
Ponta Grossa. 18 de janeiro de 2024

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

Declaro para os devidos fins, que a empresa PONTAMED

FARMACÊUTICA LTDA, situada em Avenida Padre Amaldo Janssen, 1542 -

Ponta Grossa - PR, inscrita no CNPJ sob n° 02.816,696/0001-54, é

fornecedor de medicamentos, desta instituição hospitalar, atendendo

adequadamente os acordos firmados, quanto os prazos de entrega,

qualidade, quantidade, marca dos produtos e demais condições

estabelecidas.

E por ser verdade, firmo a presente declaração.

Jennifer Lorena Ferreira

CRF-PR 28.955

Hospital Geral da Universidade Estadual de Ponta Grossa

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 0402 8166 9600 0154 5500 1000 2314 6818 7211 2956

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 231468

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230087750233 - 05/04/2023 14:31:13

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE/FUNSAUDE

Curitiba

08.597.121/0001-74

REBOUCAS 80.210-170

4133304332 PR

RUA PIQUIRI, 170  

03/04/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 03/05/2023     Valor: 105.594,00

FATURA / DUPLICATAS

 105.594,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 0,00 0,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  105.594,00

84 CAIXA  0,00  0,00

9-Sem Transporte

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I01727 3004.90.69 540 5102 AMP  60.000,00  105.594,00  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 1,7599DIPIRONA SOD 500MG/ML 2ML (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: TEUTO Lote 
26584804  Qtde: 60.000,00  Fabr. 27/09/2022  Venc. 27/09/2024

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 231468
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

** CONTEM REFRIGERADO ** REQ 1496/22 PREGAO ELETRONICO - 93/22 CONTRATO FORNECIMENTO - 478/22   

EMPENHO - 23009680/23  NUMERO DO PEDIDO: 102960 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 
HOSPITAL UNIV REG DOS C GERAIS - ALAMEDA PROFESSOR NABUCO DE ARAUJO E 
PINEIRINHO, 601,  UVARANAS PONTA GROSSA / PR  CEP: 84031-510 JULIO - 
LOGOS2@OUTLOOK.COM 42-3311-8331 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 0802 8166 9600 0154 5500 1000 2443 7511 7786 4946

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 244375

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230205770827 - 09/08/2023 15:49:23

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE/FUNSAUDE

Curitiba

08.597.121/0001-74

REBOUCAS 80.210-170

4133304332 PR

RUA PIQUIRI, 170  

09/08/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 08/09/2023     Valor: 50.372,00

FATURA / DUPLICATAS

 50.372,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 0,00 0,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  50.372,00

CAIXA  0,00  0,00

3-Próprio Remetente

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I02339 3004.90.99 840 5102 F/A  2.800,00  50.372,00  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 17,9900HEPARINA SODICA 5000UI/ML 5ML
NOME COMERCIAL: HEPAMAX-S - FABRICANTE: BLAU Lote 
23030723  Qtde: 2.800,00  Fabr. 01/02/2023  Venc. 28/02/2026

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 244375
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

REQ 983/23 PREGAO ELETRONICO - 864/22 ATA DE REGISRO DE PRECO - 864/22   EMPENHO - 23030639/23  

NUMERO DO PEDIDO: 113548 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 
HOSPITAL UNIV REG DOS C GERAIS - ALAMEDA PROFESSOR NABUCO DE ARAUJO E 
PINEIRINHO, 601,  UVARANAS PONTA GROSSA / PR  CEP: 84031-510 JULIO - 
LOGOS2@OUTLOOK.COM 42-3311-8331 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 0902 8166 9600 0154 5500 1000 2472 4412 7657 4402

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 247244

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230232578359 - 05/09/2023 16:29:15

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE/FUNSAUDE

Curitiba

08.597.121/0001-74

REBOUCAS 80.210-170

4133304332 PR

RUA PIQUIRI, 170  

05/09/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 05/10/2023     Valor: 15.091,20

FATURA / DUPLICATAS

 15.091,20

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 0,00 0,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  15.091,20

44 CAIXA  90,00  90,00

3-Próprio Remetente

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I05156 3004.90.69 040 5102 CMP  251.520,00  15.091,20  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 0,0600CLONAZEPAM 0,5MG OPC (B1)
NOME COMERCIAL: ZILEPAM - FABRICANTE: GEOLAB Lote 
2302560  Qtde: 4.800,00  Fabr. 01/03/2023  Venc. 31/03/2025, Lote 
2307181  Qtde: 125.760,00  Fabr. 26/05/2023  Venc. 31/05/2025, Lote 
2309415  Qtde: 120.960,00  Fabr. 04/07/2023  Venc. 31/07/2025

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 247244
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

ALIQUOTA IR: 1,2%; VALOR RETIDO IR R$ 181,09; VALOR LIQUIDO NF: R$ 14910,11 OC 12759/23 PREGAO 

ELETRONICO - 2021/22 ATA DE REGISRO DE PRECO - 2021/22   EMPENHO - 23033096/23  NUMERO DO PEDIDO: 

114629 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 
CMP - DEPEN - RUA IVONE PIMENTEL, S/NO, 41 3661-3078 PARQUE DAS NASCENTES PINHAIS 
/ PR  CEP: 83327-700 SHEILA FLORA 41-3661-3000 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 1102 8166 9600 0154 5500 1000 2535 6316 1644 8450

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 253563

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230304968287 - 16/11/2023 15:35:27

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE/FUNSAUDE

Curitiba

08.597.121/0001-74

REBOUCAS 80.210-170

4133304332 PR

RUA PIQUIRI, 170  

16/11/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 16/12/2023     Valor: 37.681,18

FATURA / DUPLICATAS

 37.681,18

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 0,00 0,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  37.681,18

18 CAIXA  130,00  130,00

3-Próprio Remetente

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I05333 3004.90.77 340 5102 CMP  90,00  26,82  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 0,2980CETOCONAZOL 200MG (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: PHARLAB Lote 
231328  Qtde: 90,00  Fabr. 09/03/2023  Venc. 31/03/2025

I04859 3004.32.10 540 5102 F/A  400,00  4.619,36  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 11,5484METILPREDNISOLONA SUCC 500MG INJ (G) C/D
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: BLAU Lote 
23081372  Qtde: 400,00  Fabr. 17/04/2023  Venc. 30/04/2025

I05267 3004.32.10 040 5102 CMP  500,00  31,00  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 0,0620PREDNISONA 5MG (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote 
0383/23M  Qtde: 500,00  Fabr. 20/03/2023  Venc. 28/02/2025

I00388 3004.10.11 240 5102 F/A  3.600,00  31.500,00  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 8,7500AMPICILINA+SULBACTAM 3G S/D (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: MYLAN Lote 
5200179  Qtde: 1.710,00  Fabr. 31/08/2022  Venc. 31/08/2024, Lote 
5200181  Qtde: 1.890,00  Fabr. 01/08/2022  Venc. 31/08/2024

I01616 3004.90.64 540 5102 AMP  1.600,00  1.504,00  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 0,9400DIAZEPAM 10MG 2ML (B1)
NOME COMERCIAL: UNI DIAZEPAX - FABRICANTE: UNIAO 
QUIMICA Lote 2345512  Qtde: 1.600,00  Fabr. 09/10/2023  Venc. 
31/10/2025

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 253563
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

ALIQUOTA IR: 1,2%; VALOR RETIDO IR R$ 452,17; VALOR LIQUIDO NF: R$ 37229,01 REQ 1444/23 PREGAO 

ELETRONICO - 73/23 CONTRATO FORNECIMENTO - 356/23   EMPENHO - 23052483/23  NUMERO DO PEDIDO: 

121212 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 
HOSPITAL UNIV REG DOS C GERAIS - ALAMEDA PROFESSOR NABUCO DE ARAUJO E 
PINEIRINHO, 601,  UVARANAS PONTA GROSSA / PR  CEP: 84031-510 JULIO - 
LOGOS2@OUTLOOK.COM 42-3311-8331 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)

P
ro

va
 d

e 
A

ut
en

tic
id

ad
e 

vá
lid

a 
at

é 
26

/0
9/

20
24

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (5/325)        1483/6770



4123 1202 8166 9600 0154 5500 1000 2574 9818 3718 7944

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 257498

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230351104258 - 29/12/2023 14:32:17

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE/FUNSAUDE

Curitiba

08.597.121/0001-74

REBOUCAS 80.210-170

4133304332 PR

RUA PIQUIRI, 170  

29/12/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 28/01/2024     Valor: 21.420,00

FATURA / DUPLICATAS

 21.420,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 0,00 0,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  21.420,00

10 CAIXA  120,00  120,00

3-Próprio Remetente

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I02080 3004.90.65 540 5102 AMP  12.600,00  21.420,00  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 1,7000FENITOINA SOD 50MG/ML 5ML (C1) (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote 
AY-004/23M  Qtde: 2.600,00  Fabr. 19/04/2023  Venc. 31/03/2025, Lote 
AY-006/23M  Qtde: 10.000,00  Fabr. 24/04/2023  Venc. 31/03/2025

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 257498
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

ALIQUOTA IR: 1,2%; VALOR RETIDO IR R$ 257,04; VALOR LIQUIDO NF: R$ 21162,96 REQ 1444/23  PREGAO 

ELETRONICO - 73/23 CONTRATO FORNECIMENTO - 356/23   EMPENHO - 23052483/23  NUMERO DO PEDIDO: 

121212 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 
HOSPITAL UNIV REG DOS C GERAIS - ALAMEDA PROFESSOR NABUCO DE ARAUJO E 
PINEIRINHO, 601,  UVARANAS PONTA GROSSA / PR  CEP: 84031-510 JULIO - 
LOGOS2@OUTLOOK.COM 42-3311-8331 

PICKLIST: 23253

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4124 0102 8166 9600 0154 5500 1000 2580 7919 2004 9130

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 258079

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141240005719033 - 08/01/2024 11:08:37

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE/FUNSAUDE

Curitiba

08.597.121/0001-74

REBOUCAS 80.210-170

4133304332 PR

RUA PIQUIRI, 170  

08/01/2024

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 07/02/2024     Valor: 12.914,00

FATURA / DUPLICATAS

 12.914,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 0,00 0,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  12.914,00

11 CAIXA  36,00  36,00

3-Próprio Remetente

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I03959 3004.90.99 040 5102 AMP  2.200,00  12.914,00  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 5,8700SULFATO DE MAGNESIO 50% 10ML
NOME COMERCIAL: ISOFARMA - FABRICANTE: HALEXISTAR 
Lote 3050609  Qtde: 2.200,00  Fabr. 30/05/2023  Venc. 30/05/2025

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 258079
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

ALIQUOTA IR: 1,2%; VALOR RETIDO IR R$ 154,97; VALOR LIQUIDO NF: R$ 12759,03 REQ 1613/23  PREGAO 

ELETRONICO - 85/23 ATA DE REGISRO DE PRECO - 416/23   EMPENHO - 23058211/23  NUMERO DO PEDIDO: 

122932 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 
HOSPITAL UNIV REG DOS C GERAIS - ALAMEDA PROFESSOR NABUCO DE ARAUJO E 
PINEIRINHO, 601,  UVARANAS PONTA GROSSA / PR  CEP: 84031-510 JULIO - 
LOGOS2@OUTLOOK.COM 42-3311-8331 

PICKLIST: 23705

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4124 0102 8166 9600 0154 5500 1000 2587 2819 7344 9540

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 258728

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141240014646763 - 16/01/2024 14:52:09

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

FUNDO ESTADUAL DE SAUDE/FUNSAUDE

Curitiba

08.597.121/0001-74

REBOUCAS 80.210-170

4133304332 PR

RUA PIQUIRI, 170  

16/01/2024

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 15/02/2024     Valor: 17.611,31

FATURA / DUPLICATAS

 17.611,31

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 0,00 0,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  17.611,31

14 CAIXA  40,00  40,00

3-Próprio Remetente

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I04859 3004.32.10 540 5102 F/A  1.525,00  17.611,31  0,00  0,00  0,00  0,00  0,00 11,5484METILPREDNISOLONA SUCC 500MG INJ (G) C/D
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: BLAU Lote 
23120774  Qtde: 1.525,00  Fabr. 26/10/2023  Venc. 31/10/2025

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 258728
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

ALIQUOTA IR: 1,2%; VALOR RETIDO IR R$ 211,34; VALOR LIQUIDO NF: R$ 17399,97 REQ 1444/23  PREGAO 

ELETRONICO - 73/23 CONTRATO FORNECIMENTO - 356/23   EMPENHO - 23052483/23  NUMERO DO PEDIDO: 

121212 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 
HOSPITAL UNIV REG DOS C GERAIS - ALAMEDA PROFESSOR NABUCO DE ARAUJO E 
PINEIRINHO, 601,  UVARANAS PONTA GROSSA / PR  CEP: 84031-510 JULIO - 
LOGOS2@OUTLOOK.COM 42-3311-8331 

PICKLIST: 24272

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA 
 

 
 

Atestamos para os devidos fins, que a empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, 

pessoa jurídica de direito privado, cadastrada no CNPJ sob o nº 02.816.696/0001-54, com 

sede à RUA PADRE ARNALDO JANSSEN Nº 1452, bairro Cará Cará. Ponta Grossa – PR, 

CEP: 84.032-300, Fone (42) 2101-5151, e-mail contratos@pontamed.com.br / 

pedidos@pontamed.com.br, representada pelo Senhor FERNANDO PARUCKER DA 

SILVA, brasileiro, sócio-administrador, portador do RG nº 188.527-II e do CPF nº 

248.710.109-10, forneceu e vem fornecendo medicamentos para esta Prefeitura do 

Município de Rolândia, CNPJ/MF nº 76.288.760/0001-08, com sede a Av. Presidente 

Bernardes, nº 809, Rolândia, Estado do Paraná, conforme: 

 

 ATA DE REGISTRO DE PREÇOS 020/2022, referente ao Pregão 163/2021 

Lote Item Und. Qtd. 
Estimada 

Qtd. 
Consumida Discriminação R$ 

Unit. 
R$ 

Total Marca 

26 1 F/A 2.500,0000 2.500,0000 Hidrocortisona, 500,MG, 
injetável  3,9100 9.775,00 TEUTO 

34 1 F/A 400,0000 100,0000 Suxametônio cloreto, 100mg, 
injetável 15,7700 1.577,00 UNIAO 

QUIMICA 
 

 ATA DE REGISTRO DE PREÇOS 069/2022, referente ao Pregão 034/2022 

Item Und. Qtd. 
Estimada 

Qtd. 
Consumida Discriminação R$ 

Unit. 
R$ 

Total Marca 

18 AMP 3.000,0000 400,0000 Glicose 50%, solução injetável – 
Ampola com 10mL 0,4370 174,80 SAMTEC 

22 AMP 600,0000 00,0000 Midazolam, 5mg/mL, injetável - 
Ampola com 3mL 3,9400 0,00 HIPOLABOR 

 

 ATA DE REGISTRO DE PREÇOS 239/2022, referente ao Pregão 139/2022 

Item Und. Qtd. 
Estimada 

Qtd. 
Consumida Discriminação R$ 

Unit. 
R$ 

Total Marca 

7 AMP 100,0000 25,0000 Biperideno, lactato, 5mg/mL, solução 
injetável - Ampola com 1mL 2,28 57,00 CRISTALIA 

8 AMP 8.000,0000 0,0000 Bromoprida, 5mg/ml, injetável – 
Ampola com 2ml 2,39 0,00 WASSER 

13 AMP 200,0000 0,0000 Cloreto de Potássio, 19,1%, solução 0,56 0,00 SAMTEC 
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v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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injetável - Ampola com 10mL 

23 AMP 800,0000 400,0000 Fenitoína sódica, 50mg/mL, solução 
injetável - ampola com 5mL 2,58 1.032,00 HIPOLABOR 

26 AMP 100,0000 0,0000 Fitomenadiona, 10mg/mL, solução 
injetável - Ampola com 1mL 2,02 0,00 HIPOLABOR 

 

 ATA DE REGISTRO DE PREÇOS 052/2023, referente ao Pregão 026/2023 

Lote Item Und. Qtd. 
Estimada 

Qtd. 
Consumida Discriminação R$ 

Unit. 
R$ 

Total 
Marca 

9 9 SER 70.000,0000 30.720,0000 Clonazepam, 2mg 0,05 1.536,00 GEOLAB  

13 13 AMP 
 

1.500,0000 0,0000 
Cloreto de sódio, 0,9%, 
Solução injetável 0,9% - 

Ampola com 10mL   
0,34 0,00 

SAMTEC  

15 15 AMP 
 

20.000,0000 7.000,0000 
Diclofenaco, sal sódico, 

25mg/mL, solução injetável- 
Ampola com 3 mL   

1,11 7.770,00 
HYPOFARMA  

27 27 F/A 800,0000 0,0000 Lidocaína cloridrato 2%, 
injetável - Ampola com 20mL  5,89 0,00 HIPOLABOR  

30 30 AMP 

 
500,0000 300,0000 

Norepinefrina, sal 
hemitartarato, 2 mg/mL, 

solução injetável - Ampola 
com 4 mL  

2,67 801,00 

HIPOLABOR  

31 31 CPR 3.000,0000 1.020,0000 Propafenona cloridrato, 
300mg  0,68 693,60 PRATI 

DONADUZZI  

33 33 AMP 
 

200,0000 200,0000 
Sulfato de Magnésio, 50%, 
solução injetável - Ampola 

10mL 
5,95 1.190,00 

HALEXISTAR  

35 35 AMP 100,0000 0,0000 Suxametônio cloreto, 500mg, 
injetável  14,32 0,00 BLAU  

 

 

 ATA DE REGISTRO DE PREÇOS 194/2023, referente ao Pregão 095/2023 

Lote Item Und. Qtd. 
Estimada 

Qtd. 
Consumida Discriminação R$ 

Unit. 
R$ 

Total 
Marca 

1 1 AMP 200,0000 0,0000 Adenosina, 3 mg/mL, solução 
injetável - Ampola com 2 mL 9,90 0,00 HIPOLABOR  

6 6 AMP 
 

200,0000 
 

200,0000 
Bicarbonato de Sódio, 8,4, 
solução Injetável - Ampola 
com 10mL  

0,66 132,00 
SAMTEC  

17 17 AMP 1.000,0000 00,0000 Glicose 25%, solução injetável - 
Ampola com 10mL   0,50 0,00 SAMTEC  

18 18 AMP 2.000,0000 00,0000 Glicose 50%, solução injetável - 
Ampola com 10mL   0,53 0,00 SAMTEC  

25 25 AMP 
 

300,0000 30,0000 
Nitroprusseto de sódio, 
25mg/mL, solução injetável – 
Ampola com 2mL  

17,98 539,40 
HYPOFARMA  

 

 

 

A
ss

in
ad

o 
po

r 
1 

pe
ss

oa
:  

M
A

R
IA

 D
O

 C
A

R
M

O
 G

O
R

LA
 F

E
R

N
O

C
H

I
P

ar
a 

ve
rif

ic
ar

 a
 v

al
id

ad
e 

da
s 

as
si

na
tu

ra
s,

 a
ce

ss
e 

ht
tp

s:
//r

ol
an

di
a.

1d
oc

.c
om

.b
r/

ve
rif

ic
ac

ao
/4

F
7E

-2
0F

B
-1

58
2-

C
1B

E
 e

 in
fo

rm
e 

o 
có

di
go

 4
F

7E
-2

0F
B

-1
58

2-
C

1B
E

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain
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Atestamos ainda, que os itens fornecidos são compatíveis aos ofertados sendo 

apresentados de forma satisfatória, fornecendo corretamente os itens ganhos nos certames, 

bem como atendendo os prazos estipulados na ata de registro de preços comprovando 

assim sua aptidão para o desempenho da atividade pertinente, não existindo em nossos 

registros, até a presente data, fatos que desabonem sua conduta e responsabilidade com as 

obrigações assumidas. 

 

ROLÂNDIA, 03 DE JANEIRO DE 2024 

X
Maria do Carmo Gorla Fernochi
Secretária de Compras, Licitações e Patrimônio  
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VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: 4F7E-20FB-1582-C1BE

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

MARIA DO CARMO GORLA FERNOCHI (CPF 366.XXX.XXX-04) em 03/01/2024 16:23:46 (GMT-03:00)
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://rolandia.1doc.com.br/verificacao/4F7E-20FB-1582-C1BE
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4123 0102 8166 9600 0154 5500 1000 2250 1211 6940 2560

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 225012

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230018210085 - 23/01/2023 11:02:35

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE ROLANDIA

Rolandia

76.288.760/0001-08

CENTRO 86.600-000

4332558600 PR

AVENIDA PRESIDENTE BERNARDES, 809  

23/01/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 22/02/2023     Valor: 7.440,00

FATURA / DUPLICATAS

 7.440,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 1.339,20 7.440,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  7.440,00

EXPRESSO PRINCESA DOS CAMPOS

AVENIDA ANITA GARIBALDI 861  SAO JOSE 84015-050

4 CAIXA  27,00  27,00

0-Contrat. Remet.CIF 80.227.796/0001-59

Ponta Grossa PR 2010436039

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I02364 3004.32.10 500 5102 F/A  1.100,00  5.863,00  5.863,00  1.055,34  0,00  18,00  0,00 5,3300HIDROCORTISONA 500MG S/D
NOME COMERCIAL: ARISCORTEN - FABRICANTE: BLAU Lote 
22121307  Qtde: 1.100,00  Fabr. 07/12/2022  Venc. 07/12/2024

I01303 3004.90.99 500 5102 F/A  100,00  1.577,00  1.577,00  283,86  0,00  18,00  0,00 15,7700CLORETO DE SUXAMETONIO 100MG
NOME COMERCIAL: SUCCINIL COLIN - FABRICANTE: UNIAO 
QUIMICA Lote 2248672  Qtde: 5,00  Fabr. 15/11/2022  Venc. 
30/11/2024, Lote 2253705  Qtde: 95,00  Fabr. 19/12/2022  Venc. 
31/12/2024

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

Valor Aproximado dos Tributos - R$ 1.339,20

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 225012
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

AC 37/23 PREGAO ELETRONICO - 163/21 ATA DE REGISRO DE PRECO - 20/22   EMPENHO - 159/23  NUMERO DO 

PEDIDO: 96933 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 
ALMOXARIFADO SAUDE - AVENIDA ROMARIO MARTINS, 1017, RECEBIMENTO 7:00 AS 13:00 
CENTRO ROLANDIA / PR  CEP: 86600-165 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 0702 8166 9600 0154 5500 1000 2410 4219 0985 5910

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 241042

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230177166605 - 11/07/2023 16:02:55

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE ROLANDIA

Rolandia

76.288.760/0001-08

CENTRO 86.600-000

4332558600 PR

AVENIDA PRESIDENTE BERNARDES, 809  

11/07/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 10/08/2023     Valor: 1.190,00

FATURA / DUPLICATAS

 1.190,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 226,10 1.190,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  1.190,00

VIACAO GARCIA LTDA

Avenida SOUZA NAVES 1999  Chapada 84062000

1 CAIXA  3,00  3,00

0-Contrat. Remet.CIF 78.586.674/0001-07

Ponta Grossa PR 6010263504

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I03959 3004.90.99 000 5102 AMP  200,00  1.190,00  1.190,00  226,10  0,00  19,00  0,00 5,9500SULFATO DE MAGNESIO 50% 10ML
NOME COMERCIAL: ISOFARMA - FABRICANTE: HALEXISTAR 
Lote 2080201  Qtde: 200,00  Fabr. 12/08/2022  Venc. 12/08/2024

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

Valor Aproximado dos Tributos - R$ 226,10

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 241042
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

PREGAO ELETRONICO - 26/23 ATA DE REGISRO DE PRECO - 52/23   EMPENHO - 8544/23  NUMERO DO PEDIDO: 

110491 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 

ALMOXARIFADO SAUDE - AVENIDA ROMARIO MARTINS, 1017, RECEBIMENTO 7:00 AS 13:00 

CENTRO ROLANDIA / PR  CEP: 86600-165 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 0902 8166 9600 0154 5500 1000 2470 8013 8555 6648

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 247080

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230231089305 - 04/09/2023 15:09:37

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE ROLANDIA

Rolandia

76.288.760/0001-08

CENTRO 86.600-000

4332558600 PR

AVENIDA PRESIDENTE BERNARDES, 809  

04/09/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 04/10/2023     Valor: 9.225,00

FATURA / DUPLICATAS

 9.225,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 1.752,75 9.225,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  9.225,00

EXPRESSO PRINCESA DOS CAMPOS

AVENIDA ANITA GARIBALDI 861  SAO JOSE 84015-050

10 CAIXA  70,00  70,00

0-Contrat. Remet.CIF 80.227.796/0001-59

Ponta Grossa PR 2010436039

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I04970 3004.90.69 000 5102 CMP  11.520,00  576,00  576,00  109,44  0,00  19,00  0,00 0,0500CLONAZEPAM 2MG (B1) BL OPC
NOME COMERCIAL: ZILEPAM - FABRICANTE: GEOLAB Lote 
2306079  Qtde: 11.520,00  Fabr. 01/05/2023  Venc. 31/05/2025

I01646 3003.90.47 000 5102 AMP  7.000,00  7.770,00  7.770,00  1.476,30  0,00  19,00  0,00 1,1100DICLOFENACO SODICO 25MG/ML 3ML (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HYPOFARMA 
Lote 23040274  Qtde: 7.000,00  Fabr. 01/04/2023  Venc. 30/04/2025

I03025 3004.90.99 500 5102 AMP  100,00  267,00  267,00  50,73  0,00  19,00  0,00 2,6700NOREPINEFRINA HEMITART 2MG/ML 4ML (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote 
AB-030/23M  Qtde: 100,00  Fabr. 01/07/2023  Venc. 31/12/2024

I04352 3004.90.39 300 5102 CMP  900,00  612,00  612,00  116,28  0,00  19,00  0,00 0,6800PROPAFENONA 300MG (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: PRATI 
DONADUZZI Lote 21L01P  Qtde: 900,00  Fabr. 17/12/2021  Venc. 
17/12/2023

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

Valor Aproximado dos Tributos - R$ 1.752,75

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 247080
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

PREGAO ELETRONICO - 26/23 ATA DE REGISRO DE PRECO - 52/23   EMPENHO - 11477/23  NUMERO DO 

PEDIDO: 115472 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 
ALMOXARIFADO SAUDE - AVENIDA ROMARIO MARTINS, 1017, RECEBIMENTO 7:00 AS 13:00 
CENTRO ROLANDIA / PR  CEP: 86600-165 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA 

 

 

Para que produzam os efeitos desejados, atestamos que a empresa PONTAMED 

FARMACÊUTICA LTDA, com sede à Rua Padre Arnaldo Janssen, nº.1.452, CEP: 84.032-300, 

na cidade de Ponta Grossa, estado do Paraná, CNPJ sob número 02.816.696/0001-54 e Inscrição 

Estadual nº. 90180579-29, cumpriu com as obrigações referente fornecimento de medicamentos, os 

quais apresentaram desempenho satisfatório, sem descumprir qualquer cláusula da Ata de Registro:     

 

Ata de Registro nº25/2.023-PMC 

 

ESPECIFICAÇÕES / MARCA UNIDADE QTDE. 
ATENOLOL 50 mg comprimido. PRATI DONADUZZI/ 
GENÉRICO. 

comprimido 90.000 

ESPIRONOLACTONA 25mg comprimido. GEOLAB/ 
GENÉRICO. 

comprimido 55.000 

GLICOSE 50% 10 ml ampola. SAMTEC/ NT. ampola 2.000 

METRONIDAZOL 100mg/g creme vaginal com aplicadores bisnaga 

50g. PRATI DONADUZZI/ GENÉRICO. 
bisnaga 1.000 

METRONIDAZOL 250 mg comprimido. PRATI DONADUZZI/ 
GENÉRICO. 

comprimido 18.000 

 

Não sendo de nosso conhecimento, até a presente data, nada que a desabone. 

Por ser expressão de verdade, firmamos o presente, nesta data. 

 

 

Cambé, 08 de janeiro de 2.024. 

 

 

 

Paulo Humberto Pizaia Neto 

Secretário Municipal de Administração 
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v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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Assinado eletronicamente por:
* PAULO HUMBERTO PIZAIA NETO (***.131.709-**)
   em 08/01/2024 15:43:48 com assinatura avançada (AC Final do Governo Federal do Brasil v1)
 
Este documento é cópia do original assinado eletronicamente.
Para obter o original utilize o código QR abaixo ou acesse o endereço:
https://cambe-e2.ciga.sc.gov.br/#/documento/7bbcce1e-1cf1-44a2-9b87-0b4568cc360f

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 0502 8166 9600 0154 5500 1000 2373 0916 1822 7091

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 237309

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230139241167 - 31/05/2023 18:02:27

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMBE

Cambe

75.732.057/0001-84

CENTRO 86.181-300

4331742600 PR

RUA OTTO GAERTNER, 65  

31/05/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 30/06/2023     Valor: 16.730,00

FATURA / DUPLICATAS

 16.730,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 3.178,70 16.730,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  16.730,00

 0,00  0,00

0-Contrat. Remet.CIF

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I00120 3004.90.24 500 5102 AMP  200,00  1.980,00  1.980,00  376,20  0,00  19,00  0,00 9,9000ADENOSINA 3MG/ML 2ML (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote 
BC-009/22M  Qtde: 200,00  Fabr. 04/10/2022  Venc. 30/09/2024

I01957 3004.90.99 500 5102 AMP  5.000,00  11.950,00  11.950,00  2.270,50  0,00  19,00  0,00 2,3900ESCOPOLAMINA + DIPIRONA 5ML (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote 
H-121/22  Qtde: 5.000,00  Fabr. 07/10/2022  Venc. 30/09/2024

I01966 3004.90.99 500 5102 AMP  2.500,00  2.800,00  2.800,00  532,00  0,00  19,00  0,00 1,1200ESCOPOLAMINA 20MG/ML 1ML (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote 
H-045/22  Qtde: 2.500,00  Fabr. 03/08/2022  Venc. 31/07/2024

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

Valor Aproximado dos Tributos - R$ 3.178,70

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 237309
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

PREGAO ELETRONICO - 108/22 ATA DE REGISRO DE PRECO - 290/2022   EMPENHO - 8347/23  NUMERO DO 

PEDIDO: 107484 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 
CAF - RUA ALFREDO GUIZILINI, 472,  JARDIM PLANALTO VERDE CAMBE / PR  CEP: 86192-330  
(43)3174-0187 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)

P
ro

va
 d

e 
A

ut
en

tic
id

ad
e 

vá
lid

a 
at

é 
26

/0
9/

20
24

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (18/325)        1496/6770



4123 0902 8166 9600 0154 5500 1000 2485 3113 1618 9477

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 248531

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230248600372 - 21/09/2023 15:44:14

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMBE

Cambe

75.732.057/0001-84

CENTRO 86.181-300

4331742600 PR

RUA OTTO GAERTNER, 65  

21/09/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 21/10/2023     Valor: 684,00

FATURA / DUPLICATAS

 684,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 129,96 684,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  684,00

TGEX TRANSPORTES E LOCACAO DE VEICULOS LTDA

RUA PEDRINA COSTA VISKI 678  ITALIA 83.020-625

CAIXA  0,00  0,00

0-Contrat. Remet.CIF 09.576.274/0001-06

Sao Jose dos Pinhais PR 9044101529

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I02862 3004.90.66 500 5102 CMP  3.600,00  684,00  684,00  129,96  0,00  19,00  0,00 0,1900METRONIDAZOL 250MG (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: PRATI 
DONADUZZI Lote 23G57G  Qtde: 3.600,00  Fabr. 23/06/2023  Venc. 
23/06/2025

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

Valor Aproximado dos Tributos - R$ 129,96

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 248531
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

ALIQUOTA IR: 1,2%; VALOR RETIDO IR R$ 8,21; VALOR LIQUIDO NF: R$ 675,79  PREGAO ELETRONICO - 30/23 

ATA DE REGISRO DE PRECO - 25/23   EMPENHO - 12040/23  NUMERO DO PEDIDO: 114993 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 

CAF - RUA ALFREDO GUIZILINI, 472,  JARDIM PLANALTO VERDE CAMBE / PR  CEP: 86192-330  

(43)3174-0187 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 0902 8166 9600 0154 5500 1000 2485 3018 1332 2089

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 248530

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230248600311 - 21/09/2023 15:44:12

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMBE

Cambe

75.732.057/0001-84

CENTRO 86.181-300

4331742600 PR

RUA OTTO GAERTNER, 65  

21/09/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 21/10/2023     Valor: 6.392,88

FATURA / DUPLICATAS

 6.392,88

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 1.214,65 6.392,88

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  6.392,88

TGEX TRANSPORTES E LOCACAO DE VEICULOS LTDA

RUA PEDRINA COSTA VISKI 678  ITALIA 83.020-625

40 CAIXA  40,00  40,00

0-Contrat. Remet.CIF 09.576.274/0001-06

Sao Jose dos Pinhais PR 9044101529

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I02840 3004.90.41 000 5102 AMP  9.360,00  6.392,88  6.392,88  1.214,65  0,00  19,00  0,00 0,6830METOCLOPRAMIDA 10MG 2ML
NOME COMERCIAL: NOPROSIL - FABRICANTE: HALEXISTAR 
Lote 3050354  Qtde: 9.360,00  Fabr. 18/05/2023  Venc. 18/05/2025

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

Valor Aproximado dos Tributos - R$ 1.214,65

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 248530
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

ALIQUOTA IR: 1,2%; VALOR RETIDO IR R$ 76,71; VALOR LIQUIDO NF: R$ 6316,17  PREGAO ELETRONICO - 

108/22 ATA DE REGISRO DE PRECO - 290/2022   EMPENHO - 11908/23  NUMERO DO PEDIDO: 114605 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 

CAF - RUA ALFREDO GUIZILINI, 472,  JARDIM PLANALTO VERDE CAMBE / PR  CEP: 86192-330  

(43)3174-0187 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 0902 8166 9600 0154 5500 1000 2471 4513 9033 7475

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 247145

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230231754833 - 05/09/2023 08:05:59

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMBE

Cambe

75.732.057/0001-84

CENTRO 86.181-300

4331742600 PR

RUA OTTO GAERTNER, 65  

04/09/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 04/10/2023     Valor: 9.788,22

FATURA / DUPLICATAS

 9.788,22

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 1.859,76 9.788,22

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  9.788,22

EXPRESSO PRINCESA DOS CAMPOS

AVENIDA ANITA GARIBALDI 861  SAO JOSE 84015-050

CAIXA  0,00  0,00

0-Contrat. Remet.CIF 80.227.796/0001-59

Ponta Grossa PR 2010436039

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I05352 3004.32.20 000 5102 CMP  54.990,00  9.788,22  9.788,22  1.859,76  0,00  19,00  0,00 0,1780ESPIRONOLACTONA 25MG (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: GEOLAB Lote 
2309631  Qtde: 1.290,00  Fabr. 01/07/2023  Venc. 31/07/2025, Lote 
2309632  Qtde: 53.700,00  Fabr. 01/07/2023  Venc. 31/07/2025

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

Valor Aproximado dos Tributos - R$ 1.859,76

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 247145
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

ALIQUOTA IR: 1,2%; VALOR RETIDO IR R$ 117,46; VALOR LIQUIDO NF: R$ 9670,76  PREGAO ELETRONICO - 30/23 

ATA DE REGISRO DE PRECO - 25/23   EMPENHO - 12877/23  NUMERO DO PEDIDO: 115559 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 

CAF - RUA ALFREDO GUIZILINI, 472,  JARDIM PLANALTO VERDE CAMBE / PR  CEP: 86192-330  

(43)3174-0187 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 0902 8166 9600 0154 5500 1000 2471 4411 7011 4348

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 247144

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230231754840 - 05/09/2023 08:05:59

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMBE

Cambe

75.732.057/0001-84

CENTRO 86.181-300

4331742600 PR

RUA OTTO GAERTNER, 65  

04/09/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 04/10/2023     Valor: 10.416,00

FATURA / DUPLICATAS

 10.416,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 1.979,04 10.416,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  10.416,00

EXPRESSO PRINCESA DOS CAMPOS

AVENIDA ANITA GARIBALDI 861  SAO JOSE 84015-050

53 CAIXA  150,00  150,00

0-Contrat. Remet.CIF 80.227.796/0001-59

Ponta Grossa PR 2010436039

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I04970 3004.90.69 000 5102 CMP  120.000,00  5.760,00  5.760,00  1.094,40  0,00  19,00  0,00 0,0480CLONAZEPAM 2MG (B1) BL OPC
NOME COMERCIAL: ZILEPAM - FABRICANTE: GEOLAB Lote 
2306079  Qtde: 120.000,00  Fabr. 01/05/2023  Venc. 31/05/2025

I04434 3004.90.79 500 5102 CMP  8.000,00  4.656,00  4.656,00  884,64  0,00  19,00  0,00 0,5820LEVOMEPROMAZINA MAL 100MG (C1)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote 
1009/23M  Qtde: 8.000,00  Fabr. 30/06/2023  Venc. 31/05/2025

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

Valor Aproximado dos Tributos - R$ 1.979,04

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 247144
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

ALIQUOTA IR: 1,2%; VALOR RETIDO IR R$ 124,99; VALOR LIQUIDO NF: R$ 10291,01  PREGAO ELETRONICO - 

107/22 ATA DE REGISRO DE PRECO - 266/22   EMPENHO - 12878/23  NUMERO DO PEDIDO: 115558 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 

CAF - RUA ALFREDO GUIZILINI, 472,  JARDIM PLANALTO VERDE CAMBE / PR  CEP: 86192-330  

(43)3174-0187 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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4123 0802 8166 9600 0154 5500 1000 2459 9612 2519 0277

Venda Adquirida Terc

9018057929 02.816.696/0001-54

1

Nº 245996

Série: 1

Chave de acesso

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR 

DA NOTA FISCAL 
ELETRÔNICA

1 - SAÍDA
0 - ENTRADA

NATUREZA DA OPERAÇÃO

INSCRIÇÃO ESTADUAL IE SUBST. TRIBUTÁRIO CNPJ

Consulta de autenticidade no portal da NF-e
http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal/Folha: 1 / 1

Protocolo de autorização de uso

141230219675030 - 23/08/2023 17:10:55

  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

  RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452       -     CARÁ-CARÁ                 

  CEP: 84032-300                             PONTA GROSSA - PARANÁ

  FONE: (42) 2101-5151               pontamed@pontamed.com.br

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMBE

Cambe

75.732.057/0001-84

CENTRO 86.181-300

4331742600 PR

RUA OTTO GAERTNER, 65  

23/08/2023

DESTINATÁRIO REMETENTE

NOME / RAZÃO SOCIAL CNPJ / CPF DATA DE EMISSÃO

 DATA ENTRADA / SAÍDAENDEREÇO (VIDE DADOS ADICIONAIS) BAIRRO / DISTRITO CEP

HORA DA SAÍDAMUNICÍPIO FONE / FAX UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

CALCULO DO IMPOSTO

     Fatura: 001     Vencimento: 22/09/2023     Valor: 26.870,00

FATURA / DUPLICATAS

 26.870,00

VALOR TOTAL DOS PRODUTOS VALOR ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

 BC ICMS SUBSTITUIÇÃO

 0,00

  VALOR DO ICMS

 5.105,30 26.870,00

BASE DE CALCULO DO ICMS

 0,00  0,00  0,00  0,00  0,00  26.870,00

EXPRESSO PRINCESA DOS CAMPOS

AVENIDA ANITA GARIBALDI 861  SAO JOSE 84015-050

10 CAIXA  1*0,00  1*0,00

0-Contrat. Remet.CIF 80.227.796/0001-59

Ponta Grossa PR 2010436039

Kg

QUANTIDADE ESPÉCIE MARCA NUMERAÇÃO PESO BRUTO PESO LÍQUIDO

ENDEREÇO MUNICÍPIO UF INSCRIÇÃO ESTADUAL

FRETE POR CONTARAZÃO SOCIAL CÓDIGO ANTT   PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ / CPF

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

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

Kg

 IPIQUANT. A. ICMSV. IPIV. ICMSBC. ICMSV. TOTAL V. UNITÁRIOUNID.CFOPCSTNCMDESCRIÇÃO DO PRODUTO CÓD. PROD.

DADOS DO PRODUTO / SERVIÇO

I00120 3004.90.24 500 5102 AMP  300,00  2.970,00  2.970,00  564,30  0,00  19,00  0,00 9,9000ADENOSINA 3MG/ML 2ML (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote 
BC-010/22M  Qtde: 300,00  Fabr. 01/11/2022  Venc. 31/10/2024

I01957 3004.90.99 500 5102 AMP  10.000,00  23.900,00  23.900,00  4.541,00  0,00  19,00  0,00 2,3900ESCOPOLAMINA + DIPIRONA 5ML (G)
NOME COMERCIAL: GENERICO - FABRICANTE: HIPOLABOR Lote 
H-123/22  Qtde: 10.000,00  Fabr. 08/10/2022  Venc. 30/09/2024

 0,00  0,00  0,00

CÁLCULO DO ISSQN

INSCRIÇÃO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVIÇOS BASE DE CÁLCULO ISSQN VALOR DO ISSQN

DADOS ADICIONAIS

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
RESERVADO AO FISCO

Valor Aproximado dos Tributos - R$ 5.105,30

RECEBEMOS DE PONTAMED FARMACEUTICA LTDA OS PRODUTOS CONSTANTES DA NOTA FISCAL INDICADA ABAIXO

DATA DE RECEBIMENTO IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDOR Nº 245996
SÉRIE: 1

NF-e

***** DADOS BANCÁRIOS *****
 - BANCO DO BRASIL - AG 0030-2  - CC 11060-4
 - CAIXA ECON. FEDERAL -  AG 4315 - OP 003 - CC 900507-0

PREGAO ELETRONICO - 108/22 ATA DE REGISRO DE PRECO - 290/2022   EMPENHO - 11908/23  NUMERO DO 

PEDIDO: 114605 

*** LOCAL DE ENTREGA *** 

CAF - RUA ALFREDO GUIZILINI, 472,  JARDIM PLANALTO VERDE CAMBE / PR  CEP: 86192-330  

(43)3174-0187 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:35:38 que o documento de hash (SHA-256)

529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi validado em 28/06/2024 15:55:39 através da transação blockchain

0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219198)
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Dautin Blockchain
Rua Dagoberto Nogueira, 100

Ed. Torre Azul - 11º Andar
Sala 1101, Centro, Itajaí - SC

(47) 3514-7599 | (47) 99748-2223
www.dautin.com | dautin@dautin.com

 

Prova de Autenticidade válida até 26/09/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
529f800fa3af74fc5c98e3ae842906eea08fcddbe34c5c596ae4cedd9ab07135 foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 219198 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "ATESTADO DE CAPACIDADE 2024", cujo assunto é 
descrito como "ATESTADO DE CAPACIDADE 2024", faz prova de que em 28/06/2024 15:54:48, o 
responsável Pontamed Farmacêutica Ltda (02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas 
características que foram reproduzidas na prova de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a 
responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 01/07/2024 11:35:48 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0x967e97209221ed649641a7ad005b88c5a64d3f9aa59276f8d211b452c1a569bd. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: CILINON

Nome da Empresa Detentora do
Registro

BLAU FARMACÊUTICA S.A. CNPJ 58.430.828/0001-60 Autorização 1.01.637-7

Processo 25351.323688/2013-41 Categoria Regulatória Similar Data do registro 12/08/2013

Nome Comercial CILINON Registro 116370098 Vencimento do registro 09/2028

Princípio Ativo AMPICILINA SÓDICA Medicamento de
referência

-

Classe Terapêutica PENICILINA DE AMPLO ESPECTRO ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 500MG PO INJ CX 100 FA VD TRANS + 100 DIL X 5
ML ATIVA

1163700980016 PO INJETAVEL + SOLUCAO DILUENTE 12/08/2013 24 meses

Princípio
Ativo

AMPICILINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de plástico transparente (Vidro tipo III)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 1000 MG PO INJ CX 100 FA VD TRANS + 100 DIL X
5 ML ATIVA

1163700980024 PO INJETAVEL + SOLUCAO DILUENTE 12/08/2013 24 meses

Princípio
Ativo

AMPICILINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de plástico transparente (Vidro tipo III)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

29/07/2024, 09:19 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária
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Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 500 MG PO INJ CT FA VD TRANS + DIL X 5 ML
ATIVA

1163700980032 PO INJETAVEL + SOLUCAO DILUENTE 12/08/2013 24 meses

Princípio
Ativo

AMPICILINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de plástico transparente (Vidro tipo III)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 1000 MG PO INJ CT FA VD TRANS + DIL X 5 ML
ATIVA

1163700980040 PO INJETAVEL + SOLUCAO DILUENTE 12/08/2013 24 meses

Princípio
Ativo

AMPICILINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

29/07/2024, 09:19 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária
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Embalagem Primária - Frasco-ampola de plástico transparente (Vidro tipo III)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 500 MG PÓ INJ CX 100 FA VD TRANS ATIVA 1163700980059 PO INJETAVEL 12/08/2013 24 meses

Princípio
Ativo

AMPICILINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de plástico transparente (Vidro tipo III)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 1000 MG PÓ INJ CX 100 FA VD TRANS ATIVA 1163700980067 PO INJETAVEL 12/08/2013 24 meses

Princípio
Ativo

AMPICILINA SÓDICA

29/07/2024, 09:19 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de plástico transparente (Vidro tipo III)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 500MG PO INJ CT FA VD TRANS + AMP DIL PLAS X
5 ML ATIVA

1163700980075 PO INJETAVEL + SOLUCAO DILUENTE 12/08/2013 24 meses

Princípio
Ativo

AMPICILINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de plástico transparente (Vidro tipo III)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

8 500MG PO INJ CX 100 FA VD TRANS + 100 AMP DIL
PLAS X 5 ML ATIVA

1163700980083 PO INJETAVEL + SOLUCAO DILUENTE 12/08/2013 24 meses

29/07/2024, 09:19 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/903444?numeroRegistro=116370098 4/6
1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (28/325)        1506/6770



Princípio
Ativo

AMPICILINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de plástico transparente (Vidro tipo III)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

9 1000 MG PO INJ CT FA VD TRANS + AMP DIL PLAS
X 5ML ATIVA

1163700980091 PO INJETAVEL + SOLUCAO DILUENTE 12/08/2013 24 meses

Princípio
Ativo

AMPICILINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de plástico transparente (Vidro tipo III)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade
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10 1000 MG PO INJ CX 100 FA VD TRANS + 100 AMP
DIL PLAS X 5 ML ATIVA

1163700980105 PO INJETAVEL + SOLUCAO DILUENTE 12/08/2013 24 meses

Princípio
Ativo

AMPICILINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de plástico transparente (Vidro tipo III)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: CIS

Nome da Empresa Detentora do
Registro

CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS
FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ 44.734.671/0001-
51

Autorização 1.00.298-1

Processo 25351.215614/2009-61 Categoria Regulatória Similar Data do registro 02/12/2013

Nome Comercial CIS Registro 102980404 Vencimento do registro 12/2028

Princípio Ativo BESILATO DE CISATRACÚRIO Medicamento de
referência

NIMBIUM

Classe Terapêutica BLOQUEADOR NEUROMUSCULAR ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 2 MG/ML SOL INJ IV CT 5 AMP VD TRANS X 5 ML 
ATIVA

1029804040013 SOLUÇAO INJETAVEL 02/12/2013 24 meses

Princípio
Ativo

BESILATO DE CISATRACÚRIO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR A TEMPERATURA ENTRE 2 E 8ºC ( REFRIGERADOR )
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 2 MG/ML SOL INJ IV CX 20 AMP VD TRANS X 5 ML
ATIVA

1029804040021 SOLUÇAO INJETAVEL 02/12/2013 24 meses

Princípio
Ativo

BESILATO DE CISATRACÚRIO
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR A TEMPERATURA ENTRE 2 E 8ºC ( REFRIGERADOR )
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 2 MG/ML SOL INJ IV CT 5 AMP VD TRANS X 10 ML
ATIVA

1029804040031 SOLUÇAO INJETAVEL 02/12/2013 24 meses

Princípio
Ativo

BESILATO DE CISATRACÚRIO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR A TEMPERATURA ENTRE 2 E 8ºC ( REFRIGERADOR )
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação

Tarja -
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Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 2 MG/ML SOL INJ IV CX 20 AMP VD TRANS X 10 ML
ATIVA

1029804040048 SOLUÇAO INJETAVEL 02/12/2013 24 meses

Princípio
Ativo

BESILATO DE CISATRACÚRIO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM BERCO ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR A TEMPERATURA ENTRE 2 E 8ºC ( REFRIGERADOR )
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: ceftriaxona dissódica hemieptaidratada

Nome da Empresa Detentora do
Registro

BLAU FARMACÊUTICA S.A. CNPJ 58.430.828/0001-60 Autorização 1.01.637-7

Processo 25351.553090/2021-11 Categoria Regulatória Genérico Data do registro 11/04/2022

Nome Comercial ceftriaxona dissódica
hemieptaidratada

Registro 116370174 Vencimento do registro 04/2032

Princípio Ativo CLORIDRATO DE LIDOCAÍNA MONOIDRATADA , CEFTRIAXONA DISSÓDICA
HEMIEPTAIDRATADA

Medicamento de
referência

ROCEFIN

Classe Terapêutica CEFALOSPORINAS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CT FA VD III TRANS
+ DIL AMP VD TRANS X 10 ML ATIVA

1163701740019 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão
Solução Injetável

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não
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Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CX 20 FA VD III
TRANS + 20 DIL AMP VD TRANS X 10 ML ATIVA

1163701740027 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão
Solução Injetável

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de vidro transparente (Frasco ampola de vidro tipo III, capacidade máxima 16mL, incolor + tampa de borracha 20mm + tampa
flip off na cor azul claro 20mm )
Secundária - Caixa (de papelão)

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CX 20 FA VD III
TRANS + 20 DIL AMP PLAS TRANS X 10 ML ATIVA

1163701740035 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão
Solução Injetável

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de vidro transparente (Frasco ampola de vidro tipo III, capacidade máxima 16mL, incolor + tampa de borracha 20mm + tampa
flip off na cor azul claro 20mm )
Secundária - Caixa (de papelão)
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Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CX 20 FA VD III
TRANS ATIVA

1163701740043 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de vidro transparente (Frasco ampola de vidro tipo III, capacidade máxima 16mL, incolor + tampa de borracha 20mm + tampa
flip off na cor azul claro 20mm )
Secundária - Caixa (de papelão)

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA
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Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CX 50 FA VD III
TRANS ATIVA

1163701740051 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de vidro transparente (Frasco ampola de vidro tipo III, capacidade máxima 16mL, incolor + tampa de borracha 20mm + tampa
flip off na cor azul claro 20mm )
Secundária - Caixa (de papelão)

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CX 100 FA VD III
TRANS ATIVA

1163701740061 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão

11/04/2022 24 meses

29/07/2024, 10:42 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/3207840?numeroRegistro=116370174 4/12
1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (37/325)        1515/6770



Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de vidro transparente (Frasco ampola de vidro tipo III, capacidade máxima 16mL, incolor + tampa de borracha 20mm + tampa
flip off na cor azul claro 20mm )
Secundária - Caixa (de papelão)

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CT FA VD I TRANS +
DIL AMP VD TRANS X 10 ML ATIVA

1163701740078 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão
Solução Injetável

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de vidro transparente (Frasco ampola de vidro tipo I, capacidade mínima 12mL, incolor + tampa de borracha 20mm + tampa flip
off na cor azul claro 20mm )
Secundária - Cartucho (de cartolina)
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Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

8 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CX 20 FA VD I
TRANS + 20 DIL AMP VD TRANS X 10 ML ATIVA

1163701740086 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão
Solução Injetável

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de vidro transparente (Frasco ampola de vidro tipo I, capacidade mínima 12mL, incolor + tampa de borracha 20mm + tampa flip
off na cor azul claro 20mm )
Secundária - Caixa (de papelão)

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente
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Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

9 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CX 20 FA VD I
TRANS + 20 DIL AMP PLAS TRANS X 10ML ATIVA

1163701740094 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão
Solução Injetável

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de plástico transparente (Ampola plástica de polietileno incolor transparente )
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade
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10 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CX 20 FA VD I
TRANS ATIVA

1163701740108 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de vidro transparente (Frasco ampola de vidro tipo I, capacidade mínima 12mL, incolor + tampa de borracha 20mm + tampa flip
off na cor azul claro 20mm)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

11 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CX 50 FA VD I
TRANS ATIVA

1163701740116 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de vidro transparente (Frasco ampola de vidro tipo I, capacidade mínima 12mL, incolor + tampa de borracha 20mm + tampa flip
off na cor azul claro 20mm)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

12 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IV CX 100 FA VD I
TRANS ATIVA

1163701740124 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco-ampola de vidro transparente (Frasco ampola de vidro tipo I, capacidade mínima 12mL, incolor + tampa de borracha 20mm + tampa flip
off na cor azul claro 20mm)
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAVENOSA
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Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

13 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IM CT FA VD I TRANS
+ DIL AMP VD TRANS X 3,5 ML ATIVA

1163701740132 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão
Solução Injetável

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE LIDOCAÍNA MONOIDRATADA
CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente (ampola de vidro tipo I da primeira classe hidrolítica, fechada, transparente, incolor, capacidade 5mL - Diluente
cloridrato de lidocaína )
Secundária - Cartucho ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade
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14 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IM CT 5 FA VD I
TRANS + 5 DIL AMP VD TRANS X 3,5 ML ATIVA

1163701740140 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão
Solução Injetável

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE LIDOCAÍNA MONOIDRATADA
CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente (ampola de vidro tipo I da primeira classe hidrolítica, fechada, transparente, incolor, capacidade 5mL - Diluente
cloridrato de lidocaína )
Secundária - Cartucho ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

15 1000 MG PO SOL INJ/INFUS IM CT 10 FA VD I
TRANS + 10 DIL AMP VD TRANS X 3,5 ML ATIVA

1163701740159 Pó para Solução Injetável
Pó para Solução para Infusão
Solução Injetável

11/04/2022 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE LIDOCAÍNA MONOIDRATADA
CEFTRIAXONA DISSÓDICA HEMIEPTAIDRATADA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente (ampola de vidro tipo I da primeira classe hidrolítica, fechada, transparente, incolor, capacidade 5mL - Diluente
cloridrato de lidocaína )
Secundária - Cartucho ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BLAU FARMACEUTICA GOIAS LTDA.

CNPJ: - 16.590.191/0001-29

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: KETAMIN

Nome da Empresa Detentora do
Registro

CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS
FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ 44.734.671/0001-
51

Autorização 1.00.298-1

Processo 25000.013550/9725 Categoria Regulatória Similar Data do registro 04/12/1997

Nome Comercial KETAMIN Registro 102980213 Vencimento do registro 12/2027

Princípio Ativo cloridrato de escetamina Medicamento de
referência

-

Classe Terapêutica ANESTESICOS GERAIS INJETAVEIS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CX 5 FA VD TRANS X 10
ML CANCELADA OU CADUCA

1029802130015 SOLUÇAO INJETAVEL 05/10/2000 36 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de dextrocetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM BERCO ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CX 50 FA VD TRANS X 10
ML CANCELADA OU CADUCA

1029802130023 SOLUÇAO INJETAVEL 05/10/2000 36 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de dextrocetamina
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CX 25 AMP VD TRANS X 2
ML CANCELADA OU CADUCA

1029802130031 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de dextrocetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CX 25 FA VD TRANS X 10
ML (EMB HOSP) CANCELADA OU CADUCA

1029802130041 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses
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Princípio
Ativo

cloridrato de dextrocetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CX 36 AMP VD TRANS X 2
ML (EMB HOSP) CANCELADA OU CADUCA

1029802130058 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de dextrocetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE
Secundária - CAIXA COM CAMA PARA AMPOLA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade
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6 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CX 5 FA VD AMB X 10 ML
ATIVA

1029802130066 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE PLASTICO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM BERCO ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CX 25 AMP VD AMB X 2 ML
ATIVA

1029802130074 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"
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Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

8 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CX 50 FA VD AMB X 10 ML
ATIVA

1029802130082 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE PLASTICO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM BERCO ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

9 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CX 36 AMP VD AMB X 2 ML
ATIVA

1029802130090 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA COM CAMA PARA AMPOLA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

10 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CX 25 FA VD AMB X 10 ML
ATIVA

1029802130104 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade
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11 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CT AMP VD AMB X 2 ML +
SER ATIVA

1029802130112 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - Cartucho (Cartucho de cartolina sem colmeia)
Acessório - SERINGA 1 Unidade(s)

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

12 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CT 3 AMP VD AMB X 2 ML
+ 3 SER ATIVA

1029802130120 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - Cartucho (Cartucho de cartolina com berço plástico)
Acessório - SERINGA 3 Unidade(s)

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"
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Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

13 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CT 5 AMP VD AMB X 2 ML
+ 5 SER ATIVA

1029802130139 SOLUÇAO INJETAVEL 04/12/1997 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - Cartucho (Cartucho de cartolina com berço plástico)
Acessório - AGULHA 5 Unidade(s)

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

14 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CT EST SER PREENC VD
TRANS X 1 ML ATIVA

1029802130147 SOLUÇAO INJETAVEL 07/04/2021 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - Seringa preenchida de vidro transparente
Secundária - Cartucho (Cartucho de cartolina sem colmeia)
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Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

15 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CT 12 EST SER PREENC
VD TRANS X 1 ML ATIVA

1029802130155 SOLUÇAO INJETAVEL 07/04/2021 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - Seringa preenchida de vidro transparente
Secundária - Cartucho (Cartucho de cartolina sem colmeia)

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade
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16 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CT 16 EST SER PREENC
VD TRANS X 1 ML ATIVA

1029802130163 SOLUÇAO INJETAVEL 07/04/2021 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - Seringa preenchida de vidro transparente
Secundária - Cartucho (Cartucho de cartolina sem colmeia)

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

17 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CT EST SER PREENC VD
TRANS X 2 ML ATIVA

1029802130171 SOLUÇAO INJETAVEL 07/04/2021 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - Seringa preenchida de vidro transparente
Secundária - Cartucho (Cartucho de cartolina sem colmeia)

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"
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Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

18 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CT 12 EST SER PREENC
VD TRANS X 2 ML ATIVA

1029802130181 SOLUÇAO INJETAVEL 07/04/2021 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - Seringa preenchida de vidro transparente
Secundária - Cartucho (Cartucho de cartolina sem colmeia)

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

19 50 MG/ML SOL INJ IM/IV CT 16 EST SER PREENC
VD TRANS X 2 ML ATIVA

1029802130198 SOLUÇAO INJETAVEL 07/04/2021 24 meses

Princípio
Ativo

cloridrato de escetamina

Complemento
Diferencial da
Apresentação

KETAMIN NP

Embalagem Primária - Seringa preenchida de vidro transparente
Secundária - Cartucho (Cartucho de cartolina sem colmeia)
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Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "B"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: DEX

Nome da Empresa Detentora do
Registro

CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS
FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ 44.734.671/0001-
51

Autorização 1.00.298-1

Processo 25351.598826/2016-12 Categoria Regulatória Similar Data do registro 16/07/2018

Nome Comercial DEX Registro 102980469 Vencimento do registro 07/2028

Princípio Ativo CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA Medicamento de
referência

Precedex

Classe Terapêutica HIPNOTICOS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 100 MCG/ML SOL INJ CX 5 FA VD TRANS X 2 ML
ATIVA

1029804690018 Solução Injetável 16/07/2018 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco de vidro transparente (frasco ampola tipo I 3 ml incolor sem gravação + tampa de borracha 13 mm S2 F451 4432/50 gry B2-40 westar
RS + tampa alumínio flip-off 13 mm acqua estéril )
Secundária - Caixa (cartolina com berço plástico (para a apresentação com 5 ampolas))

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0025-29

Endereço: POUSO ALEGRE - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 100 MCG/ML SOL INJ CX 25 FA VD TRANS X 2 ML
ATIVA

1029804690026 Solução Injetável 16/07/2018 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco de vidro transparente (frasco ampola tipo I 3 ml incolor sem gravação + tampa de borracha 13 mm S2 F451 4432/50 gry B2-40 westar
RS + tampa alumínio flip-off 13 mm acqua estéril )
Secundária - Caixa (cartolina com berço plástico (para a apresentação com 5 ampolas))

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0025-29

Endereço: POUSO ALEGRE - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 100 MCG/ML SOL INJ CX 5 AMP VD TRANS X 2 ML
ATIVA

1029804690034 Solução Injetável 16/07/2018 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente
Secundária - Caixa ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não
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Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 100 MCG/ML SOL INJ CX 25 AMP VD TRANS X 2 ML
ATIVA

1029804690042 Solução Injetável 16/07/2018 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE DEXMEDETOMIDINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente
Secundária - Caixa ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: NARCAN

Nome da Empresa Detentora do
Registro

CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS
FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ 44.734.671/0001-
51

Autorização 1.00.298-1

Processo 25991.002644/80 Categoria Regulatória Novo Data do registro 14/09/2001

Nome Comercial NARCAN Registro 102980283 Vencimento do registro 07/2025

Princípio Ativo CLORIDRATO DE NALOXONA Medicamento de
referência

-

Classe Terapêutica OUTROS PRODUTOS QUE ATUAM SOBRE O SISTEMA NERVOSO ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 0,02 MG/ML SOL INJ CX 100 AMP VD INC X 2 ML
(EMB HOSP) CANCELADA OU CADUCA

1029802830017 SOLUÇAO INJETAVEL 14/09/2001 36 meses

Princípio
Ativo

NALOXONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

NARCAN NEONATAL

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE
Secundária - ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

DÉRMICA ( Aplicação Tópica )

Conservação -

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 0,02 MG/ML SOL INJ CX 10 AMP VD INC X 2 ML
(EMB HOSP) CANCELADA OU CADUCA

1029802830025 SOLUÇAO INJETAVEL 14/09/2001 36 meses

Princípio
Ativo

NALOXONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

NARCAN NEONATAL

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE
Secundária - ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

DÉRMICA ( Aplicação Tópica )

Conservação -

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 0,4 MG/ML SOL INJ IM/SC/IV CX 10 AMP VD TRANS
X 1 ML ATIVA

1029802830033 SOLUÇAO INJETAVEL 14/09/2001 36 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE NALOXONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE (AMPOLA DE VIDRO TIPO I TRANSPARENTE)
Secundária - CAIXA COM CAMA PARA AMPOLA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 0,4 MG/ML SOL INJ IM/SC/IV CX 100 AMP VD
TRANS X 1 ML ATIVA

1029802830041 SOLUÇAO INJETAVEL 14/09/2001 36 meses
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Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE NALOXONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE (AMPOLA DE VIDRO TIPO I TRANSPARENTE)
Secundária - CAIXA COM CAMA PARA AMPOLA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 0,4 MG/ML SOL INJ IM/SC/IV CX 36 AMP VD TRANS
X 1 ML ATIVA

1029802830051 SOLUÇAO INJETAVEL 14/09/2001 36 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE NALOXONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE (AMPOLA DE VIDRO TIPO I TRANSPARENTE)
Secundária - CAIXA COM CAMA PARA AMPOLA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico
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Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 0,4 MG/ML SOL INJ IM/SC/IV CX 25 AMP VD TRANS
X 1 ML ATIVA

1029802830068 SOLUÇAO INJETAVEL 14/09/2001 36 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE NALOXONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE (AMPOLA DE VIDRO TIPO I TRANSPARENTE)
Secundária - CAIXA COM CAMA PARA AMPOLA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: CLOZAPINA

Nome da Empresa Detentora do
Registro

CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS
FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ 44.734.671/0001-
51

Autorização 1.00.298-1

Processo 25351.108105/2010-32 Categoria Regulatória Genérico Data do registro 30/08/2010

Nome Comercial CLOZAPINA Registro 102980378 Vencimento do registro 08/2025

Princípio Ativo CLOZAPINA Medicamento de
referência

LEPONEX

Classe Terapêutica NEUROLEPTICOS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 25 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 20 ATIVA 1029803780013 COMPRIMIDO SIMPLES 30/08/2010 24 meses

Princípio
Ativo

CLOZAPINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 25 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 30 ATIVA 1029803780021 COMPRIMIDO SIMPLES 30/08/2010 24 meses

Princípio
Ativo

CLOZAPINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 25 MG COM CX BL AL PLAS TRANS X 200 ATIVA 1029803780031 COMPRIMIDO SIMPLES 30/08/2010 24 meses

Princípio
Ativo

CLOZAPINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 100 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 20  ATIVA 1029803780048 COMPRIMIDO SIMPLES 30/08/2010 24 meses

Princípio
Ativo

CLOZAPINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-
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Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 100 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 30 ATIVA 1029803780056 COMPRIMIDO SIMPLES 30/08/2010 24 meses

Princípio
Ativo

CLOZAPINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 100 MG COM CX BL AL PLAS TRANS X 90 ATIVA 1029803780064 COMPRIMIDO SIMPLES 30/08/2010 24 meses

Princípio
Ativo

CLOZAPINA
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Hospitalar

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 100 MG COM CX BL AL PLAS TRANS X 450 ATIVA 1029803780072 COMPRIMIDO SIMPLES 30/08/2010 24 meses

Princípio
Ativo

CLOZAPINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

8 25 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 7 ATIVA 1029803780080 COMPRIMIDO SIMPLES 30/08/2010 24 meses
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Princípio
Ativo

CLOZAPINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

-

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

9 100 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 7 ATIVA 1029803780099 COMPRIMIDO SIMPLES 30/08/2010 24 meses

Princípio
Ativo

CLOZAPINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ: - 44.734.671/0001-51

Endereço: ITAPIRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

-

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: MALEATO DE ENALAPRIL

Nome da Empresa Detentora do
Registro

HIPOLABOR FARMACEUTICA
LTDA

CNPJ 19.570.720/0001-
10

Autorização 1.01.343-0

Processo 25351.669347/2013-22 Categoria Regulatória Genérico Data do registro 27/07/2015

Nome Comercial MALEATO DE ENALAPRIL Registro 113430190 Vencimento do registro 07/2025

Princípio Ativo MALEATO DE ENALAPRIL Medicamento de
referência

RENITEC

Classe Terapêutica ANTI-HIPERTENSIVOS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 10 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 500 (EMB
HOSP)  ATIVA

1134301900015 COMPRIMIDO SIMPLES 27/07/2015 24 meses

Princípio
Ativo

MALEATO DE ENALAPRIL

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: SANVAL COMÉRCIO E INDÚSTRIA LTDA

CNPJ: - 61.068.755/0001-12

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto

Destinação Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 20 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 500 (EMB
HOSP)  ATIVA

1134301900023 COMPRIMIDO SIMPLES 27/07/2015 24 meses

Princípio
Ativo

MALEATO DE ENALAPRIL
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: SANVAL COMÉRCIO E INDÚSTRIA LTDA

CNPJ: - 61.068.755/0001-12

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto

Destinação Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 10 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 30 ATIVA 1134301900031 COMPRIMIDO SIMPLES 27/07/2015 24 meses

Princípio
Ativo

MALEATO DE ENALAPRIL

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: SANVAL COMÉRCIO E INDÚSTRIA LTDA

CNPJ: - 61.068.755/0001-12

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto

Destinação Comercial

Tarja Vermelha
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Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 20 MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 30 ATIVA 1134301900041 COMPRIMIDO SIMPLES 27/07/2015 24 meses

Princípio
Ativo

MALEATO DE ENALAPRIL

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: SANVAL COMÉRCIO E INDÚSTRIA LTDA

CNPJ: - 61.068.755/0001-12

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto

Destinação Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: BREVIBLOC

Nome da Empresa Detentora do
Registro

CRISTÁLIA PRODUTOS QUÍMICOS
FARMACÊUTICOS LTDA.

CNPJ 44.734.671/0001-
51

Autorização 1.00.298-1

Processo 25000.027458/9761 Categoria Regulatória Similar Data do registro 09/04/1999

Nome Comercial BREVIBLOC Registro 102980227 Vencimento do registro 04/2029

Princípio Ativo CLORIDRATO DE ESMOLOL Medicamento de
referência

-

Classe Terapêutica BETABLOQUEADORES SIMPLES ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 250 MG/ML SOL INJ CX 10 AMP VD AMB X 10 ML
EMB HOSP ATIVA

1029802270011 SOLUÇAO INJETAVEL 09/04/1999 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE ESMOLOL

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

-

Restrição de
uso

-

Destinação

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 10 MG/ML SOL INJ CX 10 FA VD AMB X 10 ML
(EMB. HOSP.) ATIVA

1029802270021 SOLUÇAO INJETAVEL 09/04/1999 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE ESMOLOL

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO-AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

-

Restrição de
uso

-

Destinação

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 10 MG/ML SOL INJ CX 20 FA VD AMB X 10 ML EMB
HOSP ATIVA

1029802270038 SOLUÇAO INJETAVEL 09/04/1999 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE ESMOLOL

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO-AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

-

Restrição de
uso

-

Destinação

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 250 MG/ML SOL INJ CX 10 AMP VD INC X 10 ML (
EMB HOSP) ATIVA

1029802270046 SOLUÇAO INJETAVEL 19/11/2001 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE ESMOLOL

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-
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Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO TRANSPARENTE
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

-

Restrição de
uso

-

Destinação

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 10 MG/ML SOL INJ CX 25 FA VD AMB X 10 ML
(EMB. HOSP.) ATIVA

1029802270054 SOLUÇAO INJETAVEL 09/04/1999 24 meses

Princípio
Ativo

CLORIDRATO DE ESMOLOL

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO-AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: CRISTALIA PRODUTOS QUIMICOS FARMACEUTICOS LTDA

CNPJ: - 44.734.671/0008-28

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

-

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

-

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: citrato de fentanila

Nome da Empresa Detentora do
Registro

HIPOLABOR FARMACEUTICA
LTDA

CNPJ 19.570.720/0001-
10

Autorização 1.01.343-0

Processo 25351.119041/2007-02 Categoria Regulatória Genérico Data do registro 01/10/2007

Nome Comercial citrato de fentanila Registro 113430151 Vencimento do registro 10/2027

Princípio Ativo CITRATO DE FENTANILA Medicamento de
referência

Fentanil

Classe Terapêutica ANALGESICOS NARCOTICOS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 50 MCG/ML SOL INJ CX 25 AMP VD AMB X 5 ML 
ATIVA

1134301510012 SOLUÇAO INJETAVEL 01/10/2007 24 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 50 MCG/ML SOL INJ CX 50 AMP VD AMB X 2 ML 
ATIVA

1134301510020 SOLUÇAO INJETAVEL 01/10/2007 24 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 50 MCG/ML SOL INJ CT 25 FA VD AMB X 10 ML 
ATIVA

SOLUÇAO INJETAVEL 01/10/2007 24 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não
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Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 50 MCG/ML SOL INJ CX 50 AMP VD AMB X 10 ML 
ATIVA

1134301510047 SOLUÇAO INJETAVEL 01/10/2007 24 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 50 MCG/ML SOL INJ CX 100 AMP VD AMB X 10 ML 
ATIVA

1134301510055 SOLUÇAO INJETAVEL 01/10/2007 24 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR
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Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 50 MCG/ML SOL INJ CX 50 AMP VD AMB X 5 ML 
ATIVA

1134301510063 SOLUÇAO INJETAVEL 01/10/2007 24 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 50 MCG/ML SOL INJ CX 100 AMP VD AMB X 5 ML 
ATIVA

1134301510071 SOLUÇAO INJETAVEL 01/10/2007 24 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

8 50 MCG/ML SOL INJ CX 100 AMP VD AMB X 2 ML 
ATIVA

1134301510081 SOLUÇAO INJETAVEL 01/10/2007 24 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não
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Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

9 50 MCG/ML SOL INJ EPI/IV/IM CT 25 AMP VD
TRANS X 5 ML ATIVA

1134301510098 Solução Injetável 04/11/2021 12 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente
Secundária - Cartucho ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:
Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

10 50 MCG/ML SOL INJ EPI/IV/IM CX 50 AMP VD
TRANS X 5 ML ATIVA

1134301510101 Solução Injetável 04/11/2021 12 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente
Secundária - Caixa ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ
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Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

11 50 MCG/ML SOL INJ EPI/IV/IM CX 100 AMP VD
TRANS X 5 ML ATIVA

1134301510111 Solução Injetável 04/11/2021 12 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente
Secundária - Caixa ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

12 50 MCG/ML SOL INJ EPI/IV/IM CX 50 AMP VD
TRANS X 10 ML ATIVA

1134301510128 Solução Injetável 04/11/2021 12 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente
Secundária - Caixa ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

13 50 MCG/ML SOL INJ EPI/IV/IM CX 100 AMP VD
TRANS X 10 ML ATIVA

1134301510136 Solução Injetável 04/11/2021 12 meses

Princípio
Ativo

CITRATO DE FENTANILA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente
Secundária - Caixa ()

Local de
Fabricação

Fabricante: hipolabor farmacêutica ltda

CNPJ: - 19.570.720/0007-06

Endereço: MONTES CLAROS - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
EPIDURAL
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda Sob Prescrição Médica Sujeita a Notificação de Receita "A"

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 2 anos

Destinação Hospitalar

Tarja Preta

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: ESKAVIT

Nome da Empresa Detentora do
Registro

HIPOLABOR FARMACEUTICA
LTDA

CNPJ 19.570.720/0001-
10

Autorização 1.01.343-0

Processo 25351.000979/2006-61 Categoria Regulatória Específico Data do registro 27/03/2006

Nome Comercial ESKAVIT Registro 113430129 Vencimento do registro 03/2026

Princípio Ativo FITOMENADIONA Medicamento de
referência

-

Classe Terapêutica VITAMINA K SIMPLES OU EM ASSOCIACOES MEDICAMENTOSAS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 10 MG/ML SOL INJ CT 5 AMP VD AMB X 1 ML
ATIVA

1134301290012 SOLUÇAO INJETAVEL 27/03/2006 24 meses

Princípio
Ativo

FITOMENADIONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 10 MG/ ML SOL INJ CX 50 AMP VD AMB X 1 ML
ATIVA

1134301290020 SOLUÇAO INJETAVEL 27/03/2006 24 meses

Princípio
Ativo

FITOMENADIONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 10 MG/ ML SOL INJ CX 100 AMP VD AMB X 1 ML 
ATIVA

1134301290039 SOLUÇAO INJETAVEL 27/03/2006 24 meses

Princípio
Ativo

FITOMENADIONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 10 MG/ ML SOL INJ CX 100 EST AMP VD AMB X 1
ML  CANCELADA OU CADUCA

1134301290047 SOLUÇAO INJETAVEL 27/03/2006 24 meses

Princípio
Ativo

FITOMENADIONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

30/07/2024, 12:59 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária
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Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CAIXA DE PAPELAO COM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: HIPOLABOR FARMACEUTICA LTDA

CNPJ: - 19.570.720/0001-10

Endereço: SABARÁ - MG - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

30/07/2024, 12:59 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária
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Pontamed Farmacêutica Ltda – Rua Padre Arnaldo Janssen nº 1.452, Cará-Cará 

Ponta Grossa – Paraná – CEP 84.032-300 – Fone 42-2101-5151 

CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

ANEXO 06 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE INIDONEIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da Lei, que na qualidade de proponente do procedimento licitatório, sob a 

modalidade Pregão Eletrônico nº 054/2024 instaurado pela Prefeitura Municipal 

de Cajati - SP, que não fomos declarados inidôneos para licitar ou contratar com 

o Poder Público, em qualquer de suas esferas.  

 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0

FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
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Pontamed Farmacêutica Ltda – Rua Padre Arnaldo Janssen nº 1.452, Cará-Cará 
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Email pontamed@pontamed.com.br 

ANEXO 07 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE FATO IMPEDITIVO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara sob as 

penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua 

habilitação no presente processo e que está ciente da obrigatoriedade de 

declarar ocorrências posteriores. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0

FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA 
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Ponta Grossa – Paraná – CEP 84.032-300 – Fone 42-2101-5151 

CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

ANEXO 08 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO QUE NÃO EMPREGA MENOR 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR,  

Declaro que não possuímos, em nosso Quadro de Pessoal, empregados 

menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e em 

qualquer trabalho, menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na condição de 

aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em observância ao Artigo 68, inciso VI 

da Lei Federal nº 14133/2021. 

Declaro ainda, que não possuímos empregados executando trabalho 

degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do art. 1º e no 

inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e de que nos 5 (cinco) anos anteriores 

à divulgação do edital, não fomos condenados judicialmente, com trânsito em 

julgado, por exploração de trabalho infantil, por submissão de trabalhadores a 

condições análogas às de escravo ou por contratação de adolescentes nos 

casos vedados pela legislação trabalhista. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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ANEXO 10 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declaramos para 

fins de atendimento ao que consta do edital do Pregão Eletrônico nº 054/2024 

da Prefeitura Municipal de Cajati - SP, que tomamos conhecimento do Edital e 

de todas as condições de participação na Licitação e se compromete a cumprir 

todos os termos do Edital, e a fornecer material de qualidade, sob as penas da 

Lei. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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ANEXO 11 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE AUSÊNCIA DE PARENTESCO E VÍNCULO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da lei, que na qualidade de proponente de procedimento licitatório sob a 

modalidade Pregão, por meio de sistema Eletrônico, sob nº 054/2024, instaurado 

pelo Município de Cajati - SP, não integra nosso corpo social, nem nosso quadro 

funcional empregado público ou membro comissionado de órgão direto ou 

indireto da Administração Municipal. 

 

                                 Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0

FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
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ANEXO 12 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE QUE CUMPRE AS EXIGÊNCIAS DE RESERVA DE 
CARGO PARA PESSOAS COM DEFICIÊNCIA E PARA REABILITADO DA 

PREVIDÊNCIA SOCIAL 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede Rua Padre Arnaldo 

Janssen nº 1.452, Cará Cará cidade de Ponta Grossa – PR, DECLARA, para os 

devidos fins, que não possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando 

trabalho degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do 

art. 1º e no inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e que está ciente à reserva 

de cargos prevista em lei para pessoa com deficiência ou para reabilitado da 

Previdência Social e às regras de acessibilidade previstas na legislação, 

conforme disposto no art. 93 da Lei nº 8.213, de 24 de julho de 199, porém até 

o momento não nos enquadramos na referida obrigação legal. 

 

Por ser verdade assina a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0

FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (94/325)        1572/6770
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A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 

 
INFORMAÇÕES DA LICITANTE PARA ASSINATURA DO CONTRATO 

 
EMPRESA PROPONENTE 
Razão Social: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA 
CNPJ nº 02.816.696/0001-54 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
Inscrição Estadual nº 90180579-29    
Inscrição Municipal/ISS (alvará) nº 60.490 
E-mail: pontamed@pontamed.com.br    Telefone (42) 2101-5151 
 
DADOS BANCÁRIOS DA EMPRESA 
Banco: BANCO DO BRASIL Código: 001    
Agência: 0030-2   Conta Corrente: 11060-4 
Nome da Agência Bancária: Banco do Brasil - cidade Ponta Grossa-PR 
 
COMUNICAÇÃO DA EMISSÃO DA NOTA DE EMPENHO 
E-mail: pedidos@pontamed.com.br 
 
PREVISÃO DE ENTREGA 
rafael@pontamed.com.br 
 
RESPONSÁVEL PARA ASSINATURA DO CONTRATO 
FERNANDO PARUCKER DA SILVA - (Sócio Administrador) 
RG nº 188.527-II Órgão emissor SSP-SC  
CPF nº 248.710.109-10 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
E-mail: contratos@pontamed.com.br  
 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 
 
 
 
 
 
 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declara, que sua 

proposta econômica compreende a integralidade dos custos de atendimento dos 

direitos trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, 

nas normas infralegais, nas convenções coletivas de trabalho e nos termos do 

ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas. 

Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: FUROSEMIDA

Nome da Empresa Detentora do
Registro

PRATI DONADUZZI & CIA LTDA CNPJ 73.856.593/0001-66 Autorização 1.02.568-5

Processo 25351.358607/2007-10 Categoria Regulatória Genérico Data do registro 02/06/2008

Nome Comercial FUROSEMIDA Registro 125680195 Vencimento do registro 06/2028

Princípio Ativo FUROSEMIDA Medicamento de
referência

LASIX

Classe Terapêutica DIURETICOS SIMPLES ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 20  ATIVA 1256801950019 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 500 ATIVA 1256801950027 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

29/07/2024, 14:47 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária
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Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional
Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 30 ATIVA 1256801950035 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 60 ATIVA 1256801950043 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-
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Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 90 ATIVA 1256801950051 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 120 ATIVA 1256801950061 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

29/07/2024, 14:47 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/542347?numeroRegistro=125680195 3/10
1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (99/325)        1577/6770



Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 150 ATIVA 1256801950078 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

8 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 180 ATIVA 1256801950086 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

9 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 210 ATIVA 1256801950094 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

10 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 240 ATIVA 1256801950108 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

11 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 300 ATIVA 1256801950116 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

12 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 360 ATIVA 1256801950124 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

13 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 400 ATIVA 1256801950132 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

14 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 440 ATIVA 1256801950140 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

15 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 480 ATIVA 1256801950159 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

16 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 530 ATIVA 1256801950167 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

17 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 580 ATIVA 1256801950175 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

18 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 600 ATIVA 1256801950183 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

19 40 MG COM CT BL AL PLAS PVC OPC X 650 ATIVA 1256801950191 COMPRIMIDO SIMPLES 02/06/2008 24 meses

Princípio
Ativo

FUROSEMIDA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico opaco
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Institucional

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: imipenem + cilastatina

Nome da Empresa Detentora do
Registro

ANTIBIÓTICOS DO BRASIL LTDA CNPJ 05.439.635/0001-03 Autorização 1.05.562-2

Processo 25351.133808/2005-36 Categoria Regulatória Genérico Data do registro 20/06/2005

Nome Comercial imipenem + cilastatina Registro 155620013 Vencimento do registro 06/2025

Princípio Ativo IMIPENéM MONOIDRATADO, CILASTATINA SÓDICA Medicamento de
referência

Tienam

Classe Terapêutica ANTIBIOTICOS SISTEMICOS-ASSOCIACOES MEDICAMENTOSAS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 500 MG + 500 MG PO SOL INJ CT FA VD TRANS X
20 ML ATIVA

1556200130016 PO INJETAVEL 20/06/2005 24 meses

Princípio
Ativo

IMIPENéM MONOIDRATADO
CILASTATINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: ANTIBIÓTICOS DO BRASIL LTDA

CNPJ: - 05.439.635/0001-03

Endereço: COSMÓPOLIS - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Envase

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Embalagem a granel

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 500 MG + 500 MG PO SOL INJ CX 10 FA VD TRANS
X 20 ML ATIVA

1556200130024 PO INJETAVEL 20/06/2005 24 meses

Princípio
Ativo

IMIPENéM MONOIDRATADO
CILASTATINA SÓDICA

29/07/2024, 15:10 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/413013?numeroRegistro=155620013 1/5
1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (107/325)        1585/6770



Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: ANTIBIÓTICOS DO BRASIL LTDA

CNPJ: - 05.439.635/0001-03

Endereço: COSMÓPOLIS - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Embalagem a granel

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Envase

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 500 MG + 500 MG PO SOL INJ CX 25 FA VD TRANS
X 20 ML ATIVA

1556200130032 PO INJETAVEL 20/06/2005 24 meses

Princípio
Ativo

IMIPENéM MONOIDRATADO
CILASTATINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: ANTIBIÓTICOS DO BRASIL LTDA

CNPJ: - 05.439.635/0001-03

Endereço: COSMÓPOLIS - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Embalagem a granel

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Envase

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita
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Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 500 MG + 500 MG PO SOL INJ CT FA VD TRANS X
20 ML + BOLS PLAS TRANS SIST FECH X 100 ML

ATIVA

1556200130040 PO INJETAVEL + SOLUCAO DILUENTE 20/06/2005 24 meses

Princípio
Ativo

IMIPENéM MONOIDRATADO
CILASTATINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: ANTIBIÓTICOS DO BRASIL LTDA

CNPJ: - 05.439.635/0001-03

Endereço: COSMÓPOLIS - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Embalagem a granel

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Envase

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 500 MG + 500 MG PO SOL INJ CX 10 FA VD TRANS
X 20 ML + 10 BOLS PLAS TRANS SIST FECH X 100
ML ATIVA

1556200130059 PO INJETAVEL + SOLUCAO DILUENTE 20/06/2005 24 meses

Princípio
Ativo

IMIPENéM MONOIDRATADO
CILASTATINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: ANTIBIÓTICOS DO BRASIL LTDA

CNPJ: - 05.439.635/0001-03

Endereço: COSMÓPOLIS - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Embalagem a granel

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Envase

Via de
Administração

INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 500 MG + 500 MG PO SOL INJ CX 20 FA VD TRANS
X 20 ML ATIVA

1556200130067 PO INJETAVEL 20/06/2005 24 meses

Princípio
Ativo

IMIPENéM MONOIDRATADO
CILASTATINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: ANTIBIÓTICOS DO BRASIL LTDA

CNPJ: - 05.439.635/0001-03

Endereço: COSMÓPOLIS - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Embalagem a granel

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Envase

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

29/07/2024, 15:10 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/413013?numeroRegistro=155620013 4/5
1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (110/325)        1588/6770



Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 500 MG + 500 MG PO SOL INJ CX 50 FA VD TRANS
X 20 ML ATIVA

1556200130075 PO INJETAVEL 20/06/2005 24 meses

Princípio
Ativo

IMIPENéM MONOIDRATADO
CILASTATINA SÓDICA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE CARTOLINA SEM COLMEIA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: ANTIBIÓTICOS DO BRASIL LTDA

CNPJ: - 05.439.635/0001-03

Endereço: COSMÓPOLIS - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Embalagem a granel

Fabricante: ACS DOBFAR S.P.A.

Endereço: NUCLEO INDUSTRIALE S. ATTO (LOC. S. NICOLO' A TORDINO), 64100 TERAMO (TE). - ITÁLIA

Etapa de Fabricação: Envase

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: risperidona

Nome da Empresa Detentora do
Registro

PRATI DONADUZZI & CIA LTDA CNPJ 73.856.593/0001-66 Autorização 1.02.568-5

Processo 25351.613623/2011-26 Categoria Regulatória Genérico Data do registro 24/09/2018

Nome Comercial risperidona Registro 125680269 Vencimento do registro 09/2028

Princípio Ativo risperidona Medicamento de
referência

RISPERDAL

Classe Terapêutica NEUROLEPTICOS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
10 ATIVA

1256802690010 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
20 ATIVA

1256802690045 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)
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Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
30 ATIVA

1256802690053 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
60 ATIVA

1256802690061 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
300 ATIVA

1256802690071 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

29/07/2024, 17:14 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/787352?numeroRegistro=125680269 3/20
1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (114/325)        1592/6770



8 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
500 ATIVA

1256802690088 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

9 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
10 ATIVA

1256802690096 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não
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Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

10 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
20 ATIVA

1256802690101 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

11 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
30 ATIVA

1256802690118 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional
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Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

12 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
60 ATIVA

1256802690126 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

13 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
300 ATIVA

1256802690134 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita
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Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

14 1 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
500 ATIVA

1256802690142 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

15 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
10 ATIVA

1256802690150 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL
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Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

16 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
20 ATIVA

1256802690169 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

17 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
30 ATIVA

1256802690177 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)
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Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

18 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
60 ATIVA

1256802690185 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

19 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
300 ATIVA

1256802690193 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

20 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
500 ATIVA

1256802690207 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade
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21 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
10 ATIVA

1256802690215 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

22 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
20 ATIVA

1256802690223 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não
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Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

23 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
30 ATIVA

1256802690231 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

24 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
60 ATIVA

1256802690241 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional
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Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

25 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
300 ATIVA

1256802690258 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

26 2 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
500 ATIVA

1256802690266 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita
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Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

27 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
10 ATIVA

1256802690274 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

28 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
20 ATIVA

1256802690282 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL
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Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

29 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
30 ATIVA

1256802690290 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

30 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
60 ATIVA

1256802690304 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)
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Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

31 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
300 ATIVA

1256802690312 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

32 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 40 TRANS X
500 ATIVA

1256802690320 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 40 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

33 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
10 ATIVA

1256802690339 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade
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34 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
20 ATIVA

1256802690347 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

35 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
30 ATIVA

1256802690355 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não
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Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

36 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
60 ATIVA

1256802690363 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Comercial
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

37 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
300 ATIVA

1256802690371 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Hospitalar
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Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

38 3 MG COM REV CT BL AL PLAS PVDC 60 TRANS X
500 ATIVA

1256802690381 Comprimido Revestido 24/09/2018 24 meses

Princípio
Ativo

risperidona

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Blister de alumínio e plástico transparente (Fita de alumínio sem impressão 255mm + laminado PVDC 60 cristal 258mm x 0,250mm )
Secundária - Cartucho (Cartucho de Cartolina)

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 5 anos

Destinação Institucional
Hospitalar

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: sulfametoxazol + trimetoprima

Nome da Empresa Detentora do
Registro

PRATI DONADUZZI & CIA LTDA CNPJ 73.856.593/0001-66 Autorização 1.02.568-5

Processo 25351.000366/2008-95 Categoria Regulatória Genérico Data do registro 01/06/2009

Nome Comercial sulfametoxazol + trimetoprima Registro 125680209 Vencimento do registro 06/2029

Princípio Ativo SULFAMETOXAZOL, TRIMETOPRIMA Medicamento de
referência

Bactrim

Classe Terapêutica TRIMETOPRIMA EM ASSOCIACAO COM SULFAS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 (400 + 80) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 20
ATIVA

1256802090013 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 (400 + 80) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 200
ATIVA

1256802090021 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 (400 + 80) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 400
ATIVA

1256802090031 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 (800 + 160) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 10
ATIVA

1256802090048 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-
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Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 (800 + 160) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 200
ATIVA

1256802090056 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 (800 + 160) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 400
ATIVA

1256802090064 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 (400 + 80) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 80
(EMB FRAC) ATIVA

1256802090072 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

-

Restrição de
uso

-

Destinação Institucional
Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Sim

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

8 (400 + 80) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 120
(EMB FRAC) ATIVA

1256802090080 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses
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Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Sim

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

9 (400 + 80) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 240
(EMB FRAC) ATIVA

1256802090099 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Sim

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade
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10 (400 + 80) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 320
(EMB FRAC) ATIVA

1256802090102 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Sim

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

11 (800 + 160) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 80
(EMB FRAC) ATIVA

1256802090110 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Sim
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Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

12 (800 + 160) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 120
(EMB FRAC) ATIVA

1256802090129 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Sim

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

13 (800 + 160) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 240
(EMB FRAC) ATIVA

1256802090137 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Sim
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Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

14 (800 + 160) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 320
(EMB FRAC) ATIVA

1256802090145 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Institucional
Comercial

Tarja Vermelha sob restrição

Apresentação
fracionada

Sim

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

15 (400 + 80) MG COM CT BL AL PLAS TRANS X 240
ATIVA

1256802090153 COMPRIMIDO SIMPLES 01/06/2009 24 meses

Princípio
Ativo

SULFAMETOXAZOL
TRIMETOPRIMA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO TRANSPARENTE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: PRATI DONADUZZI & CIA LTDA

CNPJ: - 73.856.593/0001-66

Endereço: TOLEDO - PR - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)

Restrição de
prescrição

Venda sob prescrição médica com retenção de receita

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 12 anos

Destinação Hospitalar
Institucional

Tarja Vermelha sob restrição

29/07/2024, 17:37 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

https://consultas.anvisa.gov.br/#/medicamentos/564483?numeroRegistro=125680209 8/9
1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (139/325)        1617/6770



Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: SUCCITRAT

Nome da Empresa Detentora do
Registro

BLAU FARMACÊUTICA S.A. CNPJ 58.430.828/0001-60 Autorização 1.01.637-7

Processo 25351.323722/2013-80 Categoria Regulatória Similar Data do registro 29/07/2013

Nome Comercial SUCCITRAT Registro 116370078 Vencimento do registro 09/2028

Princípio Ativo CLORETO DE SUXAMETÔNIO Medicamento de
referência

-

Classe Terapêutica BLOQUEADOR NEUROMUSCULAR ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 100 MG PO INJ IV/IM CT FA VD TRANS X 10 ML
ATIVA

1163700780017 PO INJETAVEL 29/07/2013 24 meses

Princípio
Ativo

CLORETO DE SUXAMETÔNIO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR
INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM LOCAL FRESCO

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 500 MG PO INJ IV/IM CT FA VD TRANS X 10 ML
ATIVA

1163700780025 PO INJETAVEL 29/07/2013 24 meses

Princípio
Ativo

CLORETO DE SUXAMETÔNIO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM LOCAL FRESCO

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 100 MG PO INJ IV/IM CX 10 FA VD TRANS X 10 ML
ATIVA

1163700780033 PO INJETAVEL 29/07/2013 24 meses

Princípio
Ativo

CLORETO DE SUXAMETÔNIO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE PAPELAO ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM LOCAL FRESCO

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 100 MG PO INJ IV/IM CX 20 FA VD TRANS X 10 ML
ATIVA

1163700780041 PO INJETAVEL 29/07/2013 24 meses

Princípio
Ativo

CLORETO DE SUXAMETÔNIO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-
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Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE PAPELAO ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM LOCAL FRESCO

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 100 MG PO INJ IV/IM CX 100 FA VD TRANS X 10 ML
ATIVA

1163700780051 PO INJETAVEL 29/07/2013 24 meses

Princípio
Ativo

CLORETO DE SUXAMETÔNIO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE PAPELAO ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM LOCAL FRESCO

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 500 MG PO INJ IV/IM CX 10 FA VD TRANS X 10 ML
ATIVA

1163700780068 PO INJETAVEL 29/07/2013 24 meses

Princípio
Ativo

CLORETO DE SUXAMETÔNIO
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Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE PAPELAO ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM LOCAL FRESCO

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 500 MG PO INJ IV/IM CX 20 FA VD TRANS X 10 ML
ATIVA

1163700780076 PO INJETAVEL 29/07/2013 24 meses

Princípio
Ativo

CLORETO DE SUXAMETÔNIO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE PAPELAO ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM LOCAL FRESCO

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

8 500 MG PO INJ IV/IM CX 100 FA VD TRANS X 10 ML
ATIVA

1163700780084 PO INJETAVEL 29/07/2013 24 meses
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Princípio
Ativo

CLORETO DE SUXAMETÔNIO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO AMPOLA DE VIDRO INCOLOR
Secundária - CAIXA DE PAPELAO ()

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA
INTRAMUSCULAR

Conservação CONSERVAR EM LOCAL FRESCO

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: TOBRACORT

Nome da Empresa Detentora do
Registro

UNIÃO QUÍMICA FARMACÊUTICA
NACIONAL S/A

CNPJ 60.665.981/0001-
18

Autorização 1.00.497-7

Processo 25351.035358/2003-55 Categoria Regulatória Similar Data do registro 22/07/2003

Nome Comercial TOBRACORT Registro 104971305 Vencimento do registro 02/2026

Princípio Ativo TOBRAMICINA, DEXAMETASONA Medicamento de
referência

TOBRADEX

Classe Terapêutica GLICOCORTICOIDES TOPICOS - ASSOCIACAO MEDICAMENTOSA ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 3 MG/ML + 1 MG/ML SUS OFT CT FR PLAS OPC X 5
ML ATIVA

1049713050010 SUSPENSAO OFTALMICA 22/07/2003 24 meses

Princípio
Ativo

TOBRAMICINA
DEXAMETASONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - FRASCO DE PLASTICO OPACO GOTEJADOR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: UNIÃO QUÍMICA FARMACÊUTICA NACIONAL S/A

CNPJ: - 60.665.981/0001-18

Endereço: EMBU-GUAÇU - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

OFTALMOLOGICA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 3 MG/G + 1 MG/G POM OFT CT BG AL X 3,5 G
ATIVA

1049713050029 POMADA OFTALMICA 22/07/2003 24 meses

Princípio
Ativo

TOBRAMICINA
DEXAMETASONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BISNAGA DE ALUMINIO
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: ANOVIS INDUSTRIAL FARMACÊUTICA LTDA.

CNPJ: - 19.426.695/0001-04

Endereço: TABOÃO DA SERRA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

OFTALMOLOGICA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 3 MG/ML + 1 MG/ML SUS OFT CT STR 5 FLAC X 0,5
ML (TD) CANCELADA OU CADUCA

1049713050037 SUSPENSAO OFTALMICA 22/07/2003 24 meses

Princípio
Ativo

TOBRAMICINA
DEXAMETASONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

TOBRACORT TD

Embalagem Primária - FLACONETE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: UNIÃO QUÍMICA FARMACÊUTICA NACIONAL S/A

CNPJ: - 60.665.981/0001-18

Endereço: EMBU-GUAÇU - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

OFTALMOLOGICA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 3 MG/ML + 1 MG/ML SUS OFT CT STR 10 FLAC X
0,5 ML (TD) CANCELADA OU CADUCA

1049713050045 SUSPENSAO OFTALMICA 22/07/2003 24 meses

Princípio
Ativo

TOBRAMICINA
DEXAMETASONA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

TOBRACORT TD
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Embalagem Primária - FLACONETE
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: UNIÃO QUÍMICA FARMACÊUTICA NACIONAL S/A

CNPJ: - 60.665.981/0001-18

Endereço: EMBU-GUAÇU - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

OFTALMOLOGICA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

-

Destinação Comercial

Tarja -

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Produtos Irregulares / Produtos Irregulares

Resultado da Pesquisa

Medidas Cautelares

Voltar

Produto (Lote)

BUSCOPAN - Registro: 178170890 (B22M1539, valid24/01/2025)

Empresa

COSMED INDUSTRIA DE COSMETICOS E MEDICAMENTOS S.A.

CNPJ

61.082.426/0002-07

Endereço
R BONNARD (GREEN VALLEY I), 980, BLOCO 12, NÍVEL 3, SALA A BARUERI SP

Assunto
70287 - MEDICAMENTO - Recolhimento voluntário

Número do Processo
25351.374651/2023-89

Expediente

0662951/23-2

Situação da Medida Cautelar
Ativa

Assunto
70351 - Ações de Fiscalização em Vigilância Sanitária

Número do DOU
124

Número da Resolução

2.334

Data da Publicação

03/07/2023

Data da Resolução

29/06/2023

Ações e Atividades

ATIVAS
Suspensão: Comercialização, Voluntário, Distribuição, Uso

Motivação

Comunicado de recolhimento voluntário iniciado pela empresa, em razão de suspeita de contaminação cruzada de alumínio no medicamento. Esta medida preventiva está
fundamentada no artigo 6º da Lei 6.360/1976 e na RDC 625/2022.
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: BUSCOPAN

Nome da Empresa Detentora do
Registro

COSMED INDUSTRIA DE
COSMETICOS E MEDICAMENTOS
S.A.

CNPJ 61.082.426/0002-
07

Autorização 1.07.817-7

Processo 25351.898868/2020-37 Categoria Regulatória Novo Data do registro 03/11/2020

Nome Comercial BUSCOPAN Registro 178170890 Vencimento do registro 07/2029

Princípio Ativo BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA Medicamento de
referência

-

Classe Terapêutica ANTIESPASMODICOS E ANTICOLINERGICOS GASTRINTESTINAIS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse
aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 10 MG/ML SOL GOT OR CT FR GOT VD AMB X 10
ML + SER DOS ATIVA

1781708900018 SOLUÇAO ORAL 03/11/2020 24 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco gotejador de vidro âmbar ( + batoque gotejador e tampa na cor branca)
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()
Acessório - SERINGA DOSADORA 1 Unidade(s)

Local de
Fabricação

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUIMICA E FARMACEUTICA S.A.

CNPJ: - 05.161.069/0011-92

Endereço: - - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUÍMICA E FARMACÊUTICA S/A

CNPJ: - 05.161.069/0005-44

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sem Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Sem Tarja

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 10 MG/ML SOL GOT OR CT FR GOT VD AMB X 20
ML + SER DOS ATIVA

1781708900026 SOLUÇAO ORAL 03/11/2020 24 meses

 Medidas de fiscalização vigentes  ?
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Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco gotejador de vidro âmbar (+ batoque gotejador e tampa na cor branca )
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()
Acessório - SERINGA DOSADORA 1 Unidade(s)

Local de
Fabricação

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUIMICA E FARMACEUTICA S.A.

CNPJ: - 05.161.069/0011-92

Endereço: - - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUÍMICA E FARMACÊUTICA S/A

CNPJ: - 05.161.069/0005-44

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sem Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Sem Tarja

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

3 20 MG SOL INJ CT 3 AMP VD TRANS X 1 ML ATIVA 1781708900034 SOLUÇAO INJETAVEL 03/11/2020 36 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: BOEHRINGER INGELHEIM ESPANHA S.A

Endereço: Calle Prat de La Riba, 50 08174, Sant Cugat del Vallés - ESPANHA

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não
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Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

4 20 MG SOL INJ CT 5 AMP VD TRANS X 1 ML ATIVA 1781708900042 SOLUÇAO INJETAVEL 03/11/2020 36 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: BOEHRINGER INGELHEIM ESPAÑA, S.A

Endereço: Carretera Prat de la Riba - ESPANHA

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

5 20 MG SOL INJ CT 6 AMP VD TRANS X 1 ML ATIVA 1781708900050 SOLUÇAO INJETAVEL 03/11/2020 36 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: BOEHRINGER INGELHEIM ESPANHA S.A

Endereço: Calle Prat de La Riba, 50 08174, Sant Cugat del Vallés - ESPANHA

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Vermelha
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Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

6 20 MG SOL INJ CT 25 AMP VD TRANS X 1 ML
ATIVA

1781708900069 SOLUÇAO INJETAVEL 03/11/2020 36 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: BOEHRINGER INGELHEIM ESPANHA S.A

Endereço: Calle Prat de La Riba, 50 08174, Sant Cugat del Vallés - ESPANHA

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

7 20 MG SOL INJ CT 50 AMP VD TRANS X 1 ML
ATIVA

1781708900077 SOLUÇAO INJETAVEL 03/11/2020 36 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - AMPOLA DE VIDRO AMBAR
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: BOEHRINGER INGELHEIM ESPANHA S.A

Endereço: Calle Prat de La Riba, 50 08174, Sant Cugat del Vallés - ESPANHA

Etapa de Fabricação:

Via de
Administração

INTRAMUSCULAR/INTRAVENOSO
SUBCUTÂNEA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico
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Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

8 10 MG DRG CT BL AL PLAS PVC/PVDC OPC X 4
ATIVA

1781708900085 DRAGEA SIMPLES 03/11/2020 24 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO OPACO (blister alumínio e Plástico PVC/PVDC opaco branco)
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUIMICA E FARMACEUTICA S.A.

CNPJ: - 05.161.069/0011-92

Endereço: - - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUÍMICA E FARMACÊUTICA S/A

CNPJ: - 05.161.069/0005-44

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sem Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 6 anos

Destinação Comercial

Tarja Sem Tarja

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

9 10 MG DRG CT BL AL PLAS PVC/PVDC OPC X 8
ATIVA

1781708900093 DRAGEA SIMPLES 03/11/2020 24 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO OPACO (blister alumínio e Plástico PVC/PVDC opaco branco)
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()
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Local de
Fabricação

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUIMICA E FARMACEUTICA S.A.

CNPJ: - 05.161.069/0011-92

Endereço: - - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUÍMICA E FARMACÊUTICA S/A

CNPJ: - 05.161.069/0005-44

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sem Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 6 anos

Destinação Comercial

Tarja Sem Tarja

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

10 10 MG DRG CT BL AL PLAS PVC/PVDC OPC X 16
ATIVA

1781708900107 DRAGEA SIMPLES 03/11/2020 24 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO OPACO (blister alumínio e Plástico PVC/PVDC opaco branco)
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUIMICA E FARMACEUTICA S.A.

CNPJ: - 05.161.069/0011-92

Endereço: - - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUÍMICA E FARMACÊUTICA S/A

CNPJ: - 05.161.069/0005-44

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sem Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 6 anos

Destinação Comercial

Tarja Sem Tarja

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade
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11 10 MG DRG CT BL AL PLAS PVC/PVDC OPC X 20
ATIVA

1781708900115 DRAGEA SIMPLES 03/11/2020 24 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - BLISTER DE ALUMINIO/PLASTICO OPACO (blister alumínio e Plástico PVC/PVDC opaco branco)
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUIMICA E FARMACEUTICA S.A.

CNPJ: - 05.161.069/0011-92

Endereço: - - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUÍMICA E FARMACÊUTICA S/A

CNPJ: - 05.161.069/0005-44

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

ORAL

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sem Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico acima de 6 anos

Destinação Comercial

Tarja Sem Tarja

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

12 10 MG/ML SOL GOT OR CT FR GOT VD AMB X 10
ML ATIVA

1781708900123 SOLUÇAO ORAL 03/11/2020 24 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco gotejador de vidro âmbar (+ batoque gotejador e tampa na cor branca )
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUIMICA E FARMACEUTICA S.A.

CNPJ: - 05.161.069/0011-92

Endereço: - - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUÍMICA E FARMACÊUTICA S/A

CNPJ: - 05.161.069/0005-44

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

-

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sem Prescrição Médica
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Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Sem Tarja

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

13 10 MG/ML SOL GOT OR CT FR GOT VD AMB X 20
ML ATIVA

1781708900131 SOLUÇAO ORAL 03/11/2020 24 meses

Princípio
Ativo

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Frasco gotejador de vidro âmbar (+ batoque gotejador e tampa na cor branca )
Secundária - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de
Fabricação

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUIMICA E FARMACEUTICA S.A.

CNPJ: - 05.161.069/0011-92

Endereço: - - BRASIL

Etapa de Fabricação: Processo produtivo completo

Fabricante: BRAINFARMA INDUSTRIA QUÍMICA E FARMACÊUTICA S/A

CNPJ: - 05.161.069/0005-44

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Via de
Administração

-

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
PROTEGER DA LUZ E UMIDADE

Restrição de
prescrição

Venda sem Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto e Pediátrico

Destinação Comercial

Tarja Sem Tarja

Apresentação
fracionada

Não
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Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: omeprazol sódico

Nome da Empresa Detentora do
Registro

BLAU
FARMACÊUTICA S.A.

CNPJ 58.430.828/0001-
60

Autorização 1.01.637-7

Processo 25351.215169/2019-
21

Categoria Regulatória Genérico Data do registro 23/11/2020

Nome Comercial omeprazol sódico Registro 116370165 Vencimento do registro 11/2030

Princípio Ativo OMEPRAZOL SÓDICO Medicamento de
referência

omeprazol sódico, M.S.
1.0043.0730, Detentora
Eurofarma Laboratórios
Ltda

Classe Terapêutica ANTIULCEROSOS ATC

Parecer Público - Bulário Eletrônico Acesse aqui

Rotulagem

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

1 40 MG PO SOL INJ IV CX 20 FA VD TRANS + 20 DIL
AMP VD TRANS X 10 ML ATIVA

1163701650011 Pó para Solução Injetável
Solução Injetável

23/11/2020 24 meses

Princípio
Ativo

OMEPRAZOL SÓDICO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente (ampola de vidro incolor do tipo I da primeira classe hidrolítica, contendo 10mL de diluente )
Secundária - Caixa (de papelão com colméia)

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem primária e secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação:
Fabricante: BLAU FARMACÊUTICA S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0005-93

Endereço: COTIA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Fabricante: M/S RAJASTHAN ANTIBIOTICS LTD.,

Endereço: A-619 & 630, PHASE I, RIICO IND. AREA, BHIWADI, DIST. ALWAR (RAJASTHAN) - ÍNDIA

Etapa de Fabricação: Granel

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
MANTER NA EMBALAGEM SECUNDÁRIA ATÉ O FINAL DO USO
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto

Destinação Hospitalar
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Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não

Nº Apresentação Registro Forma Farmacêutica Data de
Publicação

Validade

2 40 MG PO SOL INJ IV CX 25 FA VD TRANS + 25 DIL
AMP VD TRANS X 10 ML ATIVA

1163701650028 Pó para Solução Injetável
Solução Injetável

23/11/2020 24 meses

Princípio
Ativo

OMEPRAZOL SÓDICO

Complemento
Diferencial da
Apresentação

-

Embalagem Primária - Ampola de vidro transparente (ampola de vidro incolor do tipo I da primeira classe hidrolítica, contendo 10mL de diluente )
Secundária - Caixa (de papelão com colméia)

Local de
Fabricação

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem primária e secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0015-65

Endereço: ANÁPOLIS - GO - BRASIL

Etapa de Fabricação:

Fabricante: BLAU FARMACÊUTICA S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0005-93

Endereço: COTIA - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Embalagem secundária

Fabricante: Blau Farmacêutica S.A.

CNPJ: - 58.430.828/0013-01

Endereço: SÃO PAULO - SP - BRASIL

Etapa de Fabricação: Fabricação do diluente

Fabricante: M/S RAJASTHAN ANTIBIOTICS LTD.,

Endereço: A-619 & 630, PHASE I, RIICO IND. AREA, BHIWADI, DIST. ALWAR (RAJASTHAN) - ÍNDIA

Etapa de Fabricação: Granel

Via de
Administração

ENDOVENOSA/INTRAVENOSA

Conservação CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15 E 30ºC)
MANTER NA EMBALAGEM SECUNDÁRIA ATÉ O FINAL DO USO
PROTEGER DA LUZ

Restrição de
prescrição

Venda sob Prescrição Médica

Restrição de
uso

Adulto

Destinação Hospitalar

Tarja Vermelha

Apresentação
fracionada

Não
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Documento assinado digitalmente conforme MP nº 2.200-2 de 24/08/2001,
que institui a Infraestrutura de Chaves Públicas Brasileira - ICP-Brasil.

Este documento pode ser verificado no endereço eletrônico
http://www.in.gov.br/autenticidade.html, pelo código 05152020073100060
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FREDERICO MENEZES DA SILVA FARIAS LTDA / 035.539.317/0001-85
25351.713577/2020-88 / 3095365
712 - AFE - CONCESSÃO - SANEANTES - INDÚSTRIA (SOMENTE MATRIZ) / 2418022200
--------------------------------------
ARAYA EXPRESS EIRELI EPP / 027.049.737/0001-55
25351.583139/2020-89 / 3095197
737 - AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - TRANSPORTADORA
(SOMENTE MATRIZ) / 2009364201
--------------------------------------
IMPERIO COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI / 034.775.311/0001-44
25351.592200/2020-89 / 3095257
740 - AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - DISTRIBUIDORA (SOMENTE
MATRIZ) / 2037472200
--------------------------------------
MS DE ARAUJO ATACADISTA DE PRODUTOS EM GERAL LTDA / 026.300.858/0001-65
25351.592216/2020-91 / 4022072
723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 2037511205
--------------------------------------
DIMASTER - COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA. / 002.520.829/0003-02
25351.578285/2020-92 / 8203163
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 1995129208
--------------------------------------
MS DE ARAUJO ATACADISTA DE PRODUTOS EM GERAL LTDA / 026.300.858/0001-65
25351.592294/2020-96 / 8203331
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 2037648201

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.754, DE 30 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de
2018, resolve:

Art. 1º. Alterar a Autorização de Funcionamento das Empresas constantes
no anexo desta Resolução.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS

ANEXO

TID IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO LTDA / 028.303.604/0001-26
25351.671432/2020-01 / 4022177
7187 - AFE - ALTERAÇÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE CLASSE / 2418146201
--------------------------------------
MAISON VISAGE COSMETIQUE LTDA / 003.747.054/0001-03
25351.034915/2003-11 / 2035892
7170 - AFE - ALTERAÇÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE ATIVIDADES / 2118109202
--------------------------------------
Skin Ink Comercial LTDA / 036.698.362/0001-45
25351.666271/2020-25 / 8203471
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 2387995201
--------------------------------------
MEDIFARR PRODUTOS PARA A SAUDE LTDA. / 007.540.203/0001-10
25351.668803/2012-26 / 8091871
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 2089614200
25351.668803/2012-26 / 8091871
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2089360208
--------------------------------------
TID IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO LTDA / 028.303.604/0001-26
25351.671481/2020-35 / 3095396
716 - AFE - ALTERAÇÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO
DE ATIVIDADES / 2418169201
--------------------------------------
ELVIS ROBERTO MATOS DE SOUZA / 031.597.128/0001-08
25351.665686/2019-48 / 8194081
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 2118049200
--------------------------------------
ALIANCA MED COMERCIO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS PARA SAUDE LTDA /
037.086.334/0001-30
25351.601460/2020-52 / 1240610
7260 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
IMPORTADORA - AMPLIAÇÃO DE ATIVIDADES / 2118110201
--------------------------------------
Eimports Comercio Importação e Exportação LTDA / 011.971.581/0001-25
25351.602706/2012-55 / 8090680
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 2118063202
--------------------------------------
DENTEMED EQUIPAMENTOS ODONTOLÓGICOS LTDA / 007.897.039/0001-00
25351.476701/2006-61 / 8034960
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 2418081206
--------------------------------------
TID IMPORTAÇÃO E DISTRIBUIÇÃO LTDA / 028.303.604/0001-26
25351.671334/2020-65 / 8203484
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 2418145204
--------------------------------------
MARINGA HOSPITALAR DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS LTDA /
007.396.733/0001-36
25023.154488/2008-97 / 3039139
714 - AFE - ALTERAÇÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - ENDEREÇO MATRIZ /
2118155204

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.755, DE 30 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de
2018, resolve:

Art. 1º. Conceder Autorização Especial para Empresas de Medicamentos e
de Insumos Farmacêuticos, constantes no anexo desta Resolução, de acordo com a
Portaria n°. 344 de 12 de maio de 1998 e suas atualizações, observando-se as
proibições e restrições estabelecidas.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS

ANEXO

NSB DISTRIBUIDORA E SERVICOS EIRELI / 026.657.071/0001-55
25351.583165/2020-15 / 1240501
704 - AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 2009396201
--------------------------------------
MLJ DISTRIBUIDORA LTDA / 036.403.055/0001-90
25351.621290/2020-22 / 1240490
704 - AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 2132271208
--------------------------------------
EVOLUCAO WEB LOGISTICA E SERVICOS LTDA / 025.257.306/0001-59
25351.587636/2020-56 / 1240546
7176 - AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
TRANSPORTADORA DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 2023299209
--------------------------------------
RODONAVES TRANSPORTES E ENCOMENDAS LTDA / 044.914.992/0027-77
25351.601220/2020-58 / 1240581
7176 - AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
TRANSPORTADORA DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 2072136202
--------------------------------------
GSB TRANSPORTES E SERVIÇOS LTDA / 036.548.171/0001-05
25351.583204/2020-76 / 1240515
7176 - AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
TRANSPORTADORA DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 2009439201
--------------------------------------
VELOZTER TRANSPORTES LTDA - ME / 014.536.532/0001-52
25351.358221/2020-77 / 1240637
7056 - AFE/AE - Recurso Administrativo - DEMAIS EMPRESAS (exceto farmácia e
drogaria) / 1670125209

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.756, DE 30 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de
2018, resolve:

Art. 1º. Alterar Autorização Especial para Empresas de Medicamentos e de
Insumos Farmacêuticos, constantes no anexo desta Resolução, de acordo com a
Portaria n°. 344 de 12 de maio de 1998 e suas atualizações, observando-se as
proibições e restrições estabelecidas.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS

ANEXO

MARINGA HOSPITALAR DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E CORRELATOS LTDA /
007.396.733/0001-36
25351.697767/2015-02 / 1148357
7108 - AE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL - ENDEREÇO /
2118156201
--------------------------------------
PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA / 002.816.696/0001-54
25023.030016/2003-61 / 1214168
7108 - AE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL - ENDEREÇO /
2179645201

Ministério do Turismo
GABINETE DO MINISTRO

DECISÃO Nº 33, DE 30 DE JULHO DE 2020

Nos termos do § 1º, do art. 50 da Lei nº 9.784, de 29 de janeiro de 1999,
e considerando o consignado no § 2º, do art. 20 da Lei nº 8.313, de 23 de dezembro
de 1991, CONHEÇO o recurso interposto pela proponente Amok Produções Ltda, CNPJ
nº 04.373.093/0001-50, nos autos do Processo nº 72031.005143/2020-11, e CONCEDO-
LHE PROVIMENTO PARCIAL, mantendo-se a reprovação da prestação de contas do
projeto cultural e reconhecendo a prescrição da inabilitação e a imprescritibilidade do
ressarcimento do valor nominal de R$ 12.000,00 (doze mil reais) ao erário, conforme
o art. 57 da IN 02/2019 e o §5º, do art. 37 da Constituição Federal, com base nas
razões contidas no Parecer nº 00413/2020/CONJUR-MC/CGU/AGU, da Consultoria
Jurídica do Ministério da Cidadania, no Parecer Técnico
113/2020/SE/SGFT/DEFNC/CGPC-CAF 2 e no Ofício nº 142/2020/SE/SGFT/DEFNC / CG P C -
INCENTIVO/MC, ambos da Secretaria de Gestão de Fundos e Transferências da
Secretaria Executiva daquela Pasta, bem como na Nota nº 000710/2020/CONJUR-
MC/CGU/AGU, da Consultoria Jurídica do Ministério da Cidadania, e no exposto no
Despacho nº 00464/2020/CONJUR-MTUR/CGU/AGU, da Consultoria Jurídica junto ao
Ministério do Turismo.

MARCELO HENRIQUE TEIXEIRA DIAS
Ministro

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:39:07 que o documento de hash (SHA-256)

b081597e8683b1572f566b74c5c81ecfb40bb0884c2a66bdfff18598ef42bcd4 foi validado em 28/06/2024 15:58:55 através da transação blockchain

0xeccba85753a0d17993ff05b7675bb78ca2a957daf7c8423804fbea36944aab61 e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219209)
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Documento assinado digitalmente conforme MP no- 2.200-2 de 24/08/2001, que institui a
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TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: DISACRE COMÉRCIO E REPRESENTAÇÕES IM-
PORTAÇÃO E EXPORTAÇÃO LTDA
ENDEREÇO: RUA DO COMÉRCIO, Nº 279, LOJA 02
BAIRRO: NOVA ESTAÇÃO CEP: 69912000 - RIO BRANCO/AC
CNPJ: 05.888.612/0001-86
PROCESSO: 25351.526113/2014-65 AUTORIZ/MS: 1.11720.0
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: BENTES SOUSA & CIA LTDA
ENDEREÇO: RUA PAULO FRONTIN, 217
BAIRRO: Monte Castelo CEP: 65031360 - SÃO LUÍS/MA
CNPJ: 63.424.121/0001-80
PROCESSO: 25351.507565/2014-68 AUTORIZ/MS: 1.11721.3
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: TG Transportes Gerais e Distribuição Ltda
ENDEREÇO: Av. Brasil, 23
BAIRRO: Jardim América CEP: 29140490 - CARIACICA/ES
CNPJ: 03.562.929/0010-93
PROCESSO: 25351.530055/2014-72 AUTORIZ/MS: 1.11741.2
AT I V I D A D E / C L A S S E
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: MAJELA HOSPITALAR LTDA
ENDEREÇO: RUA IBITINGA 609
BAIRRO: ALTO DA MOOCA CEP: 03186020 - SÃO PAULO/SP
CNPJ: 02.483.928/0003-61
PROCESSO: 25351.468969/2014-77 AUTORIZ/MS: 1.11319.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: PROSAUDE DISTRIBUIDORA DE MEDICAMEN-
TOS LTDA - EPP
ENDEREÇO: RUA URUGUAI, 1538E
BAIRRO: MARIA GORETTI CEP: 89801447 - CHAPECÓ/SC
CNPJ: 85.247.385/0001-49
PROCESSO: 25351.528260/2014-86 AUTORIZ/MS: 1.11719.8
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: 4M BR COMÉRCIO E REPRESENTAÇÃO DE ME-
DICAMENTO E MATERIAL HOSPITALAR LTDA
ENDEREÇO: RUA FARMACÊUTICO JOSÉ ALVES, Nº 115
BAIRRO: TANQUE DA NAÇÃO CEP: 44015730 - FEIRA DE
S A N TA N A / B A
CNPJ: 10.013.864/0001-00
PROCESSO: 25351.516416/2014-86 AUTORIZ/MS: 1.11722.7
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: PROVINCE COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS
LTDA - ME
ENDEREÇO: R GENERAL DESCHAMPS CAVALCANTI, 53
BAIRRO: FABRICA CEP: 36080220 - JUIZ DE FORA/MG
CNPJ: 01.199.596/0001-63
PROCESSO: 25351.531161/2014-90 AUTORIZ/MS: 1.11735.2
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

RESOLUÇÃO - RE N° 3.642, DE 18 DE SETEMBRO DE 2014

O Superintendente de Inspeção Sanitária no uso de suas
atribuições legais conferidas pela Portaria nº 1.021, de 18 de junho de
2014, tendo em vista o disposto no art. 108 e no inciso I, § 1º do art.
6º do Regimento Interno aprovado nos termos do Anexo I da Portaria
nº 650 de 29 de maio de 2014, publicada no DOU de 2 de junho de
2014 e suas alterações, e

considerando o art. 50 da Lei n.º 6.360, de 23 de setembro de
1976, bem como o inciso VII, do art. 7º da Lei n.º 9.782, de 26 de
janeiro de 1999, resolve:

Art. 1º. Alterar Autorização Especial para Empresas de Me-
dicamentos e de Insumos Farmacêuticos, constantes no anexo desta
Resolução.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua pu-
blicação.

BRUNO GONÇALVES ARAÚJO RIOS

ANEXO

EMPRESA: DISLAB COMERCIAL FARMACEUTICA LTDA.
ENDEREÇO: RUA GENERAL AUGUSTO SOARES DOS SAN-
TOS, N° 221
BAIRRO: PARQUE INDUSTRIAL LAGOINHA CEP: 14095240 -
RIBEIRÃO PRETO/SP
CNPJ: 10.877.246/0001-08
PROCESSO: 25351.405873/2013-16 AUTORIZ/MS: 1.23568.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: EQUILIBRIUM DISTRIBUIDORA DE MEDICAMEN-
TOS EIRELI EPP
ENDEREÇO: Avenida Perimetral Q 09 L 114 E Lojas 01 e 02 n
2136
BAIRRO: Setor Coimbra CEP: 74533020 - GOIÂNIA/GO
CNPJ: 07.642.426/0001-98
PROCESSO: 25351.448614/2012-19 AUTORIZ/MS: 1.23242.9
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: UTILDROGAS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS
FARMACÊUTICOS LTDA
ENDEREÇO: RUA 13 DE MAIO, N° 1.348
BAIRRO: CENTRO CEP: 65900550 - IMPERATRIZ/MA
CNPJ: 01.072.835/0005-43
PROCESSO: 25351.306469/2013-39 AUTORIZ/MS: 1.23411.2
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: SM EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LT-
DA
ENDEREÇO: Avenida Pierre Simon de Laplace, nº 751, Galpões 5 e
6, Quadra A, Condomínio Tech Point
BAIRRO: Loteamento Fechado Techno Park CEP: 13069320 - CAM-
PINAS/SP
CNPJ: 44.015.477/0005-40
PROCESSO: 25351.607194/2013-71 AUTORIZ/MS: 1.23595.9
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: TRANSJORI TRANSPORTES LTDA
ENDEREÇO: Rua João Ranieri, nº 321
BAIRRO: Bonsucesso CEP: 07177120 - GUARULHOS/SP
CNPJ: 64.666.936/0001-39
PROCESSO: 25351.177830/2006-79 AUTORIZ/MS: 1.21723.8
AT I V I D A D E / C L A S S E
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN-
TO
EMPRESA: PANPHARMA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMEN-
TOS LTDA.
ENDEREÇO: AV. JOÃO PESSOA 6886
BAIRRO: PARANGABA CEP: 60030170 - FORTALEZA/CE
CNPJ: 01.206.820/0014-11
PROCESSO: 25000.032244/99-78 AUTORIZ/MS: 1.20707.7
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: UTILDROGAS DISTRIBUIDORA DE PROD. FAR-
MACEUTICOS LTDA
ENDEREÇO: RUA TIMBIRAS COM RUA AIMORÉS, QUADRA
26, LOTE 01-E, GALPÃO 03
BAIRRO: JARDIM ELDORADO CEP: 74993170 - APARECIDA
DE GOIÂNIA/GO
CNPJ: 01.072.835/0001-10
PROCESSO: 25351.024922/01-71 AUTORIZ/MS: 1.21029.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

RESOLUÇÃO - RE N° 3.643, DE 18 DE SETEMBRO DE 2014

O Superintendente de Inspeção Sanitária no uso de suas
atribuições legais conferidas pela Portaria nº 1.021, de 18 de junho de
2014, tendo em vista o disposto no art. 108 e no inciso I, § 1º do art.
6º do Regimento Interno aprovado nos termos do Anexo I da Portaria
nº 650 de 29 de maio de 2014, publicada no DOU de 2 de junho de
2014 e suas alterações, e

considerando o art. 50 da Lei n.º 6.360, de 23 de setembro de
1976, bem como o inciso VII, do art. 7º da Lei n.º 9.782, de 26 de
janeiro de 1999, resolve:

Art. 1º. Conceder Renovação de Autorização Especial para
Empresas de Medicamentos e de Insumos Farmacêuticos, constantes
no anexo desta Resolução.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua pu-
blicação.

BRUNO GONÇALVES ARAÚJO RIOS

ANEXO

EMPRESA: DIMACI/SC MATERIAL CIRÚRGICO LTDA
ENDEREÇO: AV. ARY MIGUEL DA SILVEIRA , Nº 391
BAIRRO: JARDIM ELDORADO CEP: 88133531 - PALHOÇA/SC
CNPJ: 05.531.725/0001-20
PROCESSO: 25351.620815/2013-02 AUTORIZ/MS: 1.23547.3
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: PREMED COMERCIAL DE MEDICAMENTOS E
PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
ENDEREÇO: RUA 16 Nº 198, QUADRA 40, LOTE 10
BAIRRO: JARDIM SANTO ANTONIO CEP: 74853290 - GOIÂ-
NIA/GO

CNPJ: 11.229.843/0001-80
PROCESSO: 25351.129286/2010-04 AUTORIZ/MS: 1.22538.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: JOHNSON & JOHNSON DO BRASIL INDÚSTRIA E
COMÉRCIO DE PRODUTOS PARA SAÚDE LTDA
ENDEREÇO: RUA KANEBO, 175 - Galpões C10 e 11 - Partes
BAIRRO: Jardim Industrial CEP: 13213090 - JUNDIAÍ/SP
CNPJ: 54.516.661/0036-23
PROCESSO: 25351.077926/2008-08 AUTORIZ/MS: 1.22046.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: CM HOSPITALAR LTDA.
ENDEREÇO: RUA VEREADOR KAVEFFES ABRAÃO, Nº. 365.
BAIRRO: NOSSA SENHORA DO ROSÁRIO CEP: 75707230 - CA-
TA L Ã O / G O
CNPJ: 12.420.164/0003-19
PROCESSO: 25351.415440/2011-09 AUTORIZ/MS: 1.22917.5
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: SCHERING-PLOUGH INDÚSTRIA FARMACÊUTICA
LT D A .
ENDEREÇO: AV. SEBASTIÃO LEMES VIANA, QUADRA 10 -
LOTE 4 - GALPÃO b
BAIRRO: PQ IND APARECIDA DE GOIÂNIA CEP: 74993550 -
APARECIDA DE GOIÂNIA/GO
CNPJ: 03.560.974/0009-75
PROCESSO: 25351.444676/2011-11 AUTORIZ/MS: 1.23007.8
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
EXPEDIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
EXPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
IMPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
EMPRESA: Laboratórios Bagó do Brasil S/A
ENDEREÇO: Av. Talma Rodrigues Ribeiro, 147 - Galpão 3A - Sala
20
BAIRRO: Portal de Jacaraípe CEP: 29173795 - SERRA/ES
CNPJ: 04.748.181/0007-85
PROCESSO: 25351.559182/2012-11 AUTORIZ/MS: 1.23260.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: SAL express soluções logistica e transporte ltda - epp
ENDEREÇO: Rua Manoel Rezende Silva
BAIRRO: REZENDE CEP: 37062840 - VARGINHA/MG
CNPJ: 86.392.529/0004-66
PROCESSO: 25351.493754/2013-12 AUTORIZ/MS: 1.23503.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: TOPMED - PRODUTOS HOSPITALARES LTDA-ME
ENDEREÇO: Rua Mossoro Quadra 48 Lote 12
BAIRRO: Jardim Luz CEP: 74915170 - APARECIDA DE GOIÂ-
NIA/GO
CNPJ: 08.257.493/0001-51
PROCESSO: 25351.433736/2012-12 AUTORIZ/MS: 1.23177.5
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: Wincorp Farmacêutica Comercial Ltda
ENDEREÇO: Avenida João Sacavém, 318 Salas 201,202,204,206 e
207
BAIRRO: Centro CEP: 88375000 - NAVEGANTES/SC
CNPJ: 12.573.787/0001-60
PROCESSO: 25351.350051/2013-12 AUTORIZ/MS: 1.23447.8
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: Expressa Distribuidora de Medicamentos Ltda.
ENDEREÇO: RODOVIA BR116 - N. 2555, KM 06 MODULO 05
BAIRRO: CAJAZEIRAS CEP: 60864012 - FORTALEZA/CE
CNPJ: 05.598.984/0001-78
PROCESSO: 25016.290631/2003-13 AUTORIZ/MS: 1.21299.4
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: EXCLUSIVA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMEN-
TOS LTDA
ENDEREÇO: RUA FRANCISCO FERDINANDO LONZINA, Nº
162
BAIRRO: BELA VISTA CEP: 99700000 - ERECHIM/RS
CNPJ: 14.905.502/0001-76
PROCESSO: 25351.280044/2012-13 AUTORIZ/MS: 1.23140.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: DISLAB COMERCIAL FARMACEUTICA LTDA.
ENDEREÇO: RUA GENERAL AUGUSTO SOARES DOS SAN-
TOS, N° 221
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BAIRRO: PARQUE INDUSTRIAL LAGOINHA CEP: 14095240 -
RIBEIRÃO PRETO/SP
CNPJ: 10.877.246/0001-08
PROCESSO: 25351.405873/2013-16 AUTORIZ/MS: 1.23568.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: EQUILIBRIUM DISTRIBUIDORA DE MEDICAMEN-
TOS EIRELI EPP
ENDEREÇO: Avenida Perimetral Q 09 L 114 E Lojas 01 e 02 n
2136
BAIRRO: Setor Coimbra CEP: 74533020 - GOIÂNIA/GO
CNPJ: 07.642.426/0001-98
PROCESSO: 25351.448614/2012-19 AUTORIZ/MS: 1.23242.9
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: MAXIMA COMÉRCIO DE PRODUTOS HOSPITALA-
RES LTDA
ENDEREÇO: Q 104 SUL RUA SE 05 LT 33 (ACSE I CONJ 04)
BAIRRO: PLANO DIRETOR SUL CEP: 77020018 - PALMAS/TO
CNPJ: 06.366.038/0001-69
PROCESSO: 25351.189966/2006-21 AUTORIZ/MS: 1.21780.4
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: DUPATRI HOSPITALAR COMÉRCIO IMPORTAÇÃO
E EXPORTAÇÃO LTDA
ENDEREÇO: AV JOSE SEVERINO 3530
BAIRRO: VEREDA DOS BURITIS CEP: 75709616 - CATA-
LÃO/GO
CNPJ: 04.027.894/0003-26
PROCESSO: 25351.448656/2009-24 AUTORIZ/MS: 1.22370.4
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: PBMED DISTRIBUIDORA LTDA - EPP
ENDEREÇO: RUA PRESIDENTE CAFÉ FILHO, 1046-A
BAIRRO: LOTEAMENTO JARDIM AMÉRICA CEP: 58310000 -
CABEDELO/PB
CNPJ: 11.323.800/0001-60
PROCESSO: 25351.315247/2010-26 AUTORIZ/MS: 1.22581.3
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: PACLIMED PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA
ENDEREÇO: SIA QD 5C ÁREA ESPECIAL 12 SALAS 204/205
BAIRRO: GUARÁ CEP: 71255130 - BRASÍLIA/DF
CNPJ: 12.294.499/0001-76
PROCESSO: 25351.104893/2012-30 AUTORIZ/MS: 1.23135.0
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: FAXE CARGO - TRANSPORTES E LOGÍSTICA LT-
DA
ENDEREÇO: RUA MOMBAÇA, Nº. 174
BAIRRO: PARQUE UIRAPURU CEP: 07230400 - GUARU-
LHOS/SP
CNPJ: 08.755.435/0001-58
PROCESSO: 25351.371663/2010-32 AUTORIZ/MS: 1.22592.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN-
TO
EMPRESA: Laboratórios Bagó do Brasil S/A
ENDEREÇO: Av. Talma Rodrigues Ribeiro, 147 Galpão 3A - Sala
18
BAIRRO: Portal de Jacaraípe CEP: 29173795 - SERRA/ES
CNPJ: 04.748.181/0008-66
PROCESSO: 25351.559196/2012-32 AUTORIZ/MS: 1.23261.4
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: COMERCIAL CIRURGICA RIOCLARENSE LTDA
ENDEREÇO: rua da saudade nº 45-A
BAIRRO: CAMPO DA MOGIANA CEP: 37701331 - POÇOS DE
CALDAS/MG
CNPJ: 67.729.178/0004-91
PROCESSO: 25351.478975/2009-32 AUTORIZ/MS: 1.22375.2
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: PHARMASAIS DISTRIBUIÇÃO E COMÉRCIO DE
ESPECIALIDADES FARMACÊUTICAS LTDA
ENDEREÇO: AVENIDA BELMIRO AMORIM, QD. 54, LOTE
17/18, N° 1087 A e B - SANTA LÚCIA
BAIRRO: TABULEIRO CEP: 57082000 - MACEIÓ/AL
CNPJ: 03.674.837/0001-04
PROCESSO: 25351.672801/2010-38 AUTORIZ/MS: 1.22750.7
AT I V I D A D E / C L A S S E

ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS
EXPEDIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS
EMPRESA: UTILDROGAS DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS
FARMACÊUTICOS LTDA
ENDEREÇO: RUA 13 DE MAIO, N° 1.348
BAIRRO: CENTRO CEP: 65900550 - IMPERATRIZ/MA
CNPJ: 01.072.835/0005-43
PROCESSO: 25351.306469/2013-39 AUTORIZ/MS: 1.23411.2
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: CBS HOSPITALAR LTDA
ENDEREÇO: RODOVIA FERNÃO DIAS BR 381, KM 926
BAIRRO: PONTE DE ZINCO CEP: 37655000 - ITAPEVA/MG
CNPJ: 11.000.574/0001-86
PROCESSO: 25351.488023/2011-40 AUTORIZ/MS: 1.22943.4
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: J. K. MEDICAMENTOS LTDA
ENDEREÇO: RUA ANTONIO MOISES SAAD, N°570
BAIRRO: PARQUE INDUSTRIAL LAGOINHA CEP: 44095230 -
RIBEIRÃO PRETO/SP
CNPJ: 06.058.454/0001-08
PROCESSO: 25351.457867/2008-40 AUTORIZ/MS: 1.22107.7
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: UNICHEM FARMACÊUTICA DO BRASIL LTDA
ENDEREÇO: AV. SETE DE SETEMBRO, N. 1564
BAIRRO: VILA DIRCE CEP: 09912010 - DIADEMA/SP
CNPJ: 05.399.786/0001-85
PROCESSO: 25351.052179/2012-46 AUTORIZ/MS: 1.23144.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EXPORTAR: MEDICAMENTO
IMPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: TRIÂNGULO COMÉRCIO DE MEDICAMENTOS LT-
DA
ENDEREÇO: AVENIDA TRANSCONTINENTAL Nº 1448
BAIRRO: CASA PRETA CEP: 76907552 - JI-PARANÁ/RO
CNPJ: 07.672.177/0001-83
PROCESSO: 25351.421127/2013-46 AUTORIZ/MS: 1.23463.2
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: R. V. ÍMOLA TRANSPORTES E LOGÍSTICA LTDA
ENDEREÇO: AVENIDA LAURO DE GUSMÃO SILVEIRA Nº
479
BAIRRO: JARDIM SÃO GERALDO CEP: 07140010 - GUARU-
LHOS/SP
CNPJ: 05.366.444/0001-69
PROCESSO: 25351.211943/2004-49 AUTORIZ/MS: 1.21435.3
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
EXPEDIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN-
TO
EMPRESA: POLO CENTRAL LOGISTICA LTDA
ENDEREÇO: RUA MARINHO DE CARVALHO, N° 101
BAIRRO: VILA MARINA CEP: 09921005 - DIADEMA/SP
CNPJ: 02.750.303/0001-57
PROCESSO: 25351.058650/2008-51 AUTORIZ/MS: 1.22069.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: COMPANY TRANSPORTES LTDA
ENDEREÇO: RUA 18 QD. 18 LT.01
BAIRRO: Polo Empresarial de Goiás CEP: 74985165 - APARECIDA
DE GOIÂNIA/GO
CNPJ: 37.831.922/0001-50
PROCESSO: 25351.244740/2013-60 AUTORIZ/MS: 1.23420.3
AT I V I D A D E / C L A S S E
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN-
TO
EMPRESA: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA
ENDEREÇO: RUA FRANCO GRILO, Nº 374
BAIRRO: FUNDOS COLONIA DONA LUIZA CEP: 84045320 -
PONTA GROSSA/PR
CNPJ: 02.816.696/0001-54
PROCESSO: 25023.030016/2003-61 AUTORIZ/MS: 1.21416.8
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: HOSPFAR INDÚSTRIA E COMÉRCIO DE PRODU-
TOS HOSPITALARES LTDA
ENDEREÇO: RUA ANTONIO BARRETO, Nº 1664
BAIRRO: UMARIZAL CEP: 66055050 - BELÉM/PA
CNPJ: 26.921.908/0006-36
PROCESSO: 25351.087397/2007-61 AUTORIZ/MS: 1.21901.2
AT I V I D A D E / C L A S S E

ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
EXPEDIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
EMPRESA: ZUK COMERCIO E REPRESENTAÇOES LTDA ME
ENDEREÇO: PC C-109, Nº88, QD.214, LT.09, SALAS 01 E 03
BAIRRO: JARDIM AMÉRICA CEP: 74255430 - GOIÂNIA/GO
CNPJ: 04.637.249/0001-63
PROCESSO: 25351.652364/2011-61 AUTORIZ/MS: 1.23005.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: METAPHARMA DISTRIBUIDORA FARMACEUTICA
LT D A
ENDEREÇO: RUA JURACY MAGALHÃES, N° 1137
BAIRRO: PONTO CENTRAL CEP: 44075115 - FEIRA DE SAN-
TA N A / B A
CNPJ: 07.689.639/0001-75
PROCESSO: 25351.449601/2006-61 AUTORIZ/MS: 1.21845.0
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: d. center distribuidora ltda.
ENDEREÇO: rodovia celso garcia cid - pr 445, 2.550-a, quadra 0,
lote 3-a1
BAIRRO: jardim rian CEP: 86188000 - CAMBÉ/PR
CNPJ: 05.651.966/0011-84
PROCESSO: 25351.215210/2011-62 AUTORIZ/MS: 1.22987.7
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: EXPRESSA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS
LT D A
ENDEREÇO: RUA JORGE NOVIS, Nº 151 QUADRA A - LOTE
17A E 18A
BAIRRO: VILA LAURA CEP: 40270370 - SALVADOR/BA
CNPJ: 06.234.797/0003-30
PROCESSO: 25022.001682/2005-63 AUTORIZ/MS: 1.21566.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: ARTMED HOSPITALAR LTDA.
ENDEREÇO: R CAIAPO, 962
BAIRRO: SETOR SANTA GENOVEVA CEP: 74672400 - GOIÂ-
NIA/GO
CNPJ: 04.094.782/0001-26
PROCESSO: 25351.247988/2013-71 AUTORIZ/MS: 1.23473.7
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: PROFARMA DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FAR-
MACÊUTICOS SA
ENDEREÇO: RUA MARIA SOARES SENDAS , N°455 E 705 , 1º
DISTRITO VENDA VELHA
BAIRRO: CENTRO CEP: 25575825 - SÃO JOÃO DE MERITI/RJ
CNPJ: 45.453.214/0026-00
PROCESSO: 25351.416508/2006-71 AUTORIZ/MS: 1.21896.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: DELLA MEDICAMENTOS LTDA -EP
ENDEREÇO: RUA OTTO BENACK, 691
BAIRRO: BOM RETIRO CEP: 89222550 - JOINVILLE/SC
CNPJ: 18.210.550/0001-09
PROCESSO: 25351.497217/2013-72 AUTORIZ/MS: 1.23504.4
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: TRANSJORI TRANSPORTES LTDA
ENDEREÇO: Rua João Ranieri, nº 321
BAIRRO: Bonsucesso CEP: 07177120 - GUARULHOS/SP
CNPJ: 64.666.936/0001-39
PROCESSO: 25351.177830/2006-79 AUTORIZ/MS: 1.21723.8
AT I V I D A D E / C L A S S E
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN-
TO
EMPRESA: TRANSMARIO DE IGUAÇÚ TRANSPORTADORA
LTDA ME
ENDEREÇO: AVENIDA OSWALDO CRUZ Nº116
BAIRRO: BOTAFOGO CEP: 26041150 - NOVA IGUAÇU/RJ
CNPJ: 08.990.358/0001-10
PROCESSO: 25351.341197/2010-81 AUTORIZ/MS: 1.22587.5
AT I V I D A D E / C L A S S E
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: PADRÃO DIST. DE PRODUTOS E EQUIP. HOSPI-
TALARES PADRE CALLOU LTDA
ENDEREÇO: RUA FLORIANO PEIXOTO, N° 308
BAIRRO: SÃO JOSÉ CEP: 50020060 - RECIFE/PE
CNPJ: 09.441.460/0001-20
PROCESSO: 25351.164730/2006-82 AUTORIZ/MS: 1.21736.3
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:39:07 que o documento de hash (SHA-256)

b081597e8683b1572f566b74c5c81ecfb40bb0884c2a66bdfff18598ef42bcd4 foi validado em 28/06/2024 15:58:55 através da transação blockchain

0xeccba85753a0d17993ff05b7675bb78ca2a957daf7c8423804fbea36944aab61 e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219209)

P
ro

va
 d

e 
A

ut
en

tic
id

ad
e 

vá
lid

a 
at

é 
26

/0
9/

20
24

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (162/325)        1640/6770



Dautin Blockchain
Rua Dagoberto Nogueira, 100

Ed. Torre Azul - 11º Andar
Sala 1101, Centro, Itajaí - SC

(47) 3514-7599 | (47) 99748-2223
www.dautin.com | dautin@dautin.com

 

Prova de Autenticidade válida até 26/09/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
b081597e8683b1572f566b74c5c81ecfb40bb0884c2a66bdfff18598ef42bcd4 foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 219209 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "AFE ESPECIAL", cujo assunto é descrito como "AFE 
ESPECIAL", faz prova de que em 28/06/2024 15:58:31, o responsável Pontamed Farmacêutica Ltda 
(02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas características que foram reproduzidas na prova 
de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a responsabilidade, única e exclusiva, pela 
idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 01/07/2024 11:39:24 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0xeccba85753a0d17993ff05b7675bb78ca2a957daf7c8423804fbea36944aab61. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razão Social

PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA

CNPJ

02.816.696/0001-54

Nome Fantasia

PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA

Endereço na Internet

www.pontamed.com.br

SAC

4221015151

Endereço Completo
RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARÁ-CARÁ CEP: 84.032-300

Cidade/UF
PONTA GROSSA/PR

Responsável Técnico
MARCOS ALEXANDRE DANIEL PUPO

Responsável Legal
FERNANDO PARUCKER DA SILVA

Dados do Cadastro

Nº da Autorização

1.21416-8

Data da Autorização

20/08/2004

Situação

Ativa

Nº do Processo

25023.030016/2003-61

Autorização

1 - Medicamento Especial

Atividades / Classes

Armazenar
Medicamento

Distribuir
Medicamento

Expedir
Medicamento

04/07/24, 10:01 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25023030016200361/?cnpj=02816696000154 1/1
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Documento assinado digitalmente conforme MP nº 2.200-2 de 24/08/2001,
que institui a Infraestrutura de Chaves Públicas Brasileira - ICP-Brasil.

Este documento pode ser verificado no endereço eletrônico
http://www.in.gov.br/autenticidade.html, pelo código 05152020072700056
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Nº 142, segunda-feira, 27 de julho de 2020ISSN 1677-7042Seção 1

COORDENAÇÃO DE AUTORIZAÇÃO DE FUNCIONAMENTO
DE EMPRESAS

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.657, DE 24 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de 2018,
resolve:

Art. 1º. Conceder Autorização de Funcionamento para Empresas constantes no
anexo desta Resolução.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS

ANEXO

CREATIVE SHOP MARKETING EIRELI / 021.028.479/0001-44
25351.573736/2020-03 / 8202902
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 1981589201
--------------------------------------
NEOFLEX BIOTECNOLOGIA LTDA / 017.385.610/0002-34
25351.564375/2020-04 / 8202920
855 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ARMAZENADORA / 1949605205
--------------------------------------
Carlos Alberto de Oliveira Junior Eireli / 085.238.848/0001-06
25351.630953/2020-08 / 8202873
859 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - IMPORTADORA / 2165199204
--------------------------------------
ALIANCA TRANSPORTES RODOVIARIO EIRELI / 015.558.263/0001-98
25351.574786/2020-08 / 4021796
728 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 1984815203
--------------------------------------
GIORNO IMPORTADORA INDÚSTRIA E COMÉRCIO DE MALHAS EIRELI. / 028.291.330/0001-
00
25351.573849/2020-09 / 4021734
723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 1981730206
--------------------------------------
ebd nordeste comercio ltda / 022.924.203/0001-07
25351.553376/2020-15 / 8202703
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 1919407202
--------------------------------------
ALIANCA TRANSPORTES RODOVIARIO EIRELI / 015.558.263/0001-98
25351.574801/2020-18 / 3095061
737 - AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - TRANSPORTADORA (SOMENTE
MATRIZ) / 1984873201
--------------------------------------
MEDKA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELI / 036.958.637/0001-32
25351.671557/2020-22 / 4021782
723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 2290360201
--------------------------------------
COR DE DOCE INDUSTRIA E COMERCIO DE COSMETICOS LTDA - ME / 014.099.091/0001-
79
25351.573753/2020-32 / 4021748
721 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS PARA HIGIENE -
INDÚSTRIA (SOMENTE MATRIZ) / 1981628207
--------------------------------------
CLEIO DE ANDRADE / 015.601.309/0001-04
25351.553372/2020-37 / 4021535
723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 1919316205
--------------------------------------
ACS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA / 031.865.659/0001-34
25351.553331/2020-41 / 8202691
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 1919217207
--------------------------------------
KARLA BEAUTY COSMÉTICOS LTDA / 011.482.415/0001-65
25351.564376/2020-41 / 4021808
723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 1949606201
--------------------------------------
JAVATRANS TRANSPORTES LTDA - ME / 056.671.647/0001-08
25351.574794/2020-46 / 8202916
862 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - TRANSPORTADORA / 1984919202
25351.574802/2020-54 / 3095058
737 - AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - TRANSPORTADORA (SOMENTE
MATRIZ) / 1984883208
--------------------------------------
BR LOGISTICA RODO E AEREO EIRELI / 007.407.573/0001-83
25351.575055/2020-71 / 4021765
728 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 1986065200
--------------------------------------
APC COMERCIO DE MATERIAIS E MEDICAMENTOS HOSPITALARES EIRELI /
036.006.586/0001-49
25351.573840/2020-90 / 8202887
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 1981721207
--------------------------------------
BRUNATEX IMPORTACAO E EXPORTACAO LTDA / 008.454.751/0001-90
25351.553389/2020-94 / 8202721
859 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - IMPORTADORA / 1919381205
--------------------------------------
TRANSLAG TRANSPORTE E LOGISTICA LTDA / 006.203.406/0003-10
25351.693121/2020-94 / 8202891
862 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - TRANSPORTADORA / 2357031204

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.658, DE 24 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno aprovado
pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de 2018, resolve:

Art. 1º. Alterar a Autorização de Funcionamento das Empresas constantes
no anexo desta Resolução.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS

ANEXO

CIRÚCIRURGICA RECIFE COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA / 000.236.193/0001-84
25019.000333/2004-00 / 1059061
7151 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA - RAZÃO SOCIAL / 2037547200
--------------------------------------
PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA / 002.816.696/0001-54

25023.030006/2002-00 / 1054141
7155 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA - ENDEREÇO MATRIZ / 2179531206
25023.030007/2002-00 / 8011410
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2179477201
--------------------------------------
H7 IMPORT EIRELI - ME / 014.209.847/0001-95
25351.271778/2020-02 / 3093871
716 - AFE - ALTERAÇÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO
DE ATIVIDADES / 2224317204
--------------------------------------
SD MATERIAIS PARA SAUDE E BEM ESTAR LTDA / 019.645.590/0001-38
25351.001162/2017-04 / 8146458
829 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - RAZÃO SOCIAL / 2037619201
--------------------------------------
QUALITY COMMERCE DISTRIBUIDORA IMPORTACAO E EXPORTACAO LTDA /
065.141.046/0001-76
25351.058683/2011-13 / 8073345
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2023449201
--------------------------------------
JCR DO BRASIL FARMACEUTICOS IMPORTACAO E EXPORTACAO LTDA. /
017.326.920/0001-05
25351.147386/2015-15 / 1137415
7158 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
IMPORTADORA - RAZÃO SOCIAL / 2037467206
--------------------------------------
DELTA SHOP - DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - ME /
019.316.524/0001-14
25351.085208/2014-22 / 8102495
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2305636202
--------------------------------------
HERDAL ENVASAMENTO DE COSMETICOS LTDA / 008.340.294/0001-02
25351.566336/2009-25 / 2052104
7170 - AFE - ALTERAÇÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE ATIVIDADES / 2023437202
25351.566336/2009-25 / 2052104
751 - AFE - ALTERAÇÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
ENDEREÇO MATRIZ / 2023466202
--------------------------------------
Pouso Farma Hospitalar Ltda / 018.519.219/0001-67
25351.676335/2013-41 / 1099511
7152 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA - AMPLIAÇÃO DE ATIVIDADES / 2023371201
--------------------------------------
PHARMASHOP DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA / 000.275.907/0001-63
25351.410369/2007-52 / 1071900
7151 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA - RAZÃO SOCIAL / 2037438206
--------------------------------------
L.I.S.A LOGISTICA INTEGRADA SULAMERICANA S.A / 008.248.539/0001-76
25351.547420/2010-58 / 8067718
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 1725394202
--------------------------------------
Rotarex Brasil LTDA / 002.877.633/0001-08
25351.875050/2016-78 / 8133731
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 2209407206
--------------------------------------
STAR MEDICAL DO BRASIL COMÉRCIO DE MATERIAIS MÉDICOS LTDA. /
010.691.222/0001-51
25351.136008/2010-81 / 8062587
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2023363209
--------------------------------------
LABOR IMPORT IMP EXP LTDA / 001.005.728/0011-40
25351.392577/2017-81 / 8153916
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2023422205
--------------------------------------
MEDKA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELI / 036.958.637/0001-32
25351.495385/2020-84 / 8200981
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 2290310204
--------------------------------------
BIOTECH INDUSTRIA, COMERCIO, IMPORTACAO E EXPORTACAO DE DESCARTAVEIS LTDA
/ 021.043.162/0001-87
25351.335290/2018-98 / 8167777
829 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - RAZÃO SOCIAL / 2023473209
--------------------------------------
STERIFARMA PRODUTOS CIRURGICOS LTDA ME / 000.678.593/0001-40
25000.033202/99-63 / 1044833
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2023446201

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.659, DE 24 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de 2018,
resolve:

Art. 1º. Conceder Autorização Especial para Empresas de Medicamentos e de
Insumos Farmacêuticos, constantes no anexo desta Resolução, de acordo com a Portaria
n°. 344 de 12 de maio de 1998 e suas atualizações, observando-se as proibições e
restrições estabelecidas.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS

ANEXO

TRANSLAG TRANSPORTE E LOGISTICA LTDA / 006.203.406/0003-10
25351.692982/2020-55 / 1240351
7176 - AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
TRANSPORTADORA DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 2356855203

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.660, DE 24 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno aprovado
pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de 2018, resolve:

Art. 1º Conceder Autorização de Funcionamento para os estabelecimentos
de Farmácias e Drogarias, em conformidade com o anexo desta Resolução.

Art. 2º Esta resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:38:37 que o documento de hash (SHA-256)

2dde0419e417b752337c19313bac25f10b07a948534ad18263573c35ca7b96f1 foi validado em 28/06/2024 15:58:02 através da transação blockchain

0x33e17e90b8f75b33906231be9b71104d14a62387469c19ac666715886528585c e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219207)
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ANEXO

EMPRESA: POLI LIMP INDÚSTRIA E COMÉRCIO DE PRO-
DUTOS DE LIMPEZA LTDA - ME
ENDEREÇO: RUA RENZO BALDINI, No- 307
BAIRRO: PARADA XV NOVEMBRO CEP: 08248000 - SÃO PAU-
LO/SP
CNPJ: 65.450.256/0001-46
PROCESSO: 25351.313031/2008-34
MOTIVO DO INDEFERIMENTO: PROPOSTA DA VISA-SP
ATRAVÉS DO OFÍCIO GVS 1 - CAPITAL - SIAP No- 0026942008
- VS.
<!ID1251334-0>

RESOLUÇÃO - RE No- 2.458, DE 18 DE JULHO DE 2008

A Diretora-Presidente Substituta da Agência Nacional de Vi-
gilância Sanitária, no uso das atribuições que lhe conferem o Decreto
de nomeação de 28 de dezembro de 2005 do Presidente da República
e a Portaria GM/MS n° 119, de 18 de janeiro de 2008, tendo em vista
o disposto no inciso X, do art.13 do Regulamento da ANVISA,
aprovado pelo Decreto n° 3.029, de 16 de abril de 1999, no inciso
VIII do art. 16, e no inciso I, § 1o- do art. 55 do Regimento Interno
aprovado nos termos do Anexo I da Portaria n.o- 354 da ANVISA, de
11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto de
2006,

considerando o disposto no inciso I do art. 41, da Portaria no-

354, de 2006,
considerando o art. 2o- , da Lei n.o- 6.360, de 23 de setembro

de 1976, resolve:
Art. 1o- Conceder Alteração na Autorização de Funciona-

mento para Empresas de Produtos para a Saúde, constantes no anexo
desta Resolução.

Art. 2o- Esta Resolução entra em vigor na data de sua pu-
blicação

MARIA CECÍLIA MARTINS BRITO

ANEXO

EMPRESA: BGE MEDICA INDUSTRIA E COMERCIO LTDA-
ME
ENDEREÇO: TRAVESSA R 400, BLOCO D, TÉRREO, SALA 10
BAIRRO: BUTANTÃ CEP: 05508900 - SÃO PAULO/SP
CNPJ: 03.522.215/0001-60
PROCESSO: 25351.190837/2002-52 AUTORIZ/MS:
G433M541068W (8.01184.9)
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: CORRELATO
EMBALAR: CORRELATO
EXPEDIR: CORRELATO
FABRICAR: CORRELATO
EMPRESA: DIANA PAOLUCCI S/A INDÚSTRIA E COMÉRCIO
ENDEREÇO: AV. BRIGADEIRO FARIA LIMA, No- 3015 - 5o- AN-
DAR
BAIRRO: ITAIM BIBI CEP: 01452000 - SÃO PAULO/SP
CNPJ: 60.715.703/0001-28
PROCESSO: 25351.297975/2006-95 AUTORIZ/MS: 83738H9704LY
(8.03212.8)
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: CORRELATO
DISTRIBUIR: CORRELATO
EXPEDIR: CORRELATO
IMPORTAR: CORRELATO
EMPRESA: IMPLAMEDICAL COMÉRCIO DE PRODUTOS MÉ-
DICOS LTDA
ENDEREÇO: AV. PROFESSOR MAGALHÃES NETO, No- 1856 -
ED. TK TOWER - SALAS 506 A 511
BAIRRO: PITUBA CEP: 41770235 - SALVADOR/BA
CNPJ: 06.976.628/0001-03
PROCESSO: 25351.346688/2006-16 AUTORIZ/MS:
P856M6M57650 (8.03284.7)
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: CORRELATO
DISTRIBUIR: CORRELATO
EXPEDIR: CORRELATO
IMPORTAR: CORRELATO
EMPRESA: KENNEN INDÚSTRIA E COMÉRCIO LTDA
ENDEREÇO: RUA CÔNEGO JANUÁRIO, No- 58
BAIRRO: IPIRANGA CEP: 04201050 - SÃO PAULO/SP
CNPJ: 03.851.135/0001-59
PROCESSO: 25351.202193/2002-52 AUTORIZ/MS:
P083889XM5H9 (8.01182.1)
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: CORRELATO
EMBALAR: CORRELATO
EXPEDIR: CORRELATO
EXPORTAR: CORRELATO
FABRICAR: CORRELATO
IMPORTAR: CORRELATO
EMPRESA: PEDRO HORÁCIO DE FIGUEIREDO DUTRA
ENDEREÇO: RUA JOSÉ DE ALENCAR, No- 704
BAIRRO: BOA VISTA CEP: 50070030 - RECIFE/PE
CNPJ: 00.478.592/0001-51
PROCESSO: 25019.001003/02-37 AUTORIZ/MS: 8.01022.9
AT I V I D A D E / C L A S S E
DISTRIBUIR: CORRELATO

EMPRESA: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA
ENDEREÇO: RUA FRANCO GRILO, No- 374 - FUNDOS
BAIRRO: COLONIA DONA LUIZA CEP: 84045320 - PONTA
GROSSA/PR
CNPJ: 02.816.696/0001-54
PROCESSO: 25023.030007/2002-00 AUTORIZ/MS: 8.01141.0
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: CORRELATO
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATO
EMPRESA: VASCULINE COMÉRCIO DE MATERIAL MÉDICO E
REPRESENTAÇÕES LTDA
ENDEREÇO: AV. AYRTON SENNA, No- 3000 - SALAS 401/402 E
4 11 / 4 1 2
BAIRRO: BARRA DA TIJUCA CEP: 22775005 - RIO DE JA-
NEIRO/RJ
CNPJ: 03.555.303/0001-69
PROCESSO: 25351.012960/01-63 AUTORIZ/MS: 8.00706.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: CORRELATO
DISTRIBUIR: CORRELATO
EXPEDIR: CORRELATO
<!ID1251335-0>

RESOLUÇÃO - RE No- 2.459, DE 18 DE JULHO DE 2008

A Diretora-Presidente Substituta da Agência Nacional de Vi-
gilância Sanitária, no uso das atribuições que lhe conferem o Decreto
de nomeação de 28 de dezembro de 2005 do Presidente da República
e a Portaria GM/MS n° 119, de 18 de janeiro de 2008, tendo em vista
o disposto no inciso X, do art.13 do Regulamento da ANVISA,
aprovado pelo Decreto n° 3.029, de 16 de abril de 1999, no inciso
VIII do art. 16, e no inciso I, § 1o- do art. 55 do Regimento Interno
aprovado nos termos do Anexo I da Portaria n.o- 354 da ANVISA, de
11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto de
2006,

considerando o disposto no inciso I do art. 41, da Portaria no-

354, de 2006,
considerando o art. 2o- , da Lei n.o- 6.360, de 23 de setembro

de 1976, resolve:
Art. 1o- Cancelar a Autorização de Funcionamento para Em-

presas de Produtos para a Saúde, constantes no anexo desta Re-
solução.

Art. 2 o- Esta Resolução entra em vigor na data de sua
publicação

MARIA CECÍLIA MARTINS BRITO

ANEXO

EMPRESA: TRI TECHNOLOGIES LTDA
ENDEREÇO: AV.SILVA LOBO, No- 1670 - BLOCO 03 - FUNDOS
BAIRRO: NOVA GRANADA CEP: 30460000 - BELO HORIZON-
TE/MG
CNPJ: 26.332.981/0001-68
PROCESSO: 25000.032707/99-74 AUTORIZ/MS: 1.04482.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: CORRELATO
DISTRIBUIR: CORRELATO
EMBALAR: CORRELATO
EXPEDIR: CORRELATO
EXPORTAR: CORRELATO
FABRICAR: CORRELATO
IMPORTAR: CORRELATO
REEMBALAR: CORRELATO
TRANSPORTAR: CORRELATO
<!ID1251336-0>

RESOLUÇÃO - RE No- 2.460, DE 18 DE JULHO DE 2008

A Diretora-Presidente Substituta da Agência Nacional de Vi-
gilância Sanitária, no uso das atribuições que lhe conferem o Decreto
de nomeação de 28 de dezembro de 2005 do Presidente da República
e a Portaria GM/MS n° 119, de 18 de janeiro de 2008, tendo em vista
o disposto no inciso X, do art.13 do Regulamento da ANVISA,
aprovado pelo Decreto n° 3.029, de 16 de abril de 1999, no inciso
VIII do art. 16, e no inciso I, § 1o- do art. 55 do Regimento Interno
aprovado nos termos do Anexo I da Portaria n.o- 354 da ANVISA, de
11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto de
2006,

considerando o disposto no inciso I do art. 41, da Portaria no-

354, de 2006,
considerando o art. 2o- , da Lei n.o- 6.360, de 23 de setembro

de 1976, resolve:
Art. 1o- Conceder Autorização de Funcionamento para Em-

presas de Produtos para a Saúde, constantes no anexo desta Re-
solução.

Art. 2 Esta Resolução entra em vigor na data de sua pu-
blicação

MARIA CECÍLIA MARTINS BRITO

ANEXO

EMPRESA: ALTERMED MATERIAL MÉDICO HOSPITALAR LT-
DA
ENDEREÇO: ESTRADA BOA ESPERANÇA, No- 2320
BAIRRO: FUNDO CANOAS CEP: 89160000 - RIO DO SUL/SC
CNPJ: 00.802.002/0001-02
PROCESSO: 25024.284084/2008-42 AUTORIZ/MS:
KUXWW0WW6H85 (8.04483.1)
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
EMPRESA: DENTAL MED SUL ARTIGOS ODONTOLÓGICOS
LT D A
ENDEREÇO: RUA ANNE FRANK, No- 5223
BAIRRO: BOQUEIRÃO CEP: 81730010 - CURITIBA/PR
CNPJ: 02.477.571/0001-47
PROCESSO: 25351.337296/2008-28 AUTORIZ/MS:
P042YWXY3574 (8.04484.4)
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
EMPRESA: DISMMAHPI DISTRIBUIDORA DE MEDICAMEN-
TOS E MATERIAL HOSPITALAR DO PIAUI LTDA - EPP
ENDEREÇO: RUA SANTA LUZIA, No- 2250
BAIRRO: CENTRO CEP: 64001400 - TERESINA/PI
CNPJ: 06.280.683/0001-64
PROCESSO: 25351.339311/2008-72 AUTORIZ/MS:
P6W51H554611 (8.04485.8)
AT I V I D A D E / C L A S S E
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS
EMPRESA: INTRAMEDICAL COMÉRCIO DE MATERIAL HOS-
PITALAR LTDA - ME
ENDEREÇO: RUA SANTA CATARINA, No- 65, ANDAR 8 - CONJ
803 E 804
BAIRRO: ÁGUA VERDE CEP: 80620100 - CURITIBA/PR
CNPJ: 05.269.637/0001-00
PROCESSO: 25351.329946/2008-61 AUTORIZ/MS:
UXL47YHH4XW6 (8.04486.1)
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: CORRELATOS
DISTRIBUIR: CORRELATOS
EXPEDIR: CORRELATOS

<!ID1251337-0>

RESOLUÇÃO - RE No- 2.461, DE 18 DE JULHO DE 2008

A Diretora-Presidente Substituta da Agência Nacional de Vi-
gilância Sanitária, no uso das atribuições que lhe conferem o Decreto
de nomeação de 28 de dezembro de 2005 do Presidente da República
e a Portaria GM/MS n° 119, de 18 de janeiro de 2008, tendo em vista
o disposto no inciso X, do art.13 do Regulamento da ANVISA,
aprovado pelo Decreto n° 3.029, de 16 de abril de 1999, no inciso
VIII do art. 16, e no inciso I, § 1o- do art. 55 do Regimento Interno
aprovado nos termos do Anexo I da Portaria n.o- 354 da ANVISA, de
11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto de
2006,

considerando o disposto no inciso I do art. 41, da Portaria no-

354, de 2006, resolve:
Art. 1o- Indeferir o Pedido de Alteração na Autorização de

Funcionamento para Empresas de Produtos para a Saúde, constantes
no anexo desta Resolução.

Art. 2 Esta Resolução entra em vigor na data de sua pu-
blicação

MARIA CECÍLIA MARTINS BRITO

ANEXO

EMPRESA: TECNOTON APARELHOS MÉDICOS LTDA
ENDEREÇO: AV. TREZE DE MAIO, No- 33 - BL. B - SALAS
515/516
BAIRRO: CENTRO CEP: 20031000 - RIO DE JANEIRO/RJ
CNPJ: 29.321.197/0001-42
PROCESSO: 25000.016030/97-00
MOTIVO DO INDEFERIMENTO: ATIVIDADE EXERCIDA DI-
FERE DA AUTORIZADA.
<!ID1251338-0>

RESOLUÇÃO - RE No- 2.462, DE 18 DE JULHO DE 2008

A Diretora-Presidente Substituta da Agência Nacional de Vi-
gilância Sanitária, no uso das atribuições que lhe conferem o Decreto
de nomeação de 28 de dezembro de 2005 do Presidente da República
e a Portaria GM/MS n° 119, de 18 de janeiro de 2008, tendo em vista
o disposto no inciso X, do art.13 do Regulamento da ANVISA,
aprovado pelo Decreto n° 3.029, de 16 de abril de 1999, no inciso
VIII do art. 16, e no inciso I, § 1o- do art. 55 do Regimento Interno
aprovado nos termos do Anexo I da Portaria n.o- 354 da ANVISA, de
11 de agosto de 2006, republicada no DOU de 21 de agosto de
2006,

considerando o disposto no inciso I do art. 41, da Portaria no-

354, de 2006, resolve:
Art. 1o- Indeferir o Pedido de Concessão de Autorização de

Funcionamento para Empresas de Produtos para a Saúde, constantes
no anexo desta Resolução.

Art. 2 Esta Resolução entra em vigor na data de sua pu-
blicação

MARIA CECÍLIA MARTINS BRITO

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:38:37 que o documento de hash (SHA-256)

2dde0419e417b752337c19313bac25f10b07a948534ad18263573c35ca7b96f1 foi validado em 28/06/2024 15:58:02 através da transação blockchain

0x33e17e90b8f75b33906231be9b71104d14a62387469c19ac666715886528585c e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219207)
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Dautin Blockchain
Rua Dagoberto Nogueira, 100

Ed. Torre Azul - 11º Andar
Sala 1101, Centro, Itajaí - SC

(47) 3514-7599 | (47) 99748-2223
www.dautin.com | dautin@dautin.com

 

Prova de Autenticidade válida até 26/09/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
2dde0419e417b752337c19313bac25f10b07a948534ad18263573c35ca7b96f1 foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 219207 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "AFE CORRELATOS DOU", cujo assunto é descrito como 
"AFE CORRELATOS DOU", faz prova de que em 28/06/2024 15:58:06, o responsável Pontamed 
Farmacêutica Ltda (02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas características que foram 
reproduzidas na prova de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a responsabilidade, única e 
exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 01/07/2024 11:38:45 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0x33e17e90b8f75b33906231be9b71104d14a62387469c19ac666715886528585c. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razão Social

PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA

CNPJ

02.816.696/0001-54

Nome Fantasia

PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA

Endereço na Internet

www.pontamed.com.br

SAC

4221015151

Endereço Completo
RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARÁ-CARÁ CEP: 84.032-300

Cidade/UF
PONTA GROSSA/PR

Responsável Técnico
MARCOS ALEXANDRE DANIEL PUPO

Responsável Legal
FERNANDO PARUCKER DA SILVA

Dados do Cadastro

Nº da Autorização

8.01141-0

Data da Autorização

02/09/2002

Situação

Ativa

Nº do Processo

25023.030007/2002-00

Autorização

8 - Produtos para Saúde
(Correlatos)

Atividades / Classes

Armazenar
Produtos para saúde (dispositivos médicos)

Distribuir
Produtos para saúde (dispositivos médicos)

Expedir
Produtos para saúde (dispositivos médicos)

04/07/24, 10:02 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25023030007200200/?cnpj=02816696000154 1/1
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Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razão Social

PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA

CNPJ

02.816.696/0001-54

Nome Fantasia

PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA

Endereço na Internet

www.pontamed.com.br

SAC

4221015151

Endereço Completo
RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARÁ-CARÁ CEP: 84.032-300

Cidade/UF
PONTA GROSSA/PR

Responsável Técnico
MARCOS ALEXANDRE DANIEL PUPO

Responsável Legal
FERNANDO PARUCKER DA SILVA

Dados do Cadastro

Nº da Autorização

1.05414-1

Data da Autorização

10/10/2002

Situação

Ativa

Nº do Processo

25023.030006/2002-00

Autorização

1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar
Medicamento

Distribuir
Medicamento

Expedir
Medicamento

04/07/24, 10:02 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25023030006200200/?cnpj=02816696000154 1/1
1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (169/325)        1647/6770



Documento assinado digitalmente conforme MP nº 2.200-2 de 24/08/2001,
que institui a Infraestrutura de Chaves Públicas Brasileira - ICP-Brasil.

Este documento pode ser verificado no endereço eletrônico
http://www.in.gov.br/autenticidade.html, pelo código 05152020072700056
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Nº 142, segunda-feira, 27 de julho de 2020ISSN 1677-7042Seção 1

COORDENAÇÃO DE AUTORIZAÇÃO DE FUNCIONAMENTO
DE EMPRESAS

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.657, DE 24 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de 2018,
resolve:

Art. 1º. Conceder Autorização de Funcionamento para Empresas constantes no
anexo desta Resolução.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS

ANEXO

CREATIVE SHOP MARKETING EIRELI / 021.028.479/0001-44
25351.573736/2020-03 / 8202902
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 1981589201
--------------------------------------
NEOFLEX BIOTECNOLOGIA LTDA / 017.385.610/0002-34
25351.564375/2020-04 / 8202920
855 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ARMAZENADORA / 1949605205
--------------------------------------
Carlos Alberto de Oliveira Junior Eireli / 085.238.848/0001-06
25351.630953/2020-08 / 8202873
859 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - IMPORTADORA / 2165199204
--------------------------------------
ALIANCA TRANSPORTES RODOVIARIO EIRELI / 015.558.263/0001-98
25351.574786/2020-08 / 4021796
728 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 1984815203
--------------------------------------
GIORNO IMPORTADORA INDÚSTRIA E COMÉRCIO DE MALHAS EIRELI. / 028.291.330/0001-
00
25351.573849/2020-09 / 4021734
723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 1981730206
--------------------------------------
ebd nordeste comercio ltda / 022.924.203/0001-07
25351.553376/2020-15 / 8202703
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 1919407202
--------------------------------------
ALIANCA TRANSPORTES RODOVIARIO EIRELI / 015.558.263/0001-98
25351.574801/2020-18 / 3095061
737 - AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - TRANSPORTADORA (SOMENTE
MATRIZ) / 1984873201
--------------------------------------
MEDKA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELI / 036.958.637/0001-32
25351.671557/2020-22 / 4021782
723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 2290360201
--------------------------------------
COR DE DOCE INDUSTRIA E COMERCIO DE COSMETICOS LTDA - ME / 014.099.091/0001-
79
25351.573753/2020-32 / 4021748
721 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS PARA HIGIENE -
INDÚSTRIA (SOMENTE MATRIZ) / 1981628207
--------------------------------------
CLEIO DE ANDRADE / 015.601.309/0001-04
25351.553372/2020-37 / 4021535
723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 1919316205
--------------------------------------
ACS EQUIPAMENTOS HOSPITALARES LTDA / 031.865.659/0001-34
25351.553331/2020-41 / 8202691
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 1919217207
--------------------------------------
KARLA BEAUTY COSMÉTICOS LTDA / 011.482.415/0001-65
25351.564376/2020-41 / 4021808
723 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
DISTRIBUIDORA (SOMENTE MATRIZ) / 1949606201
--------------------------------------
JAVATRANS TRANSPORTES LTDA - ME / 056.671.647/0001-08
25351.574794/2020-46 / 8202916
862 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - TRANSPORTADORA / 1984919202
25351.574802/2020-54 / 3095058
737 - AFE - CONCESSÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - TRANSPORTADORA (SOMENTE
MATRIZ) / 1984883208
--------------------------------------
BR LOGISTICA RODO E AEREO EIRELI / 007.407.573/0001-83
25351.575055/2020-71 / 4021765
728 - AFE - CONCESSÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
TRANSPORTADORA (SOMENTE MATRIZ) / 1986065200
--------------------------------------
APC COMERCIO DE MATERIAIS E MEDICAMENTOS HOSPITALARES EIRELI /
036.006.586/0001-49
25351.573840/2020-90 / 8202887
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 1981721207
--------------------------------------
BRUNATEX IMPORTACAO E EXPORTACAO LTDA / 008.454.751/0001-90
25351.553389/2020-94 / 8202721
859 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - IMPORTADORA / 1919381205
--------------------------------------
TRANSLAG TRANSPORTE E LOGISTICA LTDA / 006.203.406/0003-10
25351.693121/2020-94 / 8202891
862 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - TRANSPORTADORA / 2357031204

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.658, DE 24 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno aprovado
pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de 2018, resolve:

Art. 1º. Alterar a Autorização de Funcionamento das Empresas constantes
no anexo desta Resolução.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS

ANEXO

CIRÚCIRURGICA RECIFE COMERCIO E REPRESENTACOES LTDA / 000.236.193/0001-84
25019.000333/2004-00 / 1059061
7151 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA - RAZÃO SOCIAL / 2037547200
--------------------------------------
PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA / 002.816.696/0001-54

25023.030006/2002-00 / 1054141
7155 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA - ENDEREÇO MATRIZ / 2179531206
25023.030007/2002-00 / 8011410
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2179477201
--------------------------------------
H7 IMPORT EIRELI - ME / 014.209.847/0001-95
25351.271778/2020-02 / 3093871
716 - AFE - ALTERAÇÃO - SANEANTES DOMISSANITÁRIOS - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO
DE ATIVIDADES / 2224317204
--------------------------------------
SD MATERIAIS PARA SAUDE E BEM ESTAR LTDA / 019.645.590/0001-38
25351.001162/2017-04 / 8146458
829 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - RAZÃO SOCIAL / 2037619201
--------------------------------------
QUALITY COMMERCE DISTRIBUIDORA IMPORTACAO E EXPORTACAO LTDA /
065.141.046/0001-76
25351.058683/2011-13 / 8073345
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2023449201
--------------------------------------
JCR DO BRASIL FARMACEUTICOS IMPORTACAO E EXPORTACAO LTDA. /
017.326.920/0001-05
25351.147386/2015-15 / 1137415
7158 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
IMPORTADORA - RAZÃO SOCIAL / 2037467206
--------------------------------------
DELTA SHOP - DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA - ME /
019.316.524/0001-14
25351.085208/2014-22 / 8102495
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2305636202
--------------------------------------
HERDAL ENVASAMENTO DE COSMETICOS LTDA / 008.340.294/0001-02
25351.566336/2009-25 / 2052104
7170 - AFE - ALTERAÇÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE ATIVIDADES / 2023437202
25351.566336/2009-25 / 2052104
751 - AFE - ALTERAÇÃO - COSMÉTICOS, PERFUMES E PRODUTOS DE HIGIENE -
ENDEREÇO MATRIZ / 2023466202
--------------------------------------
Pouso Farma Hospitalar Ltda / 018.519.219/0001-67
25351.676335/2013-41 / 1099511
7152 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA - AMPLIAÇÃO DE ATIVIDADES / 2023371201
--------------------------------------
PHARMASHOP DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA / 000.275.907/0001-63
25351.410369/2007-52 / 1071900
7151 - AFE - ALTERAÇÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
DISTRIBUIDORA - RAZÃO SOCIAL / 2037438206
--------------------------------------
L.I.S.A LOGISTICA INTEGRADA SULAMERICANA S.A / 008.248.539/0001-76
25351.547420/2010-58 / 8067718
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 1725394202
--------------------------------------
Rotarex Brasil LTDA / 002.877.633/0001-08
25351.875050/2016-78 / 8133731
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 2209407206
--------------------------------------
STAR MEDICAL DO BRASIL COMÉRCIO DE MATERIAIS MÉDICOS LTDA. /
010.691.222/0001-51
25351.136008/2010-81 / 8062587
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2023363209
--------------------------------------
LABOR IMPORT IMP EXP LTDA / 001.005.728/0011-40
25351.392577/2017-81 / 8153916
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2023422205
--------------------------------------
MEDKA DISTRIBUIDORA HOSPITALAR EIRELI / 036.958.637/0001-32
25351.495385/2020-84 / 8200981
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE
ATIVIDADES / 2290310204
--------------------------------------
BIOTECH INDUSTRIA, COMERCIO, IMPORTACAO E EXPORTACAO DE DESCARTAVEIS LTDA
/ 021.043.162/0001-87
25351.335290/2018-98 / 8167777
829 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - RAZÃO SOCIAL / 2023473209
--------------------------------------
STERIFARMA PRODUTOS CIRURGICOS LTDA ME / 000.678.593/0001-40
25000.033202/99-63 / 1044833
866 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - ENDEREÇO / 2023446201

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.659, DE 24 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de 2018,
resolve:

Art. 1º. Conceder Autorização Especial para Empresas de Medicamentos e de
Insumos Farmacêuticos, constantes no anexo desta Resolução, de acordo com a Portaria
n°. 344 de 12 de maio de 1998 e suas atualizações, observando-se as proibições e
restrições estabelecidas.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS

ANEXO

TRANSLAG TRANSPORTE E LOGISTICA LTDA / 006.203.406/0003-10
25351.692982/2020-55 / 1240351
7176 - AE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS -
TRANSPORTADORA DO PRODUTO SUJEITO A CONTROLE ESPECIAL / 2356855203

RESOLUÇÃO-RE Nº 2.660, DE 24 DE JULHO DE 2020

A Coordenadora de Autorização de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuições que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento Interno aprovado
pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro de 2018, resolve:

Art. 1º Conceder Autorização de Funcionamento para os estabelecimentos
de Farmácias e Drogarias, em conformidade com o anexo desta Resolução.

Art. 2º Esta resolução entra em vigor na data de sua publicação.

PATRICIA AZEVEDO CHAGAS
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Documento assinado digitalmente conforme MP no- 2.200-2 de 24/08/2001, que institui a
Infraestrutura de Chaves Públicas Brasileira - ICP-Brasil.

Este documento pode ser verificado no endereço eletrônico http://www.in.gov.br/autenticidade.html ,
pelo código 10102014102000167

BAIRRO: JOSÉ BONIFÁCIO CEP: 99700000 - ERECHIM/RS
CNPJ: 94.271.293/0001-95
PROCESSO: 25351.510400/2014-02 AUTORIZ/MS: 1.11965.7
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: PLENA DISTRIBUIDORA DE MATERIAIS MEDICO
E HOSPITALAR LTDA
ENDEREÇO: Avenida Tancredo Neves, 3010 A
BAIRRO: Zacarias CEP: 35300576 - CARATINGA/MG
CNPJ: 12.576.098/0001-09
PROCESSO: 25351.711766/2013-06 AUTORIZ/MS: 1.10317.2
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: HFARMA COMERCIAL FARMACEUTICA EIRELI-
ME
ENDEREÇO: RUA CASTELO DE LISBOA, 589; Lojas A e B
BAIRRO: CASTELO CEP: 31330340 - BELO HORIZONTE/MG
CNPJ: 10.214.224/0001-50
PROCESSO: 25351.714078/2008-11 AUTORIZ/MS: 1.07814.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: AVAREMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMEN-
TOS EIRELI-EPP
ENDEREÇO: RUA VOLUNTARIOS DE AVARE, 1145 1° ANDAR
SALA 08
BAIRRO: Centro CEP: 18700240 - AVARÉ/SP
CNPJ: 11.195.057/0001-00
PROCESSO: 25351.399657/2012-31 AUTORIZ/MS: 1.09266.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: GIL FARMA COMERCIAL FARMACÊUTICOS LT-
DA
ENDEREÇO: RUA ACRE, Nº 97
BAIRRO: IBIRAPUERA CEP: 45075075 - VITÓRIA DA CON-
Q U I S TA / B A
CNPJ: 08.765.948/0001-40
PROCESSO: 25351.188673/2014-32 AUTORIZ/MS: 1.10131.9
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: WEBMED SOLUÇÕES EM SAÚDE EIRELI
ENDEREÇO: RUA PARACATU Nº 300
BAIRRO: SANTA TEREZINHA CEP: 36046040 - JUIZ DE FO-
RA/MG
CNPJ: 05.731.550/0001-02
PROCESSO: 25351.676555/2008-33 AUTORIZ/MS: 1.07564.2
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: ALFALAGOS LTDA
ENDEREÇO: Avenida Alberto Vieira Romão, nº 1.700
BAIRRO: Distrito Industrial CEP: 37130000 - ALFENAS/MG
CNPJ: 05.194.502/0001-14
PROCESSO: 25351.222583/2002-49 AUTORIZ/MS: 1.05534.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: DROGARIA SÃO PAULO S.A.
ENDEREÇO: AVENIDA DA LIBERDADE, Nº 840
BAIRRO: LIBERDADE CEP: 01502001 - SÃO PAULO/SP
CNPJ: 61.412.110/0001-55
PROCESSO: 25351.419502/2012-55 AUTORIZ/MS: 1.09780.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: DRS ADMINISTRAÇÃO DE ESTOQUES LTDA
ENDEREÇO: Rodovia Anhanguera KM 15 -GALPÃO 40
BAIRRO: VILA JAGUARA CEP: 05113000 - SÃO PAULO/SP
CNPJ: 00.804.488/0001-00
PROCESSO: 25351.331409/2014-60 AUTORIZ/MS: 1.10387.4
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: MULTIMARCAS DISTRIBUIDORA DE CORRELA-
TOS LTDA - EPP
ENDEREÇO: RUA CIDÁLIA DE SOUZA RICCI
BAIRRO: RESIDENCIAL EURICO CAETANO CEP: 16206453 -
BIRIGUI/SP
CNPJ: 14.729.728/0001-63
PROCESSO: 25351.455351/2012-67 AUTORIZ/MS: 1.09381.2
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: STOCK MED PRODUTOS MEDICO-HOSPITALARES
LTDA - EPP

ENDEREÇO: RUA FELIPE JACOBUS FILHO, 713
BAIRRO: CENTRO CEP: 96840111 - SANTA CRUZ DO SUL/RS
CNPJ: 06.106.005/0001-80
PROCESSO: 25351.070502/2004-81 AUTORIZ/MS: 1.05861.5
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: J DA SILVA FILHO DISTRIBUIDORA DE MEDI-
C A M E N TO S
ENDEREÇO: RUA PROJETADA 310, N 141
BAIRRO: CONJUNTO ESPERANCA CEP: 69915132 - RIO BRAN-
CO/AC
CNPJ: 04.060.537/0001-06
PROCESSO: 25351.401071/2010-91 AUTORIZ/MS: 1.08408.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: J.S.NUNES -ME
ENDEREÇO: RUA JOAQUIM MACEDO 0081
BAIRRO: OSCAR PASSOS CEP: 69901670 - RIO BRANCO/AC
CNPJ: 40.802.993/0001-30
PROCESSO: 25351.433496/2009-96 AUTORIZ/MS: 1.07918.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: TA EXPRESS TRANSPORTE AÉREO LTDA
ENDEREÇO: AVENIDA COMENDADOR THOMAZ FORTUNA-
TO, N° 3466, SALA 01
BAIRRO: PRAIA DOS NAMORADOS CEP: 13475010 - AME-
RICANA/SP
CNPJ: 60.792.405/0001-31
PROCESSO: 25000.023893/99-60 AUTORIZ/MS: 1.04352.0
AT I V I D A D E / C L A S S E
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN-
TO
EMPRESA: LEPUGE INSUMOS FARMACEUTICOS LTDA
ENDEREÇO: FAUSTINO NEGRI Nº 273, GALPÃO Nº 05
BAIRRO: COOPERATIVA CEP: 09851720 - SÃO BERNARDO DO
CAMPO/SP
CNPJ: 57.884.835/0001-79
PROCESSO: 25004.006510/93 AUTORIZ/MS: 1.01748.0
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS
EXPEDIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS
EXPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS
IMPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS
EMPRESA: VOETUR CARGAS E ENCOMENDAS LTDA
ENDEREÇO: AEROPORTO INTERNACIONAL DE BRASÍLIA -
TERMINAL DE CARGA AÉREA
BAIRRO: AEROPORTO/LAGO SUL CEP: 71608900 - BRASÍ-
LIA/DF
CNPJ: 24.893.687/0001-08
PROCESSO: 25000.024278/99-34 AUTORIZ/MS: 1.05197.2
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
EXPEDIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
IMPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN-
TO
EMPRESA: MEDICAL LINE COMÉRCIO E MATERIAL MÉDICO
HOSPITALAR LTDA
ENDEREÇO: R GENERAL IZIDORO DIAS LOPES N° 291 A
BAIRRO: PAULICEIA CEP: 09687000 - SÃO BERNARDO DO
CAMPO/SP
CNPJ: 01.906.952/0001-31
PROCESSO: 25351.025702/00-20 AUTORIZ/MS: 1.04933.8
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
TRANSPORTAR: MEDICAMENTO
EMPRESA: AVANCCE LOGISTICA LTDA
ENDEREÇO: RODOVIA ANHANGUERA, KM 24,2 BLOCO 01,
GALPÃO 06
BAIRRO: JARDIM JARAGUÁ CEP: 05275000 - SÃO PAULO/SP
CNPJ: 05.923.365/0001-01
PROCESSO: 25351.236160/2014-19 AUTORIZ/MS: 1.10145.8
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO

ANEXO

EMPRESA: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA
ENDEREÇO: RUA FRANCO GRILO, Nº 374
BAIRRO: FUNDOS COLONIA DONA LUIZA CEP: 84045320 -
PONTA GROSSA/PR
CNPJ: 02.816.696/0001-54
PROCESSO: 25023.030006/2002-00 AUTORIZ/MS: 1.05414.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: JMF TRANSPORTE CARGAS E ENCOMENDAS LT-
DA
ENDEREÇO: AVENIDA VILLE Nº 2019, QUADRA 25, LOTE 31
BAIRRO: RESIDENCIAL CENTER VILLE CEP: 74369023 -
GOIÂNIA/GO
CNPJ: 10.425.665/0001-09
PROCESSO: 25351.427658/2009-01 AUTORIZ/MS: 1.08115.8
AT I V I D A D E / C L A S S E
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN-
TO
EMPRESA: LEONARDO HENRIQUE GOMES ALVES DE MELO
E CIA LTDA - ME
ENDEREÇO: RUA GERALDO RIOS 282
BAIRRO: CENTRO CEP: 38770000 - JOÃO PINHEIRO/MG
CNPJ: 10.664.873/0001-52
PROCESSO: 25351.389164/2013-08 AUTORIZ/MS: 1.09839.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: 503 COMERCIO DE MEDICAMENTOS E MATE-
RIAIS CIRURGICOS LTDA
ENDEREÇO: Rua Candido Benicio 503 lot 1 pal 45297
BAIRRO: Campinho CEP: 21320060 - RIO DE JANEIRO/RJ
CNPJ: 04.110.063/0001-51
PROCESSO: 25351.622472/2010-08 AUTORIZ/MS: 1.08535.9
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: BRINGEL MEDICAL DISTRIBUIDORA DE MEDI-
CAMENTOS LTDA
ENDEREÇO: AVENIDA COSME FERREIRA, 1877 - GALPÃO -
D
BAIRRO: ALEIXO CEP: 69083000 - MANAUS/AM
CNPJ: 12.417.472/0001-23
PROCESSO: 25351.665035/2013-09 AUTORIZ/MS: 1.09887.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
EXPEDIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMENTO
EMPRESA: atual hospitalar ltda
ENDEREÇO: R JAMIL DE MIRANDA GEDEON Nº 421
BAIRRO: PARQUE PIAUI CEP: 65631140 - TIMON/MA
CNPJ: 11.251.828/0001-39
PROCESSO: 25351.490217/2012-10 AUTORIZ/MS: 1.09347.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: A NOSSA DROGARIA DE CAXIAS LTDA
ENDEREÇO: RUA JOSÉ DE ALVARENGA Nº 378
BAIRRO: CENTRO CEP: 25020140 - DUQUE DE CAXIAS/RJ
CNPJ: 28.763.118/0001-90
PROCESSO: 25351.555959/2012-10 AUTORIZ/MS: 1.09730.8
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: HFARMA COMERCIAL FARMACEUTICA EIRELI-
ME
ENDEREÇO: RUA CASTELO DE LISBOA, 589; Lojas A e B
BAIRRO: CASTELO CEP: 31330340 - BELO HORIZONTE/MG
CNPJ: 10.214.224/0001-50
PROCESSO: 25351.714078/2008-11 AUTORIZ/MS: 1.07814.6
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: cooperativa dos transportadores do vale
ENDEREÇO: RODOVIA JORGE LACERDA, 1135
BAIRRO: ESPINHEIROS CEP: 88317100 - ITAJAÍ/SC
CNPJ: 00.680.933/0001-77
PROCESSO: 25351.735212/2011-11 AUTORIZ/MS: 1.09367.5
AT I V I D A D E / C L A S S E
TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN-
TO
EMPRESA: OLIVEIRA & SANTOS LTDA
ENDEREÇO: AVENIDA CARDEAL ARCO VERDE, N° 76
BAIRRO: CENTRO CEP: 44900000 - IRECÊ/BA
CNPJ: 04.570.113/0001-83
PROCESSO: 25351.357743/2005-12 AUTORIZ/MS: 1.06311.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO
EMPRESA: J.B. DE OLIVEIRA JÚNIOR DISTRIBUIDORA
ENDEREÇO: RUA PROFESSOR TEONILO GAMA, Nº 130

RESOLUÇÃO - RE Nº 4.046, DE 16 DE OUTUBRO DE 2014

O Superintendente de Inspeção Sanitária no uso de suas
atribuições legais conferidas pela Portaria nº 1.666, de 10 de outubro
de 2014, tendo em vista o disposto no art. 108 e no inciso I, § 1º do
art. 6º do Regimento Interno aprovado nos termos do Anexo I da
Portaria nº 650 de 29 de maio de 2014, publicada no DOU de 2 de
junho de 2014 e suas alterações, e

considerando o art. 50 da Lei n.º 6.360, de 23 de setembro de
1976, bem como o inciso VII, do art. 7º da Lei n.º 9.782, de 26 de
janeiro de 1999, resolve:

Art. 1º. Conceder Renovação de Autorização de Funcio-
namento para Empresas de Medicamentos e Insumos Farmacêuticos,
constantes do anexo desta Resolução.

Art. 2º Esta Resolução entra em vigor na data de sua pu-
blicação.

BRUNO GONÇALVES ARAÚJO RIOS

EMPRESA: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA
ENDEREÇO: RUA FRANCO GRILO, Nº 374ENDEREÇO: RUA FRANCO GRILO, Nº 374
BAIRRO: FUNDOS COLONIA DONA LUIZA CEP: 84045320 -
PONTA GROSSA/PR
CNPJ: 02.816.696/0001-54
PROCESSO: 25023.030006/2002-00 AUTORIZ/MS: 1.05414.1
AT I V I D A D E / C L A S S E
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

iro de 1999, resolve:
Art. 1º. Conceder Renovação de Autorização de Funcio-Art. 1º. Conceder Renovação de Autorização de Funcio-

namento para Empresas de Medicamentos e Insumos Farmacêuticos,namento para Empresas de Medicament
constantes do anexo desta Resolução.
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Prova de Autenticidade válida até 26/09/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
621150e5ea94ff729510265447676a14acc0fbbf37fb297cf642f35329c06566 foi autenticado de acordo com as 
Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 219197 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "AF COMUM DOU", cujo assunto é descrito como "AF 
COMUM DOU", faz prova de que em 28/06/2024 15:54:10, o responsável Pontamed Farmacêutica Ltda 
(02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas características que foram reproduzidas na prova 
de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a responsabilidade, única e exclusiva, pela 
idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 01/07/2024 11:34:56 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0x2711cfe36d1910d2766fd7f839f5fcd2339536f3ae8972db32d661e72b81ad11. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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Dautin Blockchain
Rua Dagoberto Nogueira, 100

Ed. Torre Azul - 11º Andar
Sala 1101, Centro, Itajaí - SC

(47) 3514-7599 | (47) 99748-2223
www.dautin.com | dautin@dautin.com

 

Prova de Autenticidade válida até 29/10/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
a15c337efbba66fc60186b234e9ea1b651a9933b08aaf7c634907e52daca78f0 foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 225439 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "ALVARA + TAXA 2023 + DECLARACAO ", cujo assunto é 
descrito como "ALVARA + TAXA 2023 + DECLARACAO ", faz prova de que em 31/07/2024 11:04:33, o 
responsável Pontamed Farmacêutica Ltda (02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas 
características que foram reproduzidas na prova de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a 
responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 31/07/2024 11:06:27 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0xe86cecba55321fb2766a2b7e0fc288eb28e51833c54826639f723068f8f36bcf. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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Rua Dagoberto Nogueira, 100

Ed. Torre Azul - 11º Andar
Sala 1101, Centro, Itajaí - SC

(47) 3514-7599 | (47) 99748-2223
www.dautin.com | dautin@dautin.com

 

Prova de Autenticidade válida até 29/10/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
a15c337efbba66fc60186b234e9ea1b651a9933b08aaf7c634907e52daca78f0 foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 225439 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "ALVARA + TAXA 2023 + DECLARACAO ", cujo assunto é 
descrito como "ALVARA + TAXA 2023 + DECLARACAO ", faz prova de que em 31/07/2024 11:04:33, o 
responsável Pontamed Farmacêutica Ltda (02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas 
características que foram reproduzidas na prova de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a 
responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 31/07/2024 11:06:27 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0xe86cecba55321fb2766a2b7e0fc288eb28e51833c54826639f723068f8f36bcf. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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A validade deste documento, se impresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais, 
informando seus respectivos códigos de verificação.

Página 9 de 9MINISTÉRIO DA ECONOMIA 

Secretaria Especial de Desburocratização, Gestão e Governo Digital 

Secretaria de Governo Digital 

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integração

TERMO DE AUTENTICIDADE

Eu, JULIANO KOBELLACHE, com inscrição ativa no CRC/PR, sob o n° 055856, expedida em 16/11/2011, inscrito 

no CPF n° 00577414925, DECLARO, sob as penas da Lei Penal, e sem prejuízo das sanções administrativas e 

cíveis, que este documento é autêntico e condiz com o original.

IDENTIFICAÇÃO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF N° do Registro Nome

00577414925 055856 JULIANO KOBELLACHE

CERTIFICO O REGISTRO EM 18/06/2020 08:10 SOB Nº 20202716996.
PROTOCOLO: 202716996 DE 12/06/2020. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO:
12002494124. NIRE: 41204001041.
PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

      LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA
            SECRETÁRIO-GERAL
          CURITIBA, 18/06/2020
       www.empresafacil.pr.gov.br
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Prova de Autenticidade válida até 26/09/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
246ee60e2460d63c1e1040f457dc7918143440d444b8a7d68cf07d08bdeee8dd foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 219205 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "CONTRATO SOCIAL", cujo assunto é descrito como 
"CONTRATO SOCIAL", faz prova de que em 28/06/2024 15:57:37, o responsável Pontamed Farmacêutica 
Ltda (02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas características que foram reproduzidas na 
prova de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a responsabilidade, única e exclusiva, pela 
idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 01/07/2024 11:38:17 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0x64b07e442047d36434d3c3b1dacacb459ea899b6f59b55582c679ce5b299868e. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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Pontamed Farmacêutica Ltda – Rua Padre Arnaldo Janssen nº 1.452 – Cará-Cará 
Ponta Grossa – Paraná – CEP 84.032-300 – Fone 42-2101-5151 
CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

INDICES FINANCEIROS 
ONDE: 2020 2021 2022 
ATIVO CIRCULANTE=  27.919.524,40  36.006.203,93  41.690.684,76 
REALIZAVEL A LONGO PRAZO=  250.000,00  346.300,50  346.300,50 
IMOBILIZADO=  4.227.257,13  7.610.563,90  7.487.700,45 
PASSIVO CIRCULANTE=  24.253.808,44  31.695.334,34  30.326.793,04 

PASSIVO NÃO CIRCULANTE=  3.557.294,43  1.404.690,99  9.193.937,59 

PATRIMONIO LÍQUIDO=  4.585.678,66  10.863.043,00  10.003.955,08 
PASSIVO TOTAL=  32.396.781,53  43.963.068,33  49.524.685,71 
ATIVO TOTAL=  32.396.781,53  43.963.068,33  49.524.685,71 
        
INDICE DE LIQUIDEZ GERAL       
(AC+RLP)/(PC+PNC)=  1,01  1,10  1,06 
       
INDICE DE LIQUIDEZ CORRENTE      
AC/PC=  1,15  1,14  1,37 
       
SOLVENCIA GERAL (SG)      
AT/PC+PNC=  1,16  1,33  1,25 
       
INDICE DE ENDIVIDAMENTO      
(PC+PNC)/(AT)=  0,86  0,75  0,80 
       

 

Declaramos para os devidos fins que somos optantes pelo lucro real. 
    
    
Ponta Grossa, 31 de agosto de 2023.   
    
    
    
    

_____________________________ _____________________________ 
Fernando Parucker da Silva Gilsimar Lazai 

Administrador Contador 
CPF 248.710.109-10 CPF 248.710.109-10 

  CRC PR 083166/O-0 
 

GILSIMAR 

LAZAI:0433

9986950

Assinado de forma 

digital por GILSIMAR 

LAZAI:04339986950 

Dados: 2023.09.01 

13:40:17 -03'00'

Assinado digitalmente por FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA:24871010910
ND: C=BR, O=ICP-Brasil, OU=AC SOLUTI 
Multipla v5, OU=26410863000120, OU=
Certificado PF A3, CN=FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA:24871010910
Razão: Eu estou aprovando este 
documento
Localização: Ponta Grossa - PR
Data: 2023.09.01 13:55:14-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 12.1.2

FERNANDO 
PARUCKER DA 
SILVA:2487101

0910

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:39:42 que o documento de hash (SHA-256)

83262e36a90809886b3d85431dfa525ac510976313ddc416fcfa7b030eef7e10 foi validado em 28/06/2024 15:59:24 através da transação blockchain

0x70bb977d578b3fc65c7be505dc9a730d70216781024f1a2f5ac1b7287d988d3b e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219210)

P
ro

va
 d

e 
A

ut
en

tic
id

ad
e 

vá
lid

a 
at

é 
26

/0
9/

20
24

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (194/325)        1672/6770



TERMOS DE ABERTURA E ENCERRAMENTO

Entidade:
Período da Escrituração: CNPJ:

Período Selecionado:

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

01/01/2022 a 31/12/2022 02.816.696/0001-54

01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

Número de Ordem do Livro: 28

TERMO DE ABERTURA

Nome Empresarial PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

NIRE 41204001041

CNPJ 02.816.696/0001-54

Número de Ordem 28

Natureza do Livro REGISTRO DO LIVRO DIÁRIO

Município PONTA GROSSA

Data do arquivamento dos atos
constitutivos 26/10/1998

Data de arquivamento do ato de
conversão de sociedade simples em
sociedade empresária

Data de encerramento do exercício social 31/12/2022

Quantidade total de linhas do arquivo
digital 434104

TERMO DE ENCERRAMENTO

Nome Empresarial PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

Natureza do Livro REGISTRO DO LIVRO DIÁRIO

Número de ordem 28

Quantidade total de linhas do arquivo
digital 434104

Data de inicio 01/01/2022

Data de término 31/12/2022

Este relatório foi gerado pelo Sistema Público de Escrituração Digital – Sped

Versão 10.1.8 do Visualizador 1Página 1 de

Este documento é parte integrante de escrituração cuja autenticação se comprova pelo recibo de número
34.9E.81.0C.DD.91.3D.B0.1B.00.53.E8.6C.04.06.C2.C7.1C.86.A6-4, nos termos do Decreto nº 8.683/2016.
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IDENTIFICAÇÃO DO TITULAR DA ESCRITURAÇÃO

MINISTÉRIO DA FAZENDA

02.816.696/0001-54

01/01/2022 a 31/12/2022

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

Versão: 10.1.8SISTEMA PÚBLICO DE ESCRITURAÇÃO DIGITAL – Sped

RECIBO DE ENTREGA DE ESCRITURAÇÃO CONTÁBIL DIGITAL

IDENTIFICAÇÃO DA ESCRITURAÇÃO

Livro Diário (Completo - sem escrituração Auxiliar)

41204001041

ESTE LIVRO FOI ASSINADO COM OS SEGUINTES CERTIFICADOS DIGITAIS:

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

NIRE

NOME EMPRESARIAL

CNPJ

FORMA DA ESCRITURAÇÃO CONTÁBIL PERÍODO DA ESCRITURAÇÃO

REGISTRO DO LIVRO DIÁRIO  28
NATUREZA DO LIVRO NÚMERO DO LIVRO

34.9E.81.0C.DD.91.3D.B0.1B.00.53.E8.6C.04.06.C2.C7.1C.86.A6

IDENTIFICAÇÃO DO ARQUIVO (HASH)

QUALIFICAÇÃO DO SIGNATARIO CPF/CNPJ NOME Nº SÉRIE DO
CERTIFICADO VALIDADE RESPONSÁVEL

LEGAL

Contabilista 04339986950 GILSIMAR
LAZAI:04339986950

318211202984475068
3

16/08/2022 a
16/08/2025 Não

Pessoa Jurídica (e-CNPJ ou e-PJ) 02816696000154
PONTAMED

FARMACEUTICA
LTDA:02816696000154

557239756616060448
2

06/10/2022 a
06/10/2023 Sim

Contador Responsável Pelo Termo de
Verificação para Fins de Substituição

da ECD
04339986950 GILSIMAR

LAZAI:04339986950
318211202984475068

3
16/08/2022 a
16/08/2025 -

NÚMERO DO RECIBO:
34.9E.81.0C.DD.91.3D.B0.1B.00.53.E8.

6C.04.06.C2.C7.1C.86.A6-4 em às28/07/2023 14:17:50

63.14.80.68.B4.5A.0B.D7
4F.F9.47.EF.E5.27.F6.28

Escrituração recebida via Internet
pelo Agente Receptor SERPRO

Considera-se autenticado o livro contábil a que se refere este recibo, dispensando-se a autenticação de que trata o art. 39 da Lei nº 8.934/1994.
Este recibo comprova a autenticação.

BASE LEGAL: Decreto nº 1.800/1996, com a alteração do Decreto nº 8.683/2016, e arts. 39, 39-A, 39-B da Lei nº 8.934/1994 com a alteração da
Lei Complementar nº 1247/2014.
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BALANÇO PATRIMONIAL

Entidade:
Período da Escrituração: CNPJ:

Período Selecionado:

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

01/01/2022 a 31/12/2022 02.816.696/0001-54

01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

Número de Ordem do Livro: 28

Descrição  Saldo FinalSaldo InicialNota

ATIVO R$ 49.524.685,71R$ 43.963.068,33

 ATIVO CIRCULANTE R$ 41.690.684,76R$ 36.006.203,93

  DISPONIBILIDADES R$ 1.944.822,88R$ 3.439.649,19

   CAIXA R$ 488,05R$ 7.059,17

   BANCOS CONTA MOVIMENTO R$ 622.827,25R$ 216.500,94

   APLICAÇÕES DE LIQUIDEZ IMEDIATA -
FAF R$ 1.263.331,02R$ 3.157.912,52

   BANCOS DEPOSITOS R$ 58.176,56R$ 58.176,56

  DIREITOS REALIZÁVEIS A CURTO PRAZO R$ 39.723.257,07R$ 32.547.272,31

   CLIENTES PARTICIPANTES R$ 18.113.016,71R$ 13.132.568,80

   ADIANTAMENTOS R$ 976.048,70R$ 2.534.194,89

   TRIBUTOS E CONTRIBUIÇÕES A
COMPENSAR R$ 1.459.146,11R$ 2.537.284,26

   TRIBUTOS E CONTRIBUIÇÕES A
RECUPERAR R$ 1.002.517,61R$ 80.127,38

   ESTOQUES R$ 18.081.537,77R$ 14.263.096,98

   COMPRA PARA ENTREGA FUTURA R$ 90.990,17R$ 0,00

  DESPESAS DO EXERCÍCIO SEGUINTE R$ 22.604,81R$ 19.282,43

   DESPESAS DO EXERCICIO SEGUINTE R$ 22.604,81R$ 19.282,43

 ATIVO NÃO CIRCULANTE R$ 7.834.000,95R$ 7.956.864,40

  ATIVO REALIZÁVEL A LONGO PRAZO R$ 346.300,50R$ 346.300,50

   EMPRESTIMOS R$ 346.300,50R$ 346.300,50

  IMOBILIZADO R$ 7.473.622,72R$ 7.574.408,14

   BENS E DIREITOS EM USO R$ 9.227.318,17R$ 8.652.235,98

   (-) DEPRECIAÇÃO ACUMULADA R$ (1.753.695,45)R$ (1.077.827,84)

  ATIVO INTAGIVEL R$ 14.077,73R$ 36.155,76

   BENS DE NATUREZA INTANGÍVEL R$ 212.647,20R$ 212.647,20

   (-) AMORTIZAÇÃO ACUMULADA R$ (198.569,47)R$ (176.491,44)

PASSIVO R$ 49.524.685,71R$ 43.963.068,33

 PASSIVO CIRCULANTE R$ 30.326.793,04R$ 31.695.334,34

  FORNECEDORES NACIONAIS R$ 17.025.225,98R$ 22.109.787,04

   FORNECEDORES PARTICIPANTES R$ 16.966.473,88R$ 22.000.337,54

   CARTÕES EMPRESARIAIS R$ 58.752,10R$ 109.449,50

  EMPRÉSTIMOS E FINANCIAMENTOS R$ 12.235.222,00R$ 8.847.045,46

Este relatório foi gerado pelo Sistema Público de Escrituração Digital – Sped

Versão 10.1.8 do Visualizador 2Página 1 de
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BALANÇO PATRIMONIAL

Entidade:
Período da Escrituração: CNPJ:

Período Selecionado:

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

01/01/2022 a 31/12/2022 02.816.696/0001-54

01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

Número de Ordem do Livro: 28

Descrição  Saldo FinalSaldo InicialNota
   EMPRÉSTIMOS E FINANCIAMENTOS
BANCÁRIOS R$ 9.486.335,97R$ 5.285.500,19

   (-) JUROS S/ EMPRESTIMOS R$ (1.763.473,76)R$ (262.256,51)

   BANCO CONTA DESCONTO R$ 4.512.359,79R$ 3.823.801,78

  OBRIGAÇÕES TRABALHISTAS R$ 369.226,40R$ 305.744,35

   FOLHA DE PAGAMENTO R$ 91.407,00R$ 78.746,00

   ENCARGOS SOCIAIS A PAGAR R$ 59.842,63R$ 47.733,90

   PROVISÕES R$ 217.976,77R$ 179.264,45

  OBRIGAÇÕES TRIBUTÁRIAS R$ 335.371,59R$ 194.621,69

   IMPOSTOS RETIDOS A RECOLHER R$ 7.406,70R$ 31.329,17

   IMPOSTOS E CONTRIBUIÇÕES A
RECOLHER R$ 327.964,89R$ 163.292,52

  CONTAS A PAGAR R$ 361.747,07R$ 238.135,80

   DEMAIS CONTAS A PAGAR R$ 5.246,62R$ 21.536,96

   ADIANTAMENTOS DE CLIENTES R$ 356.500,45R$ 216.598,84

 PASSIVO NÃO CIRCULANTE R$ 9.193.937,59R$ 1.404.690,99

  EMPRÉSTIMOS E FINANCIAMENTOS R$ 9.193.937,59R$ 1.404.690,99

   EMPRÉSTIMOS E FINANCIAMENTOS
BANCÁRIOS R$ 11.057.930,64R$ 1.557.868,40

   (-) JUROS S/ EMPRESTIMOS R$ (1.863.993,05)R$ (153.177,41)

 PATRIMÔNIO LÍQUIDO R$ 10.003.955,08R$ 10.863.043,00

  CAPITAL R$ 2.000.000,00R$ 2.000.000,00

   CAPITAL SOCIAL R$ 2.000.000,00R$ 2.000.000,00

  RESERVAS R$ 3.243.867,74R$ 0,00

   RESERVA DE SUBVENÇÃO R$ 3.243.867,74R$ 0,00

  LUCROS E/OU PREJUÍZOS
ACUMULADOS R$ 4.760.087,34R$ 8.863.043,00

   (-) LUCROS E/OU PREJUÍZOS
ACUMULADOS R$ 1.190.594,99R$ (1.268.685,43)

   RESULTADO DO EXERCÍCIO R$ 3.569.607,40R$ 10.089.046,07

   AJUSTES DE EXERCICIOS ANTERIORES R$ (115,05)R$ 42.682,36
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DEMONSTRAÇÃO DE RESULTADO DO EXERCÍCIO

Entidade:
Período da Escrituração: CNPJ:

Período Selecionado:

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

01/01/2022 a 31/12/2022 02.816.696/0001-54

01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

Número de Ordem do Livro: 28

Descrição Saldo atualNota Saldo anterior
 RECEITAS R$ 144.220.252,20R$ 152.143.651,22

  RECEITAS OPERACIONAIS R$ 143.629.869,22R$ 150.697.621,27

   RECEITA BRUTA COM VENDAS E SERVICOS R$ 164.073.838,20R$ 170.790.172,20

    RECEITA COM VENDAS NO PAIS R$ 164.073.838,20R$ 170.790.172,20

     Revenda de Mercadorias a Vista R$ 297.711,43R$ 13.268.863,83

     Revenda de Mercadorias a Prazo R$ 163.776.126,77R$ 157.521.308,37
   (-) DEDUCOES DAS RECEITAS C VENDAS E
SERVICOS R$ (23.889.979,75)R$ (20.590.162,81)

    (-) DEVOLUCOES E ABATIMENTOS R$ (3.336.030,84)R$ (1.907.309,15)

     (-) Devolucoes de Vendas R$ (3.336.030,84)R$ (1.907.309,15)

    (-) IMPOSTOS S VENDAS E SERVICOS R$ (20.553.948,91)R$ (18.682.853,66)

     (-) ICMS S  Vendas e Servicos R$ (20.382.179,84)R$ (18.452.915,97)

     (-) PIS S  Vendas e Servicos R$ (30.277,13)R$ (40.122,90)

     (-) COFINS S  Vendas e Servicos R$ (141.491,94)R$ (189.814,79)

   RECEITAS FINANCEIRAS R$ 3.446.010,77R$ 497.611,88

    GANHOS COM APLICACOES FINANCEIRAS R$ 22.011,42R$ 76.150,12

     Rendimentos de Aplicacao Financeira R$ 22.011,42R$ 76.150,12

    JUROS E DESCONTOS OBTIDOS R$ 167.496,21R$ 130.029,81

     Juros Ativos R$ 166.156,20R$ 129.795,89

     Descontos Obtidos R$ 1.340,01R$ 233,92

    OUTRAS RECEITAS FINANCEIRAS R$ 12.635,40R$ 291.431,95

     Atualizacao de Creditos R$ 12.635,40R$ 288.018,49

     Distribuicao de Sobras R$ 0,00R$ 3.413,46

    RECEITAS COM SUBVENCOES LC 160 R$ 3.243.867,74R$ 0,00

     Receita com Subvencao LC 160 R$ 3.243.867,74R$ 0,00

  OUTRAS RECEITAS R$ 590.382,98R$ 1.446.029,95

   ALIENACAO DE BENS R$ 0,00R$ 420.000,00

    ALIENACAO DE IMOBILIZADO R$ 0,00R$ 420.000,00

     Alienacao de Veiculos R$ 0,00R$ 420.000,00

   DEDUCOES DAS ALIENACOES DE BENS R$ 0,00R$ (83.755,76)

    CUSTO DA ALIENACAO DE IMOBILIZADO R$ 0,00R$ (83.755,76)

     Custo da Alienacao Veiculos R$ 0,00R$ (83.755,76)

   BONIFICACOES R$ 398.315,67R$ 763.206,00

    BONIFICACOES R$ 398.315,67R$ 763.206,00

     Bonificacoes Recebidas R$ 373.962,70R$ 345.149,61
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DEMONSTRAÇÃO DE RESULTADO DO EXERCÍCIO

Entidade:
Período da Escrituração: CNPJ:

Período Selecionado:

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

01/01/2022 a 31/12/2022 02.816.696/0001-54

01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

Número de Ordem do Livro: 28

Descrição Saldo atualNota Saldo anterior
     Bonificacoes Concedidas R$ 24.352,97R$ 418.056,39

   INDENIZACOES R$ 52.345,48R$ 44.721,45

    INDENIZACOES R$ 52.345,48R$ 44.721,45

     Reembolso Transportadoras R$ 52.345,48R$ 44.721,45

   RECUPERACAO DE CREDITOS R$ 139.721,83R$ 301.858,26

    RECUPERACAO DE CREDITOS R$ 139.721,83R$ 301.858,26

     Recuperacao de Perdas p nao Recebimentos R$ 14.252,92R$ 61.717,82
     Recuperacao de Pis Cofins exclusao ICMS
acao jud R$ 0,00R$ 240.140,44

     Reversao Multa Contratual - Cliente R$ 124.473,00R$ 0,00

     Recuperacao Custas Processuais R$ 995,91R$ 0,00

 (-) CUSTOS E DESPESAS R$ (140.650.644,80)R$ (142.054.605,15)

  (-) CUSTOS R$ (123.867.534,17)R$ (127.770.317,90)

   (-) CUSTOS DAS MERCADORIAS VENDIDAS R$ (123.867.534,17)R$ (127.770.317,90)

    (-) CUSTOS DAS MERCADORIAS VENDIDAS R$ (123.867.534,17)R$ (127.770.317,90)

     Compra Mercadorias a Vista R$ 0,00R$ (236.524,00)

     (-) Compra Mercadorias a Prazo R$ (144.942.982,76)R$ (146.988.195,33)

     (-) Icms s compras R$ 16.076.791,28R$ 15.537.884,46

     (-) Credito de pis e cofins R$ 823.310,58R$ 973.735,81

     (-) Devolucao de Compras R$ 755.221,61R$ 766.604,60

     (-) Bonificacoes Recebidas R$ (373.962,70)R$ (345.149,61)

     (-) Estoque Inicial de Produtos p Revenda R$ (208.845.753,43)R$ (155.266.807,33)

     Estoque Final de Mercadorias p revenda R$ 212.748.528,22R$ 158.328.588,35

     (-) Perda Estoque Deterioracao R$ (84.334,00)R$ (122.398,46)

     (-) Bonificacoes Concedidas R$ (24.352,97)R$ (418.056,39)

  (-) DESPESAS R$ (16.171.726,70)R$ (9.073.259,56)

   (-) DESPESAS OPERACIONAIS R$ (9.632.643,12)R$ (7.287.400,58)

    (-) DESPESAS TRABALHISTAS R$ (1.697.184,60)R$ (1.362.286,01)

     (-) Salarios R$ (1.064.580,37)R$ (839.443,89)

     (-) Pro-Labore R$ (92.568,68)R$ (81.575,60)

     (-) Horas Extras R$ (28.763,76)R$ (10.136,89)

     (-) Ferias R$ (170.512,34)R$ (138.905,97)

     (-) 13.Salario R$ (118.202,42)R$ (91.923,24)

     (-) Comissoes R$ (222.557,03)R$ (200.300,42)

    (-) ENCARGOS SOCIAIS R$ (585.406,34)R$ (456.964,62)
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DEMONSTRAÇÃO DE RESULTADO DO EXERCÍCIO

Entidade:
Período da Escrituração: CNPJ:

Período Selecionado:

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

01/01/2022 a 31/12/2022 02.816.696/0001-54

01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

Número de Ordem do Livro: 28

Descrição Saldo atualNota Saldo anterior
     (-) INSS R$ (439.929,01)R$ (346.198,41)

     (-) FGTS R$ (126.831,52)R$ (99.552,68)

     (-) Multa Rescisoria FGTS R$ (18.645,81)R$ (11.213,53)

    (-) DESPESAS GERAIS R$ (7.350.052,18)R$ (5.468.149,95)

     (-) Comissoes s  Vendas R$ (447.692,11)R$ (590.484,72)

     (-) Agua e Esgoto R$ (2.972,60)R$ (2.343,71)

     (-) Energia Eletrica R$ (5.199,43)R$ (38.542,76)

     (-) Material de Limpeza R$ (16.221,32)R$ (7.974,74)

     (-) Material de Escritorio R$ (15.270,17)R$ (15.239,98)

     (-) Manutencao e Conservacao R$ (1.083.112,39)R$ (426.050,68)

     (-) Combustiveis e Lubrificantes R$ (102.001,85)R$ (80.061,46)

     (-) Depreciacoes e Amortizacoes R$ (697.945,64)R$ (546.190,00)

     (-) Propaganda e Publicidade R$ (1.850,00)R$ (9.000,00)

     (-) Fretes sobre Vendas R$ (2.550.065,71)R$ (2.060.481,27)

     (-) Tarifas Bancarias R$ (111.982,72)R$ (50.010,28)

     (-) Servicos Prestados - PJ R$ (105.030,73)R$ (30.567,56)

     (-) Despesas com Alimentacao R$ (248.115,07)R$ (202.360,77)

     (-) Feiras Congressos Simposios Cursos R$ (9.671,66)R$ (8.500,00)

     (-) Telefone Internet R$ (44.372,76)R$ (46.265,23)

     (-) Vale Transporte R$ (17.100,80)R$ (7.913,54)

     (-) Bens de Pequeno Valor R$ (2.312,95)R$ (16.280,13)

     (-) Pedagios R$ (4.774,71)R$ (15.391,59)

     (-) Confraternizacoes e Eventos R$ (17.283,50)R$ (21.041,54)

     (-) Seguros R$ (112.755,13)R$ (71.285,91)

     (-) Viagens R$ (30.163,96)R$ (11.786,00)

     (-) Locacao de Materiais R$ (74.391,81)R$ (30.070,52)

     (-) Anuidades e Mensalidades R$ (36.905,95)R$ (42.979,35)

     (-) Licitacoes R$ (73.626,06)R$ (26.513,12)

     (-) Fotocopias Cartorios Correios Malotes R$ (7.182,66)R$ (11.881,50)

     (-) Seguranca Patrimonial R$ (4.246,00)R$ (4.050,00)

     (-) Coleta de Material e Limpeza R$ (2.245,67)R$ (3.816,59)

     (-) Taxas Diversas R$ (101.449,27)R$ (21.368,10)

     (-) Uniformes e EPIs R$ (32.864,29)R$ (5.823,10)

     (-) Custas Judiciais R$ (26.676,84)R$ (1.481,71)
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DEMONSTRAÇÃO DE RESULTADO DO EXERCÍCIO

Entidade:
Período da Escrituração: CNPJ:

Período Selecionado:

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

01/01/2022 a 31/12/2022 02.816.696/0001-54

01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

Número de Ordem do Livro: 28

Descrição Saldo atualNota Saldo anterior
     (-) Farmacia R$ (8.494,98)R$ (4.414,37)

     (-) Despesas Informatica Software R$ (279.682,15)R$ (187.566,02)

     (-) Honorarios Advocaticios R$ (349.470,30)R$ (228.817,05)

     (-) Despesas com Embalagens R$ (52.537,98)R$ (46.346,14)

     (-) Despesas com Consorcio R$ (30.050,47)R$ (23.487,96)

     (-) Material de Uso e Consumo R$ (401.780,59)R$ (451.734,87)

     (-) Despesas com Exames R$ (7.265,00)R$ (12.282,00)

     (-) Honorarios Contabeis R$ (143.390,03)R$ (107.745,68)

     (-) Plano de Saude R$ (41.896,92)R$ 0,00

     (-) Indenizacao Representante Comercial R$ (50.000,00)R$ 0,00

   (-) DESPESAS OPERACIONAIS FINANCEIRAS R$ (2.459.836,59)R$ (1.295.268,97)

    (-) JUROS E DESCONTOS R$ (2.459.836,59)R$ (1.295.268,97)

     (-) Juros R$ (1.154.532,15)R$ (800.475,92)

     (-) Descontos Concedidos R$ (1.052,90)R$ (628,29)

     (-) Despesas c  Desconto de titulos R$ (771.908,27)R$ (158.861,93)

     (-) Juros sobre capital proprio R$ (532.343,27)R$ (335.302,83)

   (-) DESPESAS OPERACIONAIS TRIBUTARIAS R$ (363.969,23)R$ (153.504,02)

    (-) IMPOSTOS R$ (363.969,23)R$ (153.504,02)

     (-) IOF R$ (292.418,11)R$ (93.897,26)

     (-) IPTU R$ (5.963,44)R$ (7.679,90)

     (-) IPVA DPVAT Licenciamento R$ (65.557,72)R$ (51.926,86)

     (-) Imposto de Renda (exclusivo na fonte) R$ (29,96)R$ 0,00

   (-) DESPESAS COM SUBVENCOES LC 160 R$ (3.243.867,74)R$ 0,00

    (-) DESPESAS COM SUBVENCOES R$ (3.243.867,74)R$ 0,00

     (-) Despesas com Subvencoes R$ (3.243.867,74)R$ 0,00

   (-) OUTRAS DESPESAS R$ (471.410,02)R$ (337.085,99)

    (-) PERDAS R$ (395.814,53)R$ (1.065,90)

     (-) Perdas p nao recebimentos R$ (110,95)R$ (1.065,90)

     (-) Perdas de Creditos R$ (395.703,58)R$ 0,00

    (-) DESPESAS INDEDUTIVEIS R$ (75.595,49)R$ (336.020,09)

     (-) Despesas Indedutiveis R$ (6.399,37)R$ (655,33)

     (-) Multas Punitivas R$ (11.279,04)R$ (6.486,60)

     (-) Multas Contratuais R$ (32.671,00)R$ (297.078,51)

     (-) Multas Diversas R$ (15.986,71)R$ (8.559,68)
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DEMONSTRAÇÃO DE RESULTADO DO EXERCÍCIO

Entidade:
Período da Escrituração: CNPJ:

Período Selecionado:

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

01/01/2022 a 31/12/2022 02.816.696/0001-54

01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

Número de Ordem do Livro: 28

Descrição Saldo atualNota Saldo anterior
     (-) Doacoes R$ (9.259,37)R$ (23.239,97)

  (-) CONTAS DE FECHAMENTO DE BALANCO R$ (611.383,93)R$ (5.211.027,69)

   (-) PROVISOES P IMPOSTOS S LUCRO R$ (611.383,93)R$ (5.211.027,69)

    (-) PROVISOES P IMPOSTOS S LUCROS R$ (611.383,93)R$ (5.211.027,69)

     (-) Provisao P  IRPJ R$ (445.639,31)R$ (3.816.629,43)

     (-) Provisao P  CSLL R$ (165.744,62)R$ (1.394.398,26)
Resultado do Exercicio (Lucro ou Prejuizo liquido
do exercício) R$ 3.569.607,40R$ 10.089.046,07
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EMPRESA: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA 
CNPJ: 02.816.696/0001-54 

Notas Explicativas às Demonstrações Contábeis em 31/12/2022 

NOTA 01 - CONTEXTO OPERACIONAL 
 
A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA é uma sociedade empresária limitada, com sede e 
foro na cidade de Ponta Grossa/PR, tendo por objeto social distribuição de medicamentos, 
produtos e equipamentos de consumo médico hospitalar, ortopédicos, odontológicos, laboratoriais, 
oftalmológicos, materiais de higiene, limpeza, cosméticos, perfumaria e produtos químicos, com 
início das atividades em 01/11/1998.   
 
NOTA 02 - APRESENTAÇÃO DAS DEMONSTRAÇÕES CONTÁBEIS 
 
As presentes Demonstrações Financeiras foram elaboradas de acordo com os princípios 
fundamentais de contabilidade, bem como com a legislação societária e fiscal vigentes, 
obedecendo ao regime de competência e contempla o período de 01 de janeiro de 2022 a 31 de 
dezembro de 2022. As demonstrações Contábeis estão apresentadas em R$ (reais). 
 
NOTA 03 - REGIME DE ESCRITURAÇÃO  
 
Foi adotado o regime de competência para o registro das mutações patrimoniais ocorridas no 
exercício.  
 
NOTA 04 - PRINCIPAIS PRÁTICAS CONTÁBEIS 
 
04.01 - APLICAÇÕES FINANCEIRAS: Estão registradas ao custo de aplicação, acrescido dos 
rendimentos proporcionais até a data do Balanço. 
 
04.02 - ESTOQUE: O Estoque de Mercadoria para Revenda, remanescente em 31 de dezembro 
de 2022, foi valorado pelo seu custo de aquisição.  
 
04.03 - CLIENTES: Os valores a receber são registrados e mantidos no balanço patrimonial pelo 
valor nominal dos títulos representativos desses créditos, acrescidos das variações monetárias ou 
cambiais, quando aplicáveis, deduzidos de provisão para cobrir eventuais perdas na sua 
realização. 

04.04 - IMOBILIZADO: Os bens pertencentes ao Ativo Imobilizado foram valorados pelo seu custo 
de aquisição. As depreciações e amortizações foram calculadas pelo método linear, com base no 
percentual legalmente admitido. 

04.05 - BENEFÍCIOS A EMPREGADOS: Os pagamentos de benefícios tais como salário, férias 
vencidas ou proporcionais, bem como os respectivos encargos trabalhistas incidentes sobre estes 
benefícios, são reconhecidos mensalmente no resultado obedecendo-se o regime de competência. 

04.06 - EMPRESTIMOS E FINANCIAMENTOS: Os valores dos empréstimos e financiamentos 
encontram-se atualizados de acordo com as taxas contratuais pactuadas e classificados entre 
passivo circulante e não circulante de acordo com os seus prazos de vencimento. 
 
04.07 - RECEITAS E DESPESAS: Todas as modalidades de venda praticadas pela entidade são 
reconhecidas no momento da emissão da nota fiscal, satisfazendo os requisitos exigidos nas 
normas de contabilidade. Além disso, a empresa tem como prática a adoção do regime de 
competência para o registro das mutações patrimoniais ocorridas no exercício, assim como 
reconhecimento das receitas, custos e despesas, independentemente de seu efetivo recebimento 

v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:39:42 que o documento de hash (SHA-256)

83262e36a90809886b3d85431dfa525ac510976313ddc416fcfa7b030eef7e10 foi validado em 28/06/2024 15:59:24 através da transação blockchain

0x70bb977d578b3fc65c7be505dc9a730d70216781024f1a2f5ac1b7287d988d3b e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219210)

P
ro

va
 d

e 
A

ut
en

tic
id

ad
e 

vá
lid

a 
at

é 
26

/0
9/

20
24

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (204/325)        1682/6770



ou pagamento. 
 
04.09 - INSTRUMENTOS FINANCEIROS BÁSICOS: As disponibilidades, contas a receber, 
aplicações financeiras, obrigações com fornecedores, contas a pagar, empréstimos, 
financiamentos e outras obrigações a pagar, foram reconhecidas pelo seu valor atualizado, 
conforme as disposições legais ou contratuais previstas. 

04.10 - SEGUROS: A política de seguros considera principalmente a concentração de riscos e sua 
relevância, contratados por montantes considerados suficientes pela Administração, levando-se em 
consideração a natureza de suas atividades e a orientação de seus consultores especializados na 
área. 

 
NOTA 05 - EVENTOS SUBSEQÜENTES  
 
Os administradores declaram que não ocorreram eventos subsequentes entre a data de 
encerramento do exercício social e de elaboração das demonstrações contábeis que pudessem 
afetar as informações divulgadas, bem como a análise econômica e financeira. 
 
NOTA 06 - CAPITAL SOCIAL 
 
O Capital Social integralizado é de R$ 2.000.000,00 (dois milhões de reais), representado por 
2.000.000 (dois milhões) de quotas de R$ 1,00 (um real) cada, totalmente integralizado por sócios 
residentes no país. 
 
 
 
 
PONTA GROSSA, PR - 31122022 
 
 
 
 
__________________________________                     
FERNANDO PARUCKER DA SILVA                                
Administrador                           
CPF: 248.710.109-10                         
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EMPRESA: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA 
CNPJ: 02.816.696/0001-54 

DLPA - Demonstração dos Lucros e Prejuízos Acumulados  
em 31/12/2022 e 31/12/2021 

 

 

  

Nome      2022      2021 

SALDO NO INÍCIO DO PERÍODO 8.863.043,00        2.585.678,66 
   
   
AJUSTES DE EXERCÍCIOS ANTERIORES (115,05) 42.682.36 
 Retificação de erro de exercícios anteriores (115,05) 42.682,36 
   
   
RESULTADO LÍQUIDO DO EXERCÍCIO 3.569.607,40 10.089.046,07 
 Resultado do Exercício 3.569.607,40 10.089.046,07 
   
   
Lucros Distribuídos (4.428.580,27) (3.854.364,09) 
 Lucros Distribuídos no exercício (4.428.580,27) (3.854.364,09) 
   
Reserva de Subvenção (3.243.867,74) (0,00) 
 Reserva de Subvenção (3.243.867,74) (0,00) 
   
   
   
SALDO NO FINAL DO PERIODO 4.760.087,34       8.863.043,00 
   
   

 

GILSIMAR LAZAI 
Contador 

CRC: PR-083166/O-0 
CPF: 043.399.869-50 

FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
Sócio Administrador 

CPF: 248.710.109-10 
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EMPRESA: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA 
CNPJ: 02.816.696/0001-54 

Demonstração dos Fluxos de Caixa em  
31/12/2022 e 31/12/2021 

 

 

  

Nome      2022       2021 

FLUXOS DE CAIXA ORIGINÁRIOS DE ATIVIDADES OPERACIONAIS   
 Resultado Líquido do Exercício 3.569.607,40 10.089.046,07 
 Ajustes de Exercícios Anteriores (115,05) 42.682,36 
 Depreciação e Amortização 697.945,64 9.342,86 
 (Aumento) Redução Em Contas a Receber (4.303.683,87) (2.471.216,44) 
 (Aumento) Redução Em Impostos a Compensar 1.037.130,07 (1.428.092,71) 
 (Aumento) Redução Em Estoques (3.818.440,79) (2.939.382,56) 
 (Aumento) Redução Em Despesas Antecipadas (94.312,55) 668.686,27 
 Aumento (Redução) Em Fornecedores (5.084.561,06) 6.083.720,01 
 Aumento (Redução) Em Contas a Pagar e Provisões 327.843,22 620.557,03 
 Disponibilidades Líquidas Geradas Nas Atividades Operacionais (7.668.586,99) 9.434.228,83 
   
   
FLUXOS DE CAIXA ORIGINÁRIOS DE ATIVIDADES DE INVESTIMENTOS   
 (Aumento) Redução Em Imobilizado (575.082,19) (3.392.649,63) 
 Disponibilidades Líquidas Geradas Atividades Investimentos (575.082,19) (3.392.649,63) 
   
FLUXOS DE CAIXA ORIGINÁRIOS DE ATIVIDADES DE FINANCIAMENTOS   
 (-) Pagamento de Lucros e Dividendos (4.428.580,27) (3.854.364,09) 
 Aumento (Redução) Empréstimos a Curto e Longo Prazo 11.177.423,14 (174.240,52) 
 Disponibilidades Líquidas Geradas Atividades Financiamentos 6.748.842,87 (4.028.604,61) 
   
   
Aumento (Redução) Nas Disponibilidades (1.494.826,31) 2.012.974,59 
   
   
Disponibilidades no Início do Período 3.439.649,19 1.426.674,60 
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Prova de Autenticidade válida até 26/09/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
83262e36a90809886b3d85431dfa525ac510976313ddc416fcfa7b030eef7e10 foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 219210 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "BALANCO 2022", cujo assunto é descrito como 
"BALANCO 2022", faz prova de que em 28/06/2024 15:59:05, o responsável Pontamed Farmacêutica Ltda 
(02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas características que foram reproduzidas na prova 
de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a responsabilidade, única e exclusiva, pela 
idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 01/07/2024 11:39:52 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0x70bb977d578b3fc65c7be505dc9a730d70216781024f1a2f5ac1b7287d988d3b. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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Prova de Autenticidade válida até 09/12/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
ee828796eaa26b27f2b07d60d44df24cf5ace14b41f0a31407c02ec9ca6c1fe6 foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 232225 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "INDICE - BALANCO 2023 ATUALIZADO 12-2024", cujo 
assunto é descrito como "INDICE - BALANCO 2023 ATUALIZADO 12-2024", faz prova de que em 10/09/2024 
17:33:56, o responsável Pontamed Farmacêutica Ltda (02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as 
mesmas características que foram reproduzidas na prova de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica 
Ltda a responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 17/09/2024 08:44:01 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0xcc5c44cc93fe185748d4557e8c1d2847f72f0404a88e366dfcf277d48368a401. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

 
 
 

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA
 

 
NÚMERO DE INSCRIÇÃO
02.816.696/0001-54
MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇÃO
CADASTRAL

DATA DE ABERTURA
26/10/1998

 
NOME EMPRESARIAL
PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

 
TÍTULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
PONTAMED

PORTE
DEMAIS

 
CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE ECONÔMICA PRINCIPAL
46.44-3-01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

 
CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratórios
46.45-1-02 - Comércio atacadista de próteses e artigos de ortopedia
46.45-1-03 - Comércio atacadista de produtos odontológicos
46.46-0-01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria
46.46-0-02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal
46.84-2-99 - Comércio atacadista de outros produtos químicos e petroquímicos não especificados anteriormente

 
CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA
206-2 - Sociedade Empresária Limitada

 
LOGRADOURO
R PADRE ARNALDO JANSSEN

NÚMERO
1452

COMPLEMENTO
********

 
CEP
84.032-300

BAIRRO/DISTRITO
CARA-CARA

MUNICÍPIO
PONTA GROSSA

UF
PR

 
ENDEREÇO ELETRÔNICO
PONTAMED@PONTAMED.COM.BR

TELEFONE
(42) 2101-5151

 
ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)
*****

 
SITUAÇÃO CADASTRAL
ATIVA

DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL
13/11/2004

 
MOTIVO DE SITUAÇÃO CADASTRAL

 
SITUAÇÃO ESPECIAL
********

DATA DA SITUAÇÃO ESPECIAL
********

Aprovado pela Instrução Normativa RFB nº 2.119, de 06 de dezembro de 2022.

Emitido no dia 25/07/2024 às 17:43:22 (data e hora de Brasília). Página: 1/1

25/07/24, 17:43 about:blank
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E À DÍVIDA
ATIVA DA UNIÃO

 
Nome: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
CNPJ: 02.816.696/0001-54 

Ressalvado  o  direito  de  a  Fazenda  Nacional  cobrar  e  inscrever  quaisquer  dívidas  de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
não constam pendências em seu nome, relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria
da  Receita  Federal  do  Brasil  (RFB)  e  a  inscrições  em  Dívida  Ativa  da  União  (DAU)  junto  à
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei no 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN no 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 08:52:12 do dia 28/08/2024 <hora e data de Brasília>.
Válida até 24/02/2025.
Código de controle da certidão: 8718.A945.ECB1.3903
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.
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Estado do Paraná
Secretaria de Estado da Fazenda

Receita Estadual do Paraná

Certidão Negativa 
de Débitos Tributários e de Dívida Ativa Estadual

Nº 034008635-11

Certidão fornecida para o CNPJ/MF: 02.816.696/0001-54
Nome: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
 
         Ressalvado o direito da Fazenda Pública Estadual inscrever e cobrar débitos ainda não
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos não existir pendências em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.
 
         Obs.: Esta Certidão engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributária e não tributária, bem como ao descumprimento de obrigações tributárias acessórias.
 
 

Válida até 09/11/2024 - Fornecimento Gratuito
 
 

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada via Internet
www.fazenda.pr.gov.br
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA GROSSA
PROCURADORIA GERAL DO MUNICÍPIO
CADASTRO ÚNICO DA DÍVIDA ATIVA MUNICIPAL

Certidão Negativa de Débitos

Certidão Nº: 104633 / 2024
Código de Autenticidade: 0EEB99D40D86B5EF3C78250DA9E30E45

CNPJ/CPF:  02.816.696/0001-54

Nome:  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

Endereço:  , 
Bairro:  
Complemento:  

Município:   / CEP: 

CGCM: 663308

IDENTIFICAÇÃO CONTRIBUINTE

PROTOCOLO: /

Nome: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
Finalidade: LICITAÇÃO

IDENTIFICAÇÃO REQUERENTE

PROCURADORIA GERAL DO MUNICÍPIO
CADASTRO ÚNICO DA DÍVIDA ATIVA MUNICIPAL

Certificamos, a requerimento da parte interessada, que para o contribuinte 
global acima identificado, NÃO CONSTAM DÉBITOS em aberto referente aos 
cadastros imobiliários e mobiliários.

Ressalvado o direito de a Fazenda Pública Municipal inscrever e cobrar 
débitos ainda não registrados ou que venham a ser apurados.

PONTA GROSSA, 28 de agosto de 2024

ESTE DOCUMENTO TEM A VALIDADE DE 60 (SESSENTA) DIAS A CONTAR DA DATA DE SUA EMISSÃO.

ATENÇÃO: ESTA CERTIDÃO FOI EMITIDA VIA INTERNET.
Para verificar a AUTENTICIDADE deste documento acesse www.tributos.pontagrossa.pr.gov.br e 
utilize a opção AUTENTICAR DOCUMENTOS. Utilize o código de autenticidade informado acima.

 (diferencia letras maiúsculas e minusculas).
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Certificado de Regularidade do
FGTS - CRF

Inscrição: 02.816.696/0001-54
Razão Social: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
Endereço: R PADRE ARNALDO JANSSEN 1452 / CARA-CARA / PONTA GROSSA / PR / 84032-300

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição 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 situação regular perante o Fundo de Garantia do
Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de quaisquer débitos
referentes a contribuições e/ou encargos devidos, decorrentes das obrigações com
o FGTS.

Validade:04/09/2024 a 03/10/2024

Certificação Número: 2024090406560809971682

Informação obtida em 12/09/2024 11:05:58

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

Voltar Imprimir

12/09/24, 11:06 Consulta Regularidade do Empregador

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf 1/1
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E À DÍVIDA
ATIVA DA UNIÃO

 
Nome: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
CNPJ: 02.816.696/0001-54 

Ressalvado  o  direito  de  a  Fazenda  Nacional  cobrar  e  inscrever  quaisquer  dívidas  de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
não constam pendências em seu nome, relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria
da  Receita  Federal  do  Brasil  (RFB)  e  a  inscrições  em  Dívida  Ativa  da  União  (DAU)  junto  à
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei no 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN no 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 08:52:12 do dia 28/08/2024 <hora e data de Brasília>.
Válida até 24/02/2025.
Código de controle da certidão: 8718.A945.ECB1.3903
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (228/325)        1706/6770



Estado do Paraná
Secretaria de Estado da Fazenda

Receita Estadual do Paraná

Certidão Negativa 
de Débitos Tributários e de Dívida Ativa Estadual

Nº 034008635-11

Certidão fornecida para o CNPJ/MF: 02.816.696/0001-54
Nome: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
 
         Ressalvado o direito da Fazenda Pública Estadual inscrever e cobrar débitos ainda não
registrados ou que venham a ser apurados, certificamos que, verificando os registros da Secretaria de
Estado da Fazenda, constatamos não existir pendências em nome do contribuinte acima identificado,
nesta data.
 
         Obs.: Esta Certidão engloba todos os estabelecimentos da empresa e refere-se a débitos de
natureza tributária e não tributária, bem como ao descumprimento de obrigações tributárias acessórias.
 
 

Válida até 09/11/2024 - Fornecimento Gratuito
 
 

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada via Internet
www.fazenda.pr.gov.br

 

Powered by TCPDF (www.tcpdf.org)

Página 1 de 1
Emitido via Internet Pública (12/07/2024 10:27:18)
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E À DÍVIDA
ATIVA DA UNIÃO

 
Nome: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
CNPJ: 02.816.696/0001-54 

Ressalvado  o  direito  de  a  Fazenda  Nacional  cobrar  e  inscrever  quaisquer  dívidas  de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
não constam pendências em seu nome, relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria
da  Receita  Federal  do  Brasil  (RFB)  e  a  inscrições  em  Dívida  Ativa  da  União  (DAU)  junto  à
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei no 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN no 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 08:52:12 do dia 28/08/2024 <hora e data de Brasília>.
Válida até 24/02/2025.
Código de controle da certidão: 8718.A945.ECB1.3903
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PONTA GROSSA
PROCURADORIA GERAL DO MUNICÍPIO
CADASTRO ÚNICO DA DÍVIDA ATIVA MUNICIPAL

Certidão Negativa de Débitos

Certidão Nº: 104633 / 2024
Código de Autenticidade: 0EEB99D40D86B5EF3C78250DA9E30E45

CNPJ/CPF:  02.816.696/0001-54

Nome:  PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

Endereço:  , 
Bairro:  
Complemento:  

Município:   / CEP: 

CGCM: 663308

IDENTIFICAÇÃO CONTRIBUINTE

PROTOCOLO: /

Nome: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
Finalidade: LICITAÇÃO

IDENTIFICAÇÃO REQUERENTE

PROCURADORIA GERAL DO MUNICÍPIO
CADASTRO ÚNICO DA DÍVIDA ATIVA MUNICIPAL

Certificamos, a requerimento da parte interessada, que para o contribuinte 
global acima identificado, NÃO CONSTAM DÉBITOS em aberto referente aos 
cadastros imobiliários e mobiliários.

Ressalvado o direito de a Fazenda Pública Municipal inscrever e cobrar 
débitos ainda não registrados ou que venham a ser apurados.

PONTA GROSSA, 28 de agosto de 2024

ESTE DOCUMENTO TEM A VALIDADE DE 60 (SESSENTA) DIAS A CONTAR DA DATA DE SUA EMISSÃO.

ATENÇÃO: ESTA CERTIDÃO FOI EMITIDA VIA INTERNET.
Para verificar a AUTENTICIDADE deste documento acesse www.tributos.pontagrossa.pr.gov.br e 
utilize a opção AUTENTICAR DOCUMENTOS. Utilize o código de autenticidade informado acima.

 (diferencia letras maiúsculas e minusculas).
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CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS
 

Nome: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 02.816.696/0001-54
Certidão nº: 49514724/2024
Expedição: 16/07/2024, às 13:04:38
Validade: 12/01/2025 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedição.
 

Certifica-se que PONTAMED FARMACEUTICA LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o nº 02.816.696/0001-54, NÃO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação
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 Certidão são de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.
No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidão emitida gratuitamente.
 
INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais títulos que, por
disposição legal, contiver força executiva.

PODER JUDICIÁRIO
JUSTIÇA DO TRABALHO

Página 1 de 1

Dúvidas e sugestões: cndt@tst.jus.br
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                    Certifico,  a pedido de parte interessada, que revendo os livros e arquivos 
de  distribuição  de  Ações  de  FALÊNCIA,  CONCORDATA, RECUPERAÇÃO JUDI-
CIAL  e HOMOLOGAÇÃO DE RECUPERAÇÃO EXTRAJUDICIAL, sob minha guarda
neste cartório, verifiquei NÃO CONSTAR nenhum registro em andamento contra:

Certidão Negativa

OFICIO DISTRIBUIDOR
Rua Leopoldo Guimarães da Cunha, 590 - Oficinas

PONTA GROSSA/PR - 84035310

ESTADO DO PARANÁ
COMARCA DE PONTA GROSSA

J U R A M E N T A D O S

T I T U L A R
ROSANA WAGNER

MUALMERI JANOSKI
NATHALIA LAIS WAGNER EMILIO

Para Fins Gerais

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
Documento....... CNPJ 02.816.696/0001-54
Sede............ Rua PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452, CARA-CARA, PONTA GROSSA/PR, CEP

84032300

no  período  compreendido  entre  a  presente data e os últimos 20 anos que a antece-
dem.

PONTA GROSSA/PR, 19 de Setembro de 2024

.
Certificação

Página 0001/0001
Documento assinado digitalmente ICP- BRASIL ,conf. MP Nº 2.200-2/2001, LEI Nº14.063/20

A Verificação da assinatura: https://validar.iti.gov.br/ - Este documento não deve ser impresso.

ROSANA 

WAGNER:639

10969968

Assinado de forma 

digital por ROSANA 

WAGNER:63910969968 

Dados: 2024.09.20 

15:37:13 -03'00'
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Capital Social
R$ 2.000.000,00 (dois milhões reais)
Capital Integralizado
R$ 2.000.000,00 (dois milhões reais)

Dados do Sócio
Nome
FERNANDO PARUCKER DA
SILVA

CPF/CNPJ
248.710.109-10

Participação no capital
R$ 1.960.000,00

Espécie de sócio
Sócio

Administrador
S

Término do mandato
Indeterminado

Nome
FERNANDO PARUCKER DA
SILVA JUNIOR

CPF/CNPJ
006.538.939-57

Participação no capital
R$ 40.000,00

Espécie de sócio
Sócio

Administrador
S

Término do mandato
Indeterminado

Dados do Administrador
Nome
FERNANDO PARUCKER DA SILVA

CPF
248.710.109-10

Término do mandato
Indeterminado

Nome
FERNANDO PARUCKER DA SILVA JUNIOR

CPF
006.538.939-57

Término do mandato
Indeterminado

Último Arquivamento
Data
18/06/2020

Número
20202716996

Ato/eventos
002 / 051 - CONSOLIDAÇÃO DE
CONTRATO/ESTATUTO

Situação 
ATIVA
Status 
xxxxx

NIRE (Sede)
41204001041

CNPJ
02.816.696/0001-54

Data de Ato Constitutivo
26/10/1998

Início de Atividade
01/11/1998

Endereço Completo
Rua PADRE ARNALDO JANSSEN, Nº 1452, CARA-CARA - Ponta Grossa/PR - CEP 84032-300

Objeto Social
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS, PRODUTOS E EQUIPAMENTOS DE CONSUMO MÉDICO HOSPITALAR, ORTOPÉDICOS,
ODONTOLÓGICOS, LABORATORIAIS, OFTALMOLÓGICOS, MATERIAIS DE HIGIENE, LIMPEZA, COSMÉTICOS, PERFUMARIA E PRODUTOS
QUIMICOS.

Porte
Demais

Prazo de Duração
Indeterminado

Esta certidão foi emitida automaticamente em 30/08/2024, às 15:46:29 (horário de Brasília). 
Se impressa, verificar sua autenticidade no https://www.empresafacil.pr.gov.br, com o código A3VCX8AX. 

Em caso de divergência de dados, solicitar a correção através do "Fale Conosco" (https://www.juntacomercial.pr.gov.br/webservices/jucepar/faleconosco)
no prazo de 30 dias da emissão deste documento.

LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA 
Secretário(a) Geral

Nome Empresarial: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

NIRE : 41204001041
Natureza Jurídica: Sociedade Empresária Limitada

CERTIDÃO SIMPLIFICADA

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

Protocolo: PRC2422434574

Governo do Estado do Paraná
Secretaria de Estado da Indústria, Comércio e Serviços
Junta Comercial do Estado do Paraná

Certificamos que as informações abaixo constam dos documentos arquivados
nesta Junta Comercial e são vigentes na data da sua expedição.

1 de 1
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Comprovante  de  Inscrição  Cadastral - CICAD

Inscrição no CAD/ICMS
90180579-29

Inscrição CNPJ
02.816.696/0001-54

Início das Atividades
04/1999

Empresa / Estabelecimento
Nome Empresarial PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

Título do Estabelecimento PONTAMED
Endereço do Estabelecimento RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARA-CARA - CEP 84032-300

FONE: (42) 2101-5151
Município de Instalação PONTA GROSSA - PR, DESDE 04/1999

 ( Estabelecimento Matriz )

Qualificação
 Situação Atual ATIVO - REGIME NORMAL / NORMAL - DIA 12 DO MES+1, DESDE 06/2018

 Natureza Jurídica 206-2 - SOCIEDADE EMPRESÁRIA LTDA
Atividade Econômica Principal do

Estabelecimento
4644-3/01 - COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO
HUMANO

Atividade(s) Econômica(s)
Secundária(s) do Estabelecimento

4684-2/99 - COMERCIO ATACADISTA DE OUTROS PRODUTOS QUIMICOS E
PETROQUIMICOS NAO ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE

4645-1/01 - COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA
USO MEDICO, CIRURGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS

4645-1/02 - COMERCIO ATACADISTA DE PROTESES E ARTIGOS DE
ORTOPEDIA

4645-1/03 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS
4646-0/01 - COMERCIO ATACADISTA DE COSMETICOS E PRODUTOS DE

PERFUMARIA
4646-0/02 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL

Quadro Societário
Tipo Inscrição Nome Completo / Nome Empresarial Qualificação
CPF 248.710.109-10 FERNANDO PARUCKER DA SILVA SÓCIO-ADMINISTRADOR
CPF 006.538.939-57 FERNANDO PARUCKER DA SILVA JUNIOR SÓCIO-ADMINISTRADOR

Este CICAD tem validade até 20/10/2024.

Os dados cadastrais deste estabelecimento poderão ser confirmados via
Internet www.fazenda.pr.gov.br

Estado do Paraná
Secretaria de Estado da Fazenda

Receita Estadual do Paraná

CAD/ICMS Nº 90180579-29

Emitido Eletronicamente via Internet
20/09/2024 14:42:59

Dados transmitidos de forma segura
Tecnologia CELEPAR

20/09/24, 14:43 Emissão do CICAD

https://www.arinternet.pr.gov.br/cadicms/_ce_CIFS11D.asp?eIncludeLinkFacil=S&eCadicms=9018057929&eUser=02816696 1/1
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CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS
 

Nome: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 02.816.696/0001-54
Certidão nº: 49514724/2024
Expedição: 16/07/2024, às 13:04:38
Validade: 12/01/2025 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedição.
 

Certifica-se que PONTAMED FARMACEUTICA LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o nº 02.816.696/0001-54, NÃO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação
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 Certidão são de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.
No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidão emitida gratuitamente.
 
INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais títulos que, por
disposição legal, contiver força executiva.

PODER JUDICIÁRIO
JUSTIÇA DO TRABALHO

Página 1 de 1

Dúvidas e sugestões: cndt@tst.jus.br
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

 
 
 

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA
 

 
NÚMERO DE INSCRIÇÃO
02.816.696/0001-54
MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇÃO
CADASTRAL

DATA DE ABERTURA
26/10/1998

 
NOME EMPRESARIAL
PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

 
TÍTULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
PONTAMED

PORTE
DEMAIS

 
CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE ECONÔMICA PRINCIPAL
46.44-3-01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

 
CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratórios
46.45-1-02 - Comércio atacadista de próteses e artigos de ortopedia
46.45-1-03 - Comércio atacadista de produtos odontológicos
46.46-0-01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria
46.46-0-02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal
46.84-2-99 - Comércio atacadista de outros produtos químicos e petroquímicos não especificados anteriormente

 
CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA
206-2 - Sociedade Empresária Limitada

 
LOGRADOURO
R PADRE ARNALDO JANSSEN

NÚMERO
1452

COMPLEMENTO
********

 
CEP
84.032-300

BAIRRO/DISTRITO
CARA-CARA

MUNICÍPIO
PONTA GROSSA

UF
PR

 
ENDEREÇO ELETRÔNICO
PONTAMED@PONTAMED.COM.BR

TELEFONE
(42) 2101-5151

 
ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)
*****

 
SITUAÇÃO CADASTRAL
ATIVA

DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL
13/11/2004

 
MOTIVO DE SITUAÇÃO CADASTRAL

 
SITUAÇÃO ESPECIAL
********

DATA DA SITUAÇÃO ESPECIAL
********

Aprovado pela Instrução Normativa RFB nº 2.119, de 06 de dezembro de 2022.

Emitido no dia 25/07/2024 às 17:43:22 (data e hora de Brasília). Página: 1/1

25/07/24, 17:43 about:blank

about:blank 1/1
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A validade deste documento, se impresso, fica sujeito à comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais, 
informando seus respectivos códigos de verificação.

Página 9 de 9MINISTÉRIO DA ECONOMIA 

Secretaria Especial de Desburocratização, Gestão e Governo Digital 

Secretaria de Governo Digital 

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integração

TERMO DE AUTENTICIDADE

Eu, JULIANO KOBELLACHE, com inscrição ativa no CRC/PR, sob o n° 055856, expedida em 16/11/2011, inscrito 

no CPF n° 00577414925, DECLARO, sob as penas da Lei Penal, e sem prejuízo das sanções administrativas e 

cíveis, que este documento é autêntico e condiz com o original.

IDENTIFICAÇÃO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF N° do Registro Nome

00577414925 055856 JULIANO KOBELLACHE

CERTIFICO O REGISTRO EM 18/06/2020 08:10 SOB Nº 20202716996.
PROTOCOLO: 202716996 DE 12/06/2020. CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO:
12002494124. NIRE: 41204001041.
PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

      LEANDRO MARCOS RAYSEL BISCAIA
            SECRETÁRIO-GERAL
          CURITIBA, 18/06/2020
       www.empresafacil.pr.gov.br
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Dautin Blockchain
Rua Dagoberto Nogueira, 100

Ed. Torre Azul - 11º Andar
Sala 1101, Centro, Itajaí - SC

(47) 3514-7599 | (47) 99748-2223
www.dautin.com | dautin@dautin.com

 

Prova de Autenticidade válida até 26/09/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
246ee60e2460d63c1e1040f457dc7918143440d444b8a7d68cf07d08bdeee8dd foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 219205 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "CONTRATO SOCIAL", cujo assunto é descrito como 
"CONTRATO SOCIAL", faz prova de que em 28/06/2024 15:57:37, o responsável Pontamed Farmacêutica 
Ltda (02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas características que foram reproduzidas na 
prova de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a responsabilidade, única e exclusiva, pela 
idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 01/07/2024 11:38:17 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0x64b07e442047d36434d3c3b1dacacb459ea899b6f59b55582c679ce5b299868e. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PARANÁ
Rua Presidente Rodrigo Otávio 1296. Hugo Lange. Curitiba/PR CEP:80040-452
Fone/Fax:(41)3363-0234 - Sitio: www.crf-pr.org.br - email: contato@crf-pr.org.br

Certidão Negativa de Débitos

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITO

Inscrição:

Nome:

Endereço:

CNPJ:

Cidade:

CEP:

Qualificação:

Situação Cadastral:

12086

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, CARÁ-CARÁ

02.816.696/0001-54

PONTA GROSSA-PR

84-032.300

DISTRIBUIDOR/IMPORT./EXPORT. MEDICAMENTO

DEFINITIVA

Certidão emitida em: 30/08/2024 às 13:35:28.
Validade: 30 (trinta) dias a contar da expedição.

Certificamos que até a presente data, o estabelecimento acima qualificado(a) não possui débito(s)

vencido(s) de qualquer natureza junto à tesouraria do CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO

ESTADO DO PARANÁ, ressalvado o direito ao CRF-PR em inscrever e cobrar débitos ainda não

registrados ou que venham a ser apurados posteriormente a emissão.

EDUARDO MARANI VALERIO
Tesoureiro CRF-PR

de30/08/2024 13:35:28 1Pág. 1SECCIONAIS: Cascavel (45)3902-1810 / Londrina (43)3321-6803
Maringá (44)3901-1630 / Ponta Grossa (42)3901-1330

CRF-PR EM CASA - Nova ferramenta de atendimento ao alcance das suas mãos. Acesse.

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
https://crfemcasa.crf-pr.org.br/crf-em-casa/consulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: 5BFD-DDF0-6808-AA7F
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CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PARANÁ
Rua Presidente Rodrigo Otávio 1296. Hugo Lange. Curitiba/PR CEP:80040-452
Fone/Fax:(41)3363-0234 - Sitio: www.crf-pr.org.br - email: contato@crf-pr.org.br

Certidão Negativa de Débitos

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITO

Inscrição:

Nome:

Endereço:

CPF:

Cidade:

CEP:

Categoria:

Situação Cadastral:

12864

MARCOS ALEXANDRE DANIEL PUPO

RUA CRUZ E SOUZA 430 AP. 33, ORFÃS

023.651.929-80

PONTA GROSSA-PR

84-015.420

FARMACÊUTICO

DEFINITIVO

Certidão emitida em: 30/08/2024 às 13:37:04.
Validade: 30 (trinta) dias a contar da expedição.

Certificamos que até a presente data, o(a) profissional acima qualificado(a) não possui débito(s)

vencido(s) de qualquer natureza junto à tesouraria do CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO

ESTADO DO PARANÁ, ressalvado o direito ao CRF-PR em inscrever e cobrar débitos ainda não

registrados ou que venham a ser apurados posteriormente a emissão.

EDUARDO MARANI VALERIO
Tesoureiro CRF-PR

de30/08/2024 13:37:04 1Pág. 1SECCIONAIS: Cascavel (45)3902-1810 / Londrina (43)3321-6803
Maringá (44)3901-1630 / Ponta Grossa (42)3901-1330

CRF-PR EM CASA - Nova ferramenta de atendimento ao alcance das suas mãos. Acesse.

Leia o QRCode ao lado para validar o documento ou acesso o endereço
https://crfemcasa.crf-pr.org.br/crf-em-casa/consulta/impressoes/inicial.jsf e digite o Código de Autenticação

Código de Autenticação: 5DF4-4D09-CE44-A405
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v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:37:40 que o documento de hash (SHA-256)

62fe93c80ae683c3ed1ce9c7d8003f2b7bc744a26d3e2bb0b51e1b6fe595da67 foi validado em 28/06/2024 15:57:22 através da transação blockchain

0xc4c2814f2ae002cd0c6fc68703c7c3c6ab1af22bcbce52069c03f7eb5952b0b1 e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219204)
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Dautin Blockchain
Rua Dagoberto Nogueira, 100

Ed. Torre Azul - 11º Andar
Sala 1101, Centro, Itajaí - SC

(47) 3514-7599 | (47) 99748-2223
www.dautin.com | dautin@dautin.com

 

Prova de Autenticidade válida até 26/09/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
62fe93c80ae683c3ed1ce9c7d8003f2b7bc744a26d3e2bb0b51e1b6fe595da67 foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 219204 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "CRF MARCOS", cujo assunto é descrito como "CRF 
MARCOS", faz prova de que em 28/06/2024 15:57:12, o responsável Pontamed Farmacêutica Ltda 
(02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas características que foram reproduzidas na prova 
de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a responsabilidade, única e exclusiva, pela 
idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 01/07/2024 11:37:48 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0xc4c2814f2ae002cd0c6fc68703c7c3c6ab1af22bcbce52069c03f7eb5952b0b1. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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2022

SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMÁCIA

CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PARANÁ - CRF-PR

CERTIDÃO DE REGULARIDADE

ENDEREÇO

NOME FANTASIA

CNPJ

DISTRIBUIDORA PONTAMED

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

RUA PADRE ARNALDO JANSSEN 1452 02.816.696/0001-54

RAZÃO/DENOMINAÇÃO SOCIAL

LOCALIDADE

CARÁ-CARÁ PONTA GROSSA-PR
CIDADE - UF

TIPO DE ESTABELECIMENTO

DISTRIBUIDORA MEDICAMENTOS, INSUMOS E DROGAS

Consulte pelo Código de Autenticação para Validar a CRT em www.crf-pr.org.br/crfemcasa

Consulte via leitor de QRCode

CADASTRO NO CRF SOB O

12086
CÓDIGO DE AUTENTICAÇÃO

45C0F62546AA57D0B98834AA5D963B21
VALIDADE

31/03/2027

22
93

56

DISTRIBUIDOR/IMPORT./EXPORT. MEDICAMENTO
NATUREZA DE ATIVIDADE

SábadoDomingo SextaQuarta QuintaSegunda Terça
**************08:00 às 12:00 08:00 às 12:00 08:00 às 12:00************** 08:00 às 12:00 08:00 às 12:00
**************13:12 às 18:00 13:12 às 18:00 13:12 às 18:00************** 13:12 às 18:00 13:12 às 18:00

HORÁRIO DE FUNCIONAMENTO

INSCRIÇÃO SITUAÇÃO

RESPONSÁVEIS TÉCNICOS
NOME FUNÇÃOTIPO

F 12864 MARCOS ALEXANDRE DANIEL PUPO DIRETOR TÉCNICO CONTRATADO
SábadoDomingo SextaQuarta QuintaSegunda Terça

**************08:00 às 12:00 08:00 às 12:00 08:00 às 12:00************** 08:00 às 12:00 08:00 às 12:00
**************13:12 às 18:00 13:12 às 18:00 13:12 às 18:00************** 13:12 às 18:00 13:12 às 18:00

CONSELHO REGIONAL DE FARMÁCIA DO ESTADO DO PARANÁ - CRF-PR

Gerentes do CRF-PR conforme Deliberação 1002/2021
Farm. Gabriele Luize Pereira - Gerente Cad/PJ

Farm. Flávia de Abreu Chaves - Gerente Cad/PF
Farm. Edivar Gomes - Gerente Geral

Curitiba, 21 de Março de 2022

de1Pág. 1

- Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certidão de Regularidade está inscrito neste Conselho Regional de Famácia, atendendo o que dispõe
os artigos 22, parágrafo único e 24, da lei nº 3.820/60 e do Título IX da Lei nº 6.360/76. Tratando-se de Farmácia e Drogaria, certificamos que está regularizada
em sua atividade durante os horários estabelecidos pelos Farmacêuticos Responsáveis Técnicos, de acordo com os artigos 15, parágrafos 1º e 2º e 23, alínea
"c" da Lei nº 5.991/73 e arqtigos 2º e 3º Caput 5º e 6º Inciso I, todos da Lei 13.021/14.
- Por ocasião de mudanças no quadro de assistência farmacêutica, este documento deverá ser retirado pelo Responsável Técnico interessando e
encaminhando por respectivo CRF para as devidas alterações.
- A autenticidade e/ou validade jurídica dessa CERTIDÃO poderá ser comprovada acessando o site institucional e digitando o código de autenticidade ou
mesmo através de leitor de QR-Code.

ESTA CERTIDÃO DEVE SER AFIXADA EM UM LUGAR BEM VISÍVEL AO PÚBLICO
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v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:37:09 que o documento de hash (SHA-256)

3325663d203def3a32478fb8127097a0242758fc5f4b6fc600c0b03799458bd9 foi validado em 28/06/2024 15:56:46 através da transação blockchain

0x7b3891b337a1c7e58b45f1006e231c1e97bfbd608b7523a06336e08a94b36ec9 e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219203)
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Dautin Blockchain
Rua Dagoberto Nogueira, 100

Ed. Torre Azul - 11º Andar
Sala 1101, Centro, Itajaí - SC

(47) 3514-7599 | (47) 99748-2223
www.dautin.com | dautin@dautin.com

 

Prova de Autenticidade válida até 26/09/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
3325663d203def3a32478fb8127097a0242758fc5f4b6fc600c0b03799458bd9 foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 219203 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "CTPS MARCOS", cujo assunto é descrito como "CTPS 
MARCOS", faz prova de que em 28/06/2024 15:56:31, o responsável Pontamed Farmacêutica Ltda 
(02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas características que foram reproduzidas na prova 
de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a responsabilidade, única e exclusiva, pela 
idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 01/07/2024 11:37:19 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0x7b3891b337a1c7e58b45f1006e231c1e97bfbd608b7523a06336e08a94b36ec9. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

ANEXO 06 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE INIDONEIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da Lei, que na qualidade de proponente do procedimento licitatório, sob a 

modalidade Pregão Eletrônico nº 054/2024 instaurado pela Prefeitura Municipal 

de Cajati - SP, que não fomos declarados inidôneos para licitar ou contratar com 

o Poder Público, em qualquer de suas esferas.  

 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0

FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
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ANEXO 07 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE FATO IMPEDITIVO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara sob as 

penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua 

habilitação no presente processo e que está ciente da obrigatoriedade de 

declarar ocorrências posteriores. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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ANEXO 08 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO QUE NÃO EMPREGA MENOR 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR,  

Declaro que não possuímos, em nosso Quadro de Pessoal, empregados 

menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e em 

qualquer trabalho, menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na condição de 

aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em observância ao Artigo 68, inciso VI 

da Lei Federal nº 14133/2021. 

Declaro ainda, que não possuímos empregados executando trabalho 

degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do art. 1º e no 

inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e de que nos 5 (cinco) anos anteriores 

à divulgação do edital, não fomos condenados judicialmente, com trânsito em 

julgado, por exploração de trabalho infantil, por submissão de trabalhadores a 

condições análogas às de escravo ou por contratação de adolescentes nos 

casos vedados pela legislação trabalhista. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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ANEXO 10 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declaramos para 

fins de atendimento ao que consta do edital do Pregão Eletrônico nº 054/2024 

da Prefeitura Municipal de Cajati - SP, que tomamos conhecimento do Edital e 

de todas as condições de participação na Licitação e se compromete a cumprir 

todos os termos do Edital, e a fornecer material de qualidade, sob as penas da 

Lei. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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ANEXO 11 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE AUSÊNCIA DE PARENTESCO E VÍNCULO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da lei, que na qualidade de proponente de procedimento licitatório sob a 

modalidade Pregão, por meio de sistema Eletrônico, sob nº 054/2024, instaurado 

pelo Município de Cajati - SP, não integra nosso corpo social, nem nosso quadro 

funcional empregado público ou membro comissionado de órgão direto ou 

indireto da Administração Municipal. 

 

                                 Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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ANEXO 12 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE QUE CUMPRE AS EXIGÊNCIAS DE RESERVA DE 
CARGO PARA PESSOAS COM DEFICIÊNCIA E PARA REABILITADO DA 

PREVIDÊNCIA SOCIAL 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede Rua Padre Arnaldo 

Janssen nº 1.452, Cará Cará cidade de Ponta Grossa – PR, DECLARA, para os 

devidos fins, que não possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando 

trabalho degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do 

art. 1º e no inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e que está ciente à reserva 

de cargos prevista em lei para pessoa com deficiência ou para reabilitado da 

Previdência Social e às regras de acessibilidade previstas na legislação, 

conforme disposto no art. 93 da Lei nº 8.213, de 24 de julho de 199, porém até 

o momento não nos enquadramos na referida obrigação legal. 

 

Por ser verdade assina a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 

 
INFORMAÇÕES DA LICITANTE PARA ASSINATURA DO CONTRATO 

 
EMPRESA PROPONENTE 
Razão Social: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA 
CNPJ nº 02.816.696/0001-54 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
Inscrição Estadual nº 90180579-29    
Inscrição Municipal/ISS (alvará) nº 60.490 
E-mail: pontamed@pontamed.com.br    Telefone (42) 2101-5151 
 
DADOS BANCÁRIOS DA EMPRESA 
Banco: BANCO DO BRASIL Código: 001    
Agência: 0030-2   Conta Corrente: 11060-4 
Nome da Agência Bancária: Banco do Brasil - cidade Ponta Grossa-PR 
 
COMUNICAÇÃO DA EMISSÃO DA NOTA DE EMPENHO 
E-mail: pedidos@pontamed.com.br 
 
PREVISÃO DE ENTREGA 
rafael@pontamed.com.br 
 
RESPONSÁVEL PARA ASSINATURA DO CONTRATO 
FERNANDO PARUCKER DA SILVA - (Sócio Administrador) 
RG nº 188.527-II Órgão emissor SSP-SC  
CPF nº 248.710.109-10 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
E-mail: contratos@pontamed.com.br  
 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 
 
 
 
 
 
 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declara, que sua 

proposta econômica compreende a integralidade dos custos de atendimento dos 

direitos trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, 

nas normas infralegais, nas convenções coletivas de trabalho e nos termos do 

ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas. 

Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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ANEXO 06 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE INIDONEIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da Lei, que na qualidade de proponente do procedimento licitatório, sob a 

modalidade Pregão Eletrônico nº 054/2024 instaurado pela Prefeitura Municipal 

de Cajati - SP, que não fomos declarados inidôneos para licitar ou contratar com 

o Poder Público, em qualquer de suas esferas.  

 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0
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ANEXO 07 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE FATO IMPEDITIVO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara sob as 

penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua 

habilitação no presente processo e que está ciente da obrigatoriedade de 

declarar ocorrências posteriores. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 08 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO QUE NÃO EMPREGA MENOR 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR,  

Declaro que não possuímos, em nosso Quadro de Pessoal, empregados 

menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e em 

qualquer trabalho, menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na condição de 

aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em observância ao Artigo 68, inciso VI 

da Lei Federal nº 14133/2021. 

Declaro ainda, que não possuímos empregados executando trabalho 

degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do art. 1º e no 

inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e de que nos 5 (cinco) anos anteriores 

à divulgação do edital, não fomos condenados judicialmente, com trânsito em 

julgado, por exploração de trabalho infantil, por submissão de trabalhadores a 

condições análogas às de escravo ou por contratação de adolescentes nos 

casos vedados pela legislação trabalhista. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 10 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declaramos para 

fins de atendimento ao que consta do edital do Pregão Eletrônico nº 054/2024 

da Prefeitura Municipal de Cajati - SP, que tomamos conhecimento do Edital e 

de todas as condições de participação na Licitação e se compromete a cumprir 

todos os termos do Edital, e a fornecer material de qualidade, sob as penas da 

Lei. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 11 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE AUSÊNCIA DE PARENTESCO E VÍNCULO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da lei, que na qualidade de proponente de procedimento licitatório sob a 

modalidade Pregão, por meio de sistema Eletrônico, sob nº 054/2024, instaurado 

pelo Município de Cajati - SP, não integra nosso corpo social, nem nosso quadro 

funcional empregado público ou membro comissionado de órgão direto ou 

indireto da Administração Municipal. 

 

                                 Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 12 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE QUE CUMPRE AS EXIGÊNCIAS DE RESERVA DE 
CARGO PARA PESSOAS COM DEFICIÊNCIA E PARA REABILITADO DA 

PREVIDÊNCIA SOCIAL 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede Rua Padre Arnaldo 

Janssen nº 1.452, Cará Cará cidade de Ponta Grossa – PR, DECLARA, para os 

devidos fins, que não possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando 

trabalho degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do 

art. 1º e no inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e que está ciente à reserva 

de cargos prevista em lei para pessoa com deficiência ou para reabilitado da 

Previdência Social e às regras de acessibilidade previstas na legislação, 

conforme disposto no art. 93 da Lei nº 8.213, de 24 de julho de 199, porém até 

o momento não nos enquadramos na referida obrigação legal. 

 

Por ser verdade assina a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0

FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (270/325)        1748/6770



 

Pontamed Farmacêutica Ltda – Rua Padre Arnaldo Janssen nº 1.452, Cará-Cará 

Ponta Grossa – Paraná – CEP 84.032-300 – Fone 42-2101-5151 

CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 

 
INFORMAÇÕES DA LICITANTE PARA ASSINATURA DO CONTRATO 

 
EMPRESA PROPONENTE 
Razão Social: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA 
CNPJ nº 02.816.696/0001-54 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
Inscrição Estadual nº 90180579-29    
Inscrição Municipal/ISS (alvará) nº 60.490 
E-mail: pontamed@pontamed.com.br    Telefone (42) 2101-5151 
 
DADOS BANCÁRIOS DA EMPRESA 
Banco: BANCO DO BRASIL Código: 001    
Agência: 0030-2   Conta Corrente: 11060-4 
Nome da Agência Bancária: Banco do Brasil - cidade Ponta Grossa-PR 
 
COMUNICAÇÃO DA EMISSÃO DA NOTA DE EMPENHO 
E-mail: pedidos@pontamed.com.br 
 
PREVISÃO DE ENTREGA 
rafael@pontamed.com.br 
 
RESPONSÁVEL PARA ASSINATURA DO CONTRATO 
FERNANDO PARUCKER DA SILVA - (Sócio Administrador) 
RG nº 188.527-II Órgão emissor SSP-SC  
CPF nº 248.710.109-10 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
E-mail: contratos@pontamed.com.br  
 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declara, que sua 

proposta econômica compreende a integralidade dos custos de atendimento dos 

direitos trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, 

nas normas infralegais, nas convenções coletivas de trabalho e nos termos do 

ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas. 

Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 06 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE INIDONEIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da Lei, que na qualidade de proponente do procedimento licitatório, sob a 

modalidade Pregão Eletrônico nº 054/2024 instaurado pela Prefeitura Municipal 

de Cajati - SP, que não fomos declarados inidôneos para licitar ou contratar com 

o Poder Público, em qualquer de suas esferas.  

 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0

FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (273/325)        1751/6770



 

Pontamed Farmacêutica Ltda – Rua Padre Arnaldo Janssen nº 1.452, Cará-Cará 

Ponta Grossa – Paraná – CEP 84.032-300 – Fone 42-2101-5151 

CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

ANEXO 07 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE FATO IMPEDITIVO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara sob as 

penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua 

habilitação no presente processo e que está ciente da obrigatoriedade de 

declarar ocorrências posteriores. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 08 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO QUE NÃO EMPREGA MENOR 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR,  

Declaro que não possuímos, em nosso Quadro de Pessoal, empregados 

menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e em 

qualquer trabalho, menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na condição de 

aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em observância ao Artigo 68, inciso VI 

da Lei Federal nº 14133/2021. 

Declaro ainda, que não possuímos empregados executando trabalho 

degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do art. 1º e no 

inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e de que nos 5 (cinco) anos anteriores 

à divulgação do edital, não fomos condenados judicialmente, com trânsito em 

julgado, por exploração de trabalho infantil, por submissão de trabalhadores a 

condições análogas às de escravo ou por contratação de adolescentes nos 

casos vedados pela legislação trabalhista. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 10 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declaramos para 

fins de atendimento ao que consta do edital do Pregão Eletrônico nº 054/2024 

da Prefeitura Municipal de Cajati - SP, que tomamos conhecimento do Edital e 

de todas as condições de participação na Licitação e se compromete a cumprir 

todos os termos do Edital, e a fornecer material de qualidade, sob as penas da 

Lei. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 11 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE AUSÊNCIA DE PARENTESCO E VÍNCULO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da lei, que na qualidade de proponente de procedimento licitatório sob a 

modalidade Pregão, por meio de sistema Eletrônico, sob nº 054/2024, instaurado 

pelo Município de Cajati - SP, não integra nosso corpo social, nem nosso quadro 

funcional empregado público ou membro comissionado de órgão direto ou 

indireto da Administração Municipal. 

 

                                 Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 12 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE QUE CUMPRE AS EXIGÊNCIAS DE RESERVA DE 
CARGO PARA PESSOAS COM DEFICIÊNCIA E PARA REABILITADO DA 

PREVIDÊNCIA SOCIAL 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede Rua Padre Arnaldo 

Janssen nº 1.452, Cará Cará cidade de Ponta Grossa – PR, DECLARA, para os 

devidos fins, que não possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando 

trabalho degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do 

art. 1º e no inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e que está ciente à reserva 

de cargos prevista em lei para pessoa com deficiência ou para reabilitado da 

Previdência Social e às regras de acessibilidade previstas na legislação, 

conforme disposto no art. 93 da Lei nº 8.213, de 24 de julho de 199, porém até 

o momento não nos enquadramos na referida obrigação legal. 

 

Por ser verdade assina a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 

 
INFORMAÇÕES DA LICITANTE PARA ASSINATURA DO CONTRATO 

 
EMPRESA PROPONENTE 
Razão Social: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA 
CNPJ nº 02.816.696/0001-54 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
Inscrição Estadual nº 90180579-29    
Inscrição Municipal/ISS (alvará) nº 60.490 
E-mail: pontamed@pontamed.com.br    Telefone (42) 2101-5151 
 
DADOS BANCÁRIOS DA EMPRESA 
Banco: BANCO DO BRASIL Código: 001    
Agência: 0030-2   Conta Corrente: 11060-4 
Nome da Agência Bancária: Banco do Brasil - cidade Ponta Grossa-PR 
 
COMUNICAÇÃO DA EMISSÃO DA NOTA DE EMPENHO 
E-mail: pedidos@pontamed.com.br 
 
PREVISÃO DE ENTREGA 
rafael@pontamed.com.br 
 
RESPONSÁVEL PARA ASSINATURA DO CONTRATO 
FERNANDO PARUCKER DA SILVA - (Sócio Administrador) 
RG nº 188.527-II Órgão emissor SSP-SC  
CPF nº 248.710.109-10 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
E-mail: contratos@pontamed.com.br  
 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declara, que sua 

proposta econômica compreende a integralidade dos custos de atendimento dos 

direitos trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, 

nas normas infralegais, nas convenções coletivas de trabalho e nos termos do 

ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas. 

Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 06 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE INIDONEIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da Lei, que na qualidade de proponente do procedimento licitatório, sob a 

modalidade Pregão Eletrônico nº 054/2024 instaurado pela Prefeitura Municipal 

de Cajati - SP, que não fomos declarados inidôneos para licitar ou contratar com 

o Poder Público, em qualquer de suas esferas.  

 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0

FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (281/325)        1759/6770



 

Pontamed Farmacêutica Ltda – Rua Padre Arnaldo Janssen nº 1.452, Cará-Cará 

Ponta Grossa – Paraná – CEP 84.032-300 – Fone 42-2101-5151 

CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

ANEXO 07 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE FATO IMPEDITIVO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara sob as 

penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua 

habilitação no presente processo e que está ciente da obrigatoriedade de 

declarar ocorrências posteriores. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 08 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO QUE NÃO EMPREGA MENOR 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR,  

Declaro que não possuímos, em nosso Quadro de Pessoal, empregados 

menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e em 

qualquer trabalho, menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na condição de 

aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em observância ao Artigo 68, inciso VI 

da Lei Federal nº 14133/2021. 

Declaro ainda, que não possuímos empregados executando trabalho 

degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do art. 1º e no 

inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e de que nos 5 (cinco) anos anteriores 

à divulgação do edital, não fomos condenados judicialmente, com trânsito em 

julgado, por exploração de trabalho infantil, por submissão de trabalhadores a 

condições análogas às de escravo ou por contratação de adolescentes nos 

casos vedados pela legislação trabalhista. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 

 

 

 

 

 

 

 

Assinado digitalmente por FERNANDO PARUCKER DA 
SILVA JUNIOR:00653893957
ND: C=BR, OU=Videoconferencia, OU=34797814000110, 
OU=AC SyngularID Multipla, O=ICP-Brasil, CN=
FERNANDO PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957
Razão: motivo da sua assinatura aqui
Localização: sua localização de assinatura aqui
Data: 2024.09.23 15:08:01-03'00'
Foxit PDF Reader Versão: 2023.2.0

FERNANDO 
PARUCKER DA SILVA 
JUNIOR:00653893957

1Doc:  Proc. Administrativo 594/2024  |  Anexo: PONTAMED.pdf (283/325)        1761/6770



 

Pontamed Farmacêutica Ltda – Rua Padre Arnaldo Janssen nº 1.452, Cará-Cará 

Ponta Grossa – Paraná – CEP 84.032-300 – Fone 42-2101-5151 

CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

ANEXO 10 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declaramos para 

fins de atendimento ao que consta do edital do Pregão Eletrônico nº 054/2024 

da Prefeitura Municipal de Cajati - SP, que tomamos conhecimento do Edital e 

de todas as condições de participação na Licitação e se compromete a cumprir 

todos os termos do Edital, e a fornecer material de qualidade, sob as penas da 

Lei. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 11 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE AUSÊNCIA DE PARENTESCO E VÍNCULO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da lei, que na qualidade de proponente de procedimento licitatório sob a 

modalidade Pregão, por meio de sistema Eletrônico, sob nº 054/2024, instaurado 

pelo Município de Cajati - SP, não integra nosso corpo social, nem nosso quadro 

funcional empregado público ou membro comissionado de órgão direto ou 

indireto da Administração Municipal. 

 

                                 Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 12 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE QUE CUMPRE AS EXIGÊNCIAS DE RESERVA DE 
CARGO PARA PESSOAS COM DEFICIÊNCIA E PARA REABILITADO DA 

PREVIDÊNCIA SOCIAL 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede Rua Padre Arnaldo 

Janssen nº 1.452, Cará Cará cidade de Ponta Grossa – PR, DECLARA, para os 

devidos fins, que não possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando 

trabalho degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do 

art. 1º e no inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e que está ciente à reserva 

de cargos prevista em lei para pessoa com deficiência ou para reabilitado da 

Previdência Social e às regras de acessibilidade previstas na legislação, 

conforme disposto no art. 93 da Lei nº 8.213, de 24 de julho de 199, porém até 

o momento não nos enquadramos na referida obrigação legal. 

 

Por ser verdade assina a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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Ponta Grossa – Paraná – CEP 84.032-300 – Fone 42-2101-5151 

CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 

 
INFORMAÇÕES DA LICITANTE PARA ASSINATURA DO CONTRATO 

 
EMPRESA PROPONENTE 
Razão Social: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA 
CNPJ nº 02.816.696/0001-54 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
Inscrição Estadual nº 90180579-29    
Inscrição Municipal/ISS (alvará) nº 60.490 
E-mail: pontamed@pontamed.com.br    Telefone (42) 2101-5151 
 
DADOS BANCÁRIOS DA EMPRESA 
Banco: BANCO DO BRASIL Código: 001    
Agência: 0030-2   Conta Corrente: 11060-4 
Nome da Agência Bancária: Banco do Brasil - cidade Ponta Grossa-PR 
 
COMUNICAÇÃO DA EMISSÃO DA NOTA DE EMPENHO 
E-mail: pedidos@pontamed.com.br 
 
PREVISÃO DE ENTREGA 
rafael@pontamed.com.br 
 
RESPONSÁVEL PARA ASSINATURA DO CONTRATO 
FERNANDO PARUCKER DA SILVA - (Sócio Administrador) 
RG nº 188.527-II Órgão emissor SSP-SC  
CPF nº 248.710.109-10 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
E-mail: contratos@pontamed.com.br  
 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declara, que sua 

proposta econômica compreende a integralidade dos custos de atendimento dos 

direitos trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, 

nas normas infralegais, nas convenções coletivas de trabalho e nos termos do 

ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas. 

Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 06 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE INIDONEIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da Lei, que na qualidade de proponente do procedimento licitatório, sob a 

modalidade Pregão Eletrônico nº 054/2024 instaurado pela Prefeitura Municipal 

de Cajati - SP, que não fomos declarados inidôneos para licitar ou contratar com 

o Poder Público, em qualquer de suas esferas.  

 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 07 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE FATO IMPEDITIVO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara sob as 

penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua 

habilitação no presente processo e que está ciente da obrigatoriedade de 

declarar ocorrências posteriores. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 08 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO QUE NÃO EMPREGA MENOR 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR,  

Declaro que não possuímos, em nosso Quadro de Pessoal, empregados 

menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e em 

qualquer trabalho, menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na condição de 

aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em observância ao Artigo 68, inciso VI 

da Lei Federal nº 14133/2021. 

Declaro ainda, que não possuímos empregados executando trabalho 

degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do art. 1º e no 

inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e de que nos 5 (cinco) anos anteriores 

à divulgação do edital, não fomos condenados judicialmente, com trânsito em 

julgado, por exploração de trabalho infantil, por submissão de trabalhadores a 

condições análogas às de escravo ou por contratação de adolescentes nos 

casos vedados pela legislação trabalhista. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 10 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declaramos para 

fins de atendimento ao que consta do edital do Pregão Eletrônico nº 054/2024 

da Prefeitura Municipal de Cajati - SP, que tomamos conhecimento do Edital e 

de todas as condições de participação na Licitação e se compromete a cumprir 

todos os termos do Edital, e a fornecer material de qualidade, sob as penas da 

Lei. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 11 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE AUSÊNCIA DE PARENTESCO E VÍNCULO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da lei, que na qualidade de proponente de procedimento licitatório sob a 

modalidade Pregão, por meio de sistema Eletrônico, sob nº 054/2024, instaurado 

pelo Município de Cajati - SP, não integra nosso corpo social, nem nosso quadro 

funcional empregado público ou membro comissionado de órgão direto ou 

indireto da Administração Municipal. 

 

                                 Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 12 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE QUE CUMPRE AS EXIGÊNCIAS DE RESERVA DE 
CARGO PARA PESSOAS COM DEFICIÊNCIA E PARA REABILITADO DA 

PREVIDÊNCIA SOCIAL 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede Rua Padre Arnaldo 

Janssen nº 1.452, Cará Cará cidade de Ponta Grossa – PR, DECLARA, para os 

devidos fins, que não possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando 

trabalho degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do 

art. 1º e no inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e que está ciente à reserva 

de cargos prevista em lei para pessoa com deficiência ou para reabilitado da 

Previdência Social e às regras de acessibilidade previstas na legislação, 

conforme disposto no art. 93 da Lei nº 8.213, de 24 de julho de 199, porém até 

o momento não nos enquadramos na referida obrigação legal. 

 

Por ser verdade assina a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 

 
INFORMAÇÕES DA LICITANTE PARA ASSINATURA DO CONTRATO 

 
EMPRESA PROPONENTE 
Razão Social: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA 
CNPJ nº 02.816.696/0001-54 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
Inscrição Estadual nº 90180579-29    
Inscrição Municipal/ISS (alvará) nº 60.490 
E-mail: pontamed@pontamed.com.br    Telefone (42) 2101-5151 
 
DADOS BANCÁRIOS DA EMPRESA 
Banco: BANCO DO BRASIL Código: 001    
Agência: 0030-2   Conta Corrente: 11060-4 
Nome da Agência Bancária: Banco do Brasil - cidade Ponta Grossa-PR 
 
COMUNICAÇÃO DA EMISSÃO DA NOTA DE EMPENHO 
E-mail: pedidos@pontamed.com.br 
 
PREVISÃO DE ENTREGA 
rafael@pontamed.com.br 
 
RESPONSÁVEL PARA ASSINATURA DO CONTRATO 
FERNANDO PARUCKER DA SILVA - (Sócio Administrador) 
RG nº 188.527-II Órgão emissor SSP-SC  
CPF nº 248.710.109-10 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
E-mail: contratos@pontamed.com.br  
 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declara, que sua 

proposta econômica compreende a integralidade dos custos de atendimento dos 

direitos trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, 

nas normas infralegais, nas convenções coletivas de trabalho e nos termos do 

ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas. 

Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 06 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE INIDONEIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da Lei, que na qualidade de proponente do procedimento licitatório, sob a 

modalidade Pregão Eletrônico nº 054/2024 instaurado pela Prefeitura Municipal 

de Cajati - SP, que não fomos declarados inidôneos para licitar ou contratar com 

o Poder Público, em qualquer de suas esferas.  

 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 07 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE FATO IMPEDITIVO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara sob as 

penas da Lei, que até a presente data inexistem fatos impeditivos para sua 

habilitação no presente processo e que está ciente da obrigatoriedade de 

declarar ocorrências posteriores. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 08 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO QUE NÃO EMPREGA MENOR 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR,  

Declaro que não possuímos, em nosso Quadro de Pessoal, empregados 

menores de 18 (dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e em 

qualquer trabalho, menores de 16 (dezesseis) anos, salvo na condição de 

aprendiz, a partir de 14 (quatorze) anos, em observância ao Artigo 68, inciso VI 

da Lei Federal nº 14133/2021. 

Declaro ainda, que não possuímos empregados executando trabalho 

degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do art. 1º e no 

inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e de que nos 5 (cinco) anos anteriores 

à divulgação do edital, não fomos condenados judicialmente, com trânsito em 

julgado, por exploração de trabalho infantil, por submissão de trabalhadores a 

condições análogas às de escravo ou por contratação de adolescentes nos 

casos vedados pela legislação trabalhista. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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ANEXO 10 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declaramos para 

fins de atendimento ao que consta do edital do Pregão Eletrônico nº 054/2024 

da Prefeitura Municipal de Cajati - SP, que tomamos conhecimento do Edital e 

de todas as condições de participação na Licitação e se compromete a cumprir 

todos os termos do Edital, e a fornecer material de qualidade, sob as penas da 

Lei. 

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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Email pontamed@pontamed.com.br 

ANEXO 11 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE AUSÊNCIA DE PARENTESCO E VÍNCULO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, declara, sob as 

penas da lei, que na qualidade de proponente de procedimento licitatório sob a 

modalidade Pregão, por meio de sistema Eletrônico, sob nº 054/2024, instaurado 

pelo Município de Cajati - SP, não integra nosso corpo social, nem nosso quadro 

funcional empregado público ou membro comissionado de órgão direto ou 

indireto da Administração Municipal. 

 

                                 Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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Email pontamed@pontamed.com.br 

ANEXO 12 
 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO DE QUE CUMPRE AS EXIGÊNCIAS DE RESERVA DE 
CARGO PARA PESSOAS COM DEFICIÊNCIA E PARA REABILITADO DA 

PREVIDÊNCIA SOCIAL 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede Rua Padre Arnaldo 

Janssen nº 1.452, Cará Cará cidade de Ponta Grossa – PR, DECLARA, para os 

devidos fins, que não possui, em sua cadeia produtiva, empregados executando 

trabalho degradante ou forçado, observando o disposto nos incisos III e IV do 

art. 1º e no inciso III do art. 5º da Constituição Federal, e que está ciente à reserva 

de cargos prevista em lei para pessoa com deficiência ou para reabilitado da 

Previdência Social e às regras de acessibilidade previstas na legislação, 

conforme disposto no art. 93 da Lei nº 8.213, de 24 de julho de 199, porém até 

o momento não nos enquadramos na referida obrigação legal. 

 

Por ser verdade assina a presente. 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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Pontamed Farmacêutica Ltda – Rua Padre Arnaldo Janssen nº 1.452, Cará-Cará 

Ponta Grossa – Paraná – CEP 84.032-300 – Fone 42-2101-5151 

CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 

 
INFORMAÇÕES DA LICITANTE PARA ASSINATURA DO CONTRATO 

 
EMPRESA PROPONENTE 
Razão Social: PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA 
CNPJ nº 02.816.696/0001-54 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
Inscrição Estadual nº 90180579-29    
Inscrição Municipal/ISS (alvará) nº 60.490 
E-mail: pontamed@pontamed.com.br    Telefone (42) 2101-5151 
 
DADOS BANCÁRIOS DA EMPRESA 
Banco: BANCO DO BRASIL Código: 001    
Agência: 0030-2   Conta Corrente: 11060-4 
Nome da Agência Bancária: Banco do Brasil - cidade Ponta Grossa-PR 
 
COMUNICAÇÃO DA EMISSÃO DA NOTA DE EMPENHO 
E-mail: pedidos@pontamed.com.br 
 
PREVISÃO DE ENTREGA 
rafael@pontamed.com.br 
 
RESPONSÁVEL PARA ASSINATURA DO CONTRATO 
FERNANDO PARUCKER DA SILVA - (Sócio Administrador) 
RG nº 188.527-II Órgão emissor SSP-SC  
CPF nº 248.710.109-10 
Endereço: Rua Padre Arnaldo Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará 
Cidade: Ponta Grossa - Paraná, CEP: 84.032-300 
E-mail: contratos@pontamed.com.br  
 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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Pontamed Farmacêutica Ltda – Rua Padre Arnaldo Janssen nº 1.452, Cará-Cará 

Ponta Grossa – Paraná – CEP 84.032-300 – Fone 42-2101-5151 

CNPJ 02.816.696/0001-54 – Inscrição Estadual 901.80579-29 

Email pontamed@pontamed.com.br 

 

 
A 
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO N° 54/2024 
 

DECLARAÇÃO 
 

A empresa PONTAMED FARMACÊUTICA LTDA, devidamente inscrita 

no CNPJ sob o n° 02.816.696/0001-54, com sua sede na Rua Padre Arnaldo 

Janssen, N° 1.452, bairro Cará-Cará, cidade Ponta Grossa-PR, Declara, que sua 

proposta econômica compreende a integralidade dos custos de atendimento dos 

direitos trabalhistas assegurados na Constituição Federal, nas leis trabalhistas, 

nas normas infralegais, nas convenções coletivas de trabalho e nos termos do 

ajustamento de conduta vigentes na data de entrega das propostas. 

Por ser verdade, firmamos o presente 

Ponta Grossa, 23 de setembro de 2024 
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Localização: sua localização de assinatura aqui
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                    Certifico,  a pedido de parte interessada, que revendo os livros e arquivos 
de  distribuição  de  Ações  de  FALÊNCIA,  CONCORDATA, RECUPERAÇÃO JUDI-
CIAL  e HOMOLOGAÇÃO DE RECUPERAÇÃO EXTRAJUDICIAL, sob minha guarda
neste cartório, verifiquei NÃO CONSTAR nenhum registro em andamento contra:

Certidão Negativa

OFICIO DISTRIBUIDOR
Rua Leopoldo Guimarães da Cunha, 590 - Oficinas

PONTA GROSSA/PR - 84035310

ESTADO DO PARANÁ
COMARCA DE PONTA GROSSA

J U R A M E N T A D O S

T I T U L A R
ROSANA WAGNER

MUALMERI JANOSKI
NATHALIA LAIS WAGNER EMILIO

Para Fins Gerais

PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
Documento....... CNPJ 02.816.696/0001-54
Sede............ Rua PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452, CARA-CARA, PONTA GROSSA/PR, CEP

84032300

no  período  compreendido  entre  a  presente data e os últimos 20 anos que a antece-
dem.

PONTA GROSSA/PR, 19 de Setembro de 2024

.
Certificação

Página 0001/0001
Documento assinado digitalmente ICP- BRASIL ,conf. MP Nº 2.200-2/2001, LEI Nº14.063/20

A Verificação da assinatura: https://validar.iti.gov.br/ - Este documento não deve ser impresso.

ROSANA 

WAGNER:639

10969968

Assinado de forma 

digital por ROSANA 

WAGNER:63910969968 

Dados: 2024.09.20 

15:37:13 -03'00'
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Certificado de Regularidade do
FGTS - CRF

Inscrição: 02.816.696/0001-54
Razão Social: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
Endereço: R PADRE ARNALDO JANSSEN 1452 / CARA-CARA / PONTA GROSSA / PR / 84032-300

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição 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 situação regular perante o Fundo de Garantia do
Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de quaisquer débitos
referentes a contribuições e/ou encargos devidos, decorrentes das obrigações com
o FGTS.

Validade:04/09/2024 a 03/10/2024

Certificação Número: 2024090406560809971682

Informação obtida em 12/09/2024 11:05:58

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

Voltar Imprimir

12/09/24, 11:06 Consulta Regularidade do Empregador

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf 1/1
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Sistema GMS - GESTÃO DE MATERIAIS E SERVIÇOS

Departamento de Logística para Contratações Públicas -

ESTADO DO PARANÁ

Secretaria de Estado da Administração e da Previdência - SEAP

CADASTRO GERAL DE FORNECEDORES DO ESTADO

 Certificado N.º

Certificado de Registro Cadastral  - Completo

328676/2024

 Emitido em

 Fornecedor

 Endereço

 Capital Social

23/09/2024

02.816.696/0001-54 - PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

Rua Padre Arnaldo Janssen, 1452 - Cara-cara

84032-300 Ponta Grossa-PR

 Situação do Cadastro

REGULAR

R$ 2.000.000,00

CEP:

Documento válido por 15 dias.

Documentacões a Vencer

CNAE/Nat. Documento N.º Emissão Vencimento

Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS206-2 202409040
656080997
1682

12/09/2024 03/10/2024

Documentações Válidas

CNAE/Nat. Documento N.º Emissão Vencimento

Inscrição no Cadastro de Contribuinte do Estado
206-2

90180579-
29

20/09/2024 20/10/2024

Registro no Conselho Regional de Farmácia - CRF da
empresa

4644-3/01 12086 21/03/2022 31/03/2027

Certidão Negativa de Tributos Estaduais no Estado
do Paraná

206-2
034008635-
11

12/07/2024 09/11/2024

Cadastro Nacional da Pessoa Jurídica - CNPJ206-2 02.816.696/
0001-54

09/08/2024 08/08/2025

Alvará de Licença Sanitária4644-3/01 64.392/202
3

27/12/2023 26/12/2024

Cédula de Identidade dos Diretores/Gerentes206-2 188.527 06/07/2010

Declaração ou comprovação do porte da empresa
206-2

028166960
001-54.

25/07/2024 25/07/2025

Declaração de não utilização de mão-de-obra infantil
206-2 002/2024. 06/08/2024 05/08/2025

Prova dos administradores em exercício206-2 412040010
41

02/08/2024 01/08/2025

Contrato Social206-2 412040010
41

18/06/2020

Certidão Negativa de Débitos Trabalhistas - CNDT
206-2 49514724 16/07/2024 12/01/2025

Balanço Patrimonial, Demonstrações Contábeis,
Termo de Abertura e Encerramento

206-2
412040010
41

31/12/2023 30/06/2025
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Sistema GMS - GESTÃO DE MATERIAIS E SERVIÇOS

Departamento de Logística para Contratações Públicas -

ESTADO DO PARANÁ

Secretaria de Estado da Administração e da Previdência - SEAP

CADASTRO GERAL DE FORNECEDORES DO ESTADO

 Certificado N.º

Certificado de Registro Cadastral  - Completo

328676/2024 (Continuação)

 Atividade(s) Econômica(s)

CNAE Descrição da Atividade Situação da Habilitação

4644-3/01 Sem Pendência
 Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso
humano

4645-1/01 Sem Pendência
 Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso
médico,  cirúrgico,  hospitalar e de laboratórios

4646-0/01 Sem Pendência
 Comércio atacadista de cosméticos e produtos de
perfumaria

4684-2/99 Sem Pendência
 Comércio atacadista de outros produtos químicos e
petroquímicos não especificados anteriormente

4646-0/02 Sem Pendência
 Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal

4645-1/03 Sem Pendência Comércio atacadista de produtos odontológicos

4645-1/02 Sem Pendência
 Comércio atacadista de próteses e artigos de ortopedia

 Linhas(s) de Fornecimento

Código Descrição

Medicamentos6501

Medicamentos sujeitos a controle especial (Portaria 344/1998 - Ministério da Saúde/SVS)6502

Medicamentos imunobiológicos6506

Medicamentos estratégicos6507

Material para uso odontológico6508

Instrumentos e utensílios para uso odontológico6509

Materiais para uso hospitalar e ambulatorial6510

Utensílios para uso hospitalar e ambulatorial6511

Documentações Válidas

CNAE/Nat. Documento N.º Emissão Vencimento

Cadastro de Pessoa Física - CPF dos
Diretores/Gerentes

206-2
248.710.10
9-10

06/07/2010

Cadastro de Pessoa Física - CPF do proprietário206-2 006.538.93
9-57

06/07/2010

Certidão Negativa de Tributos Municipais206-2 104633/202
4

28/08/2024 26/10/2024

Certidão de Débitos Relativos a Créditos Tributários
Federais e à Dívida Ativa da União - CND206-2

8718.A945.
ECB1.3903 28/08/2024 24/02/2025

Certidão Negativa de Falência e Concordata206-2 251 22/08/2024 22/02/2025
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Sistema GMS - GESTÃO DE MATERIAIS E SERVIÇOS

Departamento de Logística para Contratações Públicas -

ESTADO DO PARANÁ

Secretaria de Estado da Administração e da Previdência - SEAP

CADASTRO GERAL DE FORNECEDORES DO ESTADO

 Certificado N.º

Certificado de Registro Cadastral  - Completo

328676/2024 (Continuação)

 Linhas(s) de Fornecimento

Código Descrição

Material para raio X6512

Materiais e instrumentos para fisioterapia6514

Máquinas e aparelhos de uso hospitalar6515

Máquinas e aparelhos de uso fisioterápico6516

Outras máquinas e aparelhos para a área da saúde6517

Materiais para uso em laboratório6601

Sócio Consta como Fornecedor
Empresas em que consta como sócio Empresas em que consta como

dirigente

Vínculos de Sócios

006.538.939-57-
FERNANDO
PARUCKER DA
SILVA JUNIOR

 - 02.816.696/0001-54-PONTAMED
FARMACEUTICA LTD

02.816.696/0001-54-PONTAMED
FARMACEUTICA LTDA(Sócio-
Administrador)

248.710.109-10-
FERNANDO
PARUCKER DA
SILVA

 - 02.816.696/0001-54-PONTAMED
FARMACEUTICA LTD

02.816.696/0001-54-PONTAMED
FARMACEUTICA LTDA(Sócio-
Administrador)

Dirigente Consta como Fornecedor
Empresas em que consta como sócio Empresas em que consta como

dirigente

Vínculos de Dirigentes

248.710.109-10-
FERNANDO
PARUCKER DA
SILVA

 - 02.816.696/0001-54-PONTAMED
FARMACEUTICA LTD

02.816.696/0001-54-PONTAMED
FARMACEUTICA LTDA(Sócio-
Administrador)

006.538.939-57-
FERNANDO
PARUCKER DA
SILVA JUNIOR

 - 02.816.696/0001-54-PONTAMED
FARMACEUTICA LTD

02.816.696/0001-54-PONTAMED
FARMACEUTICA LTDA(Sócio-
Administrador)

Obs.:

- Certificado emitido gratuitamente.

www.comprasparana.pr.gov.br opção: Cadastro de Licitantes do Estado
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IT CI QTD UND PRODUTO MARCA N. COMERCIAL R MS EMB. P. UNIT. P. TOTAL

2 I00372 1.000 F/A AMPICILINA 1G S/D BLAU CILINON 1163700980067 100x1  R$      5,4247  R$             5.424,70 

3 I05131 300 AMP CISATRACURIO 2MG/ML 10ML (R) CRISTALIA CIS 1029804040031 5x1  R$    17,1120  R$             5.133,60 

6 I05314 15.000 F/A CEFTRIAXONA SODICA 1G S/D IV (G) BLAU GENERICO 1163701740061 100x1  R$      8,8760  R$         133.140,00 

10 I04538 300 F/A ESCETAMINA CLOR 50MG/ML 10ML (B1) CRISTALIA KETAMIN 1029802130104 25x1  R$    94,3476  R$           28.304,28 

11 I04852 300 F/A
DEXMEDETOMIDINA CLOR 100MCG/ML 2ML 

(C1)
CRISTALIA DEX 1029804690018 5x1  R$    15,4455  R$             4.633,65 

13 I04337 100 AMP NALOXONA CLOR 0,4MG/ML 1ML (C1) CRISTALIA NARCAN 1029802830033 10x1  R$    14,0730  R$             1.407,30 

15 I05488 2.000 CMP CLOZAPINA 100MG (C1) (G) CRISTALIA GENERICO 1029803780072 45x10  R$      4,3777  R$             8.755,40 

20 I05580 150.000 CMP ENALAPRIL 10MG (G) HIPOLABOR GENERICO 1134301900015 25x20  R$      0,0350  R$             5.250,00 

21 I01980 100 AMP ESMOLOL 250MG/ML 10ML CRISTALIA BREVIBLOC 1029802270046 10x1  R$  389,9950  R$           38.999,50 

22 I02103 500 AMP FENTANILA CIT 0,05MG/ML 10ML (A1) (G) HIPOLABOR GENERICO 1134301510047 50x1  R$      4,7150  R$             2.357,50 

23 I04210 1.000 AMP VIT K 10MG/ML 1ML - FITOMENADIONA IM/SC HIPOLABOR ESKAVIT 1134301290020 50x1  R$      2,7975  R$             2.797,50 

25 I02211 160.000 CMP FUROSEMIDA 40MG (G) PRATI DONADUZZI GENERICO 1256801950027 25x20  R$      0,0500  R$             8.000,00 

27 I05435 100 F/A IMIPENEM+CILAST 500MG (G) ABL DO BRASIL GENERICO 1556200130024 10x1  R$    44,8367  R$             4.483,67 

40 I04522 2.000 CMP RISPERIDONA 1MG (C1) (G) PRATI DONADUZZI GENERICO 1256802690071 20x15  R$      0,1090  R$                218,00 

43 I03947 30.000 CMP SULFA + TRIMETOPRIMA 400+80MG (G) PRATI DONADUZZI GENERICO 1256802090021 20x10  R$      0,2240  R$             6.720,00 

46 I04776 700 F/A CLORETO DE SUXAMETONIO 100MG BLAU SUCCITRAT 1163700780033 10x1  R$    24,8880  R$           17.421,60 

47 I04827 300 F/A CLORETO DE SUXAMETONIO 500MG BLAU SUCCITRAT 1163700780068 10x1  R$    37,1800  R$           11.154,00 

49 I04074 100 FRC
TOBRAMICINA+DEXAMETASONA 3+1MG/ML 

5ML SUS OFT
UNIAO QUIMICA TOBRACORT 1049713050010 1x1  R$    28,5600  R$             2.856,00 

50 I05206 40.000 CMP ESCOPOLAMINA 10MG COSMED BUSCOPAN 1781708900115 1x20  R$      0,7920  R$           31.680,00 

54 I05231 6.000 F/A OMEPRAZOL 40MG 10ML C/D (G) BLAU GENERICO 1163701650011 20x1  R$    21,8000  R$         130.800,00 

449.536,70R$         

# DADOS ADICIONAIS #

**  CONDIÇÕES DE PAGAMENTO - CONFORME EDITAL
**   FRETE - PAGO/CIF   ** CONDIÇÕES E PRAZO DE ENTREGA - CONFORME EDITAL 
**   VALIDADE DA PROPOSTA - CONFORME EDITAL
**  VALIDADE DO CONTRATO - CONFORME EDITAL
**  NOTA DE EMPENHO/ORDEM DE COMPRA PODE SER ENCAMINHADO PARA O E-MAIL: PEDIDOS@PONTAMED.COM.BR
**  PREVISÃO DE ENTREGA DEVE SER SOLICITADA PARA O E-MAIL: RAFAEL@PONTAMED.COM.BR

**  ATA DE REGISTRO DE PREÇOS/CONTRATO PODE SER ENCAMINHADO PARA O E-MAIL: CONTRATOS@PONTAMED.COM.BR
      RESPONSÁVEL: FERNANDO PARUCKER DA SILVA  RG N. 188.527 SC - CPF N. 248.710.109-10 (SÓCIO ADMINISTRADOR)

      ENDEREÇO: RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1.452 - PONTA GROSSA - PR - CEP 84.032-300 - FONE/FAX (42) 2101-5151

**  TOTAL DA PROPOSTA R$ 449.536,70 (QUATROCENTOS E QUARENTA E NOVE MIL, QUINHENTOS E TRINTA E SEIS REAIS E SETENTA CENTAVOS)

          Insc. Estadual - 90180579-29

PONTA GROSSA, 24  DE SETEMBRO DE  DE 2024
PREFEITURA MUNICIPAL DE CAJATI - SP 
PREGÃO ELETRÔNICO Nº 54/24ABERTURA ÀS 10H00MIN DO DIA 24/09/2024

PROPOSTA DE PREÇOS

TOTAL DA PROPOSTA

Fone - (42) 2101 - 5151           CNPJ - 02.816.696/0001-54

          Pontamed Farmacêutica Ltda
www.pontamed.com.br           Rua Padre Arnaldo Janssen, 1.452 - Cara-Cara

pontamed@pontamed.com.br           CEP - 84.032-300 - Ponta Grossa / PR
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**  DADOS PARA DEPOSITO B.BRASIL (001) - AGENCIA N. 0030-2 - CONTA CORRENTE N. 11060-4
**   NOS SUJEITAMOS A TODAS AS CONDIÇÕES  DO EDITAL
**   PREÇOS LÍQUIDOS CONFORME EDITAL 
**   DECLARAMOS PARA OS DEVIDOS FINS, QUE OS OBJETOS COTADOS ATENDEM FIELMENTE AS EXIGÊNCIAS DESTE EDITAL 
**   DECLARAMOS PARA OS DEVIDOS FINS, QUE NO VALOR DA PROPOSTA COMERCIAL ESTÃO INCLUSOS, ALÉM DE TODAS AS DESPESAS GERAIS, FRETES,
       OBRIGAÇÕES TRIBUTÁRIAS, SECURITÁRIAS E DEMAIS DESPESAS INCIDENTES , DIRETA E INDIRETAMENTE SOBRE OS OBJETOS LICITADOS.
**   CARO CLIENTE, CONFORME REGULAMENTAÇÃO DA ANVISA, FAVOR SOLICITAR O PRODUTO CONFORME EMBALAGENS DESCRITAS NA COLUNA (EMBALAGEM)
       VISTO QUE NÃO PODE SER FORNECIDO MEDICAMENTOS DE FORMA FRACIONADA
** DECLARA QUE OS PREÇOS OFERTADOS ATENDEM AOS LIMITES DO PREÇO DE FÁBRICA (PF) OU, EM CASO DE APLICAÇÃO DO COEFICIENTE 
     DE ADEQUAÇÃO DE PREÇOS – CAP, DO PREÇO MÁXIMO DE VENDA AO GOVERNO (PMVG) DEFINIDOS PELA CÂMARA DE REGULAÇÃO DO  
     MERCADO DE MEDICAMENTOS – CMED/ANVISA
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Comprovante  de  Inscrição  Cadastral - CICAD

Inscrição no CAD/ICMS
90180579-29

Inscrição CNPJ
02.816.696/0001-54

Início das Atividades
04/1999

Empresa / Estabelecimento
Nome Empresarial PONTAMED FARMACEUTICA LTDA

Título do Estabelecimento PONTAMED
Endereço do Estabelecimento RUA PADRE ARNALDO JANSSEN, 1452 - CARA-CARA - CEP 84032-300

FONE: (42) 2101-5151
Município de Instalação PONTA GROSSA - PR, DESDE 04/1999

 ( Estabelecimento Matriz )

Qualificação
 Situação Atual ATIVO - REGIME NORMAL / NORMAL - DIA 12 DO MES+1, DESDE 06/2018

 Natureza Jurídica 206-2 - SOCIEDADE EMPRESÁRIA LTDA
Atividade Econômica Principal do

Estabelecimento
4644-3/01 - COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO
HUMANO

Atividade(s) Econômica(s)
Secundária(s) do Estabelecimento

4684-2/99 - COMERCIO ATACADISTA DE OUTROS PRODUTOS QUIMICOS E
PETROQUIMICOS NAO ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE

4645-1/01 - COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA
USO MEDICO, CIRURGICO, HOSPITALAR E DE LABORATORIOS

4645-1/02 - COMERCIO ATACADISTA DE PROTESES E ARTIGOS DE
ORTOPEDIA

4645-1/03 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS ODONTOLOGICOS
4646-0/01 - COMERCIO ATACADISTA DE COSMETICOS E PRODUTOS DE

PERFUMARIA
4646-0/02 - COMERCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL

Quadro Societário
Tipo Inscrição Nome Completo / Nome Empresarial Qualificação
CPF 248.710.109-10 FERNANDO PARUCKER DA SILVA SÓCIO-ADMINISTRADOR
CPF 006.538.939-57 FERNANDO PARUCKER DA SILVA JUNIOR SÓCIO-ADMINISTRADOR

Este CICAD tem validade até 20/10/2024.

Os dados cadastrais deste estabelecimento poderão ser confirmados via
Internet www.fazenda.pr.gov.br

Estado do Paraná
Secretaria de Estado da Fazenda

Receita Estadual do Paraná

CAD/ICMS Nº 90180579-29

Emitido Eletronicamente via Internet
20/09/2024 14:42:59

Dados transmitidos de forma segura
Tecnologia CELEPAR

20/09/24, 14:43 Emissão do CICAD

https://www.arinternet.pr.gov.br/cadicms/_ce_CIFS11D.asp?eIncludeLinkFacil=S&eCadicms=9018057929&eUser=02816696 1/1
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v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 31/07/2024 11:06:15 que o documento de hash (SHA-256)

a15c337efbba66fc60186b234e9ea1b651a9933b08aaf7c634907e52daca78f0 foi validado em 31/07/2024 11:04:48 através da transação blockchain

0xe86cecba55321fb2766a2b7e0fc288eb28e51833c54826639f723068f8f36bcf e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 225439)
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v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 31/07/2024 11:06:15 que o documento de hash (SHA-256)
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Dautin Blockchain
Rua Dagoberto Nogueira, 100

Ed. Torre Azul - 11º Andar
Sala 1101, Centro, Itajaí - SC

(47) 3514-7599 | (47) 99748-2223
www.dautin.com | dautin@dautin.com

 

Prova de Autenticidade válida até 29/10/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
a15c337efbba66fc60186b234e9ea1b651a9933b08aaf7c634907e52daca78f0 foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 225439 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "ALVARA + TAXA 2023 + DECLARACAO ", cujo assunto é 
descrito como "ALVARA + TAXA 2023 + DECLARACAO ", faz prova de que em 31/07/2024 11:04:33, o 
responsável Pontamed Farmacêutica Ltda (02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas 
características que foram reproduzidas na prova de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a 
responsabilidade, única e exclusiva, pela idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 31/07/2024 11:06:27 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0xe86cecba55321fb2766a2b7e0fc288eb28e51833c54826639f723068f8f36bcf. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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v4.0 - Dautin Blockchain certifica em 01/07/2024 11:36:43 que o documento de hash (SHA-256)

c2ed46fddfde61a50e2b286da367aa231b225de5a12416a849974aee555ea59f foi validado em 28/06/2024 15:56:06 através da transação blockchain

0x1385b55e2c519ebaeba59258aaa1068e2e1a1003dd1e9ff620deb1aae3ba0617 e pode ser verificado em https://www.dautin.com/FileCheck (NID: 219201)
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Dautin Blockchain
Rua Dagoberto Nogueira, 100

Ed. Torre Azul - 11º Andar
Sala 1101, Centro, Itajaí - SC

(47) 3514-7599 | (47) 99748-2223
www.dautin.com | dautin@dautin.com

 

Prova de Autenticidade válida até 26/09/2024

 
CERTIFICADO DE PROVA DE AUTENTICIDADE ELETRÔNICA

A Dautin Blockchain CERTIFICA para os devidos fins de direito que, o arquivo digital especificado com o tipo 
documental Autenticação e representado pela função hash criptográfica conhecida como SHA-256, de código 
c2ed46fddfde61a50e2b286da367aa231b225de5a12416a849974aee555ea59f foi autenticado de acordo com 
as Legislações e normas vigentes¹ através da rede blockchain Ethereum Classic, sob o identificador único 
denominado NID 219201 dentro do sistema.

A autenticação eletrônica do documento intitulado "RG E CPF SOCIOS", cujo assunto é descrito como "RG E 
CPF SOCIOS", faz prova de que em 28/06/2024 15:56:01, o responsável Pontamed Farmacêutica Ltda 
(02.816.696/0001-54) tinha posse do arquivo com as mesmas características que foram reproduzidas na prova 
de autenticidade, sendo de Pontamed Farmacêutica Ltda a responsabilidade, única e exclusiva, pela 
idoneidade do documento apresentado a Dautin Blockchain

Este CERTIFICADO foi emitido em 01/07/2024 11:36:51 através do sistema de autenticação eletrônica da 
empresa Dautin Blockchain de acordo com o Art. 10, § 2º da MP 2200-2/2001, Art. 107 do Código Cívil e Art. 
411, em seus §§ 2º e 3º do Código de Processo Civil, estando dessa maneira de acordo para o cumprimento do 
Decreto 10278/2020.

Para mais informações sobre a operação acesse o site https://www.dautin.com e informe o código da 
transação blockchain 0x1385b55e2c519ebaeba59258aaa1068e2e1a1003dd1e9ff620deb1aae3ba0617. 
Também é possível acessar a consulta através da rede blockchain em https://blockscout.com/etc/mainnet/

¹ Legislação Vigente: Medida Provisória nº 2200-2/2001, Código Civil e Código de Processo Civil.
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Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Dados do Fornecedor
CNPJ: 02.816.696/0001-54 DUNS®: 90*****26
Razão Social: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
Nome Fantasia: PONTAMED
Situação do Fornecedor: Credenciado Data de Vencimento do Cadastro: 14/08/2025
Natureza Jurídica: SOCIEDADE EMPRESÁRIA LIMITADA
MEI: Não
Porte da Empresa: Demais

Ocorrências e Impedimentos
Ocorrência: Consta
Impedimento de Licitar: Nada Consta

Níveis cadastrados:
Automática: a certidão foi obtida através de integração direta com o sistema emissor. Manual: a certidão foi inserida
manualmente pelo fornecedor.

I - Credenciamento

II - Habilitação Juridica

III - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

Receita Federal e PGFN 18/03/2025 Automática
FGTS 03/10/2024 Automática
Trabalhista Validade: 22/03/2025 Automática(http://www.tst.jus.br/certidao)

Validade:

Validade:

IV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal

Receita Estadual/Distrital Validade: 09/11/2024
Receita Municipal Validade: 26/10/2024

V - Qualificação Técnica

VI - Qualificação Econômico-Financeira

31/05/2025Validade:

Declaração
Declaramos para os fins exigidos na legislação, conforme documentação registrada no SICAF, que a situação do
fornecedor no momento é a seguinte:

Emitido em: 23/09/2024 08:24 de
CPF: 248.XXX.XXX-10      Nome: FERNANDO PARUCKER DA SILVA

11

Ass: ____________________________________________________________________________________________

Esta declaração é uma simples consulta e não tem efeito legal
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Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Relatório Nível V -  Qualificação Técnica

Dados do Fornecedor
CNPJ: 02.816.696/0001-54 DUNS®: 90*****26
Razão Social: PONTAMED FARMACEUTICA LTDA
Nome Fantasia: PONTAMED
Situação do Fornecedor: Credenciado

Dados do Nível
Situação do Nível: Cadastrado

Entidades de Classe

Entidade e UF Nº Registro Data de Validade

ANVISA CORRELATOS / NACIONAL 8.01141.0 26/09/2024

ALVARÁ DE LICENÇA SANITÁRIA 64392/2023 26/12/2024

ANVISA AE / NACIONAL 1.21416.8 26/09/2024

ALVARA DE LOCALIZAÇÃO 60.490 31/10/2024

ANVISA AFE / NACIONAL 1.05414.1 26/09/2024

CRF / PR 12086 31/03/2027

Emitido em: 23/08/2024 10:15 de
CPF: 248.XXX.XXX-10      Nome: FERNANDO PARUCKER DA SILVA

11
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