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CERTIDAO CONJUNTA POSITIVA COM EFEITO NEGATIVA E DA DIVIDA VA DO
MUNICIPIO

CODIGO DE CONTROLE: 318.772/22-14

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS - SEMF '\O U\_/é

CPF/CNPJ: 16.703.014/0001-01

Contribuinte: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR
LTDA

Certificamos para os devidos fins de direito que, até a presente data, constam em nome do contribuinte
acima identificado somente débitos vincendos, em curso de cobranga executiva em que tenha sido efetivada a
penhora ou com exigibilidade suspensa, nos termos do art. 206 do CTN e art. 362 da Lei Complementar n°
4.974, ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever em Divida Ativa quaisquer débitos que
venham a ser posteriormente apurados em seu nome, conforme estabelece o art. 457 da Lei Complementar n°
4.974, de 26 de dezembro de 2016 (codigo Tributario do Municipio de Teresina).

Emissdo: Teresina-Pl, as 08:10:25 h, do dia 31/10/2022.
Validade: 2023/01/29
Certiddo sem validade para transferéncia de imével em cartorio.

Observagdes:

- A aceitagdo desta declaragfio estd condicionada a verificagdo de sua autenticidade na internet, no enderego
http://www.teresina.pi.gov.br

- Qualquer rasura ou emenda invalidard este documento.

- Certiddo emitida conforme modelo definido no Anexo I, do Decreto n® 11333/2011.

Codigo autenticidade: ADAS430AF7CB8F8C
N° Via: 1

£
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Confirmar  Limpar

Nimero da certidio *  Cédigo da autenticidad

318.772122-14 [aDAsaaoarrcesrec

Prefeitura Municipal de Teresina
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CERTIDAO AUTENTICA

CERTIDAO CONJUNTA POSITIVA COM EFEITO NEGATIVA E DA DIVIDA ATIVA DO MUNICIPIO

3110/2022 08:30

Lavrada no dia as

Valida até 29/01/2023

Cédigo controle 318.772/22-14

Em nome do contribuinte abaixo identificado:

lens Obrigatérios
Pelo menos um destes Rens deve

CPFICNPJ: 16.703.014/0001-01 Contribuinte: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA

Enderego: RUAVICTOR ANDRADE DE AGUIAR, 1460 Complemento: SALA:A; Bairro: BAIRRO SANTACRUZ Cidade: TERESINA E

Cep: 64.028-550

Para melhor acessar o site utilize:

portal teresina.pi.govbr/dsf_the_portal/inicial.do?evento=montaMenu&acronym=VALIDARCERTIDAO
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ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos para os devidos fins, que a empresa CIRCULO DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E MATERIAS HOSPITALAR LTDA., CNPJ: 16.703.014/0001-01,
Inscrigdo Estadual N° 19.505.530-6, localizada na RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIA,
1460 — CEP: 64.028-550 SANTA CRUZ - TERESINA-PI. Forneceu para a pessoa juridica,
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO RAIMUNDO NONATO do estado
Piaui, estabelecida neste municipio a Praga Gaspasmo ferreira S/N bairro: Aldeia . inscrita
com o cadastro geral dos contribuintes (CNPJ) com N° 01.865.085/0001-33 e incri¢do
estadual ISENTO, forneceu Medicamentos, Material Hospital, Material Odontologico e
laboratorias, sempre fornecido de forma satisfatoria com eficiéncia e qualidade, nada
constando em nossos arquivos que o desabone comercial ou tecnicamente.

Por verdade, firmamos o presente

Teresina - PI, 06 de Novembro de 2022.

unicipal de Saude

Sﬁo\mydo Nonato/PIl
Ju Silva Janior
i Ul

nicipal de Salde

s e

End.: Rua Praga Pe. Francisco Freiria, 1480, Aldeia — CEP: 64770-000 — Sao Raimundo Nonato — P!
Fone/Fax: (89) 3582-2602 - E-mail: saudesaoraimundo@hotmail.com
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CNPJ: 01.865.085/0001-33

PROCESSO ADMINISTRATIVO N* 042/2022
PREGAO ELETRONICO SRP N° 016/2022
CONTRATO N° 140/2022

AQUISICAO DE MEDICAMENTO EM GERAL, MATERIAL
HOSPITALAR, LABORATORIO E ODONTOLOGICO PARA
ATENDER AS NECESSIDADES DA SECRETARIA DE SAUDE
DE SAO RAIMUNDO NONATO, CONFORME MENCIONADO
NO ANEXO I, DISCRIMINADOS NO TERMO DE REFERENCIA,
PELO REGIME DE EMPREITADA POR MENOR PRECO
UNITARIO, QUE ENTRE SI CELEBRAM O MUNICIPIO DE SAO
RAIMUNDO NONATO E DISTRIBUIDORA INTENSIVA
MATERIAL MEDICO HOSPITALAR LTDA, CNPN N°
13.496.848/0001-03

Aos 13 (treze) de setembro de 2022, O MUNICIPIO DE SAO RAIMUNDO NONATO - PI, através da
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, pessoa juridica de direito pablico interno, sob o CNPJ N°
01.865.085/01-33, estabelecida a Praga Francisco Anténio Freire, 249, Bairro Aldeia, CEP n® 64770-
000, neste ato representada por Jussival de Macédo Silva Junior, Secretirio de Saude, CPF n°
960.066.333-53, residente e domiciliado na Rua Bartolomeu Ribeiro de Castro, 380, Bairro Santa F¢,
Sdo Raimundo Nonato-PI doravante denominado CONTRATANTE, e de outro lado a Empresa -
CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA, CNPJ
16.703.014/0001-01, Enderego R Victor Andrade de Aguiar, N° 1460, Bairro Santa Cruz, Teresina —
Pl, CEP: 64.028-550, e-mail circulo.dist@gmail.com, Telefone (86) 9806-0118, Ericka Juliana de
Oliveira Aratijo, Brasileira, Empresdria, Solteira, Natural Da Cidade De Teresina, Estado do Piaui,
identidade N°. 1.336.442 SSP-PI E CPF N° 622.790.173-34, Residente e domiciliado Rua Torquato
Aratijo, N° 2851, bairro primavera, CEP: 64.003-520, Teresina-Pl, doravante denominada
CONTRATADA, firmam aquisi¢gdo de medicamento em geral, material hospitalar, laboratério e
odontolégico para atender as necessidades da Secretaria de Salide de S@o Raimundo Nonato,
discriminados no Termo de Referéncia. Na forma disposta na Clausula Primeira deste Contrato,
fundamentado no art.23, Inciso 1. alinea “a” e demais disposigdes contidas na Lei 8.666/93, 10.520/02,
com as modificagdes posteriores e de acordo com as cldusulas seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA - DO OBJETO DO CONTRATO E FUNDAMENTO LEGAL

O presente contrato tem por objeto: aquisi¢do de medicamento em geral, material hospitalar, laboratério
e odontologico para atender as necessidades da Secretaria de Saide de Sdo Raimundo Nonato, conforme
descrito na Ata de Registro de Pregos n.° 018/2022.

Paragrafo tinico — Integram e complementam o presente Termo Contratual, para todos os fins de
direito, obrigando as partes em todos os seus termos, as condi¢des expressas no edital de Pregio
Eletronico n.’ 016/2022, juntamente com seus anexos e de acordo com a Lei n.° 10.520, de 17 de julho
de 2002, com o Decreto Municipal n.® 20/2017, e subsidiariamente a Lei n.° 8.666, de 21 de junho de
1993, com suas alteragdes posteriores.

Praga Francisco Antdnio Freire, 249, Bairro Aldeia, CEP n° 64770-000
Sdo Raimundo Nonato - Pl
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CLAUSULA SEGUNDA - DA FORMA E DO REGIME DE EXECUCAO L
O contrato dar-se-a sob a forma de execug¢do indireta e em regime de empreitada por prego unitario,
recaindo sobre a contratada a responsabilidade pelo objeto entregue/executado.
CLAUSULA TERCEIRA - DO VALOR
O valor global para a aquisigdo/execugdo do objeto ¢ de R$ 1.823.245,79 (um milh&o e oitocentos e
vinte e trés mil e duzentos e quarenta e cinco reais e setenta e nove centavos), (em moeda corrente
nacional), daqui por diante denominado VALOR CONTRATUAL.
ITEM | DESCRICAO UND MARCA QUANT V. UNIT V. TOTAL
2 ACICLOVIR 200MG CMP PRATI 4.000 0,15 600,00
4 ACIDO FOLICO CMP 5MG CMP NATULAB 42.000 0,03 1.260,00
5 ALBENDAZOL CMP 400MG CMP PRATI 8.200 0,20 1.640.00
8 AMBROXOL AD. XPE FSC NATULAB 2.200 512 11.264,00
11 AMOXICILINA S0MG/ML FSC | FSC PRATI 8.000 8,80 70.400,00
COM 150ML
14 ATROVENTE GOTAS FSC PRATI 166 1,59 263,94
P/INALACAO
16 AZITROMICINA 500MG CMP CMP PHARLAB 10.000 1,07 10.700,00
17 BENZILPENICILINA AMP TEUTO 500 16,39 8.195.00
BENZATINA 1.200.000UL
20 CEFALEXINA 50MG/ML FSC FSC ABL 8.200 10,00 82.000,00
COM 100ML
21 CEFALEXINA SUSP. FSC ABL 2.800 11,89 33.292,00
250MG/5ML 60ML
22 CETOCONAZOL CMP 200MG | CMP PRATI 16.800 0,20 3.360,00
23 CETOCONAZOL POMADA B HIPOLABOR 2.800 3,48 9.744,00
30G
24 CIPROFLOXACINO 500MG CMP PRATI 14.000 0,31 4.340,00
CMP
25 COMPLEXO B DRG DRG NATULAB 28.000 0,04 1.120,00
28 DEXAMETASONA CREME B CIMED 2.820 1,58 4.455,60
0,1% 10G
34 DIPIRONA SODICA, 500MG CMP PRATI 30.000 0,14 4.200,00
37 FLUCONAZOL 150MG CMP CMP | MEDQUIMICA 2.500 0,69 1.725,00
38 FUROSEMIDA 40 MG CMP SANVAL 28.000 0,07 1.960,00
45 IBUPROFENO 600MG CMP PRATI 28.000 0,16 4.480,00
46 LACTULOSE 667MG/ML FSC FSC MARIOL 4.000 11,22 44.880,00
COM 100ML
49 LOSARTANA POTASSICA CMP PRATI 86.000 0,07 6.020,00
S50MG
51 MEBENDAZOL SUSP. 30ML VDR NATULAB 1.666 L77 2.948.82

Praga Francisco Antonio Freire, 249, Bairro Aldeia, CEP n°® 64770-000

Sdo Raimundo Nonato - Pl
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53 METIFORMINA 850 MG CMP PRATI 50.000 0,10 5.000,00
54 METILDOPA, 250 MG CMP SANVAL 14.000 0,55 7.700,00
a5 METILDOPA, 500 MG CMP SANVAL 14.000 1,14 15.960.00
56 METOCLOPRAMIDA VDR PHARLAB 8.200 1,09 8.938.00
10MG/10ML GOTAS
37 METRONIDAZOL FSC EMS 5.500 8,05 44.275,00
(BENZOILMETRONIDAZOL)
40MG/ML FSC COM 100ML
58 METRONIDAZOL 100MG/G FSC PRATI 5.500 9.05 49.775,00
(10%) TUBO COM 50
G+APLICADOR
60 MICONAZOL CREME POM PRATI 8.200 9,56 78.392,00
VAGINAL + APLICADOR 80G
61 NEOMICINA + B PRATI 10.000 2.60 26.000,00
BACITRACINA 10G BNG
64 NIMESULIDA 100MG CMP CMP PRATI 30.000 0,10 3.000,00
65 NISTATINA CREME BNG PRATI 6.000 5,52 33.120.,00
VAGINAL 60G
66 OMEPRAZOL 20MG COMP CMP HIPOLABOR 28.000 0,11 3.080,00
67 PARACETAMOL 200 MG/ML FSC NATULAB 8.200 1,64 13.448.00
15 ML
68 PARACETAMOL 500MG CMP HIPOLABOR 14.000 0,10 1.400,00
COMP
70 PREDNISONA 20MG CMP SANVAL 16.600 0,19 3.154,00
71 PREDNISONA 5MG CMP SANVAL 3000 0,09 270
77 SINVASTATINA 20MG COMP | CMP PHARLAB 28.000 0,09 2.520,00
79 SULFADIAZINA DE PRATA BIS PRATI 500 47,80 23.900,00
400G CREME
80 SULFADIAZINA DE PRATA BIS PRATI 1.666 5,75 9.579,50
CR 30G
81 SULFATO FERROSO - FSC NATULAB 3.200 3,77 12.064,00
XAROP
83 SULFATO FERROSO XPE VDR NATULAB 3.200 3,77 12.064,00
100ML
87 ACIDO VALPROICO 500 MG CMP ZYDUS 20.000 0.64 12.800,00
88 ALPRAZOLAM 0.5MG CMP EMS 8.000 0,10 800,00
89 ALPRAZOLAM 2 MG CMP EMS 8.000 0,19 1.520,00
90 AMITRIL 25 MG CMP TEUTO 16.000 0,16 2.560,00
91 AMITRIL 75 MG CMP TEUTO 8.000 0,29 2.320,00
92 BIPERIDENO 2MG CMP CRISTALIA 20.000 0,29 5.800,00
93 BIPERIDENO 5MG/ML AMP CRISTALIA 400 2,86 1.144,00
NJETAVEL

Praga Francisco Anténio Freire, 249, Bairro Aldeia, CEP n° 64770-000

Sido Raimundo Nonato - Pl
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97 CARBAMAZEPINA 200 MG CMP TEUTO 12.000 0,21 2.520,00

99 CARBAMAZEPINA FSC HIPOLABOR 4.000 12,24 48.960,00
SUSPENCAO 20MG/ML

100 | CARBOATO DE LiTIO 300MG | CMP | HIPOLABOR 4.000 0.29 1.160,00

154 | PERICIAZINA 4% (GOTAS) FSC SANOFI 10.000 33,48 334.800,00

157 | PIRACETAM 800 MG CMP | PIRACETAM 12.000 1,84 22.080,00

170 | TOPIRAMATO 100 MG CMP EMS 8.000 0.68 5.440,00

181 ADRENALINA INJ. IMG CX HIPOLABOR 15 1 3.92 58.80
CXA C/100

186 | BICARBONATO DE SODIO CX FARMACE 15 137,99 2.069.85

0% 10ML CXA C/100

189 | DEXAMETASONA 4MG/ML CX FARMACE 15 251,74 3.776,10
C/50 AMP 2,5ML

190 | DIPIRONA SODICA cX FARMACE 15 999,00 14.985,00
500MG/ML CXA C/120 AMP
2ML

192 | FUROSEMIDA INJ 10MG C/50 | CX FARMACE 15 249.00 3.735,00
AMP 2ML

193 | GLICOSE 50% CXA C/200 CX HALEXISTAR 15 145,00 2.175,00
AMP 10ML

198 | METOCLOPRAMIDA 10MG CX FARMACE 15 135,50 2.032.50
2ML CX C/200 AMP

199 | NOREPINEFSCINA 8MG C/50 CX HIPOLABOR 15 290,00 4.350,00
AMP 4ML

200 | OMEPRAZOL, 40MG INJ CXA | CX UNIAO 15 315,00 4.725,00
C/20 AMP. QUIMICA

207 | NIPRIDE CX HYPOFARMA 15 139,75 2.096,25

208 | SELOKEN INJETAVEL CX CRISTALIA 15 348,82 5.232.30

211 ONDANSETRONA 8MG CX HIPOLABOR 15 339,00 5.085,00
INJETAVEL

216 | NARCAN 04MG/ML CX TEUTO 15 162,57 2.438.,55

217 | CETOPROFENO 100MG CX UNIAO 15 314.97 4.724,55
INJETAVEL IM QUIMICA

218 | TENOXICAM 40MG cx CRISTALIA 15 752,07 11.281,05 ‘

219 | ABAIXADOR DE LINGUA PCT ESTILO 800 5.89 4.712,00 ‘
C/100

223 | AGULHA DESC. 20X 5.5 CX CX | DESCARPACK 400 10,50 4.200,00
C/ 100 UND.

224 | AGULHA DESC. 25 X 0,6 CX CX | DESCARPACK 400 10,50 4.200,00
C/ 100 UND.

226 | AGULHA DESC. 25 X 08 CX CX | DESCARPACK 300 10,50 3.150,00
C/ 100 UND.

227 | AGULHA DESC. 30 X 07 CX CX | DESCARPACK 250 10.50 2.625,00
C/ 100 UND.

Praga Francisco Antonio Freire, 249, Bairro Aldeia, CEP n° 64770-000
Sdo Raimundo Nonato - Pl
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228 | AGULHA DESC. 40 X 12 CX CX | DESCARPACK 150 10,50 1.575,00
C/ 100 UND.

233 | ALGODAO HIDROFILO PCT | RIOQUIMICA 1.200 15,05 18.060,00
500GR

236 | ALMONTOLIA 500ML UND | JPROLAB 1.000 4,88 4.880,00
AMBAR BICO RETO

237 | ALMONTOLIA 500ML UND | JPROLAB 1.000 4,88 4.880,00
TRANSP.BICO RETO

241 | APARELHO DE GLICEMIA - | UND ON CALL 900 57,49 51.741,00
ANALISADOR DE GLICOSE PLUS
ON CAL PLUS

264 | CATETER NASAL TIPO UND BIOBASE 8.000 1,29 10.320,00
OCULOS

272 | COLETOR PERFURO UND | DESCARPACK 2.000 7,14 14.280,00
CORTANTE 13 L

274 | COMPRESSA DE GAZE PCT | ANDREONI 6.500 17,50 113.750,00
7,5X7,5 PCT C/ 500 UND
9FI0S

278 | ELETRODO C/ GEL PARA PCT MAXICOR 400 14,50 5.800.00
ECG PCT C/30 UNID

284 | ESPARADRAPO BRANCO ROL MISSNER 750 11,49 8.617,50
10X4.5CM

285 | ESPATULA DE AYRES C/100. | PCT THEOTO 450 11,35 5.107.50
MADEIRA

291 | FIODE ALGODAO2-0C/AG | CX SHALON 90 49,49 4.454,10

292 | FIO DE ALGODAO 2-0 S/AG CX SHALON 90 49,39 4.445,10

293 | FIO DE ALGODAO3-0C/AG | CX SHALON 90 49,49 4.454.10

204 | FIONYLON 0 C/AG C/24 X SHALON 50 54,00 2.700,00

295 | FIONYLON 1-0 C/AG C/24 CX SHALON 50 60,99 3.049,50

| 296 | FIO NYLON 2-0 C/AG C/24 CX SHALON 50 54,00 2.700,00
297 | FIO NYLON 3-0 C/AG C/24 ex SHALON 49 54,00 2.646,00
| 298 | FIONYLON 4-0 C/AG C/24 X SHALON 49 58,00 2.842,00

299 | FITA MICROPORE 2,5 X 10 ROL MISSNER 50 3.44 172,00

315 | GAZES7,5X 7,5 11FIOS PCT | ANDREONI 1.900 18,50 35.150,00
C/500

331 | LAMINA PARA BISTURI N° CX TOP MED 250 25,97 6.492,50
11 CX C/ 100

334 | LAMINA PARA BISTURI N° CX TOP MED 250 25,99 6.497,50
24 CX €/ 100 ’

345 | LUVA CIRURGICA ESTERIL | PAR GLOMED 3.000 1.87 5.610,00
8,0

346 | LUVA CIRURGICA ESTERIL | PAR GLOMED 3.000 1,87 5.610,00
8,5

399 | SERINGA DESC.20ML COM | UND | DESCARPACK 1.500 0.39 585,00

AGULHA 30X07

Praca Francisco Antdnio Freire, 249, Bairro Aldeia. CEP n® 64770-000

Sdo Raimundo Nonato - PI
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522 ACIDO FOSFORICO UND VILLEVIE 50 1,19 59,50

523 ACIDO POLIACRILO UND ALLEGAN 25 85,50 2.137,50

524 | ADESIVO DENTARIO UND VIGODENT 275 30,92 8.503,00

525 AGUA DESTILADA DE 5 GAL | CICLOFARMA 525 17.80 9.345,00
LITRO

526 | AGULHA GENGIVAL CURTA | CX MAQUIRA 200 61,99 12.398,00
CX C/ 100 AGULHAS -

527 | AGULHA GENGIVAL LONGA | CX DFL 175 61,99 10.848.25
CX C/ CEM AGULHAS -

528 | ALGINATO- HIDROGUM PCT DFL 50 125,64 6.282,00

529 | ALGINATO 500G PCT MAQUIRA 12 21,62 259,44

530 | ANESTESICO COM VASO CX DFL 150 175,50 26.325,00
CONSTRITOR
MEPIVACAINA 2%

531 ANESTESICO COM PCT DFL 250 249,99 62.497,50
VASOCONSTRITOR
ARTICAINA 4%

532 | ANESTESICO NOVOCOL 100 CX DFL 350 93,99 32.896,50
- (CLOR.
LIDOCAINA/FENILEFSCINA)
ANESTUBOS DE 1,8ML.

533 ANESTESICO SEM 85,4 DLA 60 177,19 10.631,40
VASOCONSTRITOR CX C/ 50
TUBETES -

534 | ANESTESICO TOPICO FSCC FSC DFL 200 13,75 2.750,00
DE 50G -

535 ARCO PARA LENCOL DE UND ALL PRIME 30 14,59 437,70
BORRACHA

537 | BROCA CIRURGICA - UND | MICRODONT 200 12,99 2.598.00
(TAMANHOS VARIADOS)

538 BROCA DE TUNGSTENION® | UND | LABORDENTA 3 129.99 389,97
407401 L

539 | BROCA DIAMANTADA - UND FAVA 200 4,40 880,00
(TAMANHOS VARIADOS)

540 BROCA ESFERICA UND FAVA 200 12,26 2.452,00

541 CALLEN PMCC CX SS WHTIE 50 79,99 3.999,50

543 | CARBONO DE UND IMPERIO 200 2.79 558,00
ARTICULAGAO

544 | CERA N° 7 NORDESTE - CX TECNEW 20 31.99 639,80
DENTSBRAS

545 | CERAN°7 X TECHNEW 25 31,99 799.75

Praga Francisco Antonio Freire, 249, Bairro Aldeia, CEP n® 64770-000

Sdo Raimundo Nonato - PI
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546 | CERA UTILIDADE cX TECHNEW 20 31,99 639,80
DENTSBRAS

548 | CIMENTO DE HIDROXIDO KIT MAQUIRA 33 47.94 1.582.02
DE CALCIO -

549 | CIMENTO DE IONOMETRO KIT FGM 75 51,99 3.899.25
DE VIDRO -

550 | CIMENTO DE ZINCO CX FGM 30 23,28 698.40
LIQUIDO

551 CIMENTO DE ZINCO PO CX MAQUIRA 30 23,99 719,70

552 | CIMENTO ENDODONTICO UND AAF 30 36,68 1.100,40

553 | CLOREXIDINA 0,12 %, FSC UND | RIOQUIMICA 125 31,16 3.895.00
COM 500 ML

554 | CLOREXIDINA 0,2 %, FSC UND | RIOQUIMICA 125 15,29 1.911,25
COM 500 ML

555 | CLOREXIDINA 0.2 %, GEL, UND | RIOQUIMICA 125 19,99 2.498.75

556 | CLOREXIDINA 2% - L RIOQUIMICA 125 15,99 1.998.75

559 | COMPRESSA DE GAZE PCT PCT ANDREONI 350 19.79 6.926.50
C/500

560 | CONDICIONADOR ACIDO UND | MICRODONT 300 2.19 657,00
GEL P/ RESINA 2,5ML C/
BISAGA

576 | E.D.T.A. TRISSODICO UND AAF 65 8.44 548,60
LIQUIDO FSCSC. COM 20ML

579 | ESCOVA DENTAL ADULA UND MEDFIO 3.500 1,26 4.410,00

580 | ESCOVA DENTAL INFANTIL | UND MEDFIO 3.500 1,16 4.060,00

582 | ESPACADOR N°20 UND | EURODONTO 70 76,56 5.359,20

583 | ESPACADOR N°25 UND | EURODONTO 70 76,56 5.359,20

595 | FIO DENTAL - ROLO COM UND HILLO 3.500 2.59 9.065,00
50M

607 | HYDROC UND MAQUIRA 75 51,99 3.899.25

608 | IONOMERO DE VIDRO (PO + | UND VIGODENT 125 69,99 8.748,75
LIQUIDO) FORRADOR

609 | IONOMERO DE VIDRO (PO + | UND VIGODENT 130 49,99 6.498.70
LIQUIDO) RESTAURADOR

| 653 | PASTA CALEN - KIT SS WHITE 50 81.99 4.099.50

656 | PELICULA BADIOGRAFICA CX | CARESTREAM 25 276,99 6.924.75
ODONTOLOGICA

711 LUVA CIRURGICA 7.5 CX GLOMED 40 539,89 21.595,60

VALOR TOTAL | 1.823.245,79

Praga Francisco Antdnio Freire, 249, Bairro Aldeia, CEP n° 64770-000

Sdo Raimundo Nonato - Pl
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CLAUSULA QUARTA — DAS CONDICOES DE PAGAMENTO

O pagamento sera efetuado em até 30 (quinze) dias, a partir da data da apresentagdo da Nota Fiscal
pelo contratado, devidamente atestada.

Paragrafo unico — A fatura, depois de protocolada, sera conferida e certificada pelo Contratante. No
caso de se verificarem divergéncias em relagdo a regularidade do documento sera cancelado o protocolo
e devolvido imediatamente a Contratada.

f
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@
o
&

CLAUSULA QUINTA - DO RECURSO FINANCEIRO

As despesas provenientes deste processo correrdo a conta da (s) seguinte (s) dotagdo (des) or¢amentaria
(s):

UNIDADE ORCAMENTARIA:

SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRACAO E FINANCAS 02.03.01 SECRETARIA DE
SAUDE: 02.07.01

PROJETO ATIVIDADE: 04.122.0002.2012.0000, 10.301.0005.2050.0000, 10.301.0005.2043.0000,
10.305.0006.2058.0000, 10.301.0005.1664.0000, 10.301.0005.2048.0000, 10.301.0005.2052.0000,
10.302.0005.2056.0000, 10.303.0005.2045.0000,

ELEMENTO DE DESPESA: 33.90.30

FONTE DE RECURSO: FPM, ICMS, FMS, FUS E OUTROS RECURSOS PROPRIOS.

CLAUSULA SEXTA - DO CRITERIO DE REAJUSTE

O prego estabelecido no presente contrato sera fixo e irreajustavel, porém poderd ser corrigido
anualmente mediante requerimento da contratada, ap6s o interregno minimo de um ano, contado a partir
da data limite para a apresentagdo da proposta, pela variagdo do indice IGPM ou outro que vier a
substitui-lo.

CLAUSULA SETIMA - DO PRAZO E DA EXECUCAO DO OBJETO CONTRATUAL

O prazo de vigéncia deste contrato sera de 12 (doze) meses, sendo contado a partir da data de sua
assinatura.

Parigrafo Primeiro — O prazo acima estabelecido podera ser prorrogado nos termos do Art. 57 da Lei
n.° 8.666/93.

Parigrafo Segundo — A execugéo do objeto contratual devera seguir estritamente o disposto no edital
de licitagdo e neste contrato.

CLAUSULA OITAVA — DO DIREITO E DA RESPONSABILIDADE DAS PARTES
Constituem direitos do CONTRATANTE receber o objeto deste contrato nas condigdes avengadas e da
CONTRATADA perceber o valor ajustado na forma e no prazo convencionados.

Paragrafo Primeiro — Constituem obrigagdes do CONTRATANTE:

| - Efetuar o pagamento ajustado;

Il - Dar a CONTRATADA as condi¢des necessarias a garantir execugdo do contrato.

Parigrafo Segundo — Constituem obrigagdes da CONTRATADA, além das ja especificadas no edital
e contrato:

I - Entregar e/ou executar o objeto na forma ora ajustada, bem como cumprir todas as obrigagdes
contratuais, inclusive as acessorias;

Il - Atender aos encargos trabalhistas, previdenciarios, fiscais, comerciais e de responsabilidade
civil decorrentes da execucdo do presente contrato;

1l - Manter durante toda a execu¢do do contrato, em compatibilidade com as obrigagdes por ela
assumidas, todas as condigdes de habilitagdo e qualificagdo exigidas na licitagdo;

Praga Francisco Antonio Freire, 249, Bairro Aldeia, CEP n°® 64770-000
Sdo Raimundo Nonato - Pl
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v - Apresentar, sempre que solicitado durante a execugdo do contrato, documentos que
comprovem estarem cumprindo a legislagdo em vigor quanto as obrigagdes assumidas na licitagdo, em
especial encargos sociais, trabalhistas, previdencidrios, tributdrios, fiscais e alteragdes no ato
constitutivo.

Paragrafo Terceiro — O (s) responsavel (eis) pelo acompanhamento e fiscalizagdo da execugdo do
Contrato e pelo atesto da (s) Nota (s) Fiscal (is) serd (o) um funciondrio nomeado por portaria.

CLAUSULA NONA - DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS PARA O CASO DE
INADIMPLEMENTO CONTRATUAL

O atraso injustificado na entrega/execugdo do objeto contratado implica em multa de 0,3% (zero virgula
trés por cento) do valor contratual por dia de atraso, até o limite de 20% (vinte por cento) do valor total
da contratacio.

Parigrafo Primeiro — A inexecugdo parcial de qualquer das obrigagdes, inclusive das acessorias,
referentes a este contrato, implica no pagamento de multa no valor de até 5% (cinco por cento), calculada
sobre o valor total da contratac¢io.

Parigrafo Segundo — A inexecugdo total do ajuste ou execugdo total em desacordo com o contrato,
inclusive das obrigagdes acessorias, implica no pagamento de multa no valor de até 20% (vinte por
cento), calculada sobre o valor total da contratagio.

Parigrafo Terceiro — Quando ocorrer atraso no pagamento de conta decorrente da contratagdo serd
aplicado o indice oficial (INPC/IBGE) para atualizagdo monetaria, nos termos do Art. 40, inciso XIV,
alinea “c”, da Lei n.° 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA - DA RESCISAO

O presente contrato poderd ser rescindido caso ocorram quaisquer dos fatos elencados no art. 78 e
seguintes da Lei n.° 8.666 de 1993.

Paragrafo inico — A CONTRATADA reconhece os direitos do CONTRATANTE em caso de rescisdo
administrativa, prevista no art. 77 da Lei n.® 8.666/93.

CLAUSULA DECIMA PRIMEIRA - DA FRAUDE E DA CORRUPCAO'

O contratado deve observar e fazer observar, por seus fornecedores e subcontratados, se admitida
subcontratagdo, o mais alto padriio de ética durante todo o processo de contratagdo e de execugdo do
objeto contratual. Para os propositos desta clausula, definem-se as seguintes praticas:

| - “pritica corrupta”: oferecer, dar, receber ou solicitar, direta ou indiretamente, qualquer
vantagem com o objetivo de influenciar a a¢do de servidor publico na execugdo do contrato;

Il - “pritica fraudulenta™ a falsificagdo ou omissdo dos fatos, com o objetivo de influenciar o
processo de execugdo de contrato;

] - “pritica colusiva”: esquematizar ou estabelecer um acordo entre dois ou mais licitantes, com
ou sem o conhecimento de representantes ou prepostos do 6rgdo licitador, visando estabelecer pregos
em niveis artificiais e ndo competitivos;

v - “pritica coercitiva”: causar dano ou ameagar causar dano, direta ou indiretamente, as pessoas
ou sua propriedade, visando afetar a execugdo do contrato;
V “pritica obstrutiva™: (i) destruir, falsificar, alterar ou ocultar provas em inspegdes ou fazer

dec]arac;oes falsas aos representantes do organismo financeiro multilateral, com o objetivo de 1mped|r
materialmente a apuragdo de alegagdes de prética prevista, deste Edital; (ii) atos cuja intengdo seja
impedir materialmente o exercicio do direito de o organismo financeiro multilateral promover inspegdo.

Praga Francisco Antdnio Freire, 249, Bairro Aldeia, CEP n® 64770-000
Sdo Raimundo Nonato - Pl
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Paragrafo Primeiro — Na hipotese de financiamento, parcial ou integral, por organismo financeiro
multilateral, mediante adiantamento ou reembolso, este organismo impora sangdo sobre uma empresa
ou pessoa fisica, inclusive declarando-a inelegivel, indefinidamente ou por prazo determinado, para a
outorga de contratos financiados pelo organismo se, em qualquer momento, constatar o envolvimento da
empresa, diretamente ou por meio de um agente, em praticas corruptas, fraudulentas, colusivas, coercitivas
ou obstrutivas ao participar da licitagdo ou da execugdo um contrato financiado pelo organismo.

Pardgrafo Segundo — Considerando os propositos das clausulas acima, o contratado concorda e autoriza
que, na hipotese de o contrato vir a ser financiado, em parte ou integralmente, por organismo financeiro
multilateral, mediante adiantamento ou reembolso, permitira que o organismo financeiro e/ou pessoas por
ele formalmente indicadas possam inspecionar o local de execugio do contrato e todos os documentos, contas
e registros relacionados a licitagdo e a execugdo do contrato.

CLAUSULA DECIMA SEGUNDA - DA LEGISLACAO APLICAVEL

O presente instrumento contratual reger-se-a pelas disposigdes expressas na Lei n.° 8.666, de 21 de junho de
1993, e suas alteragdes posteriores, e pelos preceitos de direito publico, aplicando-lhe supletivamente, os
principios da Teoria Geral dos Contratos e as disposi¢oes de direito privado. Aplica-se também a Lei n.°
10.520, de 17 de julho de 2002, Lei Complementar n.° 123, de 14 de dezembro de 2006, e alteragdes trazidas
pela Lei Complementar 147/2014, e, subsidiariamente, os termos deste Contrato.

CLAUSULA DECIMA TERCEIRA — DA TRANSMISSAO DE DOCUMENTOS
A troca eventual de documentos e cartas entre a CONTRATADA e o CONTRATANTE sera feita através de
protocolo. Nenhuma outra forma sera considerada como prova de entrega de documentos ou cartas.

CLAUSULA DECIMA QUARTA - DOS CASOS OMISSOS
Os casos omissos serdo resolvidos a luz da Lei n.° 8.666 de 1993 e dos Principios Gerais do Direito.

CLAUSULA DECIMA QUINTA - DO FORO

Fica eleito o foro da Comarca de Sdo Raimundo Nonato - PI para dirimir davidas ou questdes oriundas do
presente contrato. E, por estarem justas e contratadas, as partes assinam o presente instrumento, por si € seus
sucessores, em 02 (duas) vias iguais e rubricadas para todos os fins de direito, na presen¢a das testemunhas

abaixo.
Assinado digitalmente por ERICKA JULIANA iy y
ERICKA JULIANA;%E{%:ES%EZ‘%Z&L:%L”“ SAO RAIMUNDO NONATO, 13 de setembro de 2022
. 3 - 1000137, OU=
DE OLIVEIRA B O encac ra ™ Jussival de Macédo Silva Junior
ARAUJO:62ZFR( uigarocisss o Secretario de Saude
17334 Daia: 200200 13 1423320300 CONTRATANTE

Foxit PDF Reader Versdo: 12.0.1

CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA
CNPJ 16.703.014/0001-01
CONTRATADA

TESTEMUNHAS:

Praca Francisco Antdnio Freire, 249, Bairro Aldeia, CEP n°® 64770-000
Sdo Raimundo Nonato - Pl
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CHAVE DE ACESSO
2222 0916 7030 1400 0101 5500 1000 0008 8016 2531 2515

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE DANFE
MEDICAMENTOS E Documento Auxiliar
MATERIAIS LTDA da Nota Fiscal
) Eletrdnica
Rua Victor Andrade de Aguiar, 0-Entrada

- 1460, sala A, Santa Cruz, Teresina 1-Saida 1

IRcu Lo - P1- 64.028-550 .

c Fone (86) 99532-2073 N?000.880
' SERIE: |

circulo. dist@gmail. com FOLHA: 1 de 2

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF -¢
www. nf. fizenda gov br/portal ou no site da Sefaz autonizadora

NATUREZA DA (!PF,RAC.‘;\U
Venda Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
322220017728709 - 27/09/2022 15:18:35

INSCRIGAO ESTADUAL
195055306

INSCR.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. |CNPJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL ) . CNPJ/CPF DATA EMISSAO
SECRETARIA DE SAUDE DE SAO RAIMUNDO NONATO - PI 01 865 085/0001-33 26/09/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
PC GASPARMO FERREIRAL . $/N ALDEIA 64.770-000 26/09/2022
MUNICIPIO FONF/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Sdo Raimundo Nonato (86) 3582-1800 Pl 18:38

FATURA / DUPLICATA

NUMERO VENCIMENTO VALOR[NUMERO VENCIMENTO

VALOR|NUMERO

VENCIMENTO

VALOR

000880/1 26/10/2022 25.654,30

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO BASE DE CALCULO DO

VALOR DO ICMS

VALOR DO ICMS ST

VALOR TOTAL DOS

ICMS s et ICMS ST iod PRODUTOS
25.654,30 8 0,00 ' 25.654,30
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO | DESCONTO ::“JEQ?R?:\';P e VALOR DO IP] VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 e ' 0,00 2565430
0,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

e FRETE POR CONTA : ~ |rLACA DO s 1.5 ’
RAZAO SOCIAL CODIGO ANTT |, =" UF | CNPJ/CPF

9 - Sem Ocorréncia de ! VEICULO
Transporte
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO |PESO LIQUIDO
0 0.000 0.000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
i R . I R . | Vir| VLR BC| VLR |VLR.|,, - sclo
CODIGO |DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SHCST|CFOP|UNID JQUANT. |~ ool tomsl 1oms| il AICMS PP
CFOP5102|LUVA CIRURGICA ESTERIL N 7.5 - NEW HAND 40151900] 000 [5.102] CX 5.00] 539,89] 2.699,45|2.699 45| 131,19] 0,00] 4,86[0,00
CFOP5102|Fio dental extra-fino em poliamida cera ¢ aroma com 50m 330620001 000 |5.102| UN 200,00 2,591 518,00] 518,00] 25,17] 0,00 4,8610,00
saquinho
CFOP5102 | Espacador digital 20mm ABCD 90184999 200 [5.102| UND |  40,00] 76,56] 3.062,40(3.062,40| 148,83] 0,00  4,86]0,00
CFOP5102 | Espacador digital 25mm ABCD 90184999 200 [5.102| UND | 35,00 76,56] 2.679,60(2.679,60| 130,23] 0,00]  4,86]0,00
CFOP5102 | DIGLICONAT O CLOREXIDINA 2% 30049047| 000 [5.102] L1 60,000 1599 959.40| 959,40| 46,63] 0,00] 4,86[0,00
ALCOOLICA/RIOHEX 1LT- RIOQUIMICA
CFOP5102 |Clorexidina 0.2% gel - Biodinamica 29252923 000 [5.102| UND | 40,00 19.99] 79960 799.60| 38.86] 0,00 4,86]0,00
CFOPS102 | Antisseptico Bucal Riohex Gard 0.12% S00ML - Rioquimica| 29252923| 000 |5 102[ UND |  60,00] 31.16] 1.869,60]1.869.60| 90.86] 0,00]  4,86{0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
EMPRESA POSSUI REGIME CONFORME PORTARIA SEFAZ-PI/UNATRUGETRI/COREG N° 121/2022
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASII
AG: 4249-8
CONTA CORRENTE: 21.050-1
Obtenha o arquivo XML em https://erp.tiny. com br/nf
https:/ferp.tingycom.br/notas_fiscais#edit/862531251 12
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- P1-64.028-550
; 2222 0916 7030 1400 0101 55004000 0008 Sﬂlﬁ)‘/l 2515
ULO Fone (86) 99532-2073 N*000.880
TR SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
circulo. dist@gmail.com FOLHA: 2 de 2 www.ni. fizenda gov. br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda Consumidor Final 322220017728709 - 27/09/2022 15:18:35
INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST. TRIB. |CNPJ
195055306 16.703.014/0001-01
‘ CODIGO [)ESCRIC;\() DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH [CST|CFOP|UNID. [QUANT VLR VLR. BC VLR.ICMS|VLR.IPI|%ICMS|%IP1
| ) ) i ) UNIT| TOTAL| ICMS ) )
CFOP5102 [ Antisseptico Bucal Riohex 0,2% 500ML - 29252023| 000 [5.102| UND | 40,00 15,29 611.60] 611,60 2972 0,001 4,86(0,00
Rioquimica
CFOP5102 | Arco de young em nylon autoclavavel adulto - 90184999 000 |5.102 | UND 60,00 14,59 875.40| 87540 42,54 0,00 4.8610,00
Maquira
CFOP5102 | Broca carbide cirurgica fg 703 25mm 901849111200 |5 102]UNID| 160,00 12,99 2.07840(2.078,40 101,01 0,00 4 860,00
CFOP5102|Ponta Diamantada Esfrica FG - AllPrime 90184911] 000 |5 102 JUNID| 100,00 4,40 440,00] 440,00 21,38 0,00 4,86]0,00
CFOP5102 | Broca Carbide Esfenca FG - MDT 90184911( 000 |5 102 |UNID| 100,00 12,26] 1.226,00]1.226,00 59,58 0,00 4.86)0,00
CFOP5102|Cera 7 Rosa Nordeste - Dentbras 34070020]| 000 |5.102] UN 60,00 31,99 1.919,40/1.919,40 93,28 0,00 4,86]0,00
CFOP5102|Cera Utilidade Vermelha - Dentsbras 34070020[ 000 |5.102] UN 50,00 31,991 1.599,50)1.599,50 77,74 0,00 4,86|0,00
CFOP5102|CERA 7 BRANCA CLASSICO 220G 34070020]| 000 |5.102] UN 45.00 31,99] 1.439,55]1.439,55 69,96 0,00 4.86]0,00
CFOP5102 [Cimento de Hidroxido de Calcio obturador 300640111000 |5 102 UND 60,00 47,94 2.876,40(2.876,40 139,79 0,00 4,8610,00

[provisorio pote com 25g

https:/ferp.tingcom.br/notas_fiscais#edit/862531251 212
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RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES . A o
DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO N 0‘00 881 C.
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DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR i = @
' Série 1 =
______________________________________________________________________________________________________________________________ (- I
CIRCULO — “
DISTRIBUIDORA DE DANFE
MEDICAMENTOS E Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
MATERIAIS LTDA dl-lj:‘-mlu;
Rua Victor Andrade de Aguiar, 0-Entrada
- 1460, sala A, Santa Cruz, Teresina - 1-Saida ! CHAVE DE ACESSO
PI - 64.028-550 2222 0916 7030 1400 0101 5500 1000 0008 8116 2533 6969
CI Rcu Lo Fone (86) 99532-2073 N°000.881
I SERIE: | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
circulo. dist@gmail.com FOLHA: | de 1 www.nfe. fizenda gov br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
| NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
| Venda Consumidor Final 322220017728700 - 27/09/2022 15:18:28
INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST TRIB. |CNPJ
195055306 16.703.014/0001-01
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL , N CNPJ/CPF DATA EMISSAO
SECRETARIA DE SAUDE DE SAO RAIMUNDO NONATO - PI 01.865.085/0001-33 26/09/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
PC GASPARMO FERREIRAL, SN ALDEIA 64.770-000 26/09/2022
MUNICIPIO FONE/FAX UF  |INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Sio Raimundo Nonato (86) 3582-1800 Pl 19:43
FATURA / DUPLICATA
NUMERO VENCIMENTO VALOR[NUMERO VENCIMENT O VALOR|NUMERO VENCIMENTO VALOR
000881/1 26/10/2022 27.280,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO e BASE DE CALCULO DO " VALOR TOTAL DOS
ichies VAI.(:R DO ICMS ICMS ST xA‘[(.OR DO ICMS ST by
27.280,00 k52341 0.00 1,00 27.280,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO | DESCONTO F\’t_'['.f‘?gR'l)k‘gp”‘M VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 P ' 0,00 27.280,00
0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
. FRETE POR CONTA B PLACA DO i
RAZAO SOCIAL CODIGO ANTT e UF | CNPJ/CPF
9 - Sem Ocorréncia de > VEICULO
Transporte
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO | PESO LIQUIDO
0 0.000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
; - | wvir VLR. BC| VLR |VLR |,
CODIGO  |DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH [CST|CFOP|UNID | QUANT| o woomr L ol ioms] il EMS [P
CFOP5102|NEOMICINA + BACITRACINA 10MG 10G - BELFAR  |30049099] 000 |5 102] BNG | 1.400,00]  2.60] 3.640,00]3.640,00] 176,90| 0,00]  4,86]0,00
CFOP5102|NIMESULIDA 100MG C/500 CPR - PRATI 30049037] 000 | 5.102| CPR [30.000,00]  0,10] 3.000,00{3.000,00] 145,80] 0,00 4,86]0,00
CFOP5102|NISTATINA CR VG 60 G+14 APL - PRATI 30042099] 500 |5.102| BNG | 1.600,00 5,52] 8.832,00(8.832,00]429,24] 0,00 4,86]0,00
IDONADUZZI )
CFOP5102|OMEPRAZOL 20MG C/500CPR - HIPOLABOR 30049099| 000 | 5.102| CPR [28.000,00 0,11] 3.080,00]3.080,00] 149,69] 0,00 4,8610,00
CFOP5102|PARACETAMOL / TYLEMAX 200MG/ML SOL OR 30049045| 500 [5.102| FR 700,00  1,64] 1.148,00[1.148,00] 55,79] 0,00 4,86]0,00
ISML C/10 - NATULAB -
CFOP5102| PARACETAMOL 500MG C/500CPR - HIPOLABOR 30049045 500 |5.102| CPR [28.000.00]  0.10{ 2.800,00[2.800,00] 136,08] 0,00]  4,86]0,00
CFOP3102|SULFADIAZINA PRATA PT 400GR - PRATI 30049072] 500 |5.102] PT 100,00 47.80] 4.780,00[4.780.00] 232.31] 0,00 4,86]0.00
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
EMPRESA POSSUI REGIME CONFORME PORTARIA SEFAZ-PV/UNATRI/GETRICOREG N° 121/2022
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AG: 4249-8
CONTA CORRENTE: 21.050-1

Obtenha o arquivo XML em https //erp. tiny.com br/ne
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RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA O$ PRODUTOS CONSTANTES | <@ NFe YO N
DA NOTA FISCAL INDICADA AO LADO 6\ No 000 8829 A
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR ( M cirl!- (CD
erif 1
! :( v t; ="
e e i e e e i S e A i R A A AR e e mE G SRR e R TR s s s s s QD0
@ :
CIRCULO 7
DISTRIBUIDORA DE DANFE
MEDICAMENTOS E Documento Auxiliar
da Nota Fisc
MATERIAIS LTDA Elartnica
Rua Victor Andrade de Aguiar, 0-Entrada
- 1460, sala A, Santa Cruz, Teresina 1-Saida : CHAVE DE ACESSO
-P1.-64.028-550 2222 0916 7030 1400 0101 5500 1000 0008 8216 2553 1777
CI Rcu Lo Fone (86) 99532-2073 N°000.882
! SERIE | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
circulo. dist@gmail. com FOLHA: | de | www nf. fizenda gov. br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAGCAO DE USO
Venda Consumidor Final 322220017728681 - 27/09/2022 15:18:22
INSCRICAO ESTADUAL INSCR.ESTADUAL DO SUBST.TRIB. |CNPJ
195055306 16.703.014/0001-01
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJ/CPF DATA EMISSAO
SECRETARIA DE SAUDE DE SAO RAIMUNDO NONATO - Pl [o01.865085/0001-33 26/09/2022
ENDEREGO BAIRRO CEP DATA SAIDA
PC GASPARMO FERREIRAL. SN ALDEIA 64.770-000 26/09/2022
MUNICIPIO FONE/FAX UF | INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Sdo Raimundo Nonato (86) 3582-1800 Pl 20:19
FATURA / DUPLICATA
NUMERO VENCIMENTO VALOR [NUMERO VENCIMENTO VALOR|NUMERO VENCIMENTO VALOR
000882/1 26/10/2022 21.145,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO g BASE DE CALCULO DO S e VALOR TOTAL DOS
ICMS T’\(I'OR r:o [EMS ICMS ST :"“[('OR DOXME 8] PRODUTOS
21.145,00 -027,6: 0,00 $N 21.145,00
e e CoTaan
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO ?[L'[IE:\('?RLIJL:I ESAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 o, 0,00 21.145,00
0,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
A FRETE POR CONTA A . |PLACA DO . .
RAZAO SOCIAL CODIGO ANTT UF | CNPJ/CPF
9 - Sem Ocorréncia de 4 VEICULO
Transporte
ENDERECO MUNICIPIO UF INSL'RICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO |PESO I,.f()UTDO
0 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO |DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS |NCM/SH |CST [CFOP|UNID. [QUANT VLR VLR BC ICMS uia ] ViR %lCMS|%IPT
) ) - ) ) i ) & UNIT, TOTAL = ICMS IP1
CFOP5102 | AMOXICILINA 50MG FR/150ML - PRATI (G) |30041012] 000 |5.102] FR 700,00 8 80 6.160,00] 6.160,00 299 38 0,00 4,8610,00
CFOP5102 | DIPIRONA 500MG/ML INJ C/120AMP 2ML - |30039099] 000 |5.102] CX 15,00 999.00| 14.985,00]14.985,00 728,27 0,00 4,86(0,00
TEUTO
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO
EMPRESA POSSUI REGIME CONFORME PORTARIA SEFAZ-P/UNATRI/GETRI/COREG N* 121/2022
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASII
AG: 4249-8
CONTA CORRENTE: 21.050-1

Obtenha o arquivo XML em https://erp. tiny.com.br/nk

https../ferp.tingcom.br/notas_fiscais#edit/862553177 7
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

g gnroirpo COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAO | J3ocereciiurs
MATRIZ CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL

CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
ALIANCA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS ME

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

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

45.11-1-01 - Comércio a varejo de automoveis, camionetas e utilitarios novos

45.11-1-03 - Comércio por atacado de automéveis, camionetas e utilitarios novos e usados

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

46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirurgico, hospitalar e de laboratérios
46.45-1-02 - Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia

46.45-1-03 - Comércio atacadista de produtos odontolégicos

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

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

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

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

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

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

46.86-9-02 - Comércio atacadista de embalagens

47.54-7-01 - Comércio varejista de méveis

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

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

49.30-2-01 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e mudancas, municipal.

49.30-2-02 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e mudancas, intermunicipal, interestadual e
internacional

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

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

R VICTOR ANDRADE DE AGUIAR 1460 SALAA

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
64.028-550 SANTA CRUZ TERESINA Pl
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE

CIRCULO.DIST@GMAIL.COM (86) 9806-0118

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

dkhkk

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUACAO CADASTRAL
ATIVA 27/05/2021

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUACAQ ESPECIAL

PErTr Ty Rt

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 06/01/2023 as 08:43:56 (data e hora de Brasilia). Pagina: 111
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TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO
CERTIDAO NEGATIVA
DE

LICITANTES INIDONEOS

Nome completo: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS
HOSPITALAR LTDA

CPF/CNPIJ: 16.703.014/0001-01

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

Nio constam da relagdo consultada para emissdo desta certiddo os responsdveis ainda ndo
notificados do teor dos acorddos condenatdrios, aqueles cujas condenagdes tenham tido seu
prazo de vigéncia expirado, bem como aqueles cujas apreciagdes estejam suspensas em razao
de interposig¢io de recurso com efeito suspensivo ou de decisdo judicial.

Certiddo emitida as 10:21:47 do dia 07/12/2022, com validade de trinta dias a contar da
emissio.

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

Cadigo de controle da certiddo: 5VY7071222102147

Atengdo: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




g1 dog

, @ (A
GOVERNO DO ESTADO DO PIAUI 6 . O
o 4.92b
SECRETARIA DA FAZENDA !l . | =]
CERTIDAO DE SITUACAO FISCAL E TRIBUTARIA % ——A——

n® 2212191670301400010101 e

RAZAO SOCIAL
CIRCULO DISTRIB DE MEDICAMENTOS E MAT HOSPITALAR LTDA ME

ENDERECO BAIRRO OU DISTRITO
RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR 1460 SALA A SANTA CRUZ
MUNICIPIO CEP FONE(S) N°(S) FAX (N°)
TERESINA 64028550

CPF/CNPJ (N°) INSCRICAO ESTADUAL

16.703.014/0001-01 19.505.530-6

Ressalvado o direito de a Fazenda Estadual cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito
yassivo acima identificado que vierem a ser apuradas, certifica-se que o mesmo encontra-se em SITUACAO
FISCAL REGULAR.

Certiddo emitida com base na Portaria GSF n° 106/06, de 12 de abril de 2006.
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
Validade deste documento: 60 (sessenta) dias contados da data de sua emissao.

EMITIDA VIA INTERNET EM 19/12/2022, as 09:01:55

VALIDA ATE 17/02/2023

ESTE DOCUMENTO NAO TERA VALIDADE ANTES DE SUA AUTENTICACAO VIA INTERNET, NO
SITE http://webas.sefaz.pi.gov.br/certidaoSituacao/jsp/validarCertidao.jsp

Chave para Autenticagiio: 5C1D-32E9-5B43-60AF-1916-4B98-16FE-BF09




19/12/2022 09:15 SEFAZ-Portal do Contribuinte

SEFAZ-PI

Seja bem-vindo ao Portal do Contribuinte

Segunda-feira, 19 de Dezembro de 2022

! - i o : T .
Menu Geral Certiddo de Situacdo Fiscal e Tributaria
| ® Ouvidoria i :
Certiddo Negativa da | - £ 2 £E . ;
Divida Ativa ) ___..] Menu principal > Validacdo de Certiddao > Resultado da validagéao g
Certiddo de Situagdo ‘ , . i
* Fiscal e Tributa ria | O documento 2212191670301400010101 é Valido. &
Oficio de Liberacdo- E
VI || sSolicitagao N°: 2212191670301400010101
CPF/CNPJ: 16.703.014/0001-01 |
R LTDA
Riz#o Soclal: rS1IERCULO DISTRIB DE MEDICAMENTOS E MAT HOSPITALA
Inscricao
Estadusi: 19.505.530-6
Data da certidao: 19/12/2022 09:01:55
Observacao:
Secretaria da Fazenda do Estado do Piaui - SEFAZ/PI
Av. Pedro Freitas, s/n - Centro Administrativo - Bloco "C"
Bairro Sdo Pedro - Teresina-PI - CEP: 64.018-900
hitps /Avebas..sefaz.pi.g ovbr/certidaoSituacao/sendet/Controlador 17
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Prefeitura Municipal De Teresina 'Q f \
N /
Secretaria Municipal de Finangas N, \—/

ALVARA DE LOCALIZAGAO E FUNCIONAMENTO

VALIDADE: 31/12/2023

INSC. CPF/CNPJ: DATA

4395735 16.703.014/0001-01 12/01/2023

RAZAO SOCIAL:

CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA

NOME FANTASIA:

ALIANCA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS

LOCALIZAGCAO:

RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR N° 1460 SALA A; SANTA CRUZ
TERESINA - Pl

64028550

ATIVIDADES

1 4511-1/01 Comeércio a varejo de automoveis, camionetas e utilitarios novos

2 4511-1/03 Comeércio por atacado de automoveis, camionetas e utilitarios novos e usados

3 4641-9/02 Comeércio atacadista de artigos de cama, mesa e banho

4 4644-3/01 Comeércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

5 4645-1/01 Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirurgico, hospitalar e de laboratorios
6 4645-1/02 Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia

7 4645-1/03 Comércio atacadista de produtos odontologicos

8 4647-8/01 Comeércio atacadista de artigos de escritorio e de papelaria

9 4649-4/04 Comeércio atacadista de moveis e artigos de colchoaria
10 4649-4/08 Comeércio atacadista de produtos de hi- giene, limpeza e conservagéao domiciliar
1 4651-6/01 Comércio atacadista de equipamentos de informatica
12 4651-6/02 Comeércio atacadista de suprimentos para informatica
13 4664-8/00 Comeércio atacadista de maquinas, apa- relhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e pegas
14 4686-9/02 Comeércio atacadista de embalagens
15 4754-7/01 Comeércio varejista de moveis
16 4773-3/00 Comércio varejista de artigos médicos e ortopédicos
17 4789-0/05 Comeércio varejista de produtos saneantes domissanitarios
18 4930-2/01 Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos @ mudangas, municipal
19 4930-2/02 Transporte rodoviério de carga, exceto produtos perigosos e mudangas, inter-municipal, interestadual e internacional

Emitido 12/01/23 16:15




LICENGAS: S
MEIO AMBIENTE N° 15495/2021 MA Validade: 30/11/2023 /?;1,3 dog
VIGILANCIA N° 1549/52-02 Validade: 30/11/2023
ARCB Validade: 21/09/202 &,

atende os requisitos legais exigidos para funcionamento e exercicio das atividades econémicas constanies do objet mclal no gue respeita gy

ao uso e ocupacao do solo, as atividades domiciliares e restrigbes ao uso de espagos publicos acessibilidade e @gurang%nnana ]

ambiental e de prevencgdo contra incéndio e panico. O contribuinte reconhece que o ndo atendimento a /,
4

RESSALVA: A VALIDADE DESTE ALVARA DE LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO DEPE-NDE’UK
MANUTENGAO ATUALIZADA DAS LICENGAS SANITARIA, AMBIENTAL DE OPERAGAO E DO ATESTADO
DE REGULARIDADE DO CORPO DE BOMBEIROS, NO QUE COUBER, CONFORME LEGISLACAO
VIGENTE.

Cadigo de Autenticidade
afa3e57a55d843f85207e2f07064ed095a

V0 A RO
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BOMBEIROS_PI - ARCB B,

GOVERNO DO PIAUI
CORPO DE BOMBEIROS MILITAR

SERBOM - Sistema de Engenharia e Regularizacio do Corpo de Bombeiros

[ ATESTADO DE REGULARIDADE - ARCB

Vilido até 21/9/2023

:nni Renovagdo a partir do dia 22/8/2023

O Corpo de Bombeiros Militar do Estado do Piaui ATESTA que a edificagdo ou a area de
risco abaixo discriminada encontra-se regularizada, de acordo com a Lei Estadual nr°
5.483, de 10/08/2005, atualizada pela Lei Nr® 5.801, de 26/09/2008.

Registro Geral Nr° 180519 lProtocolo Nr® 00.321.0.008794/22

|Natureza da Ocupacgido Primaria

||C-2 Comércio com média e alta carga de incéndio

Observagoes

| csi2.ati.pi.gov.br/bombeiros/emi_imp.php?id=114159

CL.CB DEFERIDO - O CERTIFICADO DE
LICENCA DO CORPO DE BOMBEIROS SERA
LIBERADO SEM VISTORIA PREVIA PELO
CBMEPI, DE ACORDO COM A INSTRUCAO
TECNICA - IT N° 42/2020 (ITEM 5.2) E
DECLARAGCAO DO PROPRIETARIO E/OU
RESPONSAVEL: ERICA JULIANA DE OLIVEIRA
ARAUJO. CPF: 622.790.173-34, ATENDENDO AS
SEGUINTES OBSERVACOES: 1) O
PROPRIETARIO E/OU RESPONSAVEL DEVE
MANTER AS NOTAS FISCAIS DOS
PREVENTIVOS DE COMBATE A INCENDIO
(EXTINTORES — IT N° 21, LUMINARIAS - ITN° 18
E OUTROS) DISPONIVEL NO
ESTABELECIMENTO EM CASO DE VISTORIA DE
FISCALIZACAO: 2) O DESCUMPRIMENTO DAS
EXIGENCIAS ACARRETARA AS SANCOES
PREVISTAS NA LEGISLACAO PERTINENTE EM
VIGOR; 3) O PRESENTE CERTIFICADO DE
LICENCA DO CORPO DE BOMBEIROS
(CLCB/ARCB) NAO IMPLICARA EM DIREITO
ADQUIRIDO POR PARTE DO INTERESSADO: 4) O
CORPO DE BOMBEIROS PODE INICIAR O
PROCESSO DE CASSACAO DO CLCB DE
ACORDO COM O ITEM 6.3.18 DA IT N° 42/20; 5) O
CBMEPI PODERA, A QUALQUER MOMENTO,
REALIZAR A VISTORIA DE FISCALIZACAO: 6)
DEVERA SER MANTIDA EM LOCAL VISIVEL NO
ESTABELECIMENTO O CLCB/ARCB: 7) O
PRESENTE CERTIFICADO DE LICENCA DO
CORPO DE BOMBEIRO ESTA LIBERADO E
CONDICIONADO AS DECLARACOES
PRESTADAS PELO PROPRIETARIO E/OU
RESPONSAVEIS CONFORME DOCUMENTO
ANEXO AO PROCESSO: 8) O PRESENTE
CERTIFICADO DE LICENCA DO CORPO DE
BOMBEIRO ESTA LIBERADO CONFORME O
ARTIGO 9°, § 6° DO DECRETO ESTADUAL N°

\__5' ey enbo\;

-

1/2
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BOMBEIROS_PI - ARCB —

17.688/2018 DE 26 MARCO 2018. OBS. LIBI
PARA UMA AREA DE 453,20 M2, CONFQ
(FORMULARIO DE SEGURANCA CONIEA
INCENDIO — AVALIACAO DE RISCO DIQJ4 _'.( J?"

PROCESSO. (*) ARCB emitido com base em

RESPONSAVEL TECNICO/ART) ANEX(}40 Y
A

documentos apresentados digitalizados ao CBMEPI.

Uma via original dos documentos obrigatérios do -
processo devera ser mantida na edificagdo
(devidamente assinados): (i) Declara¢do do
Proprietario ou o Formulario de Avaliagdo de Risco do
Responsavel Técnico, (ii) ART/RRT pela instalagdo/
manutengdo das medidas de seguranga contra incéndio
e panico. (iii) Boleto DARWEB da SEFAZ-PI da taxa,
e (1v) comprovante.

|Pessoa Juridica (CNPJ)

16.703.014/0001-01

Razdo Social

CIRCULO DISTRIBUIDORA.

Endereco

RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR, 1460 /Sul --
SANTA CRUZ - TERESINA. - PI

IProprietario/Responsavel

JOAQUIM MACHADO TORRES JUNIOR

lArea total/Area Aprovada

|
[453,20(m2) |

. CARLOS ALBERTO BRITO DOS SANTOS -
‘ CAPITAO QCOBM
Autorizador ”Carlos Alberto |

Documento emitido eletronicamente em, 21 de Setembro de 2022

Codigo de Autenticacio: AA.SEE4.47E3.7A71.1511
A auténticidade deve ser confirmada no site www.cbm.pi.gov.br

Corpo de Bombeiros Militar
Av. Miguel Rosa, 3515, Pigarra - Cep 64001-490 - Telefones: 3216-1264 (Geral) e 3216-1263 (Fax e Comando

Geral)

Criaciao, Desenvolvimento e Hospedagem,

csi2.ati.pi.gov.br/bombeiros/emi_imp.php?id=114159

212

*—




SEMAN Terésina

e relar a Mone

bumge e e m b

LICENGA AMBIENTAL DE OPERAGCAO
VALIDADE DA LICENGA N° SOLICITAGCAO

30/11/2023 15495/2021 MA

A SECRETARIA MUNICIPAL DE MEIO AMBIENTE E RECURSOS HIDRICOS, no uso de suas atribuigdes, que lhe sdo conferidas
pela Lei Municipal N° 3.616 de margo de 2007, e de acordo com os procedimentos de licenciamento ambiental instruidos pela Lei
Federal 6.938 de 31 de agosto de 1981, alterada pela Lei N° 8.028 de 12 de abril de 1990, regulamentada pelo Decreto N° 99.274
de 06 de junho de 1990, art. 233 da Lei Organica do Municipio de Teresina e Lei Municipal N° 2.475, de 04 de julho de 1996, |

RESOLVE expedir a presente licenga a entidade abaixo identificada. |

Responsavel RNTONIO ARAGAO NETO |

Razao Social ICIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA J CNPJ [ 16.703.014/0001-01 l

Nome Fantasia |ALIANCA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS I Inscrigdo 4395735

Endereco
RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR, N° 1460 COMPLEMENTO: SALA:A;

BAIRRO: SANTA CRUZ CIDADE: TERESINA UF: PIAUI

CEP: 64028550

N° CODIGO ATIVIDADE(S)
1 4511-1/01 Comeércio a varejo de automéveis, camionetas e utilitarios novos
2 4511-1/03 Comércio por atacado de automoveis, camionetas e ulilitarios novos e usados
3 4639-7/01 Comeércio alacadista de produtos alimenticios em geral
4 4641-9/02 Comércio atacadista de artigos de cama, mesa e banho
5 4644-3/01 Comércio atacadista de medicamenlos e drogas de uso humano
6 4645-1/01 Comércio atacadista de instrumentos e maleriais para uso médico, cirurgico, hospitalar e de laboratorios
T 4645-1/02 Comeércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia
8 4645-1/03 Comeércio atacadista de produtos odontoldgicos
9 FAVOR CONSULTAR DEMAIS CNAES

CONDIGOES GERAIS

01- A renovagao desta Licenga devera ser requerida 120 dias de cada expiragdo da sua validade em conformidade com Resolugédo do CONOMA n® 237/97 Art. 18, inciso
Il, § 4°, SOB PENA DE MULTA E/OU SANGAO ADMINISTRATIVA,

02- O emprendedor devera desenvolver suas atividades de forma a promover o manejo e destinagdo adequados dos residuos gerados no empreendimento;

03- Qualquer alteragdo no Empreendimento devera ser comunicada a esta Geréncia de Meio Ambiente;

04- A presente Licenga Ambiental devera permanecer no local do empreendimento estando a sua validade condicionada ao cumprimento da legislagdo ambiental
vigente;

05- O descumprimento de qualquer condicionamento dispostonesta licenca acarretara em paralizagdo das atividades, lavratura de auto de infragao efou revogagéo da
licenga ambiental emitida.

06- Esta licenga nao autoriza o corte de drvores, florestas ou qualguer outra forma de vegetagao em zona urbana ou ruaral do municipio de Teresina.(Lei Municipal N®
2.798/99)

07- Destinagdio adequada do dleo lubrificante automotivo usado em conformidade com a Resolugao do Conama N° 362/05.

08- Deslinagao adequada dos residuos sdlidos e liquidos gerados no local.

09- Cumprimento da Lei Municipal n° 3.508/06 (Lei do siléncio) quanlo aos niveis sonoros permitidos no municipio de Teresina.

CONDIGCOES ESPECIFICAS: ANEXO |
O presente documento ndo desobriga o licenciado de outras providéncias junto aos orgaos Municipais, Estaduais e/ou Federais, para legalidade plena do empreendimento empreendimento.

it yiss Teresina, 25 de Fevereiro de 2022
Cédigo de Autenticidade

ma52f9587289f8f1133caf27e00a5ea337
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ANEXO |

A CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA FICARA CONDICIONADO
APRESENTAGCAO ANUAL DE DECLARAGAO REFERENTE AO ANO ANTERIOR, SUBSCRITA PELO
ADMINISTRADOR PRINCIPALDO ESTABELECIMENTO, RELATANDO: A QUANTIDADE DE RESIDUOS GERADOS
(SUBDIVIDIDO SEM SUAS RESPECTIVAS CLASSIFICAGOES SEGUNDO A RDC ANVISA N° 222/201 OU
ABNTNBR 10004:2004); AS EMPRESAS RESPONSAVEIS PELA COLETA, TRANSPORTE, TRATAMENTO E
DESTINAGCAO FINAL DOS RESIDUOS; MANIFESTOS DE COLETA DOS RESIDUOS E CERTIFICADOS DE
TRATAMENTO/ DESTINAGAO FINAL DOS RESIDUOS, (RDC 222/2018, CONAMA 430/2011,ART.16; § 3°).

L iy Teresina, 25 de Fevereiro de 2022
Cédigo de Autenticidade

ma52f9587289f8f1133caf27e00a5ea337

LR

25/02/22 14:22 Pagina 2de 2

.




Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razao Social

CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA - ME
CNPJ

16.703.014/0001-01
Enderego Completo

R VICTOR ANDRADE DE AGUIAR, 1480, SALA A - SANTA CRUZ CEP: 64.028-550 - TERESINA/PI
Telefone

(86) 8698-8838
Responsavel Técnico

ERNANE FURTADO DE CARVALHO JUNIOR
Responsavel Legal

ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO

Dados do Cadastro

Cadastro N°

1.27.158-5
Data do Cadastro

21/03/2022
Situagao

N° do Processo

25351.046658/2022-22
Cadastro

1 - Medicamento Especial
Atividades / Classes

Armazenar

« Medicamento
Distribuir

* Medicamento
Expedir

* Medicamento

Certificado de Boas Praticas de Fabricagao - CBPF (Vigente)

Empresa Solicitante Linhas de Certificagdo Vigentes Data de Publicagdo

Nenhum registro encontrado

Certificado de Boas Praticas de Distribuicao e Armazenagem - CBPDA (Vigente)

Empresa Solicitante Linhas de Certificacdo Vigentes Data de Publicacao

Nenhum registro encontrado

Vencimento do Certificado

Vencimento do Certificado

Voltar
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3 - SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DO PIAUI /,{0'1_3 doS\\
B o et Hcsvam REGIONAL CH.&GAS RODRIGUES ™
Piaui stsan i —

Piripiri-PL, 13 de Abril de 2022. ‘/4

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos para devidos fins que a empresa CIRCULO DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ sob n.®
16.703.014/0001-01, estabelecida na Rua Victor Andrade De Aguiar, 1460, Sala A, Bairro
Santa Cruz, Cep 64.028-550, Teresina-Pl, nos forneceu medicamentos materiais
hospitalares em geral.

Atestamos ainda que os produtos fornecidos sempre apresentaram qualidade
satisfatoria, tendo a empresa, cumprido fielmente com suas obrigagdes nada constando
que desabone 1écnica ou comercialmente a sua conduta.

Pollyana Mors
Coordenadora du rkarifado
Matricula- 812880-4

CIRCULO A-mwms?wcm:um
DISTRIBUIDOR mwas E MATERIAIS

A DE mc-ln,o-lcnwsm

10468000163
MED[CSAgENTOM nm:a:.ccEEJ'ﬂ ™
MATERIAIS: o
Soeuments :
167030:40m10m2§§wm
Fowit PDF Reader Verso: 11.2.1
e AR R i

AV. DR. PADUA MENDES, N® 300 « PIRIPIRI-P] « CEP: 64.260-000
CNPJ: 06.553.564/004-80 + HC«@SAUDE PLGOV.BR
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ESTADO DO PIALUI

SECRETARIA DO ESTADO DA SAUDE

HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES - HRCR
Av. Dr. Padua Mendes, 300 centiro — CLP 64.200-000

(" Ty
TREAR NP 06 553 SE4A004 80 Piripini - P

ST Fooc: (Re) 9YA-4547 el licitshierd ot cum

TERMO DE COMPROMISSO (RECONHECIMENTO DE DIVIDA])

) Processo de Sindicancia n® 01272022
CLAUSULA PRIMEIRA - IDEN’I'IFICAC;\{) DAS PARTES CONTRATANTES

DEVEDOR: O HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES, CNPJ n® 06.553.564/00D4-80, com enderega

na Avenida Dr. Pidua Mendes, 300, centro, Piripiri-Pl, neste sto representada pela Diretora
Morzes Fontenele;

CREDORA: A ¢inpresa CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATER|
LTDA. pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o N°.16.703.014:0001-01. con

Geral, Celene Maria

AlS HOSPITALAR
sede na Rua Victor

Andrade de Aguiar, 1460, Sala A, santa Cruz, Teresing, Pl nesie ato representada por Ericha Juliaa de Oliveira Aratjo

(Iepresenianie).

As partes acima identificadas tém, entre si, justo e acertado o presente Termo de Reconhecimer
regera pelas Cliusulas scguimes ¢ pelas condigdes descritas no presente.
CLAUSULA SEGUNDA- DO OBJETO - O Hospital Regional Chagas Rodrigues recontiece of
CREDORA no montante de R$1.387.107,30 (Um milhio trezentos € oitenta e seie mil cente

centavos). conforme comprovam as notas fiscais atestadas pelo setor de Almonarifado desta Unida

PARAGRAFO PRIMEIRO - O crédito que se confere & CREDORA, decarre do reconhecis
Haospital Regional Chagas Rodrigues, na forma precenizada no art. 59, pardgrafo anico. da Lei n®
do fomecimento de MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR, resultando no valor lota
(Um milhio trezentos ¢ oitenta e sete mil cento e sete reais ¢ trinta centavos). conforme cor
entregas assinadas pelo Setor compeiente desta Unidade de Saude.

PARAGRAFO SEGUNDO - O fomecimento em questlo foi efetuado pela empresa no peri
G7:107202 1. em cariter excepcional, pelos motivos elencados no Relatdrio da Sindicancia n® 01272

PARAGRAFO TERCEIRO - O reconhecimento de divida constante deste instrumento ¢ definifivo e

implicando, de modo algum, novagdo ou transagdo e v igorard imediatamente,

CLAUSULA TERCEIRA - RECURSOS FINANCEIROS
As despesas decorrentes deste contrato correrlo 4 conta de dotagdn orgamentaria pro
Funte: 100, Natureza de Despesa 33.90.92.

CLALUSULA QUARTA - DA QUITACAO DA NOTA FISCAL
Fica estabelecido que. o pagamento
listadas nos autos do Processe sindicdnciz. obj
CLAUSULA SEGUNDA implicard a plena ¢ total quit
mais ter a reclamat a credora quanto &s referidas notas fiscais.

o ao HRCR do débito reconhecido n

das notas de fiscais de mercadorias assinadas pela de Almoxapifl
jclo do presente reconhecimento de divida, cont

ta de Divida. que se

dever de indenizar a
e sete reais e trinta
le de Sande.

hento de divida pelo
8.666°93, em virtude
de RS 1.387.107,30
hprovam as notas de

hdo de 16092021 a
D22.

wrretratavel, nao

répria de HRCR, classificada como;

ado, apresendadas e
brime estabelecido na

bale lenino, para nada

CLAUSULA QUINTA - DO FORO
Para dirimir quaisquer controvérsias resultantes deste Terno de
Cemarca de Piripiri.

Reconhecimento de Divida, as pe

Por estarem, assim justas e contratadas, as partes firmam o presente instrumento, em duas vias de

Piripiri (B1), N6 de fevereiro de 2022,
PEI.O!IOSPH};&L:.E ONAL CHAGAS RODRIGUES

Calene Maria Moracs Forteptle
— Difciora GEral—

{es elegem o foro da

qual teor.

/
s .
PELA EMPRESA CIRCULO D_ISTRIBUIDORA DE \1ED|CAM§N')|-OS E MATERIAIS HOBPITALAR LTDA

Ericha Juliana de Oliveira Aratjo
Representante

CIRCULD SiRBasn e i
DISTRIBUIDOR osSEremiss

A DE P
MEDICAMENT O S5t b fumros

OUsSacretasne cia Receitn Federsl 3o

S E MATERIAIS: i St s orie orers
167030140001015% ZHE S oo
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LA ESTADO DO PIAUI
iz ﬁ,t SECRETARIA DO ESTADO DO PIAUL
%kq ] HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES

AV. Dr Padus Mendes, 300/Centro-CEP 64 260-000 CNPJ.:06.553.564/0004-80 Prripiri-P1

ORDEM DE FORNECIMENTO N° 2027
Dia: 16 Més: 09 Ano :2021

Noma: GIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA E-mail: grafica.apolio@hotmail.com

Enderego:  Rua Victor Andrade de Aguiar n®1460 Sala A Bairo Santa Cruz  FONE:

CNPJ: 16.703.01¢/0001-01 Teresina -Pl

ELABORADO POR: VISTO POR: AUTORIZADO:

P;I‘l;:;;r_v—io“réis de Oliwgira Ggmes [Mayanna Fldvya Freitas Carvalho Pereirg Celene Maria Moraes Fontenele
COCRDENADORA DO ALMOXARIFADO DIRETORA ADMINISTRATIVA DIRETORA GERAL
H.R.C.R H.R.C.R H.R.C.R
ESPECIFICAGCAO PRECO
ITEM UNID. QUANT. | UNITARIO | TOTAL
01 ACETILCISTEINA 600MG ENY 1060 3,33 3.330,00
{02 ACIDO TRANEXAMICO SML. AMP 110060 476 4.760,00
03 ALBENDAZOL 400MG COM 5000 0,78 3.900,00
04 AMBROXOL ( CLORID.) 30MG/ML ADT VID 1500 12.29 6.145,00
05 AMBROXOL(CLORID.) 1SMG/ML PED VID  [250 7.64 1.910,00
08 AMIODARONA (CLORID.) 50MG/ML AME 500 1,57 785,00
07 AMPICILINA 2G+SULBACTAM 1G AMP 1000 18,87 18.870,00
08 BENZILPENICILINA 1.200.000 Ul AMP 12000 10,28 20.560,00
09 BENZILPENICILINA 600.000 Ul AMP 11000 8,71 8.710.00
10 [BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + VID 500 6,45 3.225,00
11 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA vib 1500 6,75 3.375,00
12 CEFALEXINA 500MG CAP 20000 1,58 31.600,00
13 CEFALOTINA SODICA 1G AMP 13000 473 14.190,00
14 CEFOTAXIMA SODICA 1G, PO PARA SOL. FrsiAmp  |3000 24 55 73.650,00
15 DANTROLENO 20 MG, PO PARA SOL. INJ, Frs/Amp |30 394,00 11.820,00
16 DEXAMETAZONA (FOSFATO) 4MG/ML AME 13000 .55 19.650,00
[17 LIDOCAINA, CLORIDRATO 2% ISOBARICA, Amip 1000 102 1,020,00
18 METILPREDNIS OLONA 125MG, PO PARA FrsAmp 13000 10,20 30.600,00
19 NISTATINA 100.000 U.VG + OXIDO DE ZINCO Bisnaga  |500 15,21 7.605,00
20 NOREPINEFRINA 8MG 4ML AMP 3000 10,59 31.770,00
21 OMEPRAZOL SOD. 40MG AMP 2000 36.28 72.560,00
29 PROMETAZINA 25MG/ML TN) AMP 13000 1,67 5.010,00
23 RINGER LACTADO 500ML BOL 1000 4,82 4.820,00
2% SORO FISIOLOGICO ¢,9% 100M1 BOL 10000 5,35 53.500,00
25 SORO FISIOLOGICO (,9% S500ML BOL 10000 5,41 54.100,00
TOTRL. RE oo b s s s n sl rp s i 487.465,00
OBSERVAGOES:
Eniragar o0 objelo do contrato,de acordo com a Ordem de Fomecimento,na sede do Hospital ,no horério de 8:00h as 17:00h
NA DUVIDA ENTRE EM CONTATO COM CPL

Asanad por CIRCULD
CIRCULOEERE S s ooes
DISTRIBUIDORA Da%ﬁ:“u:;m“
MEDICAMENTOS E fosiemnmey 0, s
MATERIAIS;  eifgseionood
16703014000101 w:.m.gm
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. ESTADO DO PIAUI
At SECRETARIA DO ESTADO DO PIAUI

HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES
AV Dr Pidua Mendes, 300/Centro-CEP 64.260-000 CNPJ..06.553.564/0004-80 Piripiri-PL

DE MEDICAMENTOS E
MATERIAIS:16703014000101;

Data: 05/05/2022 09:30:49
Valor Total do Ato: R$ 5,02
Selo Digital Tipo Normal C: AMX68888-YQUSE;

wmm 1ommm/

ORDEM DE FORNECIMENTO N° 2037

Dia: 17 Més: 09 Ano :2021
Nome: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA E-mail: grafica.apolio@hotmail.com
Enderego:  Rua Victor Andrade de Aguiar n®1460 Sala A Bairro Santa Cruz  FONE:
CNPJ: 16.703.01 Teresina -Pl
ELABORADO POR: VISTO POR: AUTORIZADO:

Pmna Morais de Olivelfa Gomes |[Mayanna Flivya Freitas Carvalho Pereir* Celene Maria Moraes Fontenele
COORDENADORA DO ALMOXA DIRETORA ADMINISTRATIVA DIRETORA GERAL
H.R.CR H.R.C.R H.R.C.R
ESPECIFICAGAOQ PRECO
ITEM UNID. QUANT. [ UNITARIO | TOTAL
01 ALCOOL 70% LIQ 1000ML UND (800 9,46 7.568,00
02 ALGODAO HIDROFILO 500MG PAC 200 16,43 3.286,00
03 ATADURA CREPON 15 CM COM 13 FI0S PAC  [1000 9,07 9.070,00
04 ATADURA CREPON 20CM COM 13 FIOS PAC (1000 12,28 12.280,00
05 ATADURA GESSADA 10CM cx |20 41,01 820,20
06 ATADURA GESSADA 15CM cX |20 60,54 1.210,80
07 ATADURA GESSADA 20 CM cx |20 87,19 1.743,80
08 BOLSA P/COLOSTOMIA 30MM C/10 PAC 200 12,40 2.480,00
09 CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO UND 131,75 0,00
10 CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO UND  [100 131,75 13.175,00
11 CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO UND 131,75 0,00
12 EQUIPO MACROGOTA C/ CAMARA E UND  [10000 1,78 17.800,00
13 EQUIPO P SANGUE C CAMARA DUPLA UND  [500 7,60 3.800,00
14 EQUIPO P SORO MICROGOTAS UND  |1000 2,36 2.560,00
15 FILME RX 24X30 C/100 cx |20 252,65 5,053,00
16 FILME RX 30X40 C/100 CX 20 396,80 7.936,00
17 FILME RX 35X35 C/100 CX 404,55 0,00
18 FIXADOR AUT RX 30LT GL |10 457,25 4.572,50
19 LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM G X 500 31,78 15.890,00
20 LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM M CX  [1000 31,78 31.780,00
21 LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM P cX  [1000 31,78 31.780,00
22 LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM PP Cx 1600 31,78 31.780,00
23 SCALP N°21 UND 5000 033 1.650,00
24 SCALP N 23 UND  [5000 0,33 1.650,00
25 SCALP N° 25 UND  |5000 0,33 1.650,00
26 SERINGA DESCT. 03ML S/AG UND {10000 0.25 2.500,00
27 SERINGA DESCT. [0ML S/AG UND  [10000 0.53 5.300,00
28 TOUCA DESC C/100 PAC  [1000 16,74 16.740,00
TOTAL RS scssiisissssss — R ——— 234.075,30
OBSERVAGOES:
Entregar o objelo do contralo,de acordo com a Ordem de Fomnecimento,na sede do Hospital ,no horério de 8:00h as 17:.00h
NA DUVIDA ENTRE EM CONTATO COM CPL

O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitaimente por ADAUTO JOSE FERNANDES RIBEIRO, em quinta-feira, 5 de maio de 2022 09:33:34 GMT-03:00, CNS: 06.870-0 - Ca
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eletrdnico www.cenad.org.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacdo no Tabelionato de Notas. Provimento n® 100/2020 CNJ - artigo 22.



ESTADO DO PIAUI
SECRETARIA DO ESTADO DO PIAUI
HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES

AV. Dr Padua Mendes, 300/Centro-CEP 64.260-000 CNPJ.00.553.564/0004-80 Pinpin-Pl

ORDEM DE FORNECIMENTO N° 2188

B Dia: 06 Més: 10 Ano 12021
Nome: RCULG DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA  E-mall: grafica. apolio@hotmai com

Enderego: Rua Victor Andrade de Aguiar n°1460 Sala A Bairro Santa Cruz FONE:

CNPJ: 16.703.014/0001-01 Teresina -Pl

ELABORADO POR: VISTO POR: AUTORIZADO:

Pollyana Morais de Oliv .;;nes Mayanna Flévya Freitas Carvalho Pereira Celene Maria Moraes Fontenele
COORDENADORA GO ALMOXARIFADO DIRETORA ADMINISTRATIVA DIRETORA GERAL
H.R.C.R H.R.C.R H.R.C.R
| ESPECIFICAGCAD ‘ PRECO
ITEM UNID. | QUANT. | UNITARIO | TOTAL

01 ACETILCISTEINA 600MG ENV 500 3,33 1.665,00
02 ACIDO TRANEXAMICO SML AMP 12000 476 9.520,00
03 ADRENALINA IML AMP 12000 1,71 3.420,00
04 ALBENDAZOL 400MG COM 3000 0,78 2.340.00
05 AMBROXOL ( CLORID.) 30MG/ML ADT ViD 500 12,29 6.145,00
E-— AMBROXOL(CLORID.} 15MG/ML PED VID 500 7.64 3.820,00
07 AMIODARONA (CLORID.) SOMG/ML AMP 1500 1,57 785.00
08 AMPICILINA 2G+SULBACTAM 1G AMP 1000 18,87 18.870,00
09 BENZILPENICILINA 1.200.000 U1 AMP 12000 10,28 20.560,00
10 BENZILPENICILINA 600.000 Ul AMP 1000 8.71 8.710,00
11 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + VD 500 6,45 3.225,00
12 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA vID 500 6.75 3.375,00
13 CEFALEXINA 500MG CAP 15000 158 23.700,00
.T-i CEFALOTINA SODICA 1G AMP 16000 473 28.380,00
[15 DANTROLENO 20 MG, PO PARA SOL. INJ, Frs/Amp  13() 394 00 11.820,00
[ 16 DEXAMETAZONA (FOSFATO) 4MG/ML AMP 16000 6,55 39.300,00
17 LIDOCAINA, CLORIDRATO 2% ISOBARICA, Amp 2000 1,02 2.040,00
18 METILPREDNIS OLONA 123MG, PO PARA FrstAmp - (2000 10,20 20.400,00
19 NISTATINA 100.000 U.I/G + OXIDO DE ZINCO Bisnaga  |500 ' 15.21 7.605,00
20 NOREPINEFRINA 8MG 4ML AMP 13000 10,59 31.770.00
2 OMEPRAZOL $0D. 40MG AMP 12000 36,28 72.560,00

7 PROMETAZINA 25MG/ML INJ AMP 2000 1,67 3.340,00
23 RINGER LACTADO 500ML BOIL 1000 4,82 4.820,00
?24 SORO FISIOLOGICO 0,9% 100ML BOI 10000 5,35 53.500,00
25 SORO FISIOLOGICO 0,9% S00ML BOL 110000 541 54.100,00
T LA L  RY ciisiiniianinivmiimsviii s s oo e i i s antengy 435.770,00
OBSERVAGOES:

Entregar o objeto do contrato,de acordo com a Ordem de Fornecimente,na sede do Hospital \na horério de 8.00h as 17:00h
NA DUVIDA ENTRE EM CONTATO COM CPL

CIRCULO fiseren o oo TN 08

DISTRIBUIDORA DEgzsigatal lusl™ |
MEDICAMENTOS E %@“

MATERIAIS: ﬁ'ﬂ:ﬂ,

16703014000101 —
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## ©~  ESTADO DO PIAUI
] SECRETARIA DO ESTADO DO PIAUI
HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES

AY. Dr Padua Mendes, 300/Centro-CEP 64.260-000 CNP1.:06 553 564/0004-80 Piripini«PI

ORDEM DE FORNECIMENTO N° 2197

Dia: 07 Més: 10 Ano :2021
Nome: CIRCULO DISTRIBUIDORA OE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA E-mail: grafica.apollo@hotmail. com
Enderego:  Rua Victor Andrade de Aguiar n°1460 Sala A Bairro Santa Cruz  FONE:
CNPJ: 16.703.014/0001-01 Teresina -PI
ELABORADO POR: VISTO POR: AUTORIZADO:

P;Efar;; Mc;rausde ivajra 7c;;t1es Mayanna Flavya Freitas Carvalho Pereirg Celene Maria Moraes Fontenele
COORDENADORA DO ALMOXARIFADO DIRETORA ADMINISTRATIVA DIRETORA GERAL
H.R.C.R H.R.C.R H.R.C.R
ESPECIFICACAO PRECO
ITEM UNID. QUANT. | UNITARIO [ TOTAL
01 ALCOOL 70% LIQ 1000ML UND  |800 9,46 7.568,00
02 ALGODAO HIDROFILO 500MG PAC 500 16,43 8.215,00
03 ATADURA CREPON 15 CM COM 13 FIOS PAC  |500 9,07 4.535,00
04 ATADURA CREPON 20CM COM 13 FIOS PAC  [500 12,28 6.140,00
05 ATADURA GESSADA 10CM CX |20 41,01 820,20
06 ATADURA GESSADA 15 CM cx (10 60,54 605,40
07 ATADURA GESSADA 20 CM CX 10 87,19 871,90
08 BOLSA P/COLOSTOMIA 30MM C/10 PAC  |200 12,40 2.480,00
09 CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO UND  [100 131,75 13.175,00
10 EQUIPO MACROGOTA C/ CAMARA E UND  [10000 1,78 17.800,00
11 EQUIPO P SANGUE C CAMARA DUPLA UND  [500 7,60 3.800,00
12 EQUIPO P SORO MICROGOTAS UND  [2000 2,56 5.120,00
13 FILME RX 24X30 C/100 CX 20 252,65 5.053,00
14 FILME RX 35X35 C/100 CX 20 404,55 8.091,00
15 FIXADOR AUT RX 30LT GL 10 457,28 457250
16 LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM G CX 500 31,78 15.890,00
17 LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM M CX 1000 31,78 31.780,00
18 LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM P eX 1000 31,78 31.780,00
19 LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM PP CX 1000 31,78 31.780,00
20 SCALP N° 21 UND 10000 0,33 3.300,00
21 SCALP N° 23 UND  [10000 0,33 3.300,00
22 SCALP N° 25 UND  [5000 0,33 1.650,00
23 SERINGA DESCT. 03ML S/AG UND  [10000 0,25 2.500,00
24 SERINGA DESCT. 10ML S/AG UND 20000 0.53 10.600,00
78 TOUCA DESC /100 PAC  [500 16,74 8.370,00
TOTAL R$..nn. T —— 229.797,00
OBSERVAGOES:
Entregar o obisto do conlrato,de acordo com a Ordem de Fomecimento,na sede do Hospital ,no horario de 8:00h as 17:00h
NA DUVIDA ENTRE EM CONTATO COM CPL
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RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA 'Afs

LADO

DATA DE RECERIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECFBEDOR

L
-
Q.

AN

CIRCULO DANFE 7
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E da Nota Fiscal

Eletronica
MATERIAIS LTDA 0-Entrada
& Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO
Santa Cruz, Teresina - Pl - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9710 0875 7351
CI Rcu Lo Fonc (86) 99532-2073 N 000.097 - . :
: SERIE: 1 Consulta de aula:nhcldndg no portal nacional da ',\”--c
circulo dist@gmail. com FOLHA: 1 de 2 www.nfe. fuzenda gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATURLZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda para Consumidor Final 322220004844401 - 21/03/2022 16:02:16
INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SURST.TRIB. CNPJ
195055306 l 16.703.014/0001-01
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL CNPJCPF DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri Pl 15:54
FATURA / DUPLICATA
NUMERQ VENCIMENTO) | VALOR[NUMERO [viencivenTo | VALOR[NUMERO [VENCIMENTO | vALOR]
000097/1 20/04/2022 | 89.020,20] | | | | |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULD DO 1CMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 89.020,20
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGLRO DESCONTO DUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 89.020,20

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
FRETE POR CONTA

RAZAO SOCIAL - CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO Ur CNPLCPF
0 - Contratagio do Frete por conta

do Remetente (CIF)

ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

0 l [ 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS ' SERVICOS neMsil | est | cror | UNID. QUANT.| VLR UNIT.| VLR TOTAL| BC ICMS| VLR ICMS] VLR [PI] %ICMS| *IP1
HRCR6 |AMBROXOL(CLORID.) I5SMG/ML PED - FARMACE 30049099 |060[5.403| VID 250,00 7,64 1.910,00 0,00 0,00 0,00] 0,00} 0,00
HRCR7 |AMIODARONA (CLORID.) SOMG/ML - HIPOLABOR 30045054 |060]15.403| AMP 500,00 1,57 785,00 0,00 0,001 0,00] 0,00} 0,00
HRCR8 |AMPICILINA 2G+SULBACTAM 1G - MYLAN 30041011 |060]5.403] AMP 800,00 18,87] 15.096,00 0,00 0,001 0,00f 0,00] 0,00
HRCR9 |BENZILPENICILINA 1.200.000 UI - TEUTO 30049099 (060 | 5.403| AMP 1.350,00 10,28 13.878,00 0,00 0,001 000] 0,00} 0,00
HRCR10 |BENZILPENICILINA 600.000 UT - TEUTO 30049099 |060]5.403] AMP 600,00 B,71] 5.226,00 0.00 000{ 0,00 0,00] 0,00
HRCR13 |CEFALEXINA 500MG - AUROBINDO 30042052 [060]5.403| CAP 10.000,00 1,58] 15.800,00 0,00 0,001 0,00] 0,001 0,00
HRCRI15 |CEFOTAXIMA SODICA 1G, PO PARA SOL. - NOVAFARMA 30042059 [060]5.403 | Frs/Am 800,00 24,551 19.640,00 0,00 0,001 0,001 0,00] 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 11.973,22 (Federal) e RS 16.023,64 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C1
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL

AGENCIA: 4249-8

C/C: 21050-1

RESERVADO AO FISCO

Obtenha o arguivo XML em htps://erp.tiny.com.br/nfe
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/ CIRCULO DANFE LI
DISTR]BUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E da Nota Fiscal
o - - Elctrénica
) MATERIAIS LTDA 0-Entrada
- Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 55 m““ﬂ ﬂﬂm 9710 0875 ‘f.?if
Fone (86) 99532-2073 N2 000.097
SERIE: | Consulta de autenticidade no portal nacidbgald@ NF-¢
circulo.dist@gmail.com Fol I-I A A de 2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site dngefaz autoreadora

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
322220004844401 - 21/03/2022 16:02:16

NATUREZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

INSCRICAO ESTADUAL INSCR.ESTADUAL DO SUBST.TRIB CNPJ

195055306 16.703.014/0001-01
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS - SERVICOS NCM/SH CST | CFOP UNID. QUANT.|] VLR UNIT.] VLR. TOTAL] BCICMS]| VLRICMS| VLRIPI] “ICMS “4lP1
HRCR19 |METILPREDNISOLONA 125MG, PO PARA - BLAU 30043210 [ 060 | 5.403 | Frs/Am 250,00 10,20] 2.550,00 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00
HRCR21 |NOREPINEFRINA 8MG 4ML - HIPOLABOR 30039099 | 060 | 5.403 | AMP 400,00 10,59] 4.236,00 0,00 0,001 0,00] 0,00] 0,00
HRCR22 |OMEPRAZOL SOD. 40MG - UNIAO QUIMICA 30049069 | 060 | 5.403 | AMP 140,00 36,28] 5.079,20 0.00 0,00f 0,001 0,00] 0,00
HRCR24 |RINGER LACTADO 500ML - JP FARMA 30049099 | 060 5403 | BOI 1.000,00 482 4.820,00 0,00 0,001 0,00] 0,00] 0,00




LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATUR A DO RECEREDOR

O

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrdnica

MATERIAIS LTDA

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550

Fone (86) 99532-2073

CIRCULO

circulo.dist@gmail.com

O-Entrada
1-Saida

N° 000.096

SERIE: |

FOLHA: 1 de 1

IR

¥

CHAVE DE

ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9610 0875 5688

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

NATURLZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE LSO

3222200048444009 - 21/03/2022 16:02:21

INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO

195055306

SUBST.TRIB

CNPJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPICTF DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri Pl 15:54
FATURA / DUPLICATA
|[NUmERD VENCIMENTO 1 VALOR[NUMERO Tvencivento | vaLOR|NUMERO [vencivenTo | vaLOR]
[000096/1 20/04/2022 | 70.066,40| | | |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULD DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 70.066,40
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 [ 0,00 0,00 0,00 0,00 70.066,40
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CON M. CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPICPF
0 - Contratagdo do Frete por conta
do Remetente (CIF)
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 l 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGD DESCRICAO DOS PRODUTOS ' SERVICOS NCM/SIH CST Crop LINID. QUANT] VLR UNIT. VLR TOTAL| BCICMS| VLR ICMS|] VLR.IPI] “4ICMS! %IPI
HRCR25 |SORO FISIOLOGICO 0,9% 100ML - JP FARMA 30049099 | 060 | 5.403 | BOL £.000,00 5.35] 42.800,00 0,00 0,00 0,001 0,00] 0,00
HRCR26 |SORO FISIOLOGICO 0,9% 500ML - JP FARMA 30049099 | 060 | 5.403 | BOL | 5.040,00 541] 27.266,40 0,00 0,001 0,00] 0,00f 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Tribulos aproximados: RS 9.423,93 (Federal) e R$ 12.611,95 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C1
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL

AGENCIA: 4249-8

CiC: 21050-1

RESERVADO AO FISCO

Obtenha o arquivo XML em hitps://erp.tiny.com.br/nfe




o1_a dOs
et

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO NF-¢
LADO 3

) (e
e oy %
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATUR A DO RECEBEDOR _J h 000-095 g
Sérje 1
| Q
) T

Sereora
\ .

CIRCULO DANFE Y

DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar

MEDICAMENTOS E il el

MATERIAIS LTDA II]

O-Entrada
i Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9510 0875 3548
CIRCULOD == N 000,095 | . o
i ) ) SERIE: | (‘um‘ullfa qc autenticidade no portal nagmnnl (.ia NF-¢ ‘
Ahai- 1% circulo.disi@gmail.com FOLHA: 1 de 2 www.n fe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefuz autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda para Consumidor Final 322220004844425 - 21/03/2022 16:02:26
INSCRICAO ESTADUAL INSCR.ESTADUAL DO SUBST.TRIB CNPJ
195055306 l 16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPLCPF DATA EMISSAO

3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022

ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA

AV DR, PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022

MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SATDA

Piripiri Pl 15:54

FATURA / DUPLICATA
| ST JVENCIMENTO | VALOR [NUMERO JveEncivENTO | VALOR[NUMERO [vencivenTo | VALOR]
[000095/1 |20/04/2022 | 31.191,10] | | | | |
CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 31.191,10

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 31.191,10
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAD SOCIAL EAEIEPUR ORI CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO ur CNPLCPF

0 - Contratagdo do Frete por conta
do Remetente (CIF)

ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO HRUTO PESO LIQUIDO

0 l 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS ' SERVICOS NCM SII ST | CFOP | UNID. QUANT.| VLR UNIT.] VLR. TOTAL] BC ICMS| VLR ICMS] VLR. IP1] %ICMS &IPl
HRCRI1 |ACETILCISTEINA 600MG - PRATI 30049099 |060] 5.403 | ENV 320,00 3331 1.065,60 0,00 0,00 0,00} 0,00} 0,00
HRCR2 |ACIDO TRANEXAMICO SML - HIPOLABOR 30049099 |060] 5.403 | AMP 400,00 4,761 1.904,00 0,00 0,00] 0,001 0,00] 0,00
HRCR4 |ALBENDAZOL 400MG - PRATI 30049099 |060]5.403 | COM | 2.000,00 0,78] 1.560,00 0,00 0,001 0,00] 0,00] 0,00
HRCRS |AMBROXOL ( CLORID.) 30MG/ML ADT - FARMACE 30049099 |060] 5.403 | VID 200,00 12,29] 2.458,00 0.00 0,00 0,00] 0,00] 0,00
HRCRI11 |BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + DIPIRONA SOD. GTS 30049099 [060]5.403 | VID 200,00 6.45] 1.290,00] 0,00 0,00] 0,00] 0,00} 0,00
HRCR12 |BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10MG/ML GTS 30049099 |060]5.403| VID | 150,00 6,75] 1.012,50] 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00
HRCRI14 |CEFALOTINA SODICA 1G - BLAU 30042051 |060]5.403 | AMP | 1.000,00 4,73 4.730,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00
DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADD AOTISCD

Tributos aproximados: RS 4.195,21 (Federal) e R$ 5.614,40 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C|

DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASII

AGENCIA: 4249-8

C/C221050-1

Obtenha o arquivo XML em https://erp.tiny.com.br/nfe




CiRCULO

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073

circulo.dist@gmail.com

DANFE

Documento Auxilar
da Nota Fiscal
Eletronica
0-Entrada

|-Saida

N° 000.095
SERIE: 1
FOLHA: 2 de 2

NI

Ll

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101

5l_q ll’l{l(l 0(}00 95Iﬂ 0875 1&-

Consulta de autenticidade no portal

al da NF-¢ Q

www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no 191 Sefuz uul}ﬂ?udom @

N

NATUREZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE All’mmn(b»u%/ .
322220004844425 - 21/03/2022 16:02:26

INSCRICAO ESTADUAL INSCRESTADUAL DO SUBST.TRIB CNPJ

195055306 16.703.014/0001-01

CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCMSH CST | Crop UNID. QUANT.| VLR. UNIT.| VLR. TOTAL] BC ICMS] VLR.ICMS| VLR.IPI] %ICMS] *%IPI
HRCR16 [DANTROLENO 20 MG, PO PARA SOL. INJ. - CRISTALIA 30049099 | 060 | 5.403 | Frs/Am 10,06 394,00] 3.940,00 0,00 0,001 0,00f 0,00] 0,00
HRCR17 | DEXAMETAZONA (FOSFATO) 4MG/ML - HIPOLABOR 30049099 1060 [ 5.403] AMP | 1.200,00 6,551 7.860,00 0.00 0,00 0,00] 0,00] 0,00
HRCRIR |LIDOCAINA, CLORIDRATO 2% ISOBARICA, - HYPOFARMA 30049053 (060 | 5403 Amp 500,00 1,02 510,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00
HRCR20 |NISTATINA 100.000 U.I'G + OXIDO DE ZINCO - CIMED 30042099 | 060 | 5.403 | Bisnag 100,00 15211 1.521,00 0,00 0,00] 0,00 0,00{ 0,00
HRCR23 |PROMETAZINA 25MG/ML INJ - SANVAL 30049079 |060]5.403| AMP | 2.000,00 1,67] 3.340,00 0,00 0,000 0,00] 0,00] 0,00




LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO

DATA DE RECERIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATUR A DO RECEBEDOR

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica
U-Entrada

& Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550
Fane (86) 99532-2073 N 000.094
al SERIE: |

circulo.dist@gmail.com

FOLHA: 1 de 2

M

CHAVE DE ACESSO

22220316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9410 0874 8539

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

NATURLZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DL USO
322220004844430 - 21/03/2022 16:02:31

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

l INSCR ESTADUAL DO SUAST.TRIA

CNPJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPICPF DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDEREGO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri PI 15:54
] FATURA / DUPLICATA
[NimERO [vencivenTo |8 VALOR[NUIMERO [vencivenTo | VALOR[NUMERO [VENCIMENTO [ VALOR|
[000094/1 [20/04/2022 | 66.158,00] | |
CALCULO DO IMPOSTO
‘ BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO [CMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 66.158,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 66.158,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
2 FRETE POR CONTA 3 z
RAZAO SOCIAL . CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPICPF
0 - Contratagdo do Frete por conta
do Remetente (CIF)
ENDERECO |Ml'N|r.'lmn UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADI FSPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 [ l l 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO | DESCRICAO DOS PRODUTOS * SERVICOS newssit | ost | cror | UNID QUANT] VLR UNIT] VLR TOTAL] BC 1cMs] VLR, icMs| VLR IPI] %lcMS] Sl
HRCRY |BENZILPENICILINA 1.200.000 Ul - TEUTO 30049099 |060 | 5.403| AMP 300,00 10,28 3.084,00 0,00 0,00] 0.00] 0,00 0.00
HRCRI10 | BENZILPENICILINA 600.000 Ul - TEUTO 30049099 060 | 5403 AMP 200,00 871 1.742,00 0,00 0,00] 0.,00] 0,00] 0,00
HRCRI3 |CEFALEXINA 500MG - AUROBINDO 30042052 |060|5.403] CAP | 4.000,00 1.58] 6.320,00 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00
HRCR15 |CEFOTAXIMA SODICA 1G, PO PARA SOL. - NOVAFARMA 30042059 | 060 | 5.403 | Frs/Am 600,00 24.55] 14.730,00 0,00 0,00] 0,001 0,00] 0,00
HRCR19 |[METILPREDNISOLONA 125MG, PO PARA - BLAU 30043210 | 060 ] 5.403 | Frs/Am 500,00 10,20  5.100,00 0,00 0,00] 0,00 0,00] 0,00
HRCR21 |NOREPINEFRINA 8MG 4ML - HIPOLABOR 30039099 [ 060]5.403| AMP | 1.300,00 10,59] 13.767,00] 0,00 0,001 0,00] 0,00] 0,00
HRCR22 |OMEPRAZOL SOD. 40MG - UNIAO QUIMICA 30049069 | 060 | 5.403] AMP 500,00 36,28 18.140,00 0,00 0,001 0,00] 0,00] 0,00
‘ DADOS ADICIONAIS
| INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
Tributos aproximados: RS 8.898,26 (Federal) ¢ RS 11.908 44 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C1
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4249-8
C/C: 21050-1

Obtenha o arquivo XMI. em https://erp.tiny.com.br/nfe




CiRCULO

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Viclor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - Pl - 64.028-350
Fone (86) Y9532-2073

circulo.dist@gmail.com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Elctronica
0-Entrada

|-Saida
N 000.094
SERIE: |

FOLHA: 2 de 2

~2ado

00T

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 m 0000 9410 0874 8539

Consulta de autenticidade no portal mluunalw‘% -¢
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site d.a

7

NATUREZA DA OPERACAD
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
L322220{)(H844430 -21/03/2022 16:02:31

INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB CNPJ

195055306 16.703.014/0001-01

CODIGO __ |DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS | ncmsH [ ost | crop | unip. | QuaNT| ViR UNIT] VLR ToTaL] BCicms|  vikicMs| VLRIPI| salcMs]  alpl
HRC12  |DEXAMETAZONA (FOSFATO) 4MG/ML | 30049099 o060 ] 5.403 | AMP | 500,00] 6,55] 3.27500]  0,00] 0,00 0,00] 0,00 0,00




LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATURA

DO RECEBEDOR

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

& Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - Pl - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073

circulo.dist@gmail com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica
O-Entrada

1-Saida

N?000.093
SERIE: |
FOLHA: 1 de |

'/

O

A

0 O

CHAVE DE ACESSO

22220316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9310 0874 7390

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

NATUREZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

322220004844435 - 21/03/2022 16:02:36

195055306

INSCRICAQ ESTADUAL IisSl‘R ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJ
16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME /RAZAO SOCIAL CNPJCPF DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONEFAX UF TNSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri Pl 15:54
FATURA / DUPLICATA
| SO VENCIMENTO) 1 VALOR[NTUMERO [vencivenTo | VALOR[NUMERO VENCIMENTO | VALOR|
[000093/1 20/04/2022 | 64.920,00] | |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO 1CMS BASE DE CALCULO DO 1CMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 64.920,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 64.920,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
. FRETE POR CONTA
RAZAO SOCIAL < DIGO ANTT PLACA DO VEICUL UF | CNPICPF
el 0 - Contratagdo do Frete por conta SN RENDDREED ‘
do Remetente (CIF)
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO __|DESCRICAO DOS PRODUTOS | SERVICOS NCMSIL_ | csT ] cFor | UNID, QUANT] VLR UNIT] VLR TOTAL] bC Icms] VLR IoMs] VLR 1PI] s%icMs]  sapi
HRCR13 |CEFALEXINA 500MG - AUROBINDO " 30042052 060 |5.403| CAP 1.000,00 1.58 1.580,00 0,00 0,00f 000]| 0,00] 0,00
HRCRI15 |CEFOTAXIMA SODICA 1G, PO PARA SOL. - NOVAFARMA 30042059 | 060 | 5.403 | Frs/Am | 1.000,00 24,55] 24.550,00] 0,00 0,001 000] 0,00] 0,00
HRCR19 |METILPREDNISOLONA 125MG, PO PARA - BLAU 30043210 | 060 | 5.403 | Frs/Am | 1.500,00 10,20] 15.300,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00
HRCR22 JOMEPRAZOL SOD. 40MG - UNIAO QUIMICA 30049069 | 060 |5.403| AMP 500,00 36,28] 18.140,00] 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00
HRCR25 |SORO FISIOLOGICO 0,9% 100MI. - JP FARMA 30049099 060 ]5.403| BOI 1.000,00 5.35] 5.350,00 0,00 0.00] 000] 0,00 0,00

DADOS ADICTONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 8.731,75 (Federal) ¢ RS 11.685,60 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01CI
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL

AGENCIA: 4249-8

C/C: 21050-1

RESERVADO AO FISCO

Obtenha o arquivo XML em https://erp.tiny.com.br/nfe




RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES D.
LADO

A NOTA FISCAL INDICADA AO

DATA DE RECERIMENTO IDENTIFICAGAQ E ASSINATUR A DO RECEREDOR

Q

CIRCULO

I TR

L

DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9210 0874 5721

DANFE
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E da ke Eiual
5 MATERIAIS LTDA O-Entrada
-~ Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550
c‘ Rcu Lo Fone (86) 99532-2073 N 000.092
. SERIE: |

circulo.dist@gmail.com

FOLHA: 1 de 2

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

NATURLZA DA OPLRACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

322220004844450 - 21/03/2022 16:02:41

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

INSCRESTADUAL DO SUBST.TRIB

CNPJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

CNPYCPF DATA EMISSAO

3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022

ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA

AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022

MUNICTPIO FONEFAX UF INSCRICAQ ESTADUAL HORA SATDA

Piripiri | Pl 15:54
FATURA / DUPLICATA
| ST [vencivento | VALORNUMERO —[vencimenTo [ VALOR[NUMERO [vencivenTo | vaLOR|
[000092/1 [20/04/2022 | 90.486,80] | | | |

CALCULO DO IMPOSTO

0 - Contratagdo do Frete por conta
do Remetente (CIF)

BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DG 10MS BASE DE CALCULO DO 1CMS ST VALOR DO 1CMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 90.486,80

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OLUITRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 90.486,80
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL PRERE ROR.CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO uF | expicpr

DADOS ADICIONAIS

ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

0 [ l 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO DE‘G('RI(!,;\O DOS PRODUTOS | SERVICOS NCM/SIT CST | CFOP UNID. QUANT.| VLR UNIT| VLR. TOTAL| DC ICMS| VLR ICMS| VLR IPI] %ICMS SIP1
HRCR4 |ALBENDAZOL 400MG - PRATI 30049099 |060[5.403] COM | 3.000,00 0,78] 2.340,00 0,00 0,000 0,00] 0,00 0,00
HRCR8 |AMPICILINA 2G+SULBACTAM 1G - MYLAN 30041011 |060]5.403] AMP 200,00 18.87] 3.774,00 0,00 0,00f 0,00} 0,00] 0,00
HRCRY | BENZILPENICILINA 1.200.000 UI - TEUTO 30049099 |060|5.403| AMP | 350,00 10,28] 350800 000  0,00] 000] 0,00 0,00
HRCR10 | BENZILPENICILINA 600.000 UI - TEUTO 30049099 {060 |5.403| AMP 200,00 8,71 1.742,00 0,00 0,00] 0.00] 0,00] 0,00
HRCRI13 |CEFALEXINA 500MG - AUROBINDO 30042052 |060]5.403|] CAP | 5.000,00 1.58] 7.900,00 0,00 0,001 0,001 0,00] 0,00
HRCRIS |CEFOTAXIMA SODICA 1G, PO PARA SOL. - NOVAFARMA | 30042059 | 060 | 5.403 | Frs/Am | 600,00] 24,55 14.730,00[ 0,00 ~ 0,00] 0,00{ 0,00] 0,00
HRCR17 | DEXAMETAZONA (FOSFATO) 4MG/ML - HIPOLABOR 30049099 |060|5.403| AMP 500,00 6,55] 3.275,00 0,00 0,000 0,00] 0,00] 0,00

INFORMAQOES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 12.170,49 (Federal) ¢ R$ 16.287.62 (Estadual). Fonte: IBPT 2C0IC1
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASII

AGENCIA; 4249-8

C/C: 21050-1

RESERVADO AO FISCO

Obtenha o arquivo XML em https:/erp.tiny.com.br/nfe




N 2\
NI
CIRCULO - - = \
DANFE i
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E d"‘ﬁ"}“‘_ Fiscal
clronica
MATERIAIS LTDA 0-Entrada Z
i Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO ~ N ’
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550 ; 2222 0316 7030 1400 0101 5500 IGRBMWTII
Fone (86) 99532-2073 N?000.092
: SERIE: | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
o circulo.dist@gmail.com F()LH N '2 de 3 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda para Consumidor Final 322220004844450 - 21/03/2022 16:02:41
INSCRICAO ESTADUAL INSCRESTADUAL DO SUBST.TRIB CNP)
195055306 l 16.703.014/0001-01
CODIGO___ |DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCMSH | oSt | crop | UNID. QUANT| VLR. UNIT.] VLR. TOTAL]BC IcMS] VLR ICMS| VLR.IPI] siCMs] Pl
HRCRI18 |[LIDOCAINA, CLORIDRATO 2% ISOBARICA, - HYPOFARMA 30049053 [060]5.403] Amp 500,00 1,02 510,00 0,00 0,00f 0,001 0,00f 0,00
HRCR19 |METILPREDNISOLONA 125MG, PO PARA - BLAU 30043210 [ 060 | 5.403 | Frs/Am 750,00 10,200 7.650,00] 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00
HRCR21 |NOREPINEFRINA RMG 4ML. - HIPOLABOR 30039099 | 06015403 AMP | 1.300,00 10,591 13.767,00] 0,00 0,000 0,00] 0,00] 0,00
HRCR22 [OMEPRAZOL SOD. 40MG - UNIAO QUIMICA 30049069 | 060 | 5.403 | AMP 860,00 36,28) 31.200,80] 0,00 0,00] 0,00] 0,00{ 0,00




RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO
LADO v

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

.

0000 Ol

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrdnica

O-Entrada

o Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO
Santa Cruz, Teresina - PI - §4.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9110 0874 3845
Fone (86) 99532-2073 N 000.091
SERIE: | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

circulo.dist@gmail.com www.nfe. fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

FOLHA: 1 de 2

NATURLZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final
INSCRICAO ESTADUAL

195055306
DESTINATARIO / REMETENTE

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DL USO

322220004844460 - 21/03/2022 16:02:46

INSCR.ESTADUAL DO SUBST.TRIB CNPJ

16.703.014/0001-01

NOME / RAZAO SOCIAL CNPICPF DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
[ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV D_B PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIFIO FONETAX U TNSCRICAQ ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri l[’l 15:53
FATURA / DUPLICATA
[NinvERO VENCIMENTO) | VALOR|NUMERO [vencivento | VALORINUMERD [vencivento | VALOR|
[00009171 20/04/2022 1 75.622,50] | [ | | |

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULOD DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 75.622,50

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P1 VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 75.622,50
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAD SOCIAL FPREID POR wa“_ . CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPICPF

0 - Contratagdo do Frete por conta
do Remetente (CIF)

ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL

QUANTIDADE TSPLCIE MARCA NUMEROD PESO BRUTO PESO LIQUIDO

0 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS SERVICOS NCM S CST | CFOP LUNID. QUANT.| VLR. UNIT.| VLR. TOTAL| BC ICMS] VLR. ICMS] VLR. [P1] “GICMS]| Yl
HRCRI |ACETILCISTEINA 600MG - PRATI 30049099 |060] 5.403| ENV 680,00 3,33] 2.264,40 0,00 0,00 0,001 0,00} 0,00
HRCR2 [ACIDO TRANEXAMICO 5ML - HIPOLABOR 30049099 |060]5.403|] AMP 600,00 4,76] 2.856,00] 0,00 0,001 0.00] 0,00} 0,00
HRCRS |AMBROXOL ( CLORID.) 30MG/ML ADT - FARMACE 30049099 |060]5.403] VID 300,00 12,291 3.687,00] 0,00 0,00 0,001 0,001 0,00
HRCRI11 |BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA = DIPIRONA SOD. GTS 30049099 |060] 5.403] VID 300,00 6,45] 1.935,00 0.00 0,000 0,001 0,00} 0,00
HRCR12 |BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 10MGML GTS 30049099 |060| 5.403| VID 350,00 6,75| 2.362,50 0.00 0,001 0,001 0,00} 0,00
HRCR14 | CEFALOTINA SODICA 1G - BLAU 30042051 |0605.403] AMP | 2.000,00 473 9.460,00 0,00 0,00] 0,00 0,00f 0,00
HRCR16 | DANTROLENO 20 MG, PO PARA SOL. INJ. - CRISTALIA 30049099 [060| 5.403 | Frs/Am 20,00 394.00| 7.880,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00} 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 10.171,24 (Federal) ¢ RS 13.612.05 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C1
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL

AGENCIA: 4249-8

C/C: 21050-1

RESERVADO AO FISCO

Obtenha o arquivo XMI. em hutps://erp.tiny.com.br/nfe




CIRCULO

CIRCULO

DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - Pl - 64.028-550

Fone (86) 99532-2073

circulo.dist@gmail.com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Electrdnica
0-Entrada
|-Saida

N? 000.091
SERIE: 1
FOLHA: 2 de 2

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9110 0874 3845

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

NATUREZA DA OPERACAD

Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

322220004844460 - 21/03/2022 16:02:46

INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUAST.TRIA. CNPJ

195055306 16.703.014/0001-01
CODIGO __|DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NeMsH [ esT | crop | UNID QUANT.| VLR UNIT] VLR TOTAL] BC 1cMs] VLR ICMS] VLRIPI| eICMS] *lPI
HRCRI17 |DEXAMETAZONA (FOSFATO) 4MG/ML - HIPOLABOR 30049099 (060 | 5.403 | AMP 800,00 6,55 5.240,00 0,00 0,00y 0,00 0,00f 0,00
HRCR20 [NISTATINA 100.000 U.1/G + OXIDO DE ZINCO - CIMED 30042099 | 060 | 5.403 | Bisnag 400,00 15,21 6.084,00 0,00 /H 0,001 0,00
HRCR23 |PROMETAZINA 25MG/ML INJ - SANVAI 30049079 | 060 5.403| AMP | 1.000,00 1.67 1.670,00 0,004 Q} 0 %
HRCR25 |SORO FISIOLOGICO 0.9% 100ML - JP FARMA 30049099 | 060 | 5.403] BOL | 1.000,00 535] 5.350,00] 000 \6 00| 0,00

HRCR26 |SORO FISIOLOGICO 0,9% 500ML - JP FARMA 30049099 1060 ] 5.403| BOL | 4.960,00 541] 26.833,60 p 0,000 0,001 0,

S 4751




m

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ah d '? 61 NF-¢
LADO
g Q N° 000.
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFIC \("U E ASSINATUR A DO RECEBEDOR IL .,
Série 1 ¥,
- /4 2
D— v - T
............................................................................................................ r -—---------.-------0,-.------‘

CIRCULO DANFE
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E o on L
MATERIAIS LTDA 0-Entrada
& Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida

Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550

cI Rcu Lo Fone (86) 99532-2073 N° 000_ l 03

1 1 X SERIE: |

circulo.dist@gmail com FOLHA: 1 de 2

TN |I|THH|'NOHI"HWI|I

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0310 0886 4700

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

NATURLZA DA OPERAGAQ
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DEUSO

322220004845146 - 21/03/2022 16:09:28

INSCRICAO ESTADUAL
195055306

INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

CNPICPE DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONETAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri Pl 16:06
FATURA / DUPLICATA
[NUMERO JVENCIMENTO | VALOR[NUMERO JvencivEnTO | VALOR[NUMERO JvencivesnTo | VALOR]
[000103/1 |20/04/2022 | 23.247 30| | |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASL DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
19.067,30 3.241,45 0,00 0,00 I 23.247.30
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 ] 23.247,30
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL ;Tt%::i;;‘;:\in do Frete por conta CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPI'CPF
do Remetente (CIF)
ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LTQUIDO
0 I 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRIGAO DOS PRODUTOS / SERVICOS nemsstt | est | croe |t QUANT.] VLR UNIT] VLR TOTAL]  BCiCMS| VLR ICMS] VLR IPI] %ICMS] *%IPI
HRCR31 |ATADURA GESSADA 10CM - ORTOFEN 90211099 {000 |5.102| CX 20,00 41,01 820,20 820,20 139,43 0,001 17,00] 0,00
Base FCP: 820,20 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 8,20
HRCR32 |ATADURA GESSADA 15 CM - ORTOFEN 90211099 Jo00|5.102] CX 20,00 60,54] 1.210,80] 1.210,80| 205,84 0,00] 17,00f 0,00
Basc FCP: 1.210.80 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 12,11
HRCR33 |ATADURA GESSADA 20 CM - ORTOFEN 90211099 000 |5.102| CX 20,00 87,19] 1.743,80]| 1.743,80| 296,45] 0,00| 17,00f 0,00
Base FCP: 1.743.80 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 17,44
HRCR35 |CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO - PROMEDIX 00183924 | 000 | 5.102 | UND 30,00 131,75] 3.952,50| 3.952,50] 671,93 0,001 17,000 0,00
Buse FCP: 3.952.50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 39.53
HRCR47 |SCALP N 21 - TOP MED 90183929 | 000 | 5.102 | UND | 3.000,00 033 990,00] 990,00 16830( 0,001 17,00 0,00
Rase FCP: 990,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 9,90
HRCR48 |SCALP N 23 - TOP MED 60183929 | 000 | 5.102 | UND | 3.000,00 0,33 990,001 990,00 168301 0,00] 17,00 0,00
Base FCP: 990,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 9,90
HRCR49 [SCALP N 25 - TOP MED 90183929 | 000 | 5.102 | UND | 3.000,00 0,33 990,00 990,00 168,30 0,00] 17,00 0,00
Base FCP; 990,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 9,90

DADOS ADICIONAIS

INFORMAC OES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 3.227,68 (Federal) e RS 1.02
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL

AGENCIA: 4249-8

C/C: 21050-1

2,89 (Estadual). Fonte: IBPT 2C0IC1

RESERVADO AO FISCO
Valor Total do FCP: 190.68

Obtenha o arquivo XML em https://erp.tiny.com.br/nfe




CIRCULO DANFE
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E ‘ia[_:‘:;-';rii?:al

MATERIAIS LTDA 0-Entrada

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, |-Saida CHAVE DE ACESSO

-
Santa Cruz, Teresina - PI - 64 028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0310 0886 4700
Fone (86) 99532-2073 N?000.103

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

circulo.dist@gmail.com I"():Ii,r;IR—\”‘l Idﬂ 5 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autonzadora
| NATUREZA DA OPERACAQ PROTOCOLOD DE AUTORIZACAO DE USO

Venda para Consumidor Final 322220004845146 - 21/03/2022 16:09:28
\‘-\'l'RIL‘KIJ ESTADUAL INSCRESTADUAL DO SUBST.TRIB CNP)

195055306 16.703.014/0001-01

CODIGO | DESCRICAO DOS PRODUTOS ' SERVICOS NemssH | st | cror | uNip QUANT] vik UNIT] VLR TOTAL VLRICMS| VLR.IPI s| satpi
HRCRS50 [SERINGA DESCT. 03ML S/AG - DESCARPACK 90183119 | 160] 5.403 | UND | 4.000,00 0,25 1.000,00 0,00
HRCRS1 [SERINGA DESCT. 10ML S/AG - DESCARPACK 90183119 | 060 ] 5403 | UND | 6.000,00 0,531 3.180,00 0,00
HRCRS52 |TOUCA DESC C/100 - JARC 63079010 J 000 | 5.102 | PAC 500,00 16,74 K.370,00 0,00

Base FCP: 8.370,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 83,70




LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATUR A DO RECEBEDOR

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0210 0886 2203

CIRCULO DANFE
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E "“ET:::"{‘;‘%:“'
MATERIAIS LTDA Ii—Enl-rada

& Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida
Santa Cruz, Teresina - Pl - 64.028-550

CI Rcu Lo Fonc (86) 995322073 N 000.102

150 ) ke irculo disi@gmail.com SERIE: |

SRS FOLHA: | de 2

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
www.nfe. fuzenda.gov.br/portal ou no site da Sefuz autorizadora

NATURLZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DL AUTORIZAG AD DL USO
322220004845152 - 21/03/2022 16:09:34

INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB

195055306

CNPJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPLCPE DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SATDA
Piripiri Pl 1686
FATURA / DUPLICATA
[NomERO [VENCIMENTO | VALOR[NUMERO [vencivenTo { VALOR[NUMERO JVENCIMENTO [ VALOR|
[000102/1 |20/04/2022 | 84.428 25| | [ | | | |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
20.640,25 3.508,85 0,00 0,00 84.428.25
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS, VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 l 0,00 0,00 0,00 84.428,25
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
FRETE POR CONTA
o \ S i Vit ; —_
RAZAO SOCIAL 0 - Contratagdo do Frete por conta CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF | exprerr
do Remetente (CIF)
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 I 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS ~eMsil [ ost | crop | uNip. QUANT| VLR UNIT] VLR TOTAL]  BCicMs] VLR ICMS| VLR IPI] %ICMS| %P1
HRCR27 |ALCOOL 70% LIQ 1000ML - JALLES MACHADO 22071090 | 000 | 5.102 | UND 400,00 946| 3.784,00| 3.784,00] 64328 0,001 17,00 0,00
Base FCP: 3.784,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 37 84
HRCR2R |ALGODAO HIDROFILO 500MG - NATHY 52030000 | 000 | 5.102| PAC 100,00 16,43 1.643,00] 1.643.00] 27931 0.00] 17,001 0.00
Basc FCP: 1.643.00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 16,43
HRCR29 |ATADURA CREPON 15 CM COM 13 FIOS - ORTOFEN 30059090 | 060 | 5.403 | PAC 600,00 907 5.442,00 0,00 0,001 0,00] 0,001 0,00
HRCR30 |ATADURA CREPON 20CM COM 13 FIOS - ORTOFEN 30059090 | 060 | 5.403 | PAC 600,00 12,28] 7.368,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00f 0,00
HRCR34 |BOLSA P/COLOSTOMIA 30MM C/10 - MEDSONDA 30069110 | 000 | 5.102 | PAC 200,00 12,40] 2.480,00] 2.480.00] 421.60] 0,00] 17,00] 0.00
Base FCP: 2. 480,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 24,80
HRCR35 |CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO - PROMEDIX 90183924 | 000 | 5.102 | UND 30,00] 131,75] 3.952,50| 3.952,50| 671,93] 0,00] 17,00] 0,00
Hase FCP: 3.952,50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 39,53 N
HRCR36 |EQUIPO MACROGOTA C/ CAMARA E - PROMEDIX 90189010 | 060 | 5.403 | UND | 4.000,00 1,78] 7.120,00 0,00 0.00] 0,00] 0,00] 0,00
DADOS ADICIONAIS
INFORMA( OES COMPLEMENTARES H'PRER\'AD(\ AD FI.SL-'O
Tributos aproximados: RS 17.849,97 (Federal) ¢ R$ 13.593.90 (Estadual). Fonte: IRPT 2C01C1 Valor Total do FCP: 206,41
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4245-8
C/C: 21050-1

Obtenha o arquivo XML em hitps://erp.tiny.com.br/nfe




CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Viclor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,

-~
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073

circulo.dist@gmail.com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrdnica
0-Entrada

1-Saida

N®000.102
SERIE: 1
FOLHA: 2 de 2

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0210 0886 2203

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

NATUREZA DA OPERACAD
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLD DE AUTORIZAGAO DE USO
322220004845152 - 21/03/2022 16:09:34

INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIR CNPJ

195055306 16.703.014/0001-01

CODIGO DESCRICAQ DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH CST | CFOP | UNID. QUANT] VLR.UNIT] VLR. TOTAL BC ICMS]| VLR.ICMS| VLR.IPI} %ICMS| °*4IPI

HRCR37 [EQUIPO P SANGUE C CAMARA DUPLA - PROMEDIX 90189010 | 060 5.203 | UND | 200,00 7.60] 1.520,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00

HRCR38 |EQUIPO P SORO MICROGOTAS - DESCARPACK 90189010 |060] 5.403 | UND | 400,00 2,56 1.024,00 0,00 0.00] 0.00] 0,00] 0,00

HRCR39 |FILME RX 24X30 C/100 - IBF 37011029 |ooo|s.102| cx | 1000 25265 252650 2.526,50| 429,51 o0,00) 17,00] 0.00
Base FCP: 2.526,50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 25,27 = ;

HRCR40 |FILME RX 30X40 C/100 - IBF 37011029 |ooo|s102| ox | 10.00] 39680] 3968.00| 3.968.00| 674,56 0.00] 17,00] 0.00
Base FCP: 3.968.00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 39,68

HRCR42 |FIXADOR AUT RX 30LT - IBF 37079010 |ooo|5.102| GL 500 45725] 2.286,25| 2.286,25| 388,66] 0,00] 17,00] 0,00
Base FCP: 2.286.25 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 22 86

HRCR43 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM G - GLOMED 140151900 | 160] 5.403 [ ©X | 20000  31,78] 6.356,00 0,00 0,00} 0,001 0,00 0,00

HRCR44 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM M - GLOMED 40151900 | 160| 5403 [ CX | 300,00]  31,78] 9.534,00 0,00 0,00] 000] 0,00] 000

HRCRA45 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM P - GLOMED 40151900 |160| 5403 [ CX | 300,00]  31,78] 9.534,00 0,00] 0,00

HRCR46 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM PP - GLOMED 40151100 060]5.403| CX | 500,00]  31,78] 15.890,00 0,00




RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA
LADO

3

DATA DE RECERIMENTO

TDENTIFICACAD E ASSINA

TURA DO RECFREDOR

~

g

ci’agum

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,

Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073

circulo dist@gmail com

oL

e e A e A P o

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica

U-Entrada

e

|-Saida

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0110 0885 9698

N® 000.101
SERIE: 1
FOLHA: I de |

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

NATURLZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DL USO

322220004845161 - 21/03/2022 16:09:38

TNSCRICAQ ESTADUAL
195055306

INSCR ESTADUAL DO SUBST. TRIB,

CNPJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CNPICPF DATA EMISSAQ

3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022

ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA

AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022

MUNICIPIO FONEFAX [ TNSCRICAO ESTADUAL HORA SATDA

Piripiri Pl 16:06
FATURA / DUPLICATA
|NUMERO JVENCIMENTO | vaLOR[NUMERO [vencimenTo | VALOR[NUMERO JvencivenTo 1 VALOR]
[oo0101/1 |20/042022 | 30.546,75] [ | |
CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICNS VALOR DO 1CMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS,

1.371,75 233,20 0,00 0,00 30.546,75

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 30.546,75
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAD SOCIAL PREIRPORC ONTA- CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPICPF

0 - Contratagdo do Frete por conta
do Remetente (CIF)
ENDERECO MUNICTFIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
1

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

0 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM SI1 CST | CFOP UNID. QUANT | VLR UNIT. VLR. TOTAL BC ICMS] VLR ICMS] VLR. IPl] %ICMS “%IPL
HRCR36 [EQUIPO MACROGOTA C/ CAMARA E - PROMEDIX 90189010 |060]5.403 | UND | 3.000,00 1,78 5.340,00 0,00 0,00 0,00] 0,00{ 0,00
HRCR42 |FIXADOR AUT RX 30LT - IBF 37079010 000 | 5.102| GL 3,00 45725 1.371,75] 1.371,75] 233,20 0,00 17,00] 0,00
Rase FCP: 1.371.75 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 13,72

HRCR44 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM M - GLOMED 40151900 | 160] 5403 | CX 350,00 31,78) 11.123,00 0,00 0,00 0,001 0,00) 0,00
HRCR45 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM P - GLOMED 40151900 | 160]5.403 | CX 400,00 31,78] 12.712,00 0,00 0,00 0,00] 0,001 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA; 4249-8
C/C: 21050-1

Tributos aproximados: RS 10.137,44 (Federal) ¢ RS 4.772,18 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C1

RESERVADO AD FISCO
Valor Total do FCP: 13,72

Obtenha o arquivo XML em https://erp

.tiny.com.br/nfe




LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO;

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFIC

ACAO E ASSINATUR A DO RECEBEDOR

NF-¢

N° 000.1002.

Sériel Q)

)

CIRCULO

CIRCULO

DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073

circulo dist@gmail com

DANFE
Documento Auxilia
da Nota Fiscal
Eletronica
(-Entrada

1-Saida

N° 000.100
SERIE: |
FOLHA: | de |

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0010 0885 8627

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

NATURLZA DA OPERAGAD
Venda para Consumi

dor Final

FROTOCOLO DE AUTORIZAG AO DE LSO
322220004845178 - 21/03/2022 16:09:42

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB

CNPJ

|

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAD SOCIAL CNPICPF DATA EMISSAO

3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022

ENDEREGO BAIRRO CEP DATA SAIDA

AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022

MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA

Piripiri Pl 16:06
FATURA / DUPLICATA
[NOMmERO VENCIMENTO | VALOR[NUMERO [vencivenTo | VALOR[NUMERO [VENCIMENTO | vALOR|
[000100/1 20/04/2022 | 31.45425] | | | |
CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

1.263,25 214,75 0,00 0,00 31.454,25

VALOR DO FRETE VALDR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DISPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 31.454,25
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL AT I Ut “‘ CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPI CPF

0 - Contratagio do Frete por conta
do Remetente (CIF)

ENDEREGD MUNICIPIO UF | INSCRIGAD ESTADUAL

QUANTIDADE FSPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

0 ] 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO ___|DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS Newsll ] cst | cror Junip.] _Quant] vik unit] vik Total]  pcioms] vir icms] vir el seems| el
HRCR39 |FILME RX 24X30 C/100 - IBF 37011029 000 |5.102| CX 5,00 252,65 1.263,25| 1.263,25 214,75 0,001 17,00f 0,00

Base FCP: 1.263,25 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 12,63

HRCR43 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM G - GLOMED 40151900 | 160 | 5.403 | CX | 300,00 31.78] 9.534,00 0.00 0,00 0,00] 0,00 0,00
HRCR44 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM M - GLOMED 40151900 | 160 | 5.403 | CX | 350,00 31,78] 11.123,00 0.00 0,00 0,001 0,001 0,00
HRCR45 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM P - GLOMED 40151900 | 160 | 5.403 | CX | 300,00 31.78] 9.534,00 0.00 0.00] 000] 0,00] 0,00

DADOS ADICIONAIS

DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4249-8
C/C: 21050-1

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Tributos aproximados: RS 11.733,06 (Federal) ¢ RS 5.661,77 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C|

RESERVADO AO FISCO

Valor Total do FCP: 12,63

Ohtenha o arquivo XML em hutps://erp.tiny.com.br/nfe




e?-a dog

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

\@‘ 4 9c< 4{3
RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO o j f ﬁ%& oc
LADO w
[ DATA DE RECEBIMENTO TDENTIFICACAG F ASSINATUR A DO REC EBEDOR - 1 N®000.099 w
Série 1
O N
CIRCULO DANFE
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E d"ET?L"l:tf.'::“'
MATERIAIS LTDA (-Entrada
LA Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9910 0885 6320
Fone (86) 99532-2073 N? 000.099

circulo.dist@gmail.com FO?.};IRA“::I ]dr 5 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATURLZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DL USO
Venda para Consumidor Final 322220004845194 - 21/03/2022 16:09:47

INSCRICAO ESTADUAL
195055306

DESTINATARIO / REMETENTE

INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB

CNPJ
16.703.014/0001-01

NOME /RAZAO SOCIAL CNPICPE DATA EMISSAO

3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
| ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA

AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022

MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA

Piripiri Pl 16:05
FATURA / DUPLICATA
[NiMERO [VENCIMENTO | VALOR|NUMERO [vexcivenTO [ VALOR|NUMEROD [venavenTo | VALOR]
[000099/1 [20/0472022 | 33.153,50] | | | | | |
CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

24.193,50 4.112,90 0,00 0,00 33.153,50

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP] VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 33.153,50

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL PRETLIN “NM_ CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJCPF
0 - Contratagio do Frete por conta

do Remetente (CIF)

ENDERECO | MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO HRUTO PESO LIQUIDO
0 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SII csT | cror | UNID QUANT.| VLR.UNIT.] VLR. TOTAL| BC IcMS| VLR 1cMS] VLR, IPI] %ICMS|  4IPL
HRCR27 |ALCOOL 70% LIQ 1000ML - JALLES MACHADO 22071090 | 000 | 5.102 ] UND 400,00 9,46] 3.784,00] 3.784,00] 64328 0,000 17,001 0,00
Base FCP: 3.784,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 37,84 )
HRCR28 |ALGODAO HIDROFILO 500MG - NATHY 52030000 | 000 | 5.102 | PAC 50,00 16,43 821,50 821,50 139,66 0,00] 17,00) 0,00
Basc FCP: 821,50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 8,22
HRCR35 |CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO - PROMEDIX 90183924 | 000 | 5.102 | UND 40,00 131,75 5.270,00] 5.270,00 895,50 0,00] 17,001 0,00
Base FCP: 5.270,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 52,70
HRCR36 |EQUIPO MACROGOTA C/ CAMARA E - PROMEDIX 90189010 | 060 | 5,403 | UND | 3.000,00 1,78] 5.340,00 0,00 0,00 0,001 0,00] 0,00
HRCR40 |FILME RX 30X40 C/100 - IBF 37011029 [oo0 | 5.102] CX 10,00 396,80 3.968,00] 3.968,00| 674,56 0,00] 17,00] 0,00
Base FCP: 3.968,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 39.68
HRCR47 |SCALPN 21 - TOP MED 90183929 | 000 | 5.102 | UND | 2.000,00 033 660,00 660,00 112,20 0,001 17,00 0,00
Base FCP: 660,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 6,60
HRCR48 [SCALP N 23 - TOP MED 90183929 1000 5.102 | UND | 2.000,00 0,33 660,00 660,00 112,20 0,00] 17.001 0,00
Base FCP. 660,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 6,60

DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO

Tributos aLpruximados: RS 4.610,51 (Federal) ¢ R$ 2.957,20 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C'1 Valor Total do FCP: 241,94
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4249-8
C/C: 21050-1

Obtenha o arquivo XML em hitps://erp.tiny.com.br/nfe




CIRCULO

DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Viclor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, !
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550

-
C'ncu Lo Hann S0y aen 2

circulo.dist@gmail.com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal

Eletronica

O-Entrada
-Saida

N 000.099

SERIE: |

FOLHA: 2 de 2

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9910 0885 6320

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

NATUREZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

322220004845194 - 21/03/2022 16:09:47

INSCRICAO ESTADUAL

INSCR.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPI
16.703.014/0001-01

195055306

CODIGO DESCRICAQ DOS PRODUTOS | SERVICOS NCM/SH CST | CFOP UNID. QUANT.| VLR UNIT.| VLR. TOTAL| BC ICMS VLRICMS| VLR.IPI] %ICMS “4lPl

HRCR49 |SCALP N 25 - TOP MED 90183929 | 000 | 5.102 | UND | 2.000,00 0,33 660,00 660,00 112,20 0,00] 17,00] 0,00
Base FCP: 660,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 6,60

HRCR50 |SERINGA DESCT. 03ML S/AG - DESCARPACK 90183119 | 160 ] 5.403 | UND | 6.000,00 0,25 1.500,00 0,00 0,001 0,001 0,00] 0,00

HRCRS! |SERINGA DESCT. 10ML S/AG - DESCARPACK 90183119 | 060 ] 5.403 | UND | 4.000,00 0,53] 2.120,00 0,00 0,00] 0,001 0,001 0,00

HRCRS2 |TOUCA DESC C/100 - JARC 63079010 | 000 ] 5.102 | PAC 500,00 16,74 8.370,00] &370,00] 1.42290| 0,00] 17,00] 0,00
Base FCP: 8.370,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 83,70




RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO gl

LADO -La dﬁs ac
e —- 3,
‘ DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAQ E ASSINATURA DO RECEBEDOR - 098

s =

CIRCULO DANFE : [
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E d“[';::ﬁ.‘:i‘:’:"'

= C.
MATERIAIS LTDA (-Entrada S~

- Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO

Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9810 0885 4281
Fonc (86) 99532-2073 N®000.098 = P

SERIE: | Consulia de autenticidade no portal nacional da NF-¢

Vs ; circulo.dist@gmail com Fol HA"‘I de?2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

[NATURLZA DA OPLRACAD PROTOCOLO DL AUTORIZAC AO DL USO

Venda para Consumidor Final I 322220004845204 - 21/03/2022 16:09:51
INSCRICAO FSTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST TRIR CNFJ

195055306 I 16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL

CNPICPF DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERLGO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIFIO FONEFAX UF TNSCRICAD ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri Pl 16:05
FATURA / DUPLICATA
NUMER(O VENCIMENTO ] \U\I()HINII\UH() l\’r.‘{l IMENTO I l"\l(}“l\'l‘\l}k(l ]\'F\( IMENTO I \‘\[l"IRI
000098/ 1 20/04/2022 | 31.24525] [ [ | | |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
2.999,25 509,88 0,00 0,00 31.245,25
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 31.245,25
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL [;[:TE:)T:I;;:ESO do Frete por conta CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF | CNPICPF
do Remetente (CIF)
ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 I 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO D{:.‘G('RI(_"\O DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SIT CST | CFOP UNID. QUANT.| VLR.UNIT| VLR TOTAL| BC ICMS| VLR ICMS] VLR, [PI] “sICMS| WIPl
HRCR28 |ALGODAO HIDROFILO 500MG - NATHY 52030000 | 000 | 5.102 | PAC 50,00 16,43 821,50 821,50 139,66 0,00] 17,00f 0,00
Base FCP: 821,50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: §,22
HRCR29 |ATADURA CREPON 15 CM COM 13 FIOS - ORTOFEN 30059090 | 060 | 5.403 | PAC | 400,00 9.07] 3.628,00 0,00 0,00 0,001 0,00 0,00
HRCR30 |ATADURA CREPON 20CM COM 13 FIOS - ORTOFEN 30059090 | 060 | 5.403 | PAC | 400,00 1228 4.912,00 0,00 0,00 0,00] 0,00} 0,00
HRCR37 [EQUIPO P SANGUE C CAMARA DUPLA - PROMEDIX 90189010 | 060 | 5.403 | UND | 300,00 7.60] 2.280,00 0,00 0,00 0,001 0,00] 0,00
HRCR38 [EQUIPO P SORO MICROGOTAS - DESCARPACK 90189010 | 060 | 5.403 | UND | 600,00 256] 1.536,00 0,00 0,00 0,000 0,00] 0,00
HRCR39 |FILME RX 24X30 C/100 - IBF 37011029 |000 | 5.1021 CX 5,00 252.65] 1.263,25] 1.263,25 214,75 0,00] 17,00] 0,00
Base FCP: 1.263,25 - Percentual FCP; 1,00% - Valor FCP: 12,63
HRCR42 |FIXADOR AUT RX 30LT - IBF 37079010 | 000 |5.102| GL 2,00 45725 914,50 914,50 155,47 0,00] 17,001 0,00
Base FCP: 914,50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 9,15
DADOS ADICIONAIS
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQTECO )
Tributos aproximados: RS 4 273,09 (Federal) e RS 5.021,38 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C1 Valor Total do FCP: 30,00
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4249-8
C/C: 21050-1

Obtenha o arquivo XML em hitps://erp.tiny.com.br/nfe




CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

- Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073

circulo.disi@gmail com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrénica
0-Entrada

1-Saida

N 000.098
SERIE: |
FOLHA: 2de 2

CTIAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0000 9810 0885 4281

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

NATUREZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
322220004845204 - 21/03/2022 16:09:51

INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIR

195055306

CNP)

16.703.014/0001-01

CODIGO  [DESCRICAD DOS PRODUTOS | SERVICOS

T ~cmsu st crop Junin | ouant] vir unit] vir TotaL] beioms| vieious] viriei] sicMms] el

HRCR46 ILUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM PP - GLOMED

[ 40151100 Jo60[5.403 | CX | 500,00]  31,78] 15.890,00] ).m‘[L o, g‘)ﬂq 0,00] 0,00

a
A\




LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDIC -\7‘\@’

CIRCULO

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073

circulo dist@gmail.com

DANFE

Documento Auxiliar

da Nota Fiscal
Eletronica
O-Entrada
1-Saida

N?000.109
SERIE: |

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAGCAD E ASSINATURA DO RECEREDOR Ty

=4 Série I:I--

ifal o VU
.......................................................................................................... ‘gt}------- __-______h...,-,.,---__

ML

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0910 0893 4990

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

FOLHA: 1 de |

www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

NATURLZA DA OPECRACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAD DL USC
l 322220004846023 - 21/03/2022 16:16:22

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

1IP.S['R ESTADUAL DC SUBST.TRIB

CNPJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAD SOCIAL

CNPICPF DATA EMISSAO

3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022

ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA

AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022

MUNICIPIO FONETAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA

Piripiri Pl 16:15

FATURA / DUPLICATA

NUMERQ VENCIMENTO) | VALOR[NOMERO JVENCIMENTO | VALOR|NUMERO [vencivenTo | VALOR|
000109/1 20/04/2022 | 63.365,00] | | |
CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 63.365,00

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 63.365,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL gﬁ%mﬁ:;&?ﬁo do Frete por conta CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJCPF

do Remetente (CIF)

ENDERECO MUNICTPIO UF | INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

0 | 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS nNemssi [ est [ cror | unip QUANT] vir UNIT] VLR. TOTAL] BC ICMS| VLR ICMS] VLR IPI] %lCMS|  iPi
HRCRI13 |CEFALEXINA S00MG - AUROBINDO 30042052 | 060 | 5.403 | CAP | 2.000,00 1,58] 3.160,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00f 0,00
HRCR14 |CEFALOTINA SODICA 1G - BLAU 30042051 | 060 | 5.403 | AMP | 2.500,00 4,73] 11.825,00 0,00 0,00] 000] 0,00] 0,00
HRCR17 |DEXAMETAZONA (FOSFATO) 4AMG/ML - HIPOLABOR 30049099 | 060 | 5.403 | AMP | 3.000,00 6,55] 19.650,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00
HRCR21 |NOREPINEFRINA 8MG 4ML - HIPOLABOR 30039099 | 060 | 5.403 | AMP | 1.000,00 10,59] 10.590,00 0,00 0,001 0,00] 0,00 0,00
HRCR22 |OMEPRAZOL SOD. 40MG - UNIAO QUIMICA 30049069 | 060 | 5.403 | AMP 500,00 36,28] 18.140,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00} 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 8.522,60 (Federal) ¢ R$ 11.405,70 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C1
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASII

AGENCIA: 4249-8

CiC: 21050-1

RESERVADO AOQ FISCO

Obtenha o arquivo XML em https://erp.tiny.com.br/nfe




LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA A

£

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBREDOR

~d

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal

Eletronica
MATERIAIS LTDA 0-Entrada
> Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550
Fonc (86) 99532-2073 N 000.108
y i . o SERIE: |
circulo.dist@gmail.com FOLHA: 1 de |

NIATH A

o =
........................................................................................................ .jl-;;}:.-----------..---.---gx}.__-_-_--
.0— Gns)

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0810 0893 3104

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

NATURLZA DA OPCRACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

322220004846032 - 21/03/2022 16:16:27

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

INSCR.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJ
[ 16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL CONPICPF DATA EMISSAO

3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022

ENDEREGO BAIRRO CEP DATA SAIDA

AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022

MUNICIPIO FONETAX (1] INSCRICAO ESTADUAL HORA SATDA

Piripiri Pl 16:15
FATURA / DUPLICATA
[NinvERO JVENCIMENTO [ VALOR[NUMERO [vencivento | VALOR|NUMERO [vencivenTo 1 VALOR]
[00010871 |20/04/2022 | 71.620,00] | | |

CALCULO DO IMPOSTO

0 - Contratagdo do Frete por conta
do Remetente (CIF)

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 71.620,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 71.620,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
4 TE POR CONT
RAZAO SOCIAL FRELS P08 GONTA. CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJCPF

FNDERECO MUNICIFIO UF | INSCRICAD ESTADUAL

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESC BRUTO PESO LIQUIDO

0 I 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO __|DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCMSIE_| cst | cror QUANT] VLR UNIT] VLR TOTAL] B loms] ViR ioms] vir i sucms] s
HRCR17 |DEXAMETAZONA (FOSFATO) 4MG/ML - HIPOLABOR 30049099 060 ]5.403| AMP 3.000,00 6,55] 19.650,00 0,00 0,00 0,001 0,001 0,00
HRCR19 |METILPREDNISOLONA 125MG, PO PARA - BLAU 30043210 | 060 5.403 | Frs/Am 500,00 10,20 5.100,00 0,00 0.00 0,00 0,00} 0,00
HRCR21 |NOREPINEFRINA 8MG 4ML - HIPOLABOR 30039099 |060|5.403| AMP 1.000,00 10,59] 10.590,00 0,00 0,00 0,001 0,00f 0,00
HRCR22 [OMEPRAZOL SOD. 40MG - UNTIAO QUIMICA 30049069 |060 ] 5.403 | AMP 1.000,00 36.28] 36.280,00 0,00 0,00 0,00] 0,00} 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 9.632,90 (Federal) ¢ RS 12.891,60 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C1
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL

AGENCIA: 4240-8

C/C: 21050-1

RESERVADO AQ FISCO

Obtenha o arquivo XML em hitps://erp.tiny.com.br/nfe
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LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL

INDICADA AO

.

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

LL.’
_Ji
D

ciRCULO

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Victor Andrade de Agwiar, 1460, sala A,

Santa Cruz, Teresina - PI - 64,028-550
Fone (86) 99532-2073

circulo dist@gmail.com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrdnica
(-Entrada

1-Saida

N®000.107
SERIE: 1
FOLHA: | de 2

i) -

NF-e

Série 1

+*
N° 000.107 D,
o

DT

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0710 0893 1678

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

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DL USO

322220004846043 - 21/03/2022 16:16:31

NATURLZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final
INSCRICAO ESTADUAL

195055306

DESTINATARIO /| REMETENTE

CNPJ

16.703.014/0001-01

I INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB

NOME / RAZAO SOCIAL CNPLCPE DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri Pl 16:15
FATURA / DUPLICATA
[NUMERO VENCIMENTO | VALOR[NUMERO [vencivenTo vaLOR[NUMERO _[vencivenTo 1 VALOR]
[000107/1 20/04/2022 | 62.868,00] | | | | |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULOD DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 62.868,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURD DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 62.868,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL R R, 3 CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF | CNPLCPF
0 - Contratagio do Frete por conta
do Remetente (CIF)
ENDERECO | MUNICIPIO UF | INSCRIGAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO L[Ql’”“)
0 I I 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS ~Nemsil | st | cror | uNiD QUANT] ViR UNIT] ViR TOTAL] bC icms] vir icms] vir. ipi] saicms] st
HRCR2 |ACIDO TRANEXAMICO 5SML - HIPOLABOR 30049099 | 060 | 5.403 | AMP | 1.500,00 4,76 7.140,00 0,00 0,00 0,001 0,00] 0,00
HRCR3 |ADRENALINA IML - HIPOLABOR 30049099 | 060 | 5.403 | AMP | 1.000,00 1,71 1.710,00 0,00 0,00 0,001 0,00] 0,00
HRCRS |AMBROXOL ( CLORID.) 30MG/ML ADT - FARMACE 30049099 | 060 | 5.403 | VID 200,00 12,29] 2.458,00 0,00 0,001 0,00 0,00] 0,00
HRCR9 |BENZILPENICILINA 1.200.000 Ul - TEUTO 30049099 | 060 | 5.403 | AMP | 2.000,00 10,28] 20.560,00 0,00 0,00 0,00 0,001 0,00
HRCR10 |BENZILPENICILINA 600.000 Ul - TEUTO 30049099 | 060 | 5.403 | AMP | 1.000,00 8,71 g.710,00) 0,00 0,00 0,000 0,00] 0,00
HRCR12 H_UT[LBROMIZTO DE ESCOPOLAMINA 10MG/ML GTS 30049099 | 060 | 5.403 | VID 500,00 6,75] 3.375,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00f 0,00
HRCRI14 |CEFALOTINA SODICA 1G - BLAU 30042051 | 060 | 5.403 | AMP | 1.500,00 473 7.095,00 0,00 0,00 0,001 0,00] 0,00
DADOS ADICIONAIS .
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO 40 FISCO
Tributos aproximados: RS 8.455,76 (Federal) ¢ RS 11.316,24 (Estadual). Fonte: [BPFT 2C01C1
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4249-8
C/C: 21050-1

Obtenha o arquivo XML em hups://erp.tiny.com.br/nfe
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DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073

circulo.dist@gmail.com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Elctrénica
0-Entrada

1-Saida

N?000.107

SERIE: |
FOLHA:2de 2

R

CHAVE DE ACESSO
2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0710 0893 1678

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

NATUREZA DA OPERACAO

Venda para Consumidor Final

PROTOCOLD DE AUTORIZAG AD DE USO
322220004846043 - 21/03/2022 16:16:31

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

J INSCR.ESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJ

16.703.014/0001-01

CODIGO

|DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS

NCMsH [ csT | cror | UNID

| guant] vik UNIT| VLR. TOTAL| BC JoMsl-vaRICMS] VLR IPI] sulCMS] Pl

HRCRI16 ID.-\NTROL[{N(J 20 MG, PO PARA SOL. INJ. - CRISTALIA

]
| 30049099 [060]5.403 | Frs/Am [ 30,00 394,00] 11.820,004

0.0{)] 0.00| 0,00
\&

@4*144/
—li
65

.
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RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICA \ j 65
LADO E Q q o NFE
DATA DI RECEBIMENTO TDENTIFICACAQ E ASSINATUR & DO RECEBEDOR ¥ N® 000.
(_J i Série l:-
'S o
]
.......................................................................................................... by T e - [ESEEA
L R
CIRCULO DANFE
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E e
CII( C.
MATERIAIS LTDA 0-Entrada
- Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0610 0893 0194
Fonc (86) 99532-2073 N? 000.106 m
: SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
g=gict! £ circulo.dist@gmail.com FOLHA: 1 de 2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

NATURLZA DA OPERACAO PROTOCOLO DL AUTORIZAC AO DE USO

Venda para Consumidor Final 322220004846053 - 21/03/2022 16:16:36

INSCRIGAD ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST TRIB CNP)

195055306 16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

HCIME / RIAZ 0 SOCTAL CNPICPF DATA EMISSAO

3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022

ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA

AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022

[MUNICIPIO FONEFAX UF TNSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA

Piripiri Pl 16:15
FATURA / DUPLICATA
[NuUsERO VENCIMENTO | VALOR|NUMERO [veEncivEenTo | VALOR[NUMERO JVENCIMENTO 1 VALOR)
[000106/1 20/04/2022 | 63.795,00] | | | | |
CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULOD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 63.795,00

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IFI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 63.795,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL :I;!i-}g:t(r;:i;%n do Erete por conta CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPICPF

do Remetente (CIF)

ENDERECO |sn'\|r|mn UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

0 I 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO __|DESCRICAO DOS PRODUTOS - SERVICOS nNemsit [est [ cror | unip QUANT.] VLR UNIT] VLR. TOTAL]BC IcMS] VLR IcMS] VLR [P1] %ICMS] 1Pl
HRCRI3 |CEFALEXINA 500MG - AUROBINDO 30042052 | 060 | 5.403) CAP | 3.000,00 1,58] 4.740,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00
HRCR14 |CEFALOTINA SODICA 1G - BLAU ) 30042051 | 060 [ 5.403| AMP | 2.000,00 4,731 9.460,001 0,00 0,001 0,00] 0,00] 0,00
HRCR18 |LIDOCAINA, CLORIDRATO 2% ISOBARICA, - HYPOFARMA 30049053 [060]5.403] Amp | 2.000,00 1,02] 2.040,00] 0,00 0,000 0,00] 0,00] 0,00
HRCR19 |METILPREDNISOLONA 125MG, PO PARA - BLAU 30043210 | 060 | 5.403 | Frs/Am | 300,00 10.20] 3.060,001 0,00 0,00] 0,001 0,00f 0,00
HRCR20 |NISTATINA 100.000 U.1/G + OXTDO DE ZINCO - CIMED 30042099 | 060 | 5.403 | Bisnag 500,00 15.21 7.605,00 0,00 0,00] 0,00] 0,00} 0,00
HRCR21 |NOREPINEFRINA 8MG 4ML - HIPOLABOR 30039099 [060]5.403] AMP | 1.000,00 10,59] 10.590,00] 0,00 0,00] 0,00] 0,00] 0,00
HRCR22 |OMEPRAZOL SOD. 40MG - UNIAO QUIMICA 30049069 | 060 [ 5.403] AMP 500,00 36,28 18.140,00] 0,00 0,00] 0,00] 0,00} 0,00
DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Tributos aproximados: RS 8.580.43 (Federal) ¢ RS 11.483,10 (Estadual). Fonie: IBPT 2C01C1

DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL

AGENCIA: 4249-8

C.C: 21050-1

Obtenha o arquivo XMI. em https://erp.tiny.com.br/nfe



4 CIRCULO DANFE
(‘ 7 DISTRIBU]DORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E d;‘ljf:tlf\rllrtl""::.“

MATERIAIS LTDA 0-Entrada

Rua Viclor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, |-Saida CHAVE DE ACESSO

)
>
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0610 D893 0194
Fone (86) 99532-2073 N° 000_106

SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

circulo.dist@gmail.com FOLHA: 2 de 2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERACAOD PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda para Consumidor Final 322220004846053 - 21/03/2022 16:16:36
INSCRICAD ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIR CNP)
195055306 16.703.014/0001-01
CODIGO DESCRICAD DOS PRODUTOS | SERVICOS NCMSH csT | cror | UNID oUANT] ViR UNIT| ViR ToTaL] BCicMs| virioms| VERPI] silcMs| Pl
HRCR22 PROMETAZINA 25MG/ML INJ - SANVAL 30049079 | 060 | 5.403 | AMP 2,000,00 1,67 3.340,00 0,00 /(.Lﬂ.ﬂ. 0,00 0,00 0,00
HRCR24 |RINGER LACTADO 500ML - JP FARMA 30049099 | 060 | 5.403 | BOL 1.000,00 4.82 4.820,00 y zaﬂtm 0,00y 0,00
S 196 %
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W, c
wl 2
0. Q /
o/
;
Vd




/ d

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ - {F-¢ @
LADO |’ !
& o
DATA DE RECEBIMENTO TDENTIFIC ACAD E ASSINATUR A DO RECEBEDOR i N®000.10 W
Série 1 n‘)‘!

______________________________________________________________________________________________________________ NI 7
N\
%, .
CIRCULO DANFE R
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E dd;r::lru.:.hfdl

MATERIAIS LTDA (-Entrada
- Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, |-Saida CHAVE DE ACESSO
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0510 0892 8630
Fone (86) 99532-2073 N?000.105 : ;
SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
: circulo dist@gmail com T()ll,ll.-\'ll de | www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefuz autorizadora
NATURLZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZAG AD DL USO
Venda para Consumidor Final 322220004846063 - 21/03/2022 16:16:41
INSCRICAQ ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST TRIB CNPJ
195055306 [ 16.703.014/0001-01
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME/ RAZAD SOCIAL NP CPF DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONETAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SATDA
Piripiri Pl o3
FATURA / DUPLICATA
[vuvERO VENCIMENTO) | vALOR[NUMERO JvEncivENTO | VALOR|NUMERD [veEncivienTo | VALOR]
{000105/1 20/04/2022 | 60.450,00] | [ | | |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODLUITOS
0,00 0,00 0,00 0,00 60.450,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP1 VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 60.450,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCIAL MEIERS L‘nN-M_ CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJ CPF
0 - Contratagio do Frete por conta
do Remetente (CIF)
ENDERECD MUNICIFIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA WUMERD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 I 1 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
[CODIGO___ | DESCRICAO DOS PRODUTOS | SERVICOS NCMSIL_| csT] CrOP | UNID QUANT]J VLR UNIT] VLR. ToTAL] BC IoMms] VLR icMs] ViR, pi] ssicms] et
HRCR4 |ALBENDAZOL 400MG - PRATI 30049099 |060| 5.403 | COM | 3.000,00 0,78 2.340,00] 0.00 0,00 0,00] 0,00] 0,00
HRCR7 |AMIODARONA (CLORID.) SOMG/ML - HIPOLABOR 30049054 |060] 5.403 | AMP 500,00 1,57 785,001 0.00 0,001 0,00] 0,00} 0,00
HRCRI11 | BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA ~ DIPIRONA SOD. GTS | 30049099 | 060 5.403 | VID 500,00 6,45 3.22500] 0,00 0,00] 0,00 0,00f 0,00
HRCR26 | SORO FISIOLOGICO 0,9% 500ML - JP FARMA 30049099 |060] 5.403 | BOL | 10.000,00 5,41 54.100,00 0,00 0,001 0,001 0,00} 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 8.130,52 (Federal) ¢ RS 10.881,00 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01(1
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL

AGENCIA: 4240-8

C/C: 21050-1

RESERVADO AO FISCO

Obtenha o arquivo XML em hitps://erp.tiny.com.br/nfe




LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO

NF-e

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATURA DO RECEBEDOR

S
{ TIN°000.104

.|

CIRCULO DANFE
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E S o el

MATERIAIS LTDA 0-Entrada

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida

SERIE: |
FOLHA: I de 2

circulo. disi@gmail com

B‘ Série 1
D
N

T

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0410 0892 6583

- L #1
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550
Fonc (86) 99532-2073 N?000.104

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

NATURLZA DA OPLRACAD
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DC AUTORIZACAO DL USO

322220004846080 - 21/03/2022 16:16:46

INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB

195055306

CNPJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME /RAZAO SOCIAL CNPLCPF DATA EMISSAO

3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022

ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA

AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022

MUNICIPIO TONEFAX U TNSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA

Piripiri Pl 16:15
FATURA / DUPLICATA
[ntmERO [vencivenTo | VALOR|NUMERO [VENCIMENTO VALOR|NUMERO [vencivento | vaLOR]
[000104/1 |20/04/2022 | 113.672,00] | | [

CALCULO DO IMPOSTO

0 - Contratagdo do Frete por conta
do Remetente (CIF)

BASE DE CALCULO DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

0,00 0,00 0,00 0,00 113.672,00

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 113.672,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAD SOCIAL FRETE POR oA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPLCPF

DADOS ADICIONAIS

ENDERECO MUNICIPIO UF INSCRICAO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO

0 l I 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SIT CST CFOP ] UNID. QUANT.] VLR. UNIT. VLR. TOTAL] BC ICMS] VLR. ICMS| VLR. IPl} “<ICMS| S%IPI
HRCRI ACETILCISTEINA 600MG - PRATI 30049099 | 060 ]| 5.403 | ENV 500,00 3,33 1.665,00 0,00 0,000 0,00] 0,00f 0,00
HRCR2 |ACIDO TRANEXAMICO SML - HIPOLABOR 30049099 | 060 | 5.403 | AMP 500,00 4,76 2.380,00 0,00 0,00] 0,001 0,00] 0,00
HRCR3 |ADRENALINA IML - HIPOLABOR 30049099 [ 060 | 5.403 | AMP| 1000,00]  1,71] 1.710,00f ©000] 000 000f 000] 0,00
HRCRS |AMBROXOL ( CLORID.) 30MG/ML ADT - FARMACE 30049099 | 060 | 5.403 | VID 300,00 12,29 3.687,00 0,00 0,00] 0,001 000] 0,00
HRCR6 AMBROXOL(CLORID.) I5MG/ML PED - FARMACE 30049099 | 060 | 5.403 | VID 500,00 7,64 3.820,00 0,00 0,00] 0,001 0,00] 0,00
HRCRE |AMPICILINA 2G+SULBACTAM 1G - MYLAN 30041011 | 060 | 5.403 | AMP 1.000,00 18,87] 18.870,00 0,00 0,001 0,00 0,00] 0,00
HRCR13 |CEFALEXINA 500MG - AUROBINDO 30042052 | 060 ]5.403 | C 10.000,00 1,58] 15.800,00 0,00 0,00f 0,001 0,00} 0,00

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 15.288 89 (Federal) ¢ RS 20.460.96 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C1
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL

AGENCIA: 4249-8

C/iC: 21050-1

RESERVADO AO FISCO

Obtenha o arquivo XML em https://erp.tiny.com.br/nfe




CIRCULO DANFE
DISTRIBU[DORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E “Ef;;l‘%rfi?:"
MATERIAIS LTDA 0-Entrada
& Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida

Santa Cruz, Teresina - PI - 64 028-550

CIRCULOD i N° 000.104

‘ ? circulo disi@gmail.com SERIF. 1
S FOLHA: 2de 2

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 0410 0892 6583

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

NATUREZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZAGAO DE USO
322220004846080 - 21/03/2022 16:16:46

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

INSCRESTADUAL DO SUBST.TRIB.

CNPJ
16.703.014/0001-01

CODIGO

DESCRIC AQ DOS PRODUTOS ' SERVICOS

NCM/SH CST | CFOP UNID.

QUANT.] VLR UNIT.| VLR TOTAL|

HRCRI19
HRCR235

METILPREDNISOLONA 125MG, PO PARA - BLAU
SORO FISIOLOGICO 0,9% 100ML - JP FARMA

30043210 | 060 ) 5.403 | Frs/Am
30049099 | 060 | 5403 | BOL

1.200,00 10,201 12.240,00
10.000,00 5,35] 53.500,00].
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CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E

DANFE

da Nota Fiscal
Eletronica

MATERIAIS LTDA 0-Entrada
- Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550 .
Fone (86) 99532-2073 N°000.115
SERIE: |

circulo.dist@gmail.com

FOLHA: 1 de 2

(o

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AOQ 6’ NF-¢ Q%
LADO =

“- N°000.115 ©

DATA DE RECERIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATUR A DO RECEBEDOR poeed

w Série 1 5

xa &7

ﬁj___.

Documento Auxiliar

TR III!HIW

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1510 0902 3335

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

www.nfe. fazenda. gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

NATURLZA DA OPERACAD
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

322220004846989 -

21/03/2022 16:23:26

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

]I\S(‘RIS!\DU‘\I DO SUBST.TRIB.

CNP)

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCTAL

CNPJCPF DATA EMISSAQ
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICTPIO FONETAX UF TNSCRICAO ESTADUAL HORA SATDA
Piripiri Pl 16:21
FATURA / DUPLICATA
[ntmERO [vencivenTo | VALOR[NUMERO Jvinemento [ VALOR[NUMERO [VENCIMENTO | VALOR|
[D0011571 [20/04/2022 | 30.136,05] | | | [
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULO DO 1CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
17.969,55 3.054,84 0,00 0,00 30.136,05
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1P VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 30.136,05
TRANSPORTADOR /| VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL PAIE FORCONTA, CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO uF | oxercer
0 - Contratagdo do Frete por conta
do Remetente (CIF)
ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRIGAD ESTADUAL
QUANTIDADE TSPECIE MARCA NUMERD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 I 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO ___|DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVIGOS NCMSII_] ST | cFoP | UNID QUANT] VLR UNIT] VLR ToTAL]  be ioms] vir ioms] vir pi] ssiems| sar
HRCR27 |ALCOOL 70% LIQ 1000ML - JALLES MACHADO 22071090 | 000 | 5.102 | UND 80,00 9,46 756,80 756,80 128,66 0,00] 17,00| 0,00
Base FCP: 756,80 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 7,57 B
HRCR28 |ALGODAO HIDROFILO 500MG - NATHY 52030000 | 000 | 5.102 | PAC 150,00 16,43 2.464,50] 246450 41897] 000] 17,00 0,00
Basc FCP: 2.464.50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 24,65
HRCR29 |ATADURA CREPON 15 CM COM 13 FIOS - ORTOFEN 300359090 | 060 | 5.403 | PAC 150,00 9.07] 1.360,50 0,00 0,000 0,00] 0,00f 0,00
HRCR34 |BOLSA P/COLOSTOMIA 30MM C/10 - MEDSONDA 30069110 J000|5.102| PAC 50,00 12,40 620,00 620,000 105.40] 000} 17,001 0,00
Base FCP: 620,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 6,20
HRCR35 |CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO - PROMEDIX 90183924 | 000 | 5.102 | UND 40,00 131,75 5.270,00] 5.270,00] 89590 0,00] 17,00{ 0,00
Base FCP: 5.270,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 52,7 )
HRCR36 EQUIPU MACROGOTA C/ CAMARA E - PROMEDIX Y0IRY010 | 060 | 5.403 | UND | 2.500,00 1,78] 4.450,00 0,00 0,00 0,001 0,001 0,00
HRCR39 |FILME RX 24X30 C/100 - IBF 37011029 | 000 | 5.102] CX 10,00 252,65] 2.526,50] 2.526,50] 42951 0,001 17,001 0,00
Base FCP: 2.526,50 - Percentual FCP: I.()[)’“n_- Valor FCP: 25,27
DADOS ADICIONAIS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADG AO FECO
Tributos aproximados: RS 5 809,28 (Federal) e R$ 3.934,44 (Estadual). Fonte: [BPT 2C01C1 Valor Total do FCP: 179,71
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4249-8
C/C: 21050-1

Obtenha o arquivo XML em https:/

erp.tiny.com,br

/nfe




2 CIRCULO DANFE
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E o

MATERIAIS LTDA 0-Entrada

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO
2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1510 0902 3335

-
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073 N?000.115 > : K
Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

circulo.dist@gmail com E.U?I:HR.\I‘IE Idc 2 www.nfe. fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda para Consumidor Final [ 322220004846989 - 21/03/2022 16:23:26
INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB CNPJ
195055306 I 16.703.014/0001-01
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS | SERVICOS NeMsH [ est | cror Junin | QuaNT] vir UNIT] VLR TOTAL]  BClcMs] ViRICMS| VIRIPI] siicMs| 4P
HRCR41 |FILME RX 35X35 C/100 - IBF 37011029 {000 | 5.102 | CX 10,00 404,55 4.045,50]| 4.045,50] 687,74] 0,00] 17,00] 0,00

Base FCP: 4.045,50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 40,46
HRCR42 |FIXADOR AUT RX 30LT - IBF

Base FCP: 2.286,25 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 22,86
HRCR43 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM G - GLOMED 40151900 | 160 | 5403 | CX | 200,00

37079010 J000 | 5.102 | GL 5000 45725| 2.286,25] 2.286,25] 388,66 0,00] 17,00] 0,00

31.78|  6.356,00 1] | 0.00] 0.00
F /{'g a(ﬂbs 4/
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RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICAD, A@ ’ NF-e c b
LADO 5
o 3
DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFIC \("0 E ASSINATURA DO RECEBEDOR _l‘ N 000' 1 a
o Série 1 L)
e " & -

CIRCULO

CIRCULO DANFE

DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar

MEDICAMENTOS E ‘L‘I_}I‘E‘:‘r"‘];t;“'

MATERIAIS LTDA 0-Entrada

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida

Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550

Fone (86) 99532-2073 N° 000.114
reulo. dist@email SERIE: |

crreulo. ngmal .com FoL'lA l d::

"""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""""" Xl —

RN YRR

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1410 0902 1793

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

NATURLZA DA OPERACAOD
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

322220004847014 - 21/03/2022 16:23:31

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

l INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB

CNPJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCTAL

CNPICPF DATA EMISSAO

3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022

ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA

AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022

MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA

Piripiri Pl 16:21
FATURA / DUPLICATA
[NivEro VENCIMENTO | VALOR[NUMERO [VENCIMENTO | VALOR|NUMERD JVENCIMENTO | VALOR|
{00011471 20/04/2022 | 70.407,50] | | |
CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO [CMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

2.297,50 360,57 0,00 0,00 70.407,50

VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPLSAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA

0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 70.407,50
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

RAZAO SOCTAL SHRIE TR SIS CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF | CNPICPF

0 - Contratagio do Frete por conta
do Remetente (CIF)

DADOS ADICIONAIS

ENDERECO MUNICIPIO UF | INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 l 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRICAD DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM ST CST | CFOP | UNID. QUANT] VLR.UNIT.] VLR TOTAL] BC ICMS] VLR ICMS| VLR. IP] "nl(‘wj YWlIPl
HRCR31 [ATADURA GESSADA 10CM - ORTOFEN 90211099 |000|5.102] CX 20,00 41,01 £§20,20| 820,20 139431 0,00] 17,00] 0,00
Base FCP: 820,20 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 8,20
HRCR32 [ATADURA GESSADA |5 CM - ORTOFEN 90211099 000 5.102| CX 10,00 60,54 605,40] 605,40 102,921 000] 17,000 0,00
Basc FCP: 605,40 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 6,05
HRCR33 |ATADURA GESSADA 20 CM - ORTOFEN 90211099 |000]5.102] CX 10,00 87,19 871,90| 871,90 148,221 0,00] 17,00] 0,00
Basc FCP: 871,90 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 8,72
HRCR37 [EQUIPO P SANGUE C CAMARA DUPLA - PROMEDIX 90189010 | 060] 5.403 | UND 250,00 7.60 1.900,00 0,00 0,001 0,001 000} 0,00
HRCR44 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM M - GLOMED 40151900 | 1605403 ] CX 1.000,00 31,78] 31.780,00 0.00 0,00] 000] 000} 0,00
HRCR45 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM P - GLOMED 40151500 | 160]5.403 ] CX 500,00 31,78] 15.890,00 0,00 0,001 0,00] 000§ 0,00
HRCR46 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM PP - GLOMED 40151100 |060|5.403| CX 500,00 31,78| 15.890,00 0,00 0,001 000] 000} 0,00

INFORMACOES COMPLEMENTARES

DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4249-8
C/C: 21050-1

Tributos aproximados: RS 21 315,82 (Federal) e R$ 11.742,09 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01CI

RESERVADO AO FISCO
Valor Total do FCP: 22,97

Obtenha o arquivo XML em https:/erp.

tiny.com.br/nfe



CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Viclor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550
Fone (86) 99332-2073

CiRCULO

circulo.dist@gmail.com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica
0-Entrada

1-Saida

N 000.114
SERIE: |
FOLHA:2de2

YA RO

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1410 0902 1793

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

NATUREZA DA OPERACAD
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USD

322220004847014 - 21/03/2022 16:23:31

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

INSCR ESTADUAL DO SUBSTTRIB.

CNP)

16.703.014/0001-01

CODIGO ]DFSL' RICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS | NOM/SH

[ cst | cror | unin |

QUANT] ViR UNIT| viRr TOTAL] BCicMs| viricms] VLRIPI[ ssicMs]  saibt

HRCRS1 [SERINGA DESCT. 10ML S/AG - DESCARPACK

| 0183119 [060 | 5.403 | UND | 5.000,00] 0,53

2.650,00]

0,00]

0,00]

0,00] "0,00] 0,00
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LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AO

1 ;@V NF-e

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAQ E ASSINATUR A DO RECEREDOR

I 4’?’?”0‘

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

DANFE

Documento Auxiliar

da Nota Fiscal
Eletrdnica
(-Entrada

0
(1 S N°000. 132
L]

MM IWWPIWNNHWII\

& Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1310 0901 9481
Fone (86) 99532-2073 N°000.113 == ;
SERIE: | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
circulo. dist@gmail com TOI.iI.-\ I de 2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATURLZA DA OPERAGAO FROTOCOLO DL AUTORIZAG AO DL USO
Venda para Consumidor Final 322220004847025 - 21/03/2022 16:23:36
INSCRIGAQ ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST TRIR CNPJ
195055306 I 16.703.014/0001-01
DESTINATARIO / REMETENTE
MOME [ RAZAD HOGIAL CNPICTF DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONETAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri Pl 16:21
FATURA / DUPLICATA
[ntvErD VENCIMENTO | VALORNUMERO [vEncvENTO | vALOR[NUMERO [VErCIMENTO 1 vALOR|
[000113/1 20/04/2022 | 28.500,70] | | | | ]
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DO 1CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
21.211,70 3.605,99 0,00 0,00 28.500,70
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO 1PI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 IU.()U 0,00 ] 28.500,70
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL KtTEFO(I"]Rl;:K:!::’-lO do Frits por conta CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPJCPF
do Remetente (CIF)
ENDERECO | MUNICIPIO UF | INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE TSPICIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO ___ |DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS Nemssit | ost [ cror | unip. QUANT] vir UNIT] vir ToTAL]  BCIcMS] VIR icMms] VLR 1Pi] icMms|  spr
HRCR27 |ALCOOL 70% L1Q 1000ML - JALLES MACHADO 22071090 |000 ] 5.102 | UND 120,00 946| 1.13520] 1.135,.20] 192,98 0,00] 17,00| 0,00
Base FCP: 1.135,20 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 11,35
HRCR28 [ALGODAO HIDROFILO 500MG - NATHY 52030000 {000 ] 5.102 | PAC 150,00 16,43] 2.464,50] 2.464,50| 418,97| 0,00] 17,00f 0,00
Basc FCP: 2.464,50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 24,65
HRCR34 |BOLSA P/COLOSTOMIA 30MM C/10 - MEDSONDA 30069110 | 000} 5.102 | PAC 80,00 12,40 992,000 992,00 168,64 0,001 17,00] 0,00
Base FCP: 992,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 9,92 |
HRCR36 |EQUIPO MACROGOTA C/ CAMARA E - PROMEDIX 90189010 |060]5.403 | UND |  2.500,00 1,78 4.450,00 0,00 0,00f 0,00 0,00] 0,00
HRCR43 [LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM G - GLOMED 40151900 | 1605403 CX 50,00 31,78] 1.589,00 0,00 0,00] 0,001 0,00] 0,00
HRCR47 |SCALP N 21 - TOP MED 90183929 | 000 | 5.102 | UND | 10.000,00 033] 3.300,00] 3.300,00] 561,00 0,00 17,00] 0,00
Base FCP: 3.300,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 33,00
HRCR48 [SCALP N 23 - TOP MED 90183929 | 000 5.102 | UND | 10.000,00 033] 3.300,00] 3.300,00] 561,000 0,00] 17,00] 0,00
Basc FCP: 3.300,00 - Percentual FCP; 1,00% - Valor FCP: 33,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES
Tributos aproximados: RS 4.354,35 (Federal) ¢ RS 1.968,10 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C|
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4249-8
C/C: 21050-1

RESERVADO AO FISCO
Valor Total do FCP: 212,12

Obtenha o arquivo XML em https://erp.tiny.com.br/nfe




CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

Rua Viclor Andrade de Aguiar, 1460, sala A,
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073

CiRCULO

circulo dist@gmail.com

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica
0-Entrada

1-Saida

N®000.113
SERIE: |
FOLHA: 2 de 2

R ST

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1310 0901 9481

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

NATUREZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

322220004847025 - 21/03/2022 16:23:36

INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB CNPJ
195055306 16.703.014/0001-01

CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS ' SERVICOS NCM/SH CST CFOP UNID, QUANT|] VLR UNIT] VLR.TOTAL BC ICMS VLRICMS| VLR.IPI] *ICMS| “elPl

HRCR49 |SCALP N 25-TOP MED 90183929 | 000 | 5.102 | UND | 5.000,00 0,33 1.650,00] 1.650,00 280,50 0,00f 17,000 0,00
Base FCP: 1.650,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 16,50

HRCRS50 |SERINGA DESCT. 03ML S/AG - DESCARPACK 90183119 | 160 ) 5.4( H UND | 5.000,00 0,25 1.250,00 0,00 0,001 000 000f 0,00

HRCRS52 [TOUCA DESC C/100 - JARC 63079010 | 000 5.10 PAC 500,00 16,74] 8.370,00] 8.370,00] 1.42290( 0,001 17,00] 0,00
Base FCP: 8.370,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 83,70
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LADO

RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA AQ

‘\iF—c

DATA DE RECEBIMENTO

IDENTIFICACAQ E ASSINATUR A DO RECEBEDOR

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E
MATERIAIS LTDA

circulo.dist@gmail com

O
o Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550
Fone (86) 99532-2073 N?000.112
i | SERIE: |

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal
Eletronica

(-Entrada

DT RMN !Iflllﬂ!ﬁﬁmlf

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1210 0901 7686

FOLHA: | de 2

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

NATURLZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DEC USO
322220004847034 - 21/03/2022 16:23:41

INSCRICAO ESTADUAL

195055306

[ INSCRESTADUAL DO SUBST.TRIB

CNFJ

16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL = e T
CNPYCPF DATA EMISSAOQ
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONEFAX UF INSCRICAO ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri Pl 16:21

FATURA / DUPLICATA

[NovEro JVENCIMENTO | VALOR|NUMERO [vencivento 1 vALOR[NUMERO [VENCIMENTO [ VALOR]
[000T1271 20042002 | 44,785 25 | [ |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO 1CMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
12.810,75 2.177,84 0,00 0,00 l 44.785,25
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IP] VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 44.785,25
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL ?tt_:;‘i;;}::}io do Brete por conta CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF CNPICPF
do Remetente (CIF)
ENDERECO I MUNICIPIO UF INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERD PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 | ] 0,000 0,000
DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO ___ [DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCMssIL ] osT | crop | UNID QUANT] vir unit] vir Torar]  nciems] vir iems] ViR im| wicms] e
HRCR29 [ATADURA CREPON |5 CM COM 13 FIOS - ORTOFEN 30059090 {060 | 5.403 | PAC 150,00 9,07] 1.360,50 0,00 0,00] 0,00] 000] 0,00
HRCR30 |ATADURA CREPON 20CM COM 13 FIOS - ORTOFEN 30059090 | 060 5.403 | PAC 300,00 12,28] 3.684,00 0,00 0,00 0,00f 0,00} 0,00
HRCR35 |CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO - PROMEDIX 90183924 [000]5.102 | UND 30,000 131,75] 3.952,50| 3.952,50] 671.93] 0,00] 17,00] 0,00
Base FCP: 3.952.50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 39,53
IHRCR37 |EQUIPO P SANGUE C CAMARA DUPLA - PROMEDIX 90189010 060 | 5.403 | UND 250,00 7.60] 1.900,00 0,00 0,00] 0,001 0,00f 0,00
HRCR38 |EQUIPO P SORO MICROGOTAS - DESCARPACK 90189010 J060 | 5.403 | UND | 1.500,00 2,56] 3.840,00 0,00 0,00 0,001 0,00 0,00
HRCR39 |FILME RX 24X30 C/100 - IBF 37011029 (00O 5.102| CX 10,00 252,65] 2.526,50] 2.526,50 42951 0,001 17,001 0,00
Base FCP: 2.526.30 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 25,27
HRCR41 |FILME RX 35X35 C/100 - IBF 37011029 [000|5.102] CX 10,00 404,55] 4.04550| 4.045,50| 687.74 0,00f 17,00 0,00
Base FCP: 4.045.50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 40.46
DADOS ADICIONAIS
. AES O RESERVADO AO FISCO
?:;m\tm::»;u;;.\lﬂ??:leir-i\* (Federal) ¢ RS 6.022,37 (Estadual). Fonte: IBPT 2C01C1 Valor Total do FCP: 128,12
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4249-8
C/C: 21050-1

Obtenha o arquivo XML em hutps://erp.tiny.com.br/nfe




CIRCULO DANFE
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E da Nota Fiscal
. = Eletronica
> MATERIAIS LTDA 0-Entrada
- Rua Viclor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESS0
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550 . 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1210 0901 7686
Fone (86) 99532-2073 N?000.112
SERIE: 1 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
! circulo.dist@gmail.com FOLHA: 2 de 2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora
NATUREZA DA OPERACAOD PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
Venda para Consumidor Final 322220004847034 - 21/03/2022 16:23:41
INSCRICAO ESTADUAL INSCR.ESTADUAL DO SURST.TRIR CNPI
195055306 16.703.014/0001-01
CODIGO __ |DESCRICAO DOS PRUDUTOS | SERVICOS NeMisH [ esT | croe | unin QUANT.| VLR UNIT.| VLR TOTAL]  BC IcMs] VLRICMS] VLRIPI] siCMS|  %iPl
HRCR42 |FIXADOR AUT RX 30LT - IBF 37079010 000 |5.102| Gl 5,001 45725] 2.286,25] 2.286.25| 38R.66( 0,00] 17,00 0,00
Basc FCP: 2.286,25 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 22,86 |
HRCR45 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM P - GLOMED 40151900 | 160] 5403 | CX 250,00 31,78 7.945.00 0,00 r.-/"ﬁ_ 0 ?Dﬂ- 0,00] 0,00
HRCR46 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM PP - GLOMED 40151100 fos0]5.403 | CX 250,00f  31,78] 7.945,00 0,000 @, 0# 01 0,00
HRCRS!1 |SERINGA DESCT. I0ML S/AG - DESCARPACK 90183119 |060 | 5.403 | UND | 10.000,00 0.53] 5.300,00 t@\ 0,00f 0,0 @ 0,00
O
Q




DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICACAO E ASSINATUR A DO RECFBEDCR

L4
RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL I‘Jﬂl('e\n}‘ @" V
LADO £ ""%
i
=1

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E Lt
MATERIAIS LTDA 0-Entrada

DANFE

Documento Auxiliar
da Nota Fiscal

HINTRIR WMWWINIHNM

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida

CHAVE DE ACESSO

2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1110 0901 6283

CIRCULO

Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550
Fane (86) 99532-2073 N®000.111
SERIE: |

FOLHA: 1 de |

circulo.dist@gmail.com

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

NATURLZA DA OPERACAO
Venda para Consumidor Final

PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DL USO

322220004847064 - 21/03/2022 16:23:51

INSCRICAO ESTADUAL

TNSCR ESTADUAL DO SUBST TRIB
195055306

CNPJ
16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE

NOME / RAZAO SOCIAL

CNPICPF DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
| ENDERECO BAIRRO TEP DATA SATDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONEFAX LUF INSCRICAD ESTADUAL HORA SAIDA
Piripiri Pl 16:21

FATURA / DUPLICATA

[\H MER() Fi—\‘( IMENTD \"\IUK[-\'I‘\(I RO VENCIMENTO

VALOR[NUMERO [vencrvento | VALOR]

| ]
[o00111/1 |20/04/2022 | 21.381.,00] | |

CALCULO DO IMPOSTO

BASE DE CALCULO DO ICMS l VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST

VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

3.286,00 558,62 0,00 0,00 21.381,00
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPL VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 ] 0,00 ] 0,00 [2 1.381,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

FRETE POR CONTA
0 - Contratagdo do Frete por conta
do Remetente (CIF)

RAZAO SOCIAL

CODIGO ANTT

PLACA DO VEICULO UF CNPI CPF

ENDERECO MUNICIPIO

UF INSCRICAO ESTADUAL

QUANTIDADE ESPECIE MARCA

0

NUMERO PESO HRUTO PESO LIQUIDO

0,000 0,000

DADOS DO PRODUTO/SERVICO

CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVI(OS NCM/SIT CST | CFOP | UNID

QUANT.] VLR. UNIT.| VLR TOTAL BC ICMS] VLR ICMS] VLR. IP1] %ICMS] eIl

HRCR28 |ALGODAO HIDROFILO 500MG - NATHY 52030000 |000]5.102 | PAC
Base FCP: 3.286,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 32,86
HRCR36 |EQUIPO MACROGOTA C/ CAMARA E - PROMEDIX
HRCR43 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM G - GLOMED
HRCRS50 |SERINGA DESCT. 03M1. S/AG - DESCARPACK

90189010 | 060 ] 5.403 | UND
40151900 | 160]5403] CX
90183119 | 160 ] 5.403 | UND

200,00 16,43] 3.286,00] 3.286,00] 558.62| 0,00f 17,00] 0,00

5.000,00 1,781 R.900,00 0,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
250,00 31,781 7.945.00 0,00 0,00 0,001 0,00] 0,00
5.000,00 0,25] 1.250,00 0,00 0.00 0,001 0,00] 0,00

DADOS ADICIONAIS

INFORMACOES COMPLEMENTARES

Tributos aproximados: RS 4.976,21 (Federal) e R$ 2.133,01 (Estadual). Fonte: IBPT 2C0IC1
DADOS BANCARIOS

BANCO DO BRASIL

AGENCIA: 4249-8

C/C: 21050-1

RESERVADO AOQ FISCO

'Valor Total do FCP; 32,86

Obrenha o arquivo XML em hutps:/erp.tiny.com.br/nfe
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RECEBEMOS DE CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ‘\f NF.
LADO } -C
T N000.1®
DATA DE RECEBIMENTO InFN'Tl}lt'\QXL)I ASSINATURA DO RECEREDOR ‘ N 000 l l ;oo
1 \7 ? grle 1 a‘;

CIRCULO DANFE
DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E e e

S MATERIAIS LTDA O-Entrada
- Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO
Santa Cruz, Teresina - P1 - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1010 0901 3899
Fane (86) 99532-2073 N°000.110

SERIE: | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢

circulo dist@gmail.com www.nfe. fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

FOLHA: 1 de 2

NATURLZA DA OPERACAD PROTOCOLO DE AUTORIZACAD DE USO

Venda para Consumidor Final 322220004847094 - 21/03/2022 16:24:00
| TNSCRIGAO ESTADUAL TNSCR ESTADUAL DO SUBST TRIB TNP)

195055306 16.703.014/0001-01

DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAD SOCIAL

CNPICTF DATA EMISSAO
3 DRS PIRIPIRI-HOSP REG CHAGAS RODRIGUES 06.553.564/0004-80 21/03/2022
ENDERECO BAIRRO CEP DATA SAIDA
AV DR. PADUA MENDES, 300 CENTRO 64.260-000 21/03/2022
MUNICIPIO FONLTAN UF TNSCRICAO ESTADUAL HORA SATDA
Piripiri Pl 16:21
FATURA / DUPLICATA
[NtmERO Jvencimento 1 VALOR[NIIMERO [vEncivENTO | vaLOR[NUMERO JvencivENTO [ vaLOor]
[0001T07T 20/04/2022 | 34.586,30] | | | | |
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DE CALCULD DO ICMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO DO ICMS ST VALOR DO ICMS ST VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
10.496,50 1.784,41 0,00 0,00 34.586,50
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR DO IPI VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 J 0,00 0,00 0,00 34.586,50
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
FRETE POR CONTA 3
A0 SOCIAL 30 ANT P ElCU! F NP
| RAZAD SOCIAL 0- Conlratacz‘m do Frete por conta CODIGO ANTT LACA DO VEICULO t C CPf
do Remetente (CIF)
ENDEREGO MUNICIPIO UF | INSCRICAO ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
0 I 0,000 0,000
| DADOS DO PRODUTO/SERVICO
CODIGO DESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS nemsstl | ost | cror | UNID. | QuaNT] vir UNIT] VLR TOTAL]  bCicMs] VLR IcMS| VLR IPI] %ICMS]  %IPI
HRCR27 |ALCOOL 70% LIQ 1000ML - JALLES MACHADO 22071090 1000 | 5.102 | UND | 600,00 946] 5.676,00] 5.676,00 964,92 0,001 17,00] 0.00
Base FCP: 5.676,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 36,76
HRCR29 |ATADURA CREPON 15 CM COM 13 FIOS - ORTOFEN 30059090 | 060 | 5.403 | PAC | 200,00 907 181400 0,00 0,00 0,001 0,001 0,00
HRCR30 |ATADURA CREPON 20CM COM 13 FIOS - ORTOFEN 30059090 | 060 | 5403 | PAC | 200,00 12,28] 2.456,00 0,00 0,00 0,001 0,00] 0.00
HRCR34 |BOLSA P/COLOSTOMIA 30MM C/10 - MEDSONDA 30069110 | 000 | 5.102]| PAC 70,00 12,40 868,00 868,00 147,56 0,00 17,001 0.00
Rase FCP: 868,00 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 8,68
HRCR35 |CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO - PROMEDIX 90183924 | 000 | 5.102| UND | 30,00 131,75] 3.952,50| 3.652,50] 671,93 0,001 17,00] 0.00
Base FCP: 3.952,50 - Percentual FCP: 1,00% - Valor FCP: 39,53
HRCR38 |EQUIPO P SORO MICROGOTAS - DESCARPACK 90189010 | 060 | 5.403 | UND | 500,00 2,56] 1.280,00 0,00 0,00 0,001 0,00 0,00
HRCR45 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM P - GLOMED 40151900 | 160 | 5.403| CX | 250,00 31,78] 7.94500 0,00 0,00 0,00] 0,00} 0,00
DADOS ADICIONAIS
- RESERVADO AO FISCO
INFORMACOES COMPLEMENTARES g iz
Tributos aproximados: RS 6.626,22 (Federal) e RS 5.777,91 (Estadual). Fonte: IBPT 2C0IC1 Valor Total do FCP: 104,97
DADOS BANCARIOS
BANCO DO BRASIL
AGENCIA: 4249-8
C/C: 21050-1

Obtenha o arquivo XML em hrttps://erp.tiny.com.br/nfe




CIRCULO

f DANFE
( DISTRIBUIDORA DE Documento Auxiliar
MEDICAMENTOS E d“IT‘::f’ﬁlflif:'J'

MATERIAIS LTDA 0-Entrada

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, sala A, 1-Saida CHAVE DE ACESSO

o)
e B
Santa Cruz, Teresina - PI - 64.028-550 2222 0316 7030 1400 0101 5500 1000 0001 1010 0901 3899
Fone (86) 99532-2073 N°000.110

SERIE: | Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-¢
Fc lll HA: 2 de 2 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autonizadora

circulo.dist@gmail com

NATUREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO

Venda para Consumidor Final 322220004847094 - 21/03/2022 16:24:00

INSCRICAO ESTADUAL INSCR ESTADUAL DO SUBST.TRIB CNP)

195055306 16.703.014/0001-01
CODIGO___|DESCRICAG DOS PRODUTOS _ SERVICOS NCM'SH | ¢sT | CFOP | UNID QUANT] VLR UNIT] ViR T0TaL] BC IcMs] viricms] Viripi] sicms] wipi
HRCR46 |LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM PP - GLOMED 40151100 060 | 5.403 | CX 250,00 31,78] 7.945,00 0,00 0,001 000] 000] 0,00
HRCRS51 |SERINGA DESCT. 10ML S/AG - DESCARPACK 90183119 | 060 | 5.403 | UND | 5.000,00 0,53] 2.650,00 0,00  000] 000] 000} 0,00
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CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE

DO PLAUI o

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PIAU[
CERTIDAO DE HABILITAGAO PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO PIAUI certifica
que o(a) profissional identificado(a) no presente documento encontra-se habilitado
para o exercicio da profissdo contabil.

IDENTIFICACAO DO REGISTRO

NOME ... : NAYLA VIEIRA BORGES DA SILVA
REGISTRO.......... : PI1-009729/0-0

CATEGORIA........ : CONTADOR

CPF.....cooeeeeenes ;e 721.203-*

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

Emissdo: PIAUI, 14/10/2022 as 14:55:19.
Valido até: 12/01/2023.
Codigo de Controle: 180168.

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

about:blank i1
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14/10/2022 15:00 Spiderware

QCRCPI SERVIGOS ONLINE

CONSELHO REGOMAL D€ CONTASLIDADE
DO Pl

0a®
'-.' ACESSO PUBLICO \ CONFIRMAGAO DE

VERACIDADE

Certificacao Digital de Documento Emitido

Dados do documento CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS PROFISSIONAL

Numero de Controle: 168572

Data de emiss3o: 14/10/2022 as 14:52:40

Validade: 12/01/2023

Numero Registro: PI-009729/0-0

Nome: NAYLA VIEIRA BORGES DA SILVA
Voltar

© 2022 Spiderware

https://boleto.crcpi.org.br/spwpi/ConsultaCadastral/ConfirmaVeracidadePublica.aspx M
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO PIAUI 3 &
CORREGEDORIA GERAL DE JUSTICA U? .
DISTRIBUICAO DE 1° GRAU oo { 1 . g’z

CERTIDAO ESTADUAL

CERTIDAO NEGATIVA DE FALENCIA, CONCORDATA, RECUPERAGCAO JUDICIAL OU
RECUPERACAO EXTRAJUDICIAL

CERTIDAO N° 2727222

O Tribunal de Justica do Estado do Piaui CERTIFICA QUE, revendo os registros de
distribuicdo de feitos mantidos nos sistemas ThemisWeb, ThemisWeb Recursal, PROJUDI,
Processo Judicial Eletrénico (PJe) e Sistema Eletrénico de Execugdo Unificado (SEEU),
ressalvadas as observagdes abaixo, NAO CONSTA ACOES DE FALENCIA, CONCORDATA,

RECUPERACAOQ JUDICIAL OU RECUPERACAQ EXTRAJUDICIAL, inclusive nos JUIZADOS
ESPECIAIS CIVEIS E CRIMINAIS (JECC'S), em andamento nas unidades judiciarias do Poder
Judiciario do Estado do Piaui em desfavor de:

RAZAO SOCIAL:CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS
HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 16703014000101, REPRESENTANTE LEGAL: ERICAK JULIANA DE OLIVEIRA
ARAUJO

ENDERECO: R VICTOR ANDRADE DE AGUIAR

BAIRRO: SANTA CRUZ, MUNICIPIO: TERESINA - PI

OBSERVACOES:

« Certidao expedida gratuitamente com base no Provimento n® 013/2017 da Corregedoria-
Geral da Justiga do Estado do Piaui;

« Esta certidao abrange apenas ACOES DE FALENCIA, CONCORDATA,
INSOLVENCIA CIVIL, RECUPERAGAO JUDICIAL OU RECUPERACAO
EXTRAJUDICIAL;

«  Os dados necessarios a emissdo da certiddo sdo fornecidos pelo solicitante, sendo de
exclusiva responsabilidade do destinatario ou interessado a sua conferéncia, inclusive
quanto a autenticidade da propria certidao,

+  Esta certiddo ndo contempla os processos em tramitagé@o no 2° Grau de jurisdigédo do
Tribunal de Justiga do Estado do Piaui, que deveréo ser objeto de

«  Nao existe conexdo com qualquer outra base de dados de instituicdo publica ou com a
Receita Federal que verifique a identidade do NOME/RAZAO SOCIAL

Esta certidao tem validade de 60 (sessenta) dias.

Certidao emitida em 22 de Dezembro de 2022 as 17 h 18 min

A autenticidade desta certiddo podera ser confirmada pela internet no site do
Tribunal de Justica do Estado do Piaui (www.tjpi.jus.br), link "Certidao
Negativa de 12 Instancia". Certidao N° 2727222. Cédigo verificador:
1B4F0.B30D8.1E191.266F8

FOLHA 1 de 1




221212022 17:20 Certidao Unificada - 1° Grau — ““*—\

Certidao Negativa Unificada 12 instancia
(/themisconsulta/certidao) N

PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO PIAUI
DISTRIBUICAO DE 12 INSTANCIA

CERTIDAO DE DISTRIBUIGAO
Negativa de Faléncia, Concordata, Recuperacao Judicial e
Extrajudicial

CERTIDAO VALIDA

Namero: 2727222
Cadigo verificador: 1B4F0.B30D8.1E191.266F8
CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E

Foguarenls: MATERIAIS HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 16703014000101

lz;z:_ese"tame ERICAK JULIANA DE OLIVEIRAARAUJO
Endereco: R VICTOR ANDRADE DE AGUIAR

Bairro: SANTACRUZ

Municipio/UF: TERESINA - PI

Data de expedigdo: 22/12/2022 17:18:31
Data de validade: 20/02/2023
Clique aqui /| (/themisconsulta/certidao/pdf/2727222-

Visualizar Certida
Isualizar Lertidao  .b303e9e4bdcaa5041aecod2d0fa042)

A Certidao negativa segue o estabelecido no Provimento N° 013/2017
(http:/Ammwitipi.jus.br/corregedoria/uploads/atos/2456.pdf) da Corregedoria Geral da Justica

ThemisWeb © Tribunal de Justi¢ca do Estado do Piaui - TJPI
Desenvolvido pela Secretaria de Tecnologia da Informagao e Comunicagéo - STIC

11

https /At pijus.brithemisconsulta/certidao/exbir
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Teresina - PI, 18 de janeiro de 2023

PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA DOS NOGUEIRAS - MA
PREGAO ELETRONICO N° 001/2023

DATA SESSAO PUBLICA: 19/01/2023 as 08:30 hr

OBJETO: REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURA E EVENTUAL CONTRATACAO DE EMPRESAS PARA O
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, MATERIAIS E CORRELATOS PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA DOS NOGUEIRAS - MA E SUAS UNIDADES ADMINISTRATIVAS, CONFORME
TERMO DE REFERENCIA

DECLARACAO DE OPCAO E DE ENQUADRAMENTO MICROEMPRESA/ME E
EMPRESA DE PEQUENO PORTE/EPP

CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA,
inscrita no CNPJ sob n.° 16.703.014/0001-01 estabelecida nesta Capital R VICTOR ANDRADE DE AGUIAR
1460 SALA A BAIRRO SANTA CRUZ CEP 64.028-550 TERESINA-PI, com ato constitutivo arquivado na
| MM. Junta Comercial do Estado do Piaui sob NIRE 22200368948, em 13/08/2012, por intermédio de seu
representante legal a Sra. Ericka Juliana de Oliveira Aratjo, portador da Carteira de Identidade n.° RG N°
1.336.442 SSP/PI e do CPF n.° 622.790.173-34, beneficiaria do tratamento diferenciado e favorecido
estabelecido pela Lei Complementar 123/06. DECLARA ser:

(X) Microempresa ou ( ) Empresa de Pequeno Porte, e ndo possuir nenhum dos impedimentos previstos no §
4° do artigo 3° da Lei 123/06, estando apta a usufruir do tratamento diferenciado.

DECLARA ainda ter ciéncia que “A falsidade de declaragio prestada objetivando os beneficios das
leis supracitadas, caracterizard o crime de que trata o Art. 299 do Coddigo Penal, sem prejuizo do
enquadramento em outras figuras penais e das sangdes administrativas previstas na Lei 8.666/93".

ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA Assinado de forma digital por ERICKA

JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO:62279017334
ARAUJO:62279017334 Dados: 2023.01.18 16:30:21 -03'00'
CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALARES LTDA - ME
CNPJ: 16.703.014/0001-01
Ericka Juliana de Oliveira Aradjo
Titular - Administradora
RG N° 1.336.442 SSP/PI
CPF N® 622.790.173-34

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, Sala A -
Santa Cruz, Teresina, PI c I RCU Lo

CNP.J: 16.703.014/0001-01
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Teresina - P1, 18 de janeiro de 2023

PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA DOS NOGUEIRAS - MA
PREGAO ELETRONICO N° 001/2023

DATA SESSAO PUBLICA: 19/01/2023 as 08:30 hr

OBJETO: REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURA E EVENTUAL CONTRATAGCAO DE EMPRESAS PARA O
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, MATERIAIS E CORRELATOS PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA DOS NOGUEIRAS - MA E SUAS UNIDADES ADMINISTRATIVAS, CONFORME
TERMO DE REFERENCIA

DECLARACAO DE PLENO ATENDIMENTO AO
EDITAL E REQUISITOS DE HABILITACAO

CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA,
inscrita no CNPJ sob n.° 16.703.014/0001-01,estabelecida nesta Capital R VICTOR ANDRADE DE AGUIAR
1460 SALA A BAIRRO SANTA CRUZ CEP 64.028-550 TERESINA-PI, com ato constitutivo arquivado na
MM. Junta Comercial do Estado do Piaui sob NIRE 22200368948, em 13/08/2012, por intermédio de seu
representante legal a Sra. Ericka Juliana de Oliveira Araiijo, portador da Carteira de Identidade n.® RG N°
1.336.442 SSP/PI e do CPF n.° 622.790.173-34, em cumprimento do previsto no inciso VII do artigo 4.° da
Lei n.° 10.520, de 17/07/2002, publicada no DOU de 18/07/2002, DECLARA, sob as penalidades da lei, que:

1. Aceitamos e concordamos integralmente e sem qualquer restrigdo com as condigdes dessa
Licitagdo, expressas no edital e todos os seus anexos.

2. Nio existe nenhum fato superveniente para nossa habilitagdo, nem estamos impedidos de

Licitar, contratar ou transacionar com o Poder Publico ou qualquer de seus érgéos

Descentralizados, nem fomos declarados inidéneos por qualquer érgio federal, estadual,

Municipal ou concessiondria de energia elétrica.

3. Niio empregamos menor de dezoito anos, de acordo com o inciso XXXIII do art. 7 da

Constituigdo Federal, e do inciso V do art. 27 da Lei 8.666/93.

4. Temos pleno conhecimento dos locais e das condi¢des de fornecimento dos servigos.

5. Manteremos valida a nossa Proposta pelo prazo minimo de 90 (noventa) dias, a contar da

Data da sua apresentagio e abertura.

6. Que ndo possui em sua cadeia produtiva, empregados executando trabalho degradante ou for¢ado

observando o disposto nos incisos 11l e IV do art. 1° e no inciso I1I do art. 5° da CF

7. Que nossa proposta foi elaborada de forma independente nos termos da Instrugdo Normativa

SLTI/MP n° 2 de 16 setembro de 2009

ERICKA JULIANA DE Assinado de forma digital por
ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA

OLIVEIRA ARAUJO:62279017334

ARAUJO:62279017334 Dados: 2023.01.18 16:30:33 -03'00'

CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALARES LTDA - ME
CNPJ: 16.703.014/0001-01
Ericka Juliana de Oliveira Aradjo
Titular - Administradora
RG N° 1.336.442 SSP/PI
CPF N° 622.790.173-34

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, Sala A -
Santa Cruz, Teresina, Pl CIRcu Lo

CNP.J: 16.703.014/0001-D1




CIRCULO

Teresina - PI, 18 de janeiro de 2023

PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA DOS NOGUEIRAS - MA
PREGAO ELETRONICO N° 001/2023

DATA SESSAO PUBLICA: 19/01/2023 as 08:30 hr

OBJETO: REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURA E EVENTUAL CONTRATACAO DE EMPRESAS PARA O
FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, MATERIAIS E CORRELATOS PARA ATENDER AS NECESSIDADES DA
PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA DOS NOGUEIRAS - MA E SUAS UNIDADES ADMINISTRATIVAS, CONFORME
TERMO DE REFERENCIA

DECLARACAO DE INEXISTENCIA DE VINCULO FAMILIAR

CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA,
inscrita no CNPJ sob n.° 16.703.014/0001-01,estabelecida nesta Capital R VICTOR ANDRADE DE AGUIAR
1460 SALA A BAIRRO SANTA CRUZ CEP 64.028-550 TERESINA-PI, com ato constitutivo arquivado na
MM. Junta Comercial do Estado do Piaui sob NIRE 22200368948, em 13/08/2012, por intermédio de seu
representante legal a Sra. Ericka Juliana de Oliveira Aratjo, portador da Carteira de Identidade n.° RG N°
1.336.442 SSP/PI e do CPF n.° 622.790.173-34 ,.DECLARA sob as penas da Lei, ndo possuir em seu quadro
societario conjuge, companheiro (a) ou parente em linha reta ou colateral, por consanguinidade ou afinidade,
até o terceiro grau, de servidor publico da ativa na PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA DOS
NOGUEIRAS - MA que impossibilite a participagdo no referido Pregdo Eletronico.

ERICKA JULIANA DE Assinado de forma digital por
ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA
OLIVEIRA ARAUJO:62279017334
ARAUJO:62279017334  Dados: 2023.01.18 16:30:46 -03'00'
CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALARES LTDA - ME
CNPJ: 16.703.014/0001-01
Ericka Juliana de Oliveira Araiijo
Titular - Administradora
RG N” 1.336.442 SSP/P1
CPF N° 622.790.173-34

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, Sala A -
Santa Cruz, Teresina, Pl CI RCU LO

CNPJ: 16.703.014/0001-01




ESTADO DO PIAUI o g
suario /"T_
SECRETARIA DA FAZENDA uire. G20 dog
4gina: r‘;’p 4 \?{\?
FICHA CADASTRAL 'f-lr

Inscrigfio: 19.505.530-6

GERAT: 3a GERAT TERESINA
Agencla Reglonal: AGEAT TERESINA

Situagfio Cadastral: ATIVO
Beneficlo Fiscal: SIM  Sit. SIPAF: PF Optante NF:NAO

DENOMINAGAO DO ESTABELECIMENTO

Nome Empresarial: CIRCULO DISTRIB DE MEDICAMENTOS E MAT HOSPITALAR LTDA ME
Nome Fantasla: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS

ENDEREGO ESTABELECIMENTO

Exportador: NAO

CNPJ: 16.703.‘%0001-01 {

Tipo de Pm:&URi

Situag#io Fiscal: IRREGULAR

Ultima Atuallzagfio: 16/11
Insc. Prazo Certo: NAO

Enderego: RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR Namero: 1460
Complemento: SALA A Referéncla:

Balrro: SANTA CRUZ Municiplo: TERESINA UF: PI
Telefone: 86 988489325 FAX:86-94359492 CEP: 64028550 C. Postal: CEP C.Postal:

E-Mall: contatual pi@gmail.com

ENDEREGO FISCAL

Enderego: RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR

Complemento: sa|A A Referéncla:
Balrro: SANTA CRUZ Municiplo: TERESINA

Telefone: 86 33057111 FAX: 86 94359492 CEP: C. Postal:

E-Mall:
QUALIFICAGAO DO CONTRIBUINTE

Categoria Cadastral: ME Regime Recolhimento: CORRENTISTA
Junta Comerclal: 22200368948 Data da Constitulgo: 13/08/2012
Natureza Juridica: SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

Capltal Soclal: 600000 Area Utllizada (m2): 0

CAE Princlpal:

CAE Secundéria:

Telefone DIEF: 86 988489325

Ndmero: 1460

UF: PI
CEP C.Postal:
Inicio Ativ.: 27/08/2012

Tipo Utllizagfio: LOJA
Cat. Estabelec.: MATRIZ OU UNICO

Ativ. Princlpal(CNAE): 4644301 - COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO

Atlv. Secundérias(CNAE):

4649404 Comércio atacadista de moveis e artigos de colchoaria

4651601 Comércio atacadista de equipamentos de informatica

4789005 Comércio varejista de produtos saneantes domissanitarios

4645101 COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO, CIRURGICO, HOSPITALAR E DE
LABORATORIOS

4645102 Comeércio atacadista de préoteses e artigos de ortopedia

4647801 Comércio atacadista de artigos de escritorio e de papelaria

4754701 Comércio varejista de moveis

4773300 Comeércio varejista de artigos médicos e ortopédicos




4511103 COMERCIO POR ATACADO DE AUTOMOVEIS, CAMIONETAS E UTILITARIOS NOVOS E USADOS ‘E‘
2% g
4686902 Comércio atacadista de embalagens & _( ‘\’]r EQ’ ?Q
W, c
Yy 2
4664800 Comeércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitdlgk.partes e pecgas &,"
]

4511101 Comércio a varejo de automéveis, camionetas e utilitarios novos i

4930201 Transporte rodovidrio de carga, exceto produtos perigosos e mudangas, municipal

4651602 Comeércio atacadista de suprimentos para informatica

4641902 Comeércio atacadista de artigos de cama, mesa e banho

4649408 Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservagao domiciliar

4645103 Comercio atacadista de produtos odontolégicos

4930202 Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e mudangas, intermunicipal, interestadual e internacional
Nome: NAYLA VIEIRA BORGES DA SILVA Tipo Pessoa: FISICA CNPJICPF: 91672120349 CRC: P100972900
DADOS DO(S) REPRESENTANTE(S) :
Relagfio: Nome: Tipo Pessoa: CGCICPF Cargo: Perc.

socio ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO FISICA 622.790.173-34 SOCIO ADMINISTRADOR 100%




_GOVERNO DO ESTADO DO I’IAIII'

SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE
R )
DIRETORIA DE VIGILANCI ’*SANITARIA

c\. {7859
LICENCA SANITARIA ESTADUAL \—ﬁ——
e~
VALIDADE EXERC[C[O NUME.RO
30.11.2023 | 225

CNPJ N° 16,703 01416%’1-“61“" 3

estabelecida a

Lk , | ficando a  Responsabilidade  Técnica  do

estabelecimento a cargo de__gRNAﬂE.jURTADQDE.CARVA@HQ{W@R%

;i ~.m?3 vfﬁ

%ﬁwﬁ%ob 0 n° "855 -

R e EHGHMYSSHRT T P Cen0arE

o Representante Legal.

& K. _
‘okmmo \kmna 6 Q)mu W)
Diretor (a) DIVISA / SESAPI

Tatiana Vieira Souza Chaves <ot g '
Diretoa ca Vighincia Saitiia/ SESAP Teresina, 12 o #DEZEMBROS de 204
Matricula:158.473.1

OBSERVACOES
1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao publico.
2 - A Licenca Sanitéria podera ser recolhida pela autoridade competente em caso de infragio
a legislagdio sanitdria.

Diretoria de Vigilancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 64.002-570 - Teresina-Pl




"‘SEC'RETARIA ESTADUALDA SAUD
o

DIRETORIA DE VIGILANCI /ANITARIA
2y 4999
LICENCA SANITARIA ESTADUAL 7 7
VALIDADE | EXERCICIO NUMERO
30.11.2023 | R - TPM.2021.128.11

De acordo com a Legislagéo Samtana em vngor e concedida a |

CNPJ N° 16.703. 014/0361-01

, ficando a Responsabilidade Técnica do
= FURTADO DE CARVALHOJUNIOR .~ =

irtn

, RG n°‘_1;3§E64‘32"’ SS'P/PF .  CPF noéﬁfzvgo 173«34::,‘_,

o Representante Legal.

&
)\wag Vi@ ’f Q}\mxjm

Diretor ( a) DI éoSA b%ESAPI

Tni ana Vieira
iretora da Vigilancia Sanitaria/SESAPY

Matricula: 158.473-1 Teresina‘ "12 . de DPEZEMBRO“ de 2622

OBSERVACOES
| - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao publico.
2 - A Licenga Sanitria poders ser recolhida pela autoridade competente em caso de infragio
a legisla¢fio sanitdria.

Diretoria de Vigilancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1885, CEP: 64.002-570 - Teraesina-Pl




[

o SECRETARIA ESTADUAL DA SAUD

GOVERND DO
AT DIRETORIA DE VIGILAN IASANITARiA =
o 159 =
LICENCA SANITARIA ESTADUAL \——A——, Y
e ——
5 VALIDADE EXERClClO NUMERO
30412023 B0 - DPS.201

CNPJ N°  16.703.014/0001

e e e

LICENCA SANITARIA ESTADUAL na AtIVIdade de DISTRIBUIL

a Responsabthdade Técnica

o Representante Legal.

a'j
%:)mm \h‘uro D, QMCA\JL’)
Diretor (a) DIVISA / SESAPI

Tatiana Vieira Souza Chaves

“"&‘:ffait’i'?{?a’f’:?ﬁ‘" Teresina, 12 de " DEZEMBRO de 2922

OBSERVACOES

1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao pablico.
2 - A Licenga Sanitéria poders ser recolhida pela autoridade competente em caso de infragio

a legislacdo sanitdria.

Diretoria de Vigilancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865. CEP: 64.002-570 - Teresina-Pl




T S SECRETARIA ESTADUAL DA SAUDE

GOVERNO DO %
1 Al DIRETORIA DE VIGILANC KSANITARIA 2\
| : i m 9 3 ‘
| LICENCA SANITARIA ESTADUAL ‘?\ A}
| : /
| VALIDADE EXERCICIO - NUMERO
: 30.11.2023 TRyl (TPS2021:139.11

De acordo com a Leglsiagéo San:tana em v;gor é_w concedada a

inscrito no Conselho

sendo o (a) Sr(a)

]

"RG n°’ 1’33%451‘2 SS’P PL .{f

o Representante Legal.

%cdmqu \iuia 5 Q)\uum

Diretor (a) DIVISA / SESAPI

Tatiana Vieira Souza Chaves oy O T Ty YRg47
Diretors da Vigilangia Sanitdria/SESAPY Teresina, 12 de ° DEZEMERO: de 2 022
Matricula:158.473-1

; OBSERVACOES
| 1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao pablico.
| 2 - A Licenca Sanitédria poder4 ser recolhida pela autoridade competente em caso de infragio

i a legislacdo sanitaria.

Diretoria de Vigilancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 64.002-570 - Teresina-Pl




- .SECRETARIA ESTADUAL DA SA

GOVERNO DO Ry

2l AUS DIRETORIA DE VIGILANCIA SANITARIA
-t {393

| LICENCA SANITARIA ESTADUAL O_A |

VALIDADE EXERCICIO ~ NUMERO _
30112023 a2 © Ds:2021.158.41°

CNPJ N° 16Q203j’ﬂ£§2@?b[§i%§];;; £ :
estabelecida a RUA%VIL*TO"R" \NDRA

na cidade de

|

| _

LICENGA SANITARIA ESTADUAL na Atividade de DISTRIBUI
vy SE o e Y G R

Técnica

. , ficando a  Responsabilidade

L o
PIAULTS ey 3 "?‘ﬁob on® 2855

L

RG n° 1335*4‘%2@5&%*«

o Representante Legal.

”, R
Yaliavwa Vivw 3 ()me_ﬁ
Diretor (a) DIVISA / SESAPI
Tatiana Vieira Souza Chaves
e Teresina
OBSERVACOES
1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao piblico.
2 - A Licenga Sanitdria poder ser recolhida pela autoridade competente em caso de infragio
a legislac¢iio sanitaria.

o, (DEZEVEROD ., 022

Diretoria de Vigilancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 4.002-570 - Teresina-P|




' : e
LICENCA SANITARIA ESTADUAL YA

VALIDADE EXERC!CIO

Responsabilidade  Técnica do

E729.790 17334
- 622.790.1/3°34

o Representante Legal.

ic\bom Vivee 5. Ohavin

Diretor (a) DIVISA / SESAPI
Tatiana Vieira Souza Chaves —— p—
Diretora da Vigil3ncia Sanitéria/SESAPY Teresina, 12 de ' DEZEMBRO. de 2022
: i

OBSERVACOES

1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao pablico.
2 - A Licenca Sanitdria poder4 ser recolhida pela autoridade competente em caso de infraciio

a legislagio sanitdria.

Diretoria de Vigilancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 84.002-570 - Teresina-Pl




SECRETARiA ESTADUAL DA SAUDE

GOVERND DO RPN
JF. DIRETORIA DE VlG!LANCII}SSANITARIA
| I'fi 4. 395
LICENGA SANITARIA ESTADUAL 2

VALIDADE EXERCICIO NUMERO
) 5 ¢ o3 i ¥ r : ."-1: 1= 11
----- 30.11.2023

. AT K 3 .ri,-‘_ )
"é:‘fﬂﬁ ' = O N B h &‘:m

Yt ™

a Responsabilidade Técnica

inscrito no  Conselho_REGIONAL DE EARMACIA UV T ;,_g_,éa,;—' ﬁ?@i‘.ﬁk %ob on° 285-.

sendo o (a) Sr(a)

o Representante Legal.

?aﬁ)m’\a \ @ A Q}(mvm
Dir ctf(l:('III:rG glm EXEMESAM

Diretora da Vigikancia Sanitdria/SESAP
Matricula:158.473-1

022

Teresina, % de de 2

OBSERVACOES
1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao publico.

2 - A Licenga Sanitdria poder4 ser recolhida pela autoridade competente em caso de infracdo
a legislacdio sanitaria.

Diretoria de Vigilancia Sanitaria: Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 84.002-570 - Teresina-PI




VALIDADE EXERCICIO | NUMERO
30.11.2023 2022 e e _

CNPJ N°  16.703. oxqiﬁﬁm-oh G

inscrito no Conselho_REGIONAL DE

sendo o (a) Sr(a)

o Representante Legal.

< 1. |
ECJA anaG \JIA wea 5. Uhaven
D:retor (a) DIVISA / SESAPI

;&fﬁdm Vieira Bguza Cheves | e ot
""J'Jffe?ff!‘.“‘i‘s%“ Yy Teresina, 112 de DEZEMBRO a2 o
OBSERVACOES

1 - Este documento deve ser colocado em lugar visivel ao publico.
2 - A Licenca Sanitdria poder4 ser recolhida pela autoridade competente em caso de infragio

|
|
|
{ a legislacdio sanitdria.

Diretoria de Vigilancia Sanitéria: Rua 19 de Novembro, 1865, CEP: 64.002-570 - Teresina-Pi




TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO

Consulta Consolidada de Pessoa Juridica

Este relatorio tem por objetivo apresentar os resultados consolidados de consultas eletronicas
realizadas diretamente nos bancos de dados dos respectivos cadastros. A responsabilidade
pela veracidade do resultado da consulta € do Orgio gestor de cada cadastro consultado. A
informagdo relativa a razio social da Pessoa Juridica ¢ extraida do Cadastro Nacional da
Pessoa Juridica, mantido pela Receita Federal do Brasil.

Consulta realizada em: 13/11/2022 10:24:13

Informacdes da Pessoa Juridica:

Razio Social: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS
HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 16.703.014/0001-01

Resultados da Consulta Eletronica:
Orgio Gestor: TCU

Cadastro: Licitantes Inidoneos
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do érgdo gestor, clique AQUI.

()rgﬁo Gestor: CNJ

Cadastro: CNIA - Cadastro Nacional de Condenagdes Civeis por Ato de Improbidade
Administrativa e Inelegibilidade

Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgdo gestor, clique AQUI.

Orgiio Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: Cadastro Nacional de Empresas Inidoneas e Suspensas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do dérgdo gestor, clique AQUI.

Orgio Gestor: Portal da Transparéncia
Cadastro: CNEP - Cadastro Nacional de Empresas Punidas
Resultado da consulta: Nada Consta

Para acessar a certiddo original no portal do 6rgio gestor, clique AQUI.




Obs: A consulta consolidada de pessoa juridica visa atender aos principios de simplificagdo e
racionalizagdo de servigos publicos digitais. Fundamento legal: Lei n® 12.965, de 23 de abril
de 2014, Lei n® 13.460, de 26 de junho de 2017, Lei n® 13.726, de 8 de outubro de 2018,
Decreto n° 8.638 de 15, de janeiro de 2016.




CiRCULO

A PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA DOS NOGUEIRAS - MA
COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO-CPL
PREGAO ELETRONICO N*001/2023 ABERTURA: 19 DE JANEIRO DE 2023

HORARIO: 08H30MIN
TIPO: MENOR PRECO POR ITEM

(

n©°

~ Sey0

1on®=

\,

OBJETO DA LICITACAO:REGISTRO DE PRECOS PARA FUTURA E EVENTUAL CONTRATACAO DE EMPRESAS PARA O FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS, MATERIAIS E CORRELATOS PARA
ATENDER AS NECESSIDADES DA PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA DOS NOGUEIRAS - MA E SUAS UNIDADES ADMINISTRATIVAS, CONFORME TERMO DE REFERENCIA

PREZADOS SENHORES,

PELA PRESENTE, A EMPRESA CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALARES LTDA, COM CNPJ)

6703 014/0001-01 E INSCRICAO ESTADUAL N° 19.505 530-6 E INSCRICICAO

MUNICIPAL N° 4395735, SUBMETEMOS A APRECIACAO DE VOSSA SENHORIAS, A NOSSA PROPOSTA RELATIVA A LICITACAO EM EPIGRAFE, ASSUMINDO INTEIRA RESPONSABILIDADE POR QUAISQUER ERROS

OU OMISSOES QUE VENHAM A SER VERIFICADOS NA PREPARACAO DA MESMA E DECLARAMOS AINDA QUE. TEMOS PLENO CONHECIMENTO DAS CONDICOES EM QUE SE DESENVOLVERAOOS TRABALHOS E

ACORDAMOS COM A TOTALIDADE DAS INSTRUGOES E CRITERIOS DE QUALIFICACAO DEFINIDOS DO EDITAL

PROPOSTA DE PRECOS
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Rua Victor Andrade de Aguiar, 1460, Sala A
Santa Cruz, Teresina, Pl

CNPJ: 16.703.014/0001-01
Fone: (D86) 97400-2863
e-mail: circulg.dist@gmail.com

CiRCULO
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A PROPOSTA TERA VALIDADE DE 60 (SESSENTA) DIAS, A PARTIR DA DATA DE ABERTURA DO PREGAOQ
0 PRAZO DE ENTREGA: CONFORME O EDITAL.
0 PRECO PROPOSTO ACIMA CONTEMPLA TODAS AS DESPESAS NECESSARIAS AO PLENO FORNECIMENTO, TAIS COMO 0S ENCARGOS (OBRIGACOES SOCIAIS, IMPOSTOS, TAXAS ETC.), COTADOS

DADOS BANCARIOS: BANCO DO BRASIL, CONTA: 21 050 - |, AGENCIA 4249-8

CONDICOES DE PAGAMENTO: CONFORME EDITAL,

PRAZO PARA ENTREGA: 10 (DEZ) DIAS CONTADOS DA DATA DO RECEBIMENTO DA ORDEM DE FORNECIMENTO

LOCAL DE ENTREGA: CONFORME EDITAL

PROCEDENCIA: CONFORME EDITAL.

DECLARAMOS QUE: 0S PRECOS APRESENTADOS INCLUEM TODOS OS CUSTOS E DESPESAS. TAIS COMO, E SEM SE LIMITAR A CUSTOS DIREITOS E INDIRETOS, TRIBUTOS INCIDENTES, TAXA DE
ADMINISTRACAO, PRODUTOS, SERVICOS, ENCARGOS SOCIAIS, TRABALHISTAS, SEGUROS, LUCROS E OUTROS NECESSARIOS AO CUMPRIMENTO INTEGRAL DO OBJETO DESTE EDITAL E SEUS ANEXOS.
DECLARAMOS QUE: NOS COMPROMETEMOS COM A PRF_S‘I‘A(’AD DOS SERVICOS OU ENTREGA DO PRODUTO DIRETAMENTE, SEM CUSTOS ADICIONAIS E INDEPENDENTEMENTE DA QUANTIDADE
SOLICITADA EM CADA ORDEM DE FORNECIMENTO OU ORDEM DE EXECUCAO DOS SERVICOS

Rua Victor Andrade de Aguiar, 1450, Sala A
Santa Cruz, Teresina, Pl

CNP.J: 16.703.014/0001-01

Fone: (086) 97400-2869 CiRCULO
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DECLARAMOS QUE: OS PRODUTOS EOU SERVICOS COTADOS NA PROPOSTA SAO DE QUALIDADE E TEM GARANTIA CONTRA QUALQUER DEFEITO DE ENFLA€A0, BEM COMO CIENCIA DHQUEACASO

CONSTATADA ALGUMA IMPERFEICAO NOS BENS E/OU SERVICOS FORNECIDOS, 08 MESMOS SERAO DEVOLVIDOS E/OU REJEITADOS, COM IMPUTACAO DENEYENTL PEMALIDADES A Lﬁ. TE OU
RESPONSAVEL IDENTIFICADO

DECLARAMOS QUE: ESTAMOS DE PLENO ACORDO COM TODAS AS CONDICOES ESTABELECIDAS NO PREGAO ELETRONICO E PROCESSO ADMINISTRATIVO OBEDECENDO TODAS AS EXIGENCIAS DO EDITAL
E SEUS ANEXOS nTE

DECLARAMOS QUE: ASSUMIMOS O COMPROMISSO DE ENTREGA CONFORME EDITAL, SEM CUSTOS ADICIONAIS E INDEPENDETES DA QUANTIDADE

DECLARAMOS QUE: ENTREGAMOS EM ATE 02 DIAS UTEIS OS MATERIAIS APOS ORDEM DE FORNECIMENTO

TERE!

A (PD), 13 DE JANEIRO DE 2023

ERICKA JUL!ANA DE Assinado de forma digital por
ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA
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CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR L1
R VICTOR ANDRADE DE AGUIAR 1460 SALA A BAIRRO SANTA CRUZ CEP 64.028-550
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Pelo presente instrumento particular, ERICKA JULIANA DE OLN MJ

ARAUJO, brasileira, empresaria, solteira, natural da Cidade de Teresina, Estado )

do Piaui, nascida em 31/05/1983, Identidade n°. 1.336.442 SSP-PI e CPF n°
622.790.173-34, residente e domiciliado Rua Torquato Araujo, n® 2851, Bairro
Primavera, CEP: 64.003-520, Teresina, Piaui . unica socia da Sociedade
Empresaria CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS
HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ sob n.° 16.703.014/0001-01,estabelecida
nesta Capital R VICTOR ANDRADE DE AGUIAR 1460 SALA A BAIRRO SANTA
CRUZ CEP 64.028-550 TERESINA-PI, com ato constitutivo arquivado na MM.
Junta Comercial do Estado do Piaui sob NIRE 22200368948, em 13/08/2012,
resolvem de comum acordo alterar e consolidar o Contrato Social, mediante as
condi¢des e clausulas seguintes:

Clausula Primeira
As atividades a partir dessa data passam a ser:

4644-3/01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano
4511-1/01 - Comércio a varejo de automaoveis, camionetas e utilitarios novos
4511-1/03 - Comércio por atacado de automoveis, camionetas e utilitarios
novos e usados
4641-9/02 - Comércio atacadista de artigos de cama, mesa e banho
4645-1/01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso medico,
cirurgico, hospitalar e de laboratorios
4645-1/02 - Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia
4645-1/03 - Comércio atacadista de produtos odontologicos
4647-8/01 - Comércio atacadista de artigos de escritorio e de papelaria
4649-4/04 - Comércio atacadista de moveis e artigos de colchoaria
4649-4/08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e
conservacao domiciliar
4651-6/01 - Comércio atacadista de equipamentos de informatica
4651-6/02 - Comércio atacadista de suprimentos para informatica
4664-8/00 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para
uso odonto-médico-hospitalar; partes e pegas

1
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4686-9/02 - Comércio atacadista de embalagens / 4 Q

Q
4754-7/01 - Comércio varejista de moveis LE,; & W
4773-3/00 - Comércio varejista de artigos médicos e ortopédicos |=3
4789-0/05 - Comércio varejista de produtos saneantes domissanitar A
4930-2/01 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos F’ggm_‘
mudancas, municipal

4930-2/02 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e
mudancas, intermunicipal, interestadual e internacional

\

Haja vista as modificacoes
propostas consolida-se o Contrato
Social na melhor forma da Lei,
conforme legislacao pertinente em
vigor e de acordo com as clausulas
e condicoes arroladas a seguir.

Clausula Primeira
A Sociedade gira sob a denominacdo social: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA .

Clausula Segunda

A Sociedade tem como sede o imovel situado a RUA VICTOR ANDRADE DE
AGUIAR 1460 SALA A BAIRRO SANTA CRUZ CEP 64.028-550 TERESINA-PL.

Clausula Terceira

O Capital Social registrado que é de R$ 600.000,00 (seiscentos mil reais),
divididos em 600.000 (seicentas mil) quotas, todas com direito a voto, no valor
de R$ 1,00 (um real) cada, totalmente subscrito e integralizado em moeda
corrente e legal do Pais na data da assinatura desse instrumento pela socia &
dividido da seguinte forma:

socios % |QUOTAS| VALOR EM R$
ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO 100% | 600.000 |R$ 600.000,00
TOTAL 100,00% | 600000 |R$ 600.000,00

Clausula Quarta
O objeto social tem as atividades de:

6/

Sejen
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4644-3/01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso huryﬁ' 212
4511-1/01 - Comércio a varejo de automaveis, camionetas e utilitarios nevos L1
4511-1/03 - Comeércio por atacado de automoveis, camionetas e \B’f_itérios
novos e usados 'Q

4641-9/02 - Comércio atacadista de artigos de cama, mesa e banho \b
4645-1/01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médite,—
cirurgico, hospitalar e de laboratorios

4645-1/02 - Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia

4645-1/03 - Comércio atacadista de produtos odontologicos

4647-8/01 - Comércio atacadista de artigos de escritorio e de papelaria

4649-4/04 - Comércio atacadista de moveis e artigos de colchoaria

4649-4/08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e
conservacao domiciliar

4651-6/01 - Comércio atacadista de equipamentos de informatica

4651-6/02 - Comércio atacadista de suprimentos para informatica

4664-8/00 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equipamentos para

uso odonto-meédico-hospitalar; partes e pegas

4686-9/02 - Comércio atacadista de embalagens

4754-7/01 - Comeércio varejista de moveis

4773-3/00 - Comeércio varejista de artigos médicos e ortopédicos

4789-0/05 - Comeércio varejista de produtos saneantes domissanitarios

4930-2/01 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e
mudancas, municipal

4930-2/02 - Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e
mudancas, intermunicipal, interestadual e internacional

Clausula Quinta

A sociedade iniciou suas atividades a partir da data do registro na Junta
Comercial do Estado do Piaui, 13/08/2012, e seu prazo de duragdo é
indeterminado.

Clausula Sexta

As quotas sdo indivisiveis e ndo poderao ser cedidas ou transferidas a terceiros
sem o consentimento dos demais socios, a quem fica assegurado, em igualdade
de condicdes e preco direito de preferéncia para a sua aquisicao se postas a

3
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o 0o
venda, formalizando, se realizada a cessao delas, a alteracao c%t;?ratual

pertinente. L_Ll. j[j{

Clausula Sétima O 3
A responsabilidade de cada socio é restrita ao valor de suas quotas, mas todos, .

respondem solidariamente pela integralizacao do capital social.

Clausula Oitava

A administracdo da sociedade sera exercida pela socia, ERICKA JULIANA DE
OLIVEIRA ARAUJO, a qual pode representar a sociedade em juizo ou fora dele,
assinar contratos, receber cheques, representar a empresa em licitagoes, enfim
assinar todos e quaisquer documentos de interesse da sociedade, ficando
autorizado o uso do nome empresarial somente para os negocios de interesse
social, podendo inclusive nomear procuradores, desde que com prazo de
mandato determinado e poderes especificos.

Clausula Nona

Ao término de cada exercicio social, em 31 de dezembro, os administradores
prestaram contas justificadas de sua administracdo, procedendo a elaboracao
do inventario, do balanco patrimonial e do balanco de resultado econoémico,
cabendo aos socios, na proporgdo de suas quotas ou na forma que os mesmos
designarem, os lucros ou perdas apuradas.

Paragrafo unico — os lucros poderdo ser distribuidos mensalmente ou na
melhor forma periddica acertada entre os socios, desde que nao prejudique a

liguidez da empresa.

Clausula Décima

Nos quatro meses seguintes ao término do exercicio social, os socios
deliberardo sobre as contas e designardo administradores quando for o caso.

Clausula Décima Primeira

A sociedade podera a qualquer tempo, abrir ou fechar filial ou outra
dependéncia em qualquer ponto do territorio nacional, mediante alteracao
contratual assinada por todos os socios.
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Clausula Décima Segunda 6\\9 1.£1Y

Os socios poderdo de comum acordo fixar uma retirada mensal, a‘ﬁ"tu[o de
"prolabore”, observadas as disposi¢oes regulamentares pertinentes. Q.

Clausula Décima Terceira \.

Falecendo ou interditado qualquer socio, a sociedade continuara suas
atividades com os herdeiros, sucessores e o incapaz. Nao sendo possivel ou
inexistindo interesse destes ou do(s) sécio(s) remanescente(s), o valor de seus
haveres serd apurado e liquidado com base na situacdo patrimonial da
sociedade, a data da resolucao, verificada em balanco especialmente levantado.

Paragrafo nico - O mesmo procedimento sera adotado em outros
casos em que a sociedade se resolva em relacao a seu socio.

Clausula Décima Quarta

A administradora, ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO declara, sob as
penas da lei, de que ndo estd impedida de exercer a administracao da
sociedade, por lei especial, ou em virtude de condenacado criminal, ou por se
encontrar 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, concussao, 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.

Clausula Décima Quinta

Em caso de dissolucdo ou liquidacdo sera destinado um cotista liquidante,
ficando estipulado que o patriménio social apos liquidado o passivo, sera
distribuido entre os sécios, na propor¢ao das quotas que possuirem.

Clausula Décima Sexta

As omissdes ou duvidas que possam ser suscitadas sobre o presente contrato,
serdo supridas ou resolvidas com base na Lei n° 10.406, de 10 de janeiro de
2002, bem como nas outras disposicoes legais de regéncia, que lhes forem
aplicaveis;

Pagina 5de 7
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Clausula Décima Sétima &\?}e
Fica eleito o foro da Comarca de Teresina, Estado do Piaui para qualq@r agéoj{ |

fundada neste contrato, renunciando-se a qualquer outro por muito-{special '

que seja. 5, l

E por estarem em perfeito acordo, em tudo quanto neste instrumento particu
foi lavrado, obrigam-se a cumprir o presente, assinando-o, em unica via
destinada ao registro e arquivamento na Junta Comercial do Estado do Piaui.

Teresina (PI), 04 de novembro 2022.

ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO
SOCIA-ADMINISTRADORA
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Balango Patrimonial

Empresa: CIRCULO DIST. MEDICAMENTOS E MAT. HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 16.703.014/0001-01
NIRE: 22200368948 - Data: 13/08/2012

(o

2 s

5.' Folhas: 1 de 2
[~

—_ﬁ___ Fortes Contabil

Endereco: RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR, Complemento: SALA A, N.°: 1460, Bairro: SANTA CRUZ, Ci - Teresin tado: Pl, CEP: 64028550,

Telefone: (86) 33057111

Conta Descricao 31/12/2021

1 *** Ativo *** 25761179 D
1.01 Ativo Circulante 257.611,79 D
1.01.01 Disponibilidades 226.504,25 D
1.01.01.01 Numerarios em Espécie 189.116,24 D
1.01.01.01.01 Caixa Geral 189.116,24 D
1.01.01.01.01.0001 Caixa 189.116,24 D
1.01.01.02 Bancos 37.388,01 D
1.01.01.02.01 Contas Correntes 37.388,01 D
1.01.01.02.01.0002 Banco do Brasil 37.388,01 D
1.01.15 Estoques 31.107,54 D
1.01.15.01 Estoques em Estabelecimentos Préprios 31.107,54 D
1.01.15.01.01 Estoque de Mercadorias 31.107.54 D
1.01.15.01.01.0001 Mercadorias Para Revenda 31.107,54 D

Data de Encerramento: 31/12/2021

Valor de Ativo e Passivo: R$ 257.611,79 (Duzentos e Cinglienta e Sete Mil Seiscentos e Onze Reais e Setenta e Nove Centavos) .

Sob as penas da lei, declaramos que as informagdes aqui contidas sao verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas;

As informacdes foram extraidas do didrio Digital n° 2, conforme numero de autenticidade 12201351141 registrado na Junta Comercial do Piaui em
02/02/2022.

A sociedade ndo possui conselho fiscal instalado e nem auditoria independente.

Continua...
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Balango Patrimonial
Empresa: CIRCULO DIST. MEDICAMENTOS E MAT. HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 16.703.014/0001-01
NIRE: 22200368948 - Data: 13/08/2012

Endereco: RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR, Complemento: SALA A, N.%: 1460, Bairro: SANTA CRUZ, Cidade: Teresina, Estado: PI, CEP: 64028550,
Telefone: (86) 33057111

Conta Descricao 31/12/2021
2 *** Passivo *** 25761179 C
2.0 Passivo Circulante 7465189 C
2.01.01 Obrigagdes de Curto Prazo 7465189 C
2.01.01.01 Fornecedores 67.72185 C
2.01.01.01.01 Fornecedores Nacionais 67.721,85 C
2.01.01.01.01.0002 STERLIX AMBIENTAL PIAUI TRATAMENTO DE RE 24766 C
2.01.01.01.01.0004 ROGERIA MOURA NOGUEIRA 53500105300 1.300,00 C
2.01.01.01.01.0005 FRIOVIX COMERCIO DE REFRIGERACAQO LTDA 14.267,06 C
2.01.01.01.01.0006 BRANDAO &AMP; BRANDAO LTDA. - EPP 942,00 C
2.01.01.01.01.0007 MARILIA M.MENDONCA BRITO 2.466,63 C
2.01.01.01.01.0008 J R D BRANDAO EIRELI 21.12500 C
2.01.01.01.01.0009 GREEN MADEIRA LTDA 149469 C
2.01.01.01.01.0010 DANIELLE M. M. DE M. TRINDADE MADEIRAS E 219288 C
2.01.01.01.01.0013 MARIA JOSE GOMES DA FONSECA LEITE 343850 C
2.01.01.01.01.0014 FLASH COMERCIO DE ELETRONICOS EIRELI 1161843 C
2.01.01.01.01.0017 R.O.CARVALHO DO NASCIMENTO 6.793,00 C
2.01.01.01.01.0019 E M F DA SILVA COSTA EIRELI 1.836,00 C
2.01.01.03 Obrigagdes Trabalhistas, Previdencidrias e Fiscais 6.930,04 C
2.01.01.03.01 Obrigagdes Trabalhistas e Previdenciarias 5939,13 C
2.01.01.03.01.0001 INSS a Recolher 249789 C
2.01.01.03.01.0010 Salarios a Pagar 344124 C
2.01.01.03.03 Obrigagoes Fiscais 990,91 C
2.01.01.03.03.0008 IRRF a Recolher 990,91 C
207 Patriménio Liquido 182.959,.90 C
2.07.01 Capital Realizado 250.000,00 C
2.07.01.01 Capital Social 250.000,00 C
2.07.01.01.01 Capital Social de Domiciliados e Residentes no Pais 250.000,00 C
2.07.01.01.01.0001 Capital Subscrito de Domiciliados e Residentes no Pais 250.000,00 C
2.07.07 Outras Contas 67.040,10 D
2.07.07.01 Outras Contas 67.040,10 D
2.07.07.01.02 (-) Prejuizos Acumulados 67.040,10 D
67.040,10 D

2.07.07.01.02.0001

(-) Prejuizos Acumulados

Jata de Encerramento: 31/12/2021
Valor de Ativo e Passivo: RS 257.611,79 (Duzentos e Cingiienta e Sete Mil Seiscentos e Onze Reais e Setenta e Nove Centavos) .

Sob as penas da lei, declaramos que as informagdes aqui contidas sdo verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas;

As informagdes foram extraidas do diario Digital n® 2, conforme nimero de autenticidade 12201351141 registrado na Junta Comercial do Piaui em

02/02/2022.

A sociedade nao possui conselho fiscal instalado e nem auditoria independente.

ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO

SOCIA - ADMINISTRADORA
CPF 622.790.173-34

Teresina-Pl, 31 de Dezembro de 2021

NILMARA SOUSA LEITE DA SILVA
CONTADORA CRC-PI 05631/0
CPF 816.694.703-00

Fim
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Demonstracao do Resultado do Exercicio

Empresa: CIRCULO DIST. MEDICAMENTOS E MAT. HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 16.703.014/0001-01
NIRE: 22200368948 - Data: 13/08/2012

Estabelecimentos: 0001 - CIRCULO DIST. MEDICAMENTOS E M; Centros de Resultado: 001 - Geral
Endereco: RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR, Complemento: SALA A, N.°: 1460, Bairro: SANTA CRUZ, Cidade: Teresina, Estado: PI, CEP: 64028550,
Telefone: (86) 33057111

13/08/2012
Conta Descricao a
31/12/2021
(+) 010 Receita Bruta Operacional 14.925,00
010.01 Faturamento Prod. Merc. e Servigos 14.925,00
010.01.02 Vendas de Mercadorias 14.925,00
3.01.01.01.01.0005 Receita da Revenda de Mercadorias no Mercado Interno 14.925,00
(=) 030 Receita Liquida 14.925,00
(-) 040 Custo Mercad./Serv./Produtos Vendidos 9.328,13
040.02 Custo das Mercadorias Revendidas 9.328,13
3.01.01.03.03 Custo das Mercadorias Revendidas 9.328,13
3.01.01.03.03.0002 Compra de Mercadorias a Prazo 39.080,67
3.01.01.03.03.0010 (-)Estoque final 31.107,54
3.01.01.03.03.0012 Compra de Mercadoria a Vista 1.355,00
=) 060 Lucro Bruto 5.596,87
-) 070 Despesas Operacionais 72.636,97
070.01 Despesas Administrativas 72.634,52
3.01.01.07.01 Despesas Operacionais das Atividades em Geral 72.634,52
3.01.01.07.01.0003 Ordenados, Salarios, Gratif e Outras Remuner a Empregados 22.945,92
3.01.01.07.01.0009 Servigos Prestados Pessoa Juridica 682,66
3.01.01.07.01.0044 Décimo Terceiro Salario 2.024,64
3.01.01.07.01.0048 Energia Elétrica 332,38
3.01.01.07.01.0049 Agua 67,88
3.01.01.07.01.0063 Materiais de Consumo 45.973,94
3.01.01.07.01.0068 Assessoria Contabil 500,00
3.01.01.07.01.0072 Internet 107,10
070.04 Resultado Financeiro 2,45
070.04.02 Despesas Financeiras 2,45
3.01.01.09.01 Despesas Financeiras 2,45
3.01.01.09.01.0006 Juros Pagos e/ou Incorridos 2,45
(=) 110 Res. Antes das Participagdes e Contrib. (67.040,10)
(=) 150 Res. Antes Imp.Renda e Contrib. Social (67.040,10)
(=) 200 Resultado Liquido do Exercicio (67.040,10)

iob as penas da lei, declaramos que as informagdes aqui contidas sdo verdadeiras e nos responsabilizamos por todas elas;
s informagdes foram extraidas do diario Digital n® 2 conforme niimero de autenticidade 1220135114 1registrado na Junta Comercial do Piaui em 02/02/2022.

A sociedade ndo possui conselho fiscal instalado e nem auditoria independente.

Teresina-Pl, 31 de Dezembro de 2021

ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO NILMARA SOUSA LEITE DA SILVA
SOCIA - ADMINISTRADORA CONTADORA CRC-PI 05631/0
CPF 622.790.173-34 CPF 816.694.703-00

Fim




MINISTERIO DA ECONOMIA

Secretaria Especial de Desburocratizagéo, Gestdo e Governo Digital
Secretaria de Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integragéo

ASSINATURA ELETRONICA

Certificamos que o ato da empresa CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS
HOSPITALAR LTDA consta assinado digitalmente por:

~ IDENTIFICACAO DO(S) ASSINANTE(S)
CPF/CNPJ Nome
62279017334 ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO
81669470300 NILMARA SOUSA LEITE DA SILVA

JUCEPI

SN LU D TS 4 Pt

A validade deste documento, se impresso, fica s

CERTIFICO O REGISTRO EM 08/02/2022 10:14 SOB N° 20220071152.
PROTOCOLO: 220071152 DE 02/02/2022.

CcODIGO DE VERIFICAGAO: 12201613146. CNPJ DA SEDE: 16703014000101.
NIRE: 22200368948. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 01/02/2022.
CTRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA

MATEUS FRANCISCO SANTOS RUFINO VIEIRA
SECRETARIO-GERAL
www.piauidigital.pi.gov.br

ujeito & comprovagidoc de sua autenticidade nos respectivos portais,

LJ
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Andlise pelos Indices do Balango / Fomas e 1
Empresa: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 16.703.01 ! Fortes aqm
Més/Ano: 12/2021 Q

Enderego: RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR, Complemento: SALA A, N.°: 1460, Bairro: SANTA CRUZ, Cidade: T
Telefone: (86) 33057111

Valores Resultado

GA Giro do Ativo d030/c1
14,925,00 / 257 611,79 0,06
Quanto a empresa vendeu para cada R$1,00 de investimento lotal. Guanto maior, melhor.
LC Liquidez Corrente c¢101/c201
257,611,791 74.651,89 345
Quanto a empresa possul de Ativo Circulante para cada RS 1.00 de Passivo Circulante. Quanto maior,
meihor.
Li Liquidez Imediata c10101/c201
226.504,25/ 74 651,89 3,03
Quanto dispomos imediatamente para saldar nossas dividas de Curlo Prazo. Quanto maior, melhor.
ML Margem Liquida (d200/a030)*100
{-87.040,10 / 14.925,00 )*100 -448.18
Quanto a empresa obtem de lucro para cada R$100,00 vendidos. Quanto maior, melhor.
RA Rentabilidade do Ativo (d200/c1)*100
{ -67.040,10/257.611,79 )*100 -26,02

Quanto a empresa obtem de lucro para cada Rsmo 00 de investimento total
5 Quanto maior, methor

Sy, 1y Teresina-P1, 31 de Dezembro de 2021

W&ﬁé‘ ool luseds TO N Jl;.ﬁlwua_ sura fae . da
ICKA JU DE OLIVEIRA ARAUO NILMARA SOUSA LEITE DA SILVA
SOCIA - ADMINISTRADORA CONTADORA CRC-P1 05631/0

CPF 622.790.173-34 CPF 816.604.703-00

2° OFICIO EXTRAJUDICIAL DE TIMON/MA F fove Kolologury 7 ime

CIRCULO Assinado de forma
digital por CIRCULO

DISTRIBUIDORA DISTRIBUIDORA DE

DE MEDICAMENTOS E

MEDICAMENTOS E MATERIAIS:1670301 400

APy e R MATERIAIS: 167030 0100 0 6315

S Ak Jla. o e 14000101 15:07:46 -03'00

Poder Judicimio TJMa. Seic
RECFIROIBZIZI TPUIDBRUIFFIIST
@9-82/2022 1@:17 2%, Ate. 13.17 .4
Parte(s) CIRCULD DISTRIPUITORA
DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS
HOSPITALKR CHPJ Rec Firma
Autent ic idade, Total RE 20,88 Emol RE gpvb

CARTORIO ¥ OFICHO K DICIAL DE TIMON - MA

v

o

2
3 OFICIC

Gileifran Andrag rands - Oficial

-—'!uoﬂh-cc por semasinanga a firma de NILMARA GOU LFITE DA SILVA
e ta lete  E e
aina Maria Costa Lete - Escreve ‘_=

Poder Judicibrin - TIMA.

Salo RECFIROIONEIINGZML KSEWKFSS '
Data/Hora: 10/02/20 8460 Ato: 13 1 ..
Farte(s) NILMARA S LEITE DA SILVA. THtal RS
20,08 Emol RS 1810 FERC R§. 054 FADEP RS0 72
FEMP RS 0.72 Consulte am hitps /s jus br

Janaina Maria Costa Leite\\\\
Facrevente
17 Oficio Timon-MA

Fim

Confira os dados do ato em: hitps://selodigital tjpb jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/193381503222115122979

Autenticagéo Digital Cédigo: 1!3!8111!1m1 vy
Data: 15/03/2022 15:36:43 g Satiio reteiies Baos
Valor Total do Ato: RS 5,02 | Bairro dos Estado, Jodo Pessoa - PB

Selo Digital Tipo Normal C: AMR65423-13T5; B B s nothe  Vimer

O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitaimente por ADAUTO JOSE FERNANDES RIBEIRO, em terca-feira, 15 de margo de 2022 15:54:41 GMT-03:00, CNS: 06.870-0 - Cartério Azevédo
Bastos - 1° Oficio de Registro Civil das Pessoas Naturais e de Interdigdes e Tutel/PB, nos termos da medida proviséria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no endereco

eletrdnico www.cenad.org.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticacdo no Tabelionato de Notas. Provimento n® 100/2020 CNJ - artigo 22.




REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
FUNDADO EM 1888
PRIMEIRO REGISTRO CIVIL DE NASCIMENTO E OBITOS E PRIVATIVO DE CASAMENTOS, INTERDIGOES E T,
PESSOA
O

Av, Epitacio Pessoa, 1145 Bairro dos Estados 58030-00, Joao Pessoa PB, e
Tel.: (83) 3244-5404 | Fax: (83) 3244-5484
http.//lwww.azevedobastos.not.br
E-mail: cartorio@azevedobastos.not.br

lgziz%A DE JOAO
1845 §

DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigoes e Tutelas
com atribuicdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranca juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi

instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagao obrigatdria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos de

notas e registro, composto de um cédigo Gnico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa

Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paralba, enderego
tps:/lcorregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticagdo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa CIRCULO DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA tinha posse de um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na copia
autenticada, sendo da empresa CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA a responsabilidade, unica e
exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a este Cartério.

Nesse sentido, declaro que a CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA assumiu, nos termos do artigo 8°, §1°,
do Decreto n° 10.278/2020, que regulamentou o artigo 3°, inciso X, da Lei Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°-A da Lei Federal 12.682/2012, a
responsabilidade pelo processo de digitalizagao dos documentos fisicos, garantindo perante este Cartorio e terceiros, a sua autoria e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7°, da Lei Federal n® 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Cddigo de
Autenticagao Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualguer outro meio fisico.

Esta DECLARAGAO foi emitida em 15/03/2022 16:22:11 (hora local) através do sistema de autenticagao digital do Cartorio Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do ftitular do
Cartério Azevédo Bastos, podera ser solicitado diretamente a empresa CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR
LTDA ou ao Cartério pelo endereco de e-mail autentica@azevedobastos.not.br Para informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site
https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cddigo de Autenticagéo Digital

Esta Declaragao é valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

‘Cédigo de Autenticagao Digital: 193381503222115122878-1 ‘

2| egislagdes Vigentes: Lei Federal n° 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Provisoria n® 2200/2001, Lei Federal n° 13.105/2015, Lei Estadual n®
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013, Provimento CGJ N° 003/2014 e Provimento CNJ N° 100/2020.

O referido é verdade, dou fé.

CHAVE DIGITAL

00005b1d7341d94f057f2d69febbc05b0e4690ab8192c0d4a43a042144c58996ec7b0de 10e7a66919404356566d9ea11a011f55e 1a14dc0129010f21fbbd9836¢
2de2e6bbf07cd38773366898f06f3d5

CP

Presidéncia da Republica I -
Brasil

Casa Civil

Medida Provisoria N* 2.200-2,
de 24 de agosto de 200) %




29/12/2022 09:58 CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

w1 >3

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUI

CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

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

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

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE PI

Certidao n.°: PI/2022/00003976

Nome: NILMARA SOUSA LEITE DA SILVA CPF: 816.694.703-00

CRC/UF n.° PI-005631/0 Categoria: CONTADOR

Validade:  27.03.2023

Finalidade: BALANGO PATRIMONIAL, REGISTRADO NA JUNTA COMERCIAL

Confirme a existéncia deste documento na pagina http://201.33.23.184/spwPl/principal.htm, mediante
nimero de controle a seguir:

CPF : 816.694.703-00 Controle : 5255.5569.5883.5883
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https://boleto.crcpi.org.br/scripts/SQL_dhpv03Pl.dllllogin
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20/12/2022 09:58 CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUI

CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUI CERTIFICA que o profissional
identificado no presente documento encontra-se em situagdo REGULAR neste Regional, apto ao
exercicio da atividade contabil nesta data, de acordo com as suas prerrogativas profissionais,
conforme estabelecido no art. 25 e 26 do Decreto-Lei n.° 9.295/46.

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

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE PI

Certidao n.%: PI/2022/00003975

Nome: NILMARA SOUSA LEITE DA SILVA CPF: 816.694.703-00
CRC/UF n.° PI-005631/0 Categoria: CONTADOR

Validade: 27.03.2023 ~

Finalidade: EDITAIS DE LICITACAO

Confirme a existéncia deste documento na pagina http://201.33.23.184/spwPl/principal.htm, mediante
numero de controle a seguir:

CPF : 816.694.703-00 Controle : 6563.6877.7190.7504

hitps://boleto.crepi.org.br/scripts/SQL_dhpv03P1.dl/login n




29/12/2022 09:57 CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUI

CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO PIAUI CERTIFICA que o profissional
identificado no presente documento encontra-se em situagdo REGULAR neste Regional, apto ao
exercicio da atividade contabil nesta data, de acordo com as suas prerrogativas profissionais,
conforme estabelecido no art. 25 e 26 do Decreto-Lei n.° 9.295/46.

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

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE PI

Certiddo n.°: Pl/2022/00003974

Nome: NILMARA SOUSA LEITE DA SILVA CPF: 816.694.703-00
CRCI/UF n.° PI-005631/0 Categoria: CONTADOR

Validade:  27.03.2023

Finalidade: LIVRO DIARIO

Confirme a existéncia deste documento na pagina http://201.33.23.184/spwPl/principal.htm, mediante
numero de controle a seguir:

CPF : 816.694.703-00 Controle : 1638.2266.2580.2893

hitps://boleto.crepi.org.br/scripts/SQL_dhpv03PL.dllflogin 17




Notas Explicativas das Demonstragdes Contabeis em 31/12/2021 /'H olhas: 1 de 1
1a d

Empresa: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 16.703.014/0001-0%,
Enderego: RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIAR, Complemento: SALA A, N.°: 1460, Bairro: SANTA CRUZ, Cidade: Teresing
Telefone: (86) 33057111

NG
do: PI, CEP:

Nota 1 - Contexto Operacional
A CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA é uma Socieda QETpresér'aLimit‘u
constituida em 13/08/2012, tendo como principal atividade econdmica o Comér&Yo Atazifista-o,
Medicamentos e Drogas de Usc Humano, em gque revende produtos e mercadorias cowo i1Hstrumentgse
materiais para uso médico, cirlGrgico, hospitalar e de labordtorios; préteses e artigo “ort dia;
produtos odontolégicos; produtos farmacéuticos, entre outros.

Tendo como clientes empresas privadas e plUblicas, e pessoas fisicas, clientes tais que confirmam por

unanimidade a credibilidade da empresa no mercado, resultado que corresponde ao trabalho, inovacdo e
seguranga da qualidade de suas mercadorias e produtos.

Nota 2 - Base de Preparagdo e Apresentagdo das Demonstragdes Financeiras

As Demonstrag¢des Financeiras foram elaboradas em conformidade com as praticas contdbeis adotadas no
Brasil, com a Legislagdo Societdria vigente e com as Normas Brasileiras Contabeis Aplicaveis as
Sociedades.

A base para apresentacdo das Demonstragdes Financeiras estdo conforme as diretrizes CPC 26 e Lei n
6.404/76.

Nota 3 - Praticas Contabeis

3.1 - Disponibilidades
Principais Praticas Contabeis adotadas pela empresa sao:

-Realizavel a Curto Prazo: Bens e Direitos a receber demonstrados pelo valor principal.
-Exigivel a Curto Prazo: Obrigagdes a pagar demonstradas pelo valor principal.
-Receitas: Sdo reconhecidas pelo Regime de Caixa.

-Custos e Despesas: S3o reconhecidas pelo Regime de Caixa.

1.01.03.01.01 - Duplicatas a Receber
A Conta de Duplicatas a Receber corresponde ao valor das Notas Fiscais emitidas a clientes no pais,

mesmo que haja imediata intengdo de recebimento.

1.01.15.01.01 - Estoque de Mercadorias
A Conta de Estoque de Mercadorias registra as mercadorias e produtos para revenda levantados pela

empresa em 31/12/2021.

2.01.01.0.01 - Fornecedores
A Conta de Fornecedores registra o saldo de todos os fornecedores vinculados a empresa, seja
fornecedores de produtos e mercadorias, como também bens para uso e consumo, servicos utilizados e

compra de imobilizados.

Nota 4 - Outras Praticas

*~jalmente, a empresa é tributada pelo lucro presumido com recolhimento mensal por regimede caixa
i1forme art. 265, Decreto n® 9.580/2018 (RIR/2018).

O Capital Social da Sociedade esta totalmente integralizadonovalordeR$600.000,00em moeda corrente,

pela Titular Administradora ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO que detém 100% das quotas.

Teresina-Pl, 31 de Dezembro de 2021

ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO NILMARA SOUSA LEITE DA SILVA
SOCIA - ADMINISTRADORA CONTADORA CRC-PI 05631/0
CPF 622.790.173-34 CPF 816.694.703-00

Fim




15/12/2022 11:36 Detalhamento das Sangbdes Vigentes - Po 1 transparéncia

FILTROS APLICADOS:

Busca livre:  16703014000101

Cadastro: CEIS
LIMPAR

Data da consulta: 15/12/2022 10:56:11

Data da dGltima atualizagio: 12/2022 (Sistema Integrado de Registro do CEIS/CNEP -
Acordos de Leniéncia), 12/2022 (Sistema Integrado de Registro do CEIS/CNEP - CEIS),
12/2022 (Diario Oficial da Unido - CEAF) , 12/2022 (Sistema Integrado de Administragao
Financeira do Governo Federal (SIAFI) - CEPIM) , 12/2022 (Sistema Integrado de Registro

do CEIS/CNEP - CNEP)
GORGAO/ENTIDADE CATEGORIA SANGAO DATA DE PUBLICACAD DA

DETALHAR CADASTRO CNPJ/CPF SANCIONADO NOME SANCIONADO UF SANCIONADO SANCIONADORA SANCAD VALOR DA MULTA QUANTIDADE

Nenhum registro encontrado

httpstﬁponaldalransparencia.gov.brfsancoeslcansu|la?pagmacaOSimples=1rue&tamanhoPagina=&oﬂset=&direcaoOrdenacao=asc&palavrachave=1 6703014000101&cadastro=1&colunasSelecionadas... 1/1




15/12/2022 11:42 Detalhamento das Sanc¢des Vigentes - Po 3 transparéncia

FILTROS APLICADOS:

Busca livre: 62279017334

Cadastro: CEIS

LIMPAR
Data da consulta: 15/12/2022 10:56:11
Data da dltima atualizag8o: 12/2022 (Sistema Integrado de Registro do CEIS/CNEP -
Acordos de Leniéncia), 12/2022 (Sistema Integrado de Registro do CEIS/CNEP - CEIS),
12/2022 (Diario Oficial da Unido - CEAF) , 12/2022 (Sistema Integrado de Administragac
Financeira do Governo Federal (SIAFI) - CEPIM) , 12/2022 (Sistema Integrado de Registro
do CEIS/CNEP - CNEP)
GRGAO/ENTIDADE DATA DE PUBLICAGAO DA
DETALHAR CADASTRO CNPJ/CPF SANCIONADO NOME SANCIONADO UF SANCIONADO SANCIONADORA CATEGORIA SAN{.ﬁO SANGEU VALOR DA MULTA QUANTIDADE

Nenhum registro encontrado

https://portaldatransparencia.gov.br/sancoes/consulta?paginacacSimples=true&tamanhoPagina=&offset=&direcaoOrdenacao=asc&palavraChave=62279017334&cadastro=1&colunasSelecionadas=Iin...

7”n




SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DO PIAUI 1a dos

:;QAPI HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES \ A0\
e e o e — O
®) ' (e
Wy J K32 c
@
- :|-]
nrintri-P 1d hr o QJ !
Piripiri-Pl, 13 de Abril de 2{/3 2 A ¢ -

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Altestamos para devidos fins que a empresa CIRCULO DISTRIBUIDORA I)F
MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA, inscrita no CNPJ sob n.*
16.703.014/0001-01, estabelecida na Rua Victor Andrade De Aguiar, 1460, Sala A, Bairro
Santa Cruz, Cep 64.028-550, Teresina-PI, neos fomeceu medicamentos materiais
hospitalares em geral.

\testamos ainda que os produtos fornecidos sempre apresentaram qualidade
satisfatéria, tendo a empresa, cumprido fielmente com suas obrigagdes nada constando
que desabone téenica ou comercialmente a sua conduta.

Pollyana :\lt\l‘:i(:.; Gomes
Coordenadora do xarifado
Matricula- 812880-4

CIRC ULO m@gglm:‘w por CIRCULD
DISTRIBUIDOR m‘:ﬂm’fgs E MATERIAIS

N
MEDICAMENT Qs s grs s -
SE . oemmmmbl
MATERIAIS: mﬂ?m.m
1670301400010 fau Lecaizacls 23450
1 Fam PDF Reader Va:':l:&ﬁ,ﬁ

5. N° 300 « PIRIPIRI-PI « CEP: 64.260-000
H‘Uw 80 - H”<'<:':_1!5.¥AUDE.P|.GOV.BR

Confira os dados do ato em: https://selodigital.tjpb jus.br ou Consulte o Documento em: hitps://azevedobastos.not br/documento/193380505226540987396

EiRsaE g Autenticagao Digital C6digo: 193380505226540987396-1 s Cartério Azevédo Bastos
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ESTADO DO PIALT

> SECRETARIA DO ESTADO DA SAUDE
{Tﬁ HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES — HRCR

i ./‘ CNPJ 06,553 shdunad 20 Pinpiri = P1

Vbl Fong: (86} 999344547 e=mail. licithior 44

A Av. Dr Padus Meades, 300 wotro = CLP 64.200-001)

o

TERMO DE COMPROMISSO (RECONHECIMENTO DE DIVIDA
Processo de Sindicancia n® 01272022

CLAUSULA PRIMEIRA - IDENTIFICACAQ DAS PARTES CONTRATANTES

DEVEDOR: O HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES, CNPJ 1 06.553.564 00p4-80, com enderego
na Avenida Dr. Padua Mendes, 300, centro, Piripiri-Pl, neste ato representacla pela Diretora Geral, Celene Maria

Morees Fontengle;

CREDORA: A empresa CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATER|AIS HOSPITALAR
LTDA. pessea juridica de direito privado, inserita no CNPJ sub o N°.16.703.014/0001-01. con| sede na Rua Victor
Andrade de Aguiar, 1460, Sala A, santa Cruz, Teresina. Pl neste ato representada por Ericka Juliafa de Oliveira Araljo

(Iepreseniantie).

As partes acima identificadas 1ém, enure si, justo & acertado o presente Termia de Reconhecime
regerd pelas Clausulas seguines e pelas condigdes descritas no presente,

to de Divida. que se

CLAUSULA SEGUNDA- DO OBJETO - O Hospital Regional Chagas Raodrigucs recontiece of dever de indenizar a

CREDORA no montante de R$1.387.107.30 (Um milhio trezemios ¢ oitenta ¢ scile mil centd

centavos), conforme comprovam as notas fiscais atesta

PARAGRAFO PRIMEIRO - O crddito que se conleie a CREDORA, de
ital Regional Chagas Rodrigues, na fornia precenizada no art. 59. parig
celmento de MEDICAMENTOS E MATERIAL HOSPITALAR, resultando no valor 10t

do f

(Um milhdo tezentos e oitenta e sele mil cento e sele reais ¢ frinta cent
ciitregas assinadas pelo Setor compeierte desta Unidade de Saude.

PARAGRAFO SEGUNDOQ - O fomecimento em questdo foi efet

0771072021, em cardter excepeional, pelos motivos elencados ne Relatdrio d

PARAGRAFO TERCEIRO - O reconhecimenio de divida constante deste in

implicando, de modo algum, novagdo ou fransaglo €

CLAUSULA TERCEIRA - RECURSOS FINANCEIROS

As despesas decorrentes deste contrato comerao i conta de detagdo orgamentdri

Forte: 100, Natureza de Despesa 33.90.92.

CLAUSULA QUARTA - DA QUITACAO DA NOTA FISCAL
ainento das notas de fiscais de mercadorias assinadas pela de

Fica estabelecido que. o pa
listadas nos autos do Processo sindicdncia. objeto

CLAUSULA SEGUNDA implicard a plena ¢ tota

mais ter a reclamar a credora quanto s referidas nots

CLAUSULA QUINTA - DO FORO
Para diriinir quaisquer controvérsi
Comarca da Plllplrl

Por estarem, assim justas e contratadas, as partes firt

Piripiri (BT),
{

PELO HOSPITAEREGIONAL C[lA&JA.’ RODRIGUES

: o/ 4
PELA EMPRESA CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HO
Ericha Juliana de Oliveira Aradjo
Representante

CIRCULO Fwﬂ""r%w"“’u'{:é'm‘"i.iﬁﬁ
TRIAIS. 1670301400010
DISTRIBUIDOR e cetcramu ot
A DE DU Secr=tr® Oa Receta Feders do
Brasd -RFEL OU-RFS o-CHPJ A1
+ prasancial, C4 CIRC,
MEDICAMENT O & riisss e icoic awenros
B MATERIAIS 6703014000101

S E MATERIAJS: 15 s aos s mer
1670301400010 i Eeits o < v

P
as p

vigora

do pre

15 Hisas

as resultantes deste Termo de Reconhecimento de Divida. as pg

aim o

\

aria Moraes Forijepe

Calene Mar
“&4&1@\-6&“

6 de fevereiro de 2022,

e sele reais e trinla

clo setor de Almonarifado desta Unidafle de Saide.

corre do reconhecithento de divida pelo
afo dnico. da Lei n°8.666°93, em virtude
de RS 1.387.107.30
avos). canforme corhprovam as notas de

uado pela empresa no peripdo de 16 0972021 a
a Sindicancia n® 012:2D22.
strumento ¢ definifivo e irretratavel, nao

rd imediatamente.

a propria do HROR, classificada como;

Aimmal"rf.ldn. apresentadas e
ssente reconhecimento de divida, confprme estahelecido na
30 go HRCR do débito reconhiecido npste letma, pard nada

s,

res elegem o [oro da

presente instrumenta, em duas vias de gual teor.

EPITALAR LTDA
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ESTADQ DO PIAUI

SECRETARIA DO ESTADO DO PIAUL
HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES

AV. Dr Pidua Mendes, 300Centra-CEP 64 260-000 CNPJ .06 553 564/0004-80 Pinpin-Pl

ORDEM DE FORNECIMENTO N° 2027

Dia: 16 Més: 09 Ano :2021

| Nome: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA E-mail: grafica.apolio@holmail.com
Enderego:  Rua Victor Andrade de Aguiar n®1460 Sala A Bairro Santa Cruz  FONE:
CNPJ: 16.703.01¢/0001-01 Teresina -Pl

ELABORADO PCR:

Pollyana Morais de Ol

VISTO POR:

AUTORIZADO:

Mayanna Fldvya Freitas Carvalho Pereirg

Celene Maria Moraes Fontenele

COORDENADORA DO ALMOXARIFADO DIRETORA ADMINISTRATIVA DIRETORA GERAL
: H.R.C.R H.R.C.R H.R.C.R
§ ESPECIFICACAO _PRECO
[ iTES UNID QUANT. | UNITARID [ TOTAL
|r ACETILCISTEINA 600MG ENV 1000 3,33 3.330,00
02 '.\: IDO TRANEXAMICO SML AMP 1000 476 4.760,00
E ALBENDAZOL 400MG CoM  [5000 0.78 3.900.00
04 AMBROXOL { CLORID.) 30MG/ML ADT viD 500 12,29 6.145,00
05 AMBROXOL(CLORID.) 1SMG/ML PED VID 250 7.64 1.910.00
06 AMIODARONA (CLORID,) S0MG/ML AMI 500 1,57 785,00
07 AMPICILINA 2G+SULBACTAM 1G AMI 1000 18,87 18.870,00
08 BENZILPENICILINA 1.200.000 Ul AMP . [2000 10.28 20.560.00
09 BENZILPENICILINA 600.000 Ul AMP 11600 8,71 8.710,00
10 BHUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + VID 500 6,45 3.225,00
11 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA VID 1500 8,75 3.375,00
12 CEFALEXINA 500MG CAP 120000 1,58 31.600,00
13 CEFALOTINA SODICA 1G AMP 13000 473 14.190,00
14 CEFOTAXIMA SODICA |G, PO PARA SOL. Frs'Amp (3000 24 55 73.650,00
15 DANTROLENO 20 MG, PO PARA SOL. INJ. Frs/Amp {30 394,00 11.820,00
16 DEXAMETAZONA (FOSFATO) 4MG/ML AMP 13000 6,55 19.650,00
(17 LIDOCAINA, CLORIDRATO 2% ISOBARICA, Amp 1000 1,02 1.020,00
18 METILPREDNIS OLONA 125MG, PO PARA Frs’Amp 13000 10,20 30.600,00
19 NISTATINA 100.000 U.I/G + OXIDO DE ZINCO Bisnaga  [500 15,21 7.605,00
20 NOREPINEFRINA 8MG 4ML AMP 13000 10,59 31.770,00
21 OMEPRAZOL SOD. 40MG AMP 2000 36,28 72.560,00
27 PROMETAZINA 25MG/ML INJ AMP 13000 1,67 5.010,00
23 RINGER LACTADO S00ML BOIL 1000 4,82 4.820,00
24 SORO FISIOLOGICO 0,9% 100MI BOL 16000 5,35 53.500,00
25 SORO FISIOLOGICO 0,9% S00ML BOL 110000 541 54.100,00
LT T — ey matioa et i M 487.465,00
OBSERVAGOES:
Entregar o objeto do contrato,de acordo com a Ordem de Fomecimento,na sede do Hospital ,no horario de 8:00n as 17:00h
NA DUVIDA ENTRE EM CONTATO COM CPL

16703014000101  aseyse T
Fawt POF Guadar Vanllo 11,

Asar D CROULO
CIRCULO ReTE rpaicac

DISTRIBUIDORA DE s sl o siiiris
MEDICAMENTOS E =22

MATERIAIS:

Confira os dados do ato em: https:/iselodigital.tipb jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento/193380505226540987396

Autenticagéo Digital Cédigo: 193380505226540987396-3
Data: 05/05/2022 09:30:49 ['

Valor Total do Ato: R$ 5,02
Selo Digital Tipo Normal C: AMX68887-QXSO; N

;_C
r

artério Azevédo Bastos
Av. Presidente Epiticio Pessoa - 1145
| Bairro dos Estado, Jodo Pessoa - PB
s ; (83) 3244-5404 - cartorio@azevedobasios.nolbr  ygiher
https:/iazevedobastos.nol.br
o

O presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitaimente por ADAUTO JOSE FERNANDES RIBEIRO, em quinta-feira, 5 de maio de 2022 09:33:34 GMT-03:00, CNS: 06.870-0 - Cartério Azevédo

g
()
o
c
£
=
(=4
Q
o
—
Q
w
e
@
>
@
©
@
©
@
x
g
[=3
@
=
= |
©
@
=]
w
2
o™
(]
=l
o
2
[=2}
©
<
o~
@
o
o~
8
N
o~
-
=
e
he
“©
>
£
a
@
b=
E
©
o
o0
E
@
=
7]
[=]
[ =
©
o
]
(]
5
'—
]
%-
=
e
8
S
Q
o
@
2
©
s
2
©
=z
w
©
(=]
7]
]
@
o
w
©
=l
3
(&]
o
=
2
o
17
24
@@
o
o
K]
=
o
o

-
f

o0
2
7]
[
m

o
o~
o
g
L =
o
)
y
=z
Q
(=]
I
[=]
o
S
=]
=

o
c
L
2
3
=4
a
]
=
°
Z
@
©
2
©
3
k=]
©
’_
[=}
=
o
«
8
L
=
g
5
®
Q
°
2
(7]
E
I
S
Q
©
a
E
[T
o
p=
B
>
8
=
ﬂ)
w
-g
©
=
=
-]
e
<
o
E
3
2
o
©
2
%
a
o
[}
o
@
.
2
|5
e
=
[
o
o
o
o
8
E
°




ESTADO DO PIAUI
SECRETARIA DO ESTADO DO PIAUI
HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES

AV, Dr Pidua Mendes, 300/Centre-CEP 64.260-000 CNPJ, 06.353.564/0004-80 Piripiri-P1

ORDEM DE FORNECIMENTO N° 2037
Dia: 17 Més: 09 Ano :2021

Nome: IRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA E-mail: grafica.apolio@hotmail.com
Enderego: Rua VIC{OF Andrade de Aguiar n®1460 Sala A Bairro Santa Cruz  FONE:

CNPJ: 16.703.01 Teresina -Pl
ELABORADO POR: VISTO POR: AUTORIZADO:

Pollyana Morais de Olivis Mayanna Flévya Freltas Carvalho Pereirg Celene Maria Moraes Fontenele
COORDENADORA DO ALMOXAR DIRETORA ADMINISTRATIVA DIRETORA GERAL
H.R.C.R H.R.C.R H.R.C.R
ESPECIFICACAD PRECO
UNID. . | UNITARIO | TOTAL
ALCOOL 70% LIQ 1000ML UND  |860 9,46 7.668.00

ALGODAO HIDROFILO 500MG AC  [200 16,43 3.286,00
ATADURA CREPON 15 CM COM 13 FIOS AC 1000 9,07 9.070,00
ATADURA CREPON 20CM COM 13 FIOS AC (1000 12,28 12.280,00
ATADURA GESSADA 10CM CX |20 41,01 820,20
ATADURA GESSADA 15 CM °X |20 60,54 1.210,80
ATADURA GESSADA 20 CM X |20 87,19 1.743.80
BOLSA P/COLOSTOMIA 30MM C/10 'AC (200 12,40 2.480,00
CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO JN 131,75 0,00
CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO I 160 131,75 13.175,00
CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO N 131,75 0,00
EQUIPO MACROGOTA C/ CAMARA E 10000 1,78 17.800,00
EQUIPO P SANGUE C CAMARA DUPLA IN 500 7,60 3.800,00
EQUIPO P SORO MICROGOTAS N 1000 2,56 2.560,00
FILME RX 24X30 C/100 ; 20 252,65 5.053,00
FILME RX 30X40 C/100 cxX |20 396,80 7.936,00
FILME RX 35X35 C/100 cX 404,55 0,00
FIXADOR AUT RX 30LT Gl 10 457,25 457250
LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM G CX  |s00 31,78 15.890,00
LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM M CX 1000 31,78 31.780.00
LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM P cx 1000 31,78 31.780,00
LUYA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM PP cx  [1000 31,78 31.780,00
SCALP N°2 UND  [5000 0,33 1.650,00
SCALP N° 23 UND  [5000 0,33 1.650,00
SCALP N° 25 UND  [5000 0,33 1.650,00
SERINGA DESCT. 03ML S/AG UND 10000 0,25 2.500,00
SERINGA DESCT. 10ML S/AG UND 10000 4 5.300,00
TOUCA DESC C/100 AC  [1000 : 16.740,00
TOTAL R$ . 234.075,30

OBSERVAGOES:
Entregar 0 objelo do contralo,de acordo com a Ordem de Fomnecimento,na sede do Hespital ,no horério de 8:00h as 17:.00h

NA DUVIDA ENTRE EM CONTATO COM CPL
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: \ ESTADO DO PIAUI <
@44  SECRETARIA DO ESTADO DO PIAUI g8
QETER HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES -4 -
. o AV. Dr Padua Mendes, 300/Centro-CEP 64.260-000 CNPJ.:06_553. 564000480 Piipani-P{ O e
il
3 »
© 8 o
ORDEM DE FORNECIMENTO N° 2188 e | 2 Eg
} Dia: 06 Més: 10 Ano :2021 Z S ®
{Nome: CIRCULQ DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA  E-mail: grafica, apodo@hotmail.com =] 3 2
™ = 2 ®
lr:‘ erego: Rua Victor Andrade de Aguiar n®1460 Sala A Bairro Santa Cruz FONE: ) § 8
an I T o™
[CNPJ: 16. fC3 014/0001-01 Teresina -P| B §
Q
ELABORADO POR VISTO POR: AUTORIZADO: 985
& § § by
Pollyana Morais de Olivatre-Gomes Mayanna Fldvya Freitas Carvalho Pereira Celene Maria Moraes Fontenele o5 L
COORDENADORA DO ALMOXARIFADO DIRETORA ADMINISTRATIVA DIRETORA GERAL S ER
H.R.C.R H.R.C.R H.R.C.R 238
SPECIFICACAO PRECO 8+'C
TEM UNID. | QUANT. [ UNITARIO [ TOTAL g8s
01 ACETILCISTEINA 600MG ENV 500 3,33 1.665.00 E 8 ;
Y T O
02 ACIDO TRANEXAMICO SML AMP 12000 4,76 9.520.00 w g 9
8§
03 ADRENALINA IML AMP 12000 171 3.420.00 g 2 s
04 ALBENDAZOL 400MG COM 13000 0,78 2.340,00 £ E ?@
|05 AMBROXOL ( CLORID.) 30MG/ML ADT vID - [500 12.29 6.145.00 E‘% o
- o™
06 AMBROXOL(CLORID.) 15MG/ML PED VID (500 7 B4 3.820,00 S8 <
o)
07 AMIODARONA (CLORID.) 50MG/MI AMP 1500 157 785.00 E o g
w
08 AMPICILINA 2G+SULBACTAM 1G AMP 1000 18,87 18.870,00 ?E: ﬁ %
=
09 BENZILPENICILINA 1.200.000 Ul AMP 12000 10,28 20.560.00 nae
>
10 BENZILPENICILINA 600.000 Ul AMP 11000 871 8.710,00 % g é
11 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA + viD  [500 6,45 3.225,00 Z 3 5
w
12 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA VID 500 6,75 3.375,00 - E 3
©
13 CEFALEXINA S00MG CAP [15000 1,58 23.700,00 2 § 2
Q
14 CEFALOTINA SODICA 1G AMP 6000 473 28.380,00 o E 4
, h]
115 DANTROLENO 20 MG, PO PARA SOL. INJ. Frs’Amg |30 394 00 11.820.00 2 ‘; T
I >
116 DEXAMETAZONA (FOSFATO) 4dMGML AMP 6000 6.55 39.300,00 % ; §
117 LIDOCAINA, CLORIDRATO 2% ISOBARICA, Amp 2000 102 2.040,00 %% ‘g
[18 ~ IMETILPREDNIS OLONA 125MG, PO PARA Frs/Amp 2000 10,20 20.400,00 E 2 3
= = o
19 NISTATINA 100.000 U.V/G + OXIDO DE ZINCO Bisnaga {500 15,21 7.605,00 .g)§ ;
20 NOREPINEFRINA 8MG 4ML AMP 3000 1059 31.770.00 12 % g
21 OMEPRAZOL SOD. 40MG AMP 2000 36,28 72.560,00 E g %
w
29 PROMETAZINA 25MG/ML INJ AMP (2000 1687 3.340.00 @ 2 5
L @
23 RINGER LACTADO 500ML. BOIL 1060 4,82 4.820,00 T 2 )
E £ E
|24 SORO FISIOLOGICO 0,9% 100ML BOL 10000 535 53.500,00 =2 % §
o
25 SORO FISIOLOGICO 0,9% 500ML BOL 10000 541 54.100,00 E f, g
1 @©
=l
SR S —— s s A A - 435.770,00 S2
OBSERVAGOES: E e 3
Enlregar o cbjeto do contralo,de acordo com a Ordem de Fomecimento,na sede do Hospital ,no horério de 8:00h as 17:00h § § %
NA DUVIDA ENTRE EM CONTATO COM CPL B 2 %
d e =
CIRCULO R =5 2
DISTRIBUIDORADEWE-%‘:E‘T’?‘::_,. 588
MEDICAMENTQS E Sramsgtemsieon o uiSienose £ % 2
MATERIAIS; B £ES &
16703014000101 =™ 38 ¢
£5 %
© o
t 7 8
Confira os dados do ato em: hitps://selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o D to em: hitps:/ inbsa notl.br/documento/193380505226540987396 § S g
OF -5,; 2 Autenticagéo Digital Cédigo: 193380505226540987396-5 sk ‘\3 Cartério Azevédo Bastos a2 3
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ESTADO DO PIAUI
SECRETARIA DO ESTADO DO PIAUI
HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES

VW, Dr Padua Mendes, J00/Centro-CEP 64, 260000 CNPJ_06 553 S64/0004-80 Piripan-Pl

ORDEM DE FORNECIMENTO N° 2197
I Dia: 07 Més: 10 Ano :2021
Nome: CIRCULC DISTRIBUIL 5 E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA E-mail: grafica.apolio@hotmail.com
Enderago: Rua V.c or Andrade de Aguiar n°146{) Sala A Balrro SantaCruz FONE:
CNPJ: 16.703.0 14{_551 -01 Teresina -Pl
ELABORADO POR: VISTO POR: AUTORIZADO:
; P?al_v-ana Morals de Ofivs] Mayanna Fldvya Freitas Carvalho Pereirg Celene Maria Moraes Fontenele
COORDENADCRA DO ALMOXARIFADO DIRETORA ADMINISTRATIVA DIRETORA GERAL
H.R.C.R H.R.C.R H.R.C.R
ESPECIFICACAO PRECO
| _ITEM UNID. QUANT. | UNITARIO | TOTAL
{04 ALCOOL 70% LIQ 1000ML UND  |8B00 9,46 7.568,00
02 GODAO HIDROFILO 500MG PAC( 500 16,43 8.215,00
03 ATADURA CREPON 15 CM COM 13 FIOS PAC  |500 9.07 4.535,00
04 ATADURA CREPON 20CM COM 13 FIOS PAC  |500 12,28 6.140,00
|05 ATADURA GESSADA 10CM cx (20 41,01 820,20
[06 ATADURA GESSADA 15 CM cx |10 60,54 605,40
07 ATADURA GESSADA 20 CM cx |10 87,19 871,90
08 BOLSA P/COLOSTOMIA 30MM C/10 PAC 200 12,40 2.480,00
09 CATETER VENOSO CENTRAL DUPLO UND  [100 131,75 13.175,00
10 EQUIPO MACROGOTA C/ CAMARA E UND 10000 1,78 17.800,00
11 EQUIPO P SANGUE C CAMARA DUPLA UND  [500 7,60 3.800,00
12 EQUIPO P SORO MICROGOTAS UND  [2000 2,56 5.120,00
(13 FILME RX 24X30 C/100 CX 20 252,65 5.053,00
[14 FILME RX 35X35 C/100 CX 20 404,55 8.081,00
115 FIXADOR AUT RX 30LT GL |10 457,25 4.572,50
16 LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM G CX  [500 31,78 15.890,00
17 [LUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM M CX  [1000 31,78 31.780,00
18 LLUVA DE PROCEDIMENTO LATEX TAM P CX  [1000 31,78 31.780,00
L{rj LUVA DE PROCERIMENTO LATEX TAM PP CcX 1000 31,78 31.780,00
20 SCALP N° 21 UND  |10000 0,33 3.300,00
21 SCALP N° 23 UND  [10000 0,33 3.300,00
22 SCALP N° 25 UND  [5000 0,33 1.650,00
23 SERINGA DESCT. 03ML S/AG UND  [10000 0,25 2.500,00
24 SERINGA DESCT. 10ML S/AG UND  [20000 0,53 10.600,00
25 TOUCA DESC C/100 PAC  |500 16,74 8.370,00
TOTAL RYiovinciims e —— T ———— S — 229.797,00
OBSERVAGOES:
Entregar o objeto do conlrato,de acordo com a Ordem de Fomecimento,na sede do Hospital \no horario de 8:00h as 17:00h
NA DUVIDA ENTRE EM CONTATO COM CPL

CIRCULO
DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E

MATERIAIS:
16703014000101

Confira os dados do ato em: htps://selodigital.tipb.jus.br ou Consulte o Documento em: hitps: Hazevedobaslos not.bridocumento/193380505226540987396

0] Q Autenticagio Digital Cédigo: 193380505226540987396-6 . g Cartério Azevédo Bastos
Kot .E Data: 05/05/2022 09:30:49 ‘ ‘g Av. Presidente Epiticio Pessoa - 1145

Valor Total do Ato: R$ 5,02 lhdotem?.anh?unr-n“h
< Selo Digital Tipo Normal C: AMX688904GAW; 3 O e ramedstmston oty ol

Bastos - 1° Oficio de Registro Civil das Pessoas Naturais e de Interdiées e Tutel/PB, nos termos da medida proviséria N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade devera ser confirmada no enderego

eletrénico www.cenad.org.br/autenticidade. O presente documento digital pode ser convertido em papel por meio de autenticac@o no Tabelionato de Notas. Provimento n® 100/2020 CNJ - artigo 22.




ESTADO DO PIAUI

PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO RAIMUNDO NONATO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

CNPJ: 01.865.085/0001-33

ATESTADO DE CAPACIDADE TECNICA

Atestamos para os devidos fins, que a empresa CIRCULO DISTRIBUIDORA DE
MEDICAMENTOS E MATERIAS HOSPITALAR LTDA., CNPJ: 16.703.014/0001-01,
Inscri¢do Estadual N° 19.505.530-6, localizada na RUA VICTOR ANDRADE DE AGUIA,
1460 — CEP: 64.028-550 SANTA CRUZ - TERESINA-PI. Forneceu para a pessoa juridica,
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE SAO RAIMUNDO NONATO do estado
Piaui. estabelecida neste municipio a Praga Gaspasmo ferreira S/N bairro: Aldeia , inscrita
com o cadastro geral dos contribuintes (CNPJ) com N° 01.865.085/0001-33 ¢ incrigdo
estadual ISENTO, forneceu Medicamentos, Material Hospital, Material Odontologico e
laboratorias, sempre fornecido de forma satisfatéria com eficiéncia e qualidade, nada
constando em nossos arquivos que o desabone comercial ou tecnicamente.

Por verdade, firmamos o presente

Teresina - PI. 06 de Novembro de 2022.

unicipal de Saude

Sao Ma&ndo Nonato/Pl
Silva Junior
ecretario Municipal de Saude

o oF 960.066.333.53
Port. n 003/2021

End.: Rua Praga Pe. Francisco Freiria, 1480, Aldeia — CEP: 64770-000 - Sao Raimundo Nonato — Pl
Fone/Fax: (89) 3582-2602 - E-mail: saudesacraimundo@hotmail.com




15/12/2022 11:44 Detalhamento das Sangdes Vigentes - Po~*~!' “a transparéncia

FILTROS APLICADOS:

Busca livre: 62279017334

Cadastro: CNEP

LIMPAR

Data da consulta: 15/12/2022 11:02:04

Data da Gltima atualizagdo: 12/2022 (Sistema Integrado de Registro do CEIS/CNEP -
Acordos de Leniéncia), 12/2022 (Sistema Integrado de Registro do CEIS/CNEP - CEIS)
12/2022 (Diaric Oficial da Unido - CEAF), 12/2022 (Sistema Integrado de Administragao
Financeira do Governo Federal (SIAFI) - CEPIM) , 12/2022 (Sistema Integrado de Registro
do CEIS/CNEP - CNEP)

GRGAO/ENTIDADE DATA DE PUBLICAGAD DA
DETALHAR CADASTRO CNPJ/CPF SANCIONADO NOME SANCIONADO UF SANCIONADO ERNCCANDONA CATEGORIA SANCAD SANGAD VALOR DA MULTA QUANTIDADE

Nenhum registro encontrado
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hnps:.'.'ponaidatransparenma.gov.br.’sancoeslconsulta’?paginacaoSimples=true&tamanhoPagina=&oﬁset=&direcaoOrdenacao=asc&palavraChave=622790‘17334&cadastro=2&c0lunasSeleEi6-n?ada5=Iin‘ i 1
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Improbidade Administrativa e Inelegilqi(}?gades%

e
S LL
- )
Certidao Negativa o U* /

Certifico que nesta data (07/12/2022 as 11:15) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenagdes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e
Inelegibilidade registros de condenagao com transito em julgado ou sangao ativa

quanto ao CNPJ n° 16.703.014/0001-01.

A condenacéo por atos de improbidade administrativa ndo implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
| Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em http://divulgacandcontas.tse. jus.br/

| Esta certiddo é expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do nimero de controle
6390.A009.7463.A537 no seguinte enderego: https://www.cnj.jus.br/improbidade_adm/autenticar_certidao.php

Gerado em: 07/12/2022 as 11:15:37 CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA Pagina 1/1
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PODER JUDICIARIO :
JUSTICA DO TRABALHO $>
N y
CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS— —

Nome: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR
LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 16.703.014/0001-01

Certiddo n°: 38793211/2022

Expedigdo: 08/11/2022, as 08:28:54

Validade: 07/05/2023 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gque CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS
HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°
16.703.014/0001-01, NEO CONSTA como inadimplente no Banco Nacional de
Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidagao
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.°® 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagao
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificagdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a4 identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em sentencga condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho, Comissdo de Conciliacdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forga executiva.

Dividas e sugestdes: cndt@tst.jus.br




TRIBUNAL DE CONTAS DA UNIAO
CERTIDAO NEGATIVA
DE

LICITANTES INIDONEOS

(Valida somente com a apresentag¢do do CPF)

Nome completo: ERICKA JULIANA DE OLIVEIRA ARAUJO

CPF/CNPJ: 622.790.173-34

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

Nio constam da relacdo consultada para emissdo desta certiddo os responsdveis ainda nao
notificados do teor dos acorddos condenatérios, aqueles cujas condenagdes tenham tido seu
prazo de vigéncia expirado, bem como aqueles cujas apreciagdes estejam suspensas em razao
de interposi¢io de recurso com efeito suspensivo ou de decisdo judicial.

Certidio emitida as 10:25:18 do dia 07/12/2022, com validade de trinta dias a contar da
emissio.

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

Cddigo de controle da certidao: H8TA071222102518

Atengdo: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

P, Q.\
o) T &\
{'h. (€42 g
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Improbidade Administrativa e Inelegtbfiigade
S
Certidao Negativa

Certifico que nesta data (07/12/2022 as 11:17) NAO CONSTA no Cadastro
Nacional de Condenacgbes Civeis por Ato de Improbidade Administrativa e
Inelegibilidade registros de condenagao com transito em julgado ou sancgéao ativa

quanto ao CPF n° 622.790.173-34.

A condenagéo por atos de improbidade administrativa ndo implica automatico e necessario reconhecimento da
inelegibilidade do condenado.
Para consultas sobre inelegibilidade acesse portal do TSE em http:/divulgacandcontas.tse.jus.br/

Esta certidao é expedida gratuitamente. Sua autenticidade pode ser por meio do numero de controle
6390.A087.C83E.8663 no seguinte enderego: https://www.cnj.jus.br/improbidade_adm/autenticar_certidao.php

Gerado em: 07/12/2022 as 11:17:43 CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA Pagina 1/1
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®3 4 GOVERNO DO ESTADO DO PIAUI ,\/07‘8 Os

PROCURADORIA GERAL DO ESTADO Q

CERTIDAO QUANTO A DiVIDA ATIVA DO ESTADO
n°230116703014000101

(Emitida em atenciio ao que dispde a Instru¢io Normativa PGE/PI n® 01°2015)

IDENTIFICACAO DO(A) REQUERENTE

INSCRICAO ESTADUAL

19.505.530-6

NPJ/CPF

16.703.014/0001-01

NOME/RAZAO SOCIAL

CIRCULO DISTRIB DE MEDICAMENTOS E MAT HOSPITALAR LTDA ME

Ressalvado o direito da Procuradoria Geral do Estado de inscrever e cobrar dividas que venham a ser apuradas, certifico para
os devidos fins, a requerimento do(a) interessado(a), que, revendo os registros da Se¢io de Divida Ativa da Procuradoria Geral
do Estado do Piaui, verifiquei nada existir em nome do(a) requerente acima identificado(a) até a presente data e horirio, e, para
constar, foi emitida a presente certidio.

Procuradoria Geral do Estado
Procuradoria Tributaria

EMITIDA VIA INTERNET EM 12/01/2023, AS 15:12:48

VALIDA ATE 12/04/2023

ESTE DOCUMENTO NAO TERA VALIDADE ANTES DE SUA AUTENTICACAO VIA INTERNET, NO SITE http://webas.sefaz pi.gov.br/certidaonft-web

Chave para Autenticagdo: 5598-DD7B-3871-EE31-3B0B-4F7E-5760-CABO




16/01/2023 09:14

Certidées \Web

4 & Certiddo Negativa da Divida Ativa- CNDA

VALIDAR CERTIDAO NEGATIVA

Numero da Certiddo: © 230116703014000101

Documento de Identificagao: CNP) 167.030.140-00

*

Chave: * 5598-DD7B-3871-EE31-3BOB-4F7E-5760-CA

@ Limpar Campos

i;“:"“%; © SEFAZ - Secretaria de Fazenda do Estado do Piaui

hitps :/Aebas .sefaz.pi.g ovbr/certidaonft-web/indexxhtmi

\e”lado%

Ver

€ Certiddo da Situacdo Fiscal TributériakQSFT -

T
Validar Certiddo © O _L_——

w

we

01.00
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06/01/2023 08:22 Consulta Regularidade do Empregador

e\

550*{"‘%@ 4%’
CAIXA a3
wirayse o Ly

Certificado de Regularidade do FGTS -

| CRF B
Inscrigao: 16.703.014/0001-01
Razao Social: CIRCULO DISTRIB DE MEDICAMENTOS DE MAT HOSP LTDA ME
Endereco: R LUCIDIO FREITAS 1711 MAFUA / MAFUA / TERESINA / PI / 64002-300

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Art. 7, da Lei 8.036, de 11 de
maio de 1990, certifica que, nesta data, a empresa acima identificada encontra-se em situagao
regular perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a
contribuicdes efou encargos devidos, decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:27/12/2022 a 25/01/2023

Certificacdo Nimero: 2022122701435955248321

Informacgdo obtida em 06/01/2023 08:22:29

A utilizacdo 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/listaEmpregadores.jsf 1M




Histérico do Empregador

O Historico do Empregador apresenta os registros dos CRF concedidos nos ultimos 24 meses, ¢

Regularidade do Empregador.

Inscrigdo: 16.703.014/0001-01
Razdo social: CIRCULO DISTRIB DE MEDICAMENTOS DE MAT HOSP LTDA ME

Data de
Emissaol/leitura

2711212022
08/12/2022
19/11/2022
30/10/2022

1/10/2022
22/09/2022
03/09/2022
15/08/2022
27107/2022
08/07/2022
19/06/2022
31/05/2022

12/05/2022

23/04/2022
04/04/2022
16/03/2022
21/02/2022
02/02/2022
02/01/2022
14/12/2021
25/11/2021
06/11/2021
18/10/2021
29/09/2021
10/09/2021
22/08/2021
03/08/2021
16/04/2021
28/03/2021
09/03/2021
18/02/2021
30/01/2021
11/01/2021

Data de Validade

27/12/2022 a 25/01/2023
08/12/2022 a 06/01/2023
19/11/2022 a 18/12/2022
30/10/2022 a 28/11/2022
11/10/2022 a 09/11/2022
22/09/2022 a 21/10/2022
03/09/2022 a 02/10/2022
15/08/2022 a 13/09/2022
27/07/2022 a 25/08/2022
08/07/2022 a 06/08/2022
19/06/2022 a 18/07/2022
31/05/2022 a 29/06/2022
12/05/2022 a 10/06/2022
23/04/2022 .a 22/05/2022
04/04/2022 a 03/05/2022
16/03/2022 a 14/04/2022
21/02/2022 a 22/03/2022
02/02/2022 a 03/03/2022
02/01/2022 a 31/01/2022
14/12/2021 a 12/01/2022
25/11/2021 a 24/12/2021
06/11/2021 a 05/12/2021
18/10/2021 a 16/11/2021
29/09/2021 a 28/10/2021
10/09/2021 a 09/10/2021
22/08/2021 a 20/09/2021
03/08/2021 a 01/09/2021
16/04/2021 a 13/08/2021
28/03/2021 a 26/04/2021
09/03/2021 a 07/04/2021
18/02/2021 a 19/03/2021
30/01/2021 a 28/02/2021
11/01/2021 a 09/02/2021

Resultado da consulta em 06/01/2023 08:23:11

Numero do CRF

2022122701435955248321
2022120801394288112709
2022111901363280360546
2022103021543539904514
2022101105100754977522
2022092205194762321773
2022090304372637139757
2022081504183139918100
2022072704485134246361
2022070804455953995367
2022061904271693338764
2022053104251869710385
2022051204333021365507
2022042304292343107127
2022040403540246950914
2022031618521779005987
2022022101033878151711
2022020210260379358580
2022010202025173363867
2021121402550106408388
2021112502454395378360
2021110602263256208240
2021101802120154663809
2021092902463646717314
2021091002403187814618
2021082202200514569735
2021080302330130985259
2021041602510319158176
2021032804192484519386
2021030902483714020857
202102180257566367 1794
2021013004141681233901
2021011103524477078489

Duvidas mais Frequentes | Inicio | V - 1.2

o
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MINISTERIO DA FAZENDA e, 1-§ tad ®
Q
@ J

Secretaria da Receita Federal do Brasil 1
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional OC) :
4 /
._\h‘_______._————
CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AO§ TOS

FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: CIRCULO DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 16.703.014/0001-01

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado 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 -
Cédigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideracao para fins de certificagao da regularidade fiscal, ou ainda nao vencidos; e

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

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

Esta certidao & valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situacao do
sujeito passivo no Aambito 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 aceitacao desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http:/Mmww.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 08:38:32 do dia 23/11/2022 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 22/05/2023.

Codigo de controle da certiddo: 03C3.92C1.8484.63DD

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




23/11/2022 10:28 Confirmagao da Autenticidade de Certidoes

BRASIL
(HTTPS://GOV.BR)

Confirmacao da Autentici
Certidoes

Resultado da Confirmacao de Autenticidade de Certidao

CNPJ: 16.703.014/0001-01
Cédigo de Controle: 03C3.92C1.8484.63DD
Data da Emissao: 23/11/2022

Hora da Emissdo: 08:38:32

Tipo Certiddo: Positiva com Efeitos de Negativa

Certid3o Positiva com Efeitos de Negativa emitida em 23/11/2022, com validade até 22/05/2023.

Nova consulta (/Servicos/certidaointernet/P)/Autenticidade/Confirmar)

m”n

https ://solucoes.receita.fazenda.g ovbr/Senvcos/certidacinternet/PJ/Autenticidade/C onfirmar




