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LOAI R MUMLIRAL B Pregio2 Licitacdo <pregao02@licitacao.caucaia.ce.gov.br>

CAUCAIA
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1 mensagem

Proh Licitagdo (Carolina dos Santos) <carolina.santos@prohospital.com.br> 29 de novembro de 2021 10:37
Para: Pregéo02 Licitacdo <pregao02@licitacao.caucaia.ce.gov.br>

Cc: Licitacao <licitacao@prohospital.com.br>, "Rufino Neto (Prohospital)" <rufino@prohospital.com.br>, "Proh Gerente
(Eduardo Lima)" <eduardo.lima@prohospital.com.br>, "Proh Vendas (Marcelo Rocha)"
<marcelo.pontes@prohospital.com.br>
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Ref.: PREGAO ELETRONICO N° 2021.09.13.02 Oy AN F
P /Efle:‘ ne ,3 'aQ

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, inscrita no CNPJ sob o n° 09.485.574/0001-71, com sede na Av.
Capitdo Hugo Bezerra, n® 181, Barroso, Fortaleza- Ceard, Cep: 60.862-730, neste ato representado por seu Sécio
Sr. JOSE RUFINO DA SILVA NETO, brasileiro, casado, empresario, inscrito no RG n° 2007614588 — 8 SSP/CE e
CPF n® 456.691.633-20, residente e domiciliado na Av. Miguel Dias, n° 1010, Torre A, Apto. 1402, Guararapes,
Fortaleza/CE, vem, tempestivamente, & presencga de Vossa Senhoria, a fim de interpor a presente IMPUGNACAO
AO RECURSQO ADMINISTRATIVO

Apresentado pelas as empresas FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTACAO E EXPORTACAO DE MEDICAMENTOS
LTDA, inscrita no CNPJ n° 41.138.978/0001-00 e REDE BRASIL EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA
MEI, inscrita no CNPJ n° 03.359.898/0002-68, conforme as razdes em anexo descritas de sua irresignacéo.

OBS: A Contrarrazéo foi registrada hoje no Comprasnet, mas estamos enviando todos arquivos por email ja que o
Comprasnet ndo tem suporte para receber anexos.

Atenciosamente,

Proh Licitacdo (Carolina dos Santos)
Ass. de Licitagdo
Fone: (85) 3452 3100

Cel: (85) 9 8814 4859 / 9 9966 4554
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ILMO.(A) SR.(A) PREGOEIRO(A) DO DEPARTAMENTO DE GESTAO DE LICITACOES DA

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAUCAIA/CE de HiCity,

Ref.: PREGAO ELETRONICO N° 2021.09.13.02 /G-'ebnet)

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, inscrita no CNP]J sob o no°
09.485.574/0001-71, com sede na Av. Capitdo Hugo Bezerra, n® 181, Barroso, Fortaleza- Ceard,
Cep: 60.862-730, neste ato representado por seu Sdcio Sr. JOSE RUFINO DA SILVA NETO,
brasileiro, casado, empresario, inscrito no RG n° 2007614588 ~ 8 SSP/CE e CPF n°® 456.691.633-
20, residente e domiciliado na Av. Miguel Dias, n°® 1010, Torre A, Apto. 1402, Guararapes,
Fortaleza/CE, vem, tempestivamente, a presenga de Vossa Senhoria, a fim de interpor a
presente

IMPUGNACAO AO RECURSO ADMINISTRATIVO

Apresentado pelas as empresas FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTAGCAO E EXPORTACAO
DE MEDICAMENTOS LTDA, insctita no CNPJ n°® 41.138.978/0001-00 e REDE BRASIL
EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA MEI, inscrita no CNPJ no° 03.359.898/0002-68,
conforme as razB8es abaixo descritas de sua irresignago:

DOS FATOS E DO DIREITO

As empresas FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTACAO E EXPORTACAO DE
MEDICAMENTOS LTDA e REDE BRASIL EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA MEI
apresentaram Recursos Administrativos no presente processo licitatério.

No tocante a empresa FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTACAO E EXPORTACAO DE
MEDICAMENTOS LTDA, em sede recursal, trouxe as seguintes argumentacdes:

T T - e ——— B L T Trppepa— e e

Desta feita, passamos a analisar as propostas de pregos das empresas que foram convocadas apos a nossa
desclassificacdio ¢, assim sendo, beneficiadas com tal equivoco, constatou-se que as mesmas apresentaram
proposta de - precos -consolidada’ nos mesmos moldes e com as mesmas declaracBes constantes na nossa
proposta e, para nossa “estranheza”, NAO. FORAM DESCLASSIFICADAS, sendo posteriormente consagradas
vencedoras em alguns itens do presente certame, fazendo-se necessario colacionar em suma, conforme segue:
Empresa PROOHOSPITAL:

No entanto, Ilmo(a) Pregoeiro(a), cumpre destacar que diferentemente do que aponta
a Recorrente, a empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA apresentou as mesmas

declaracées da proposta inicial e na proposta adequada, tudo em atendimento 3 licitacdo.

JOSE RUFINO Assinada de forma

DA SILVA

digital por JOSE
RUFINO DA SILVA

NETO:4566917 NET0:A5669163120

63320

Dados: 2021.31.29
10:02:47 -03'00"
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Assim, ndo existem razBes pela a desclassificagio da Recortrida, diante da e QQ

obediéncia aos ditames editalicio, ndo devendo prosperar os argumentos da Recorrente. ‘9\'!1839

Nota-se que a FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTAC,‘AO E EXPORTACAO DE
MEDICAMENTOS LTDA afirma que de fato houve a divergéncia na documentagdo apresentada
entre a sua proposta inicial e a adequada, o que faz ser acertada as razoes da sua
desclassificagdo. No entanto, inconformada, busca atrelar o seu equivoco as demais
participantes, dentre elas, a Recorrida.

Ocorre Julgador(a), que facilmente esta comissdo pode constatar que a
PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA APRESENTOU AS MESMAS DECLARACOES

DA PROPOSTA INICIAL E NA PROPOSTA ADEQUADA, portanto, devidamente

CLASSIFICADA.

Desta feita, TOTALMENTE descabida a tese suscitada pela a Recorrente, ndo havendo
dividas que esta busca uma interpretacdo que a favoreca, diga-se, tese esta facilmente
combatida com um comparativo entre as propostas (inicial e adequada) apresentadas, que, por
amor ao debate, segue em anexo.

Por fim, ante o descumprimento do edital por parte da FORTAL DISTRIBUIDORA
IMPORTACAO E EXPORTACAO DE MEDICAMENTOS LTDA, gual seja, por apresentar proposta de
precos em divergéncia com o item 7.8, subitens 7.8.3, pugna-se pela a manutencio da decisdo
de sua desclassificacio.

J@ em face do Recurso Administrativo apresentado por REDE BRASIL
EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA MEI, este requereu que:

iante de todo o exposto, requer seja recebido o presente recurso para que seja afastada a3 decisdo de classificagio da licitant
PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, diante da do fato que o medicamento ofertado estd sem Registro da Anvisa ativ e sob pena de
viclacdo aos principios da vinculacio ac Edatai razoabilidade & praporcionalidade, bem como da eficiéncia e do interesse piblico.

A principio j& destaca-se que os argumentos recursais ndo assistem de razdes, conforme
ficara fartamente demonstrado.

A PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA ofertou o melhor lance para o item 275 do
certame, objeto deste, portanto sendo a Arrematante, sendo vejamos a proposta adequada ora
colacionada:

(8) medicamento cotado é fabricado e embalado pelo laboratério Pfizer, cujo o
detentor do reqistro é a WYETH INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA, conforme se faz

prova por meio da bula - pag.12, estando o registro vdlido junto 8 ANVISA, ambos em
anexo e parte colacionado abaixo, vejamos:

JOSE RUFINO
Assinadu de f digital
DASILVA  sasostamooa i
NETQ:45669163320
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Assim, resta DEMONSTRADO que o medicamento ofertado possui registro ativo junto
a ANVISA, destacando que o fabricante é a Pfizer e o detentor do registro e importador é a Wyeth
Indistria, conforme acima explanado.

Ou seja, a Recorrente REDE BRASIL EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA MEI,
na verdade, busca induzir a erro esta Comissdo, pois a tese de venda de medicamento sem
registro valido na Anvisa, pela a PROHOSPITAL, é totalmente infundada, devendo ser mantida a
classificagdo da Recorrida.

Assim, também n&do devem prosperar as razdes recursais invocadas, desta vez pela a
empresa REDE BRASIL EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA MEI, restando comprovada
a validade do registro do medicamento do item 275, conforme farta documentacdo em anexo.

Por fim, resta saber, que o ndo acatamento ao presente pleito, vai de encontro aos
principios da legalidade, isonomia, julgamento objetivo e a busca da proposta mais vantajosa,
diga-se, estando o processo eivado de atos atentatérios a lisura processual.

Diante do exposto, demonstrado a legalidade da classificacio da PROHOSPITAL
COMERCIO HOLANDA LTDA, ndo ha que se falar em desclassificacdo desta, seja no tocante as
alegagbes da empresa FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTACAO E EXPORTACAO DE

MEDICAMENTOS LTDA ou ainda da REDE BRASIL EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA
MEI.

Assinado de forma

JOSE RUFINO digital por Jose

RUFINO DA SILVA
NET0:4566916332

NETO:45669 4

Dados: 2021.11.29
10:03:27 -03'00"
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I1 - DOS PEDIDOS

Isto posto, a empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA espera que as razoes
ora invocadas sejam criteriosamente analisadas, para que sejam julgados IMPROCEDENTES
‘os recursos administrativos, objeto deste, e, assim, mantida a sua classificagéo, e a declarar
vencedora do certame nos respectivos itens arrematados.

Ndo sendo este o entendimento deste(a) Pregoeiro(a), requer-se, que a presente
Impugnagéo do Recurso seja encaminhado a autoridade competente.

Nesses Termos,
Pede e espera Deferimento.

Fortaleza/CE, 29 de novembro de 2021,

JOSE RUFINO DA SILVA Assinado de forma digital por JOSE

RUFINO DA SILVA NETO:45669163320
NETO:45669163320 Dados: 2021.11.29 10:03:58 -03'00'

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
CNPJ n° 09.485.574/0001-71

I
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ILMO.(A) SR.(A) PREGOEIRO(A) DO DEPARTAMENTO DE GESTAO DE LICITAGOES DA PREFEITURA MUNICIPAL DE

CAUCAIA/CE

Ref.: PREGAO ELETRONICO N° 2021.09.13.02

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, inscrita no CNPJ sob o no 09.485.574/0001-71, com sede na Av.
Capitéo'Hugo Bezerra, n® 181, Barroso, Fortaleza- Ceard, Cep: 60.862-730, neste ato representado por seu Sécio
Sr. JOSE RUFINO DA SILVA NETO, brasileiro, casado, empresario, inscrito no RG n° 2007614588 - 8 SSP/CE e CPF
n® 456.691.633-20, residente e domiciliado na Av. Miguel Dias, n® 1010, Torre A, Apto, 1402, Guararapes,
Fortaleza/CE, vem, tempestivamente, & presenca de Vossa Senhoria, a fim de interpor a presente

IMPUGNAGAQO AO RECURSO ADMINISTRATIVO . .

Apresentado pelas as emprasas FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTACAO E EXPORTACAO DE MEDICAMENTOS LTDA,
inscrita no CNPJ n° 41.138.978/0001-00 e REDE BRASIL EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA MEI, inscrita
no CNPJ n° 03.359.898/0002-68, conforme as razdes abaixo descritas de sua irresignacdo:

DOS FATOS E DO DIREITO . .

As empresas FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTACAO E EXPORTAGCAC DE MEDICAMENTOS LTDA e REDE BRASIL
EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA MEI apresentaram Recurscs Administrativos no presente processo
licitatorio.

No tocante a empresa FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTACAO E EXPORTACAO DE MEDICAMENTOS LTDA, em sede
recursal, trouxe as seguintes argumentagdes:

No entanto, Ilmo(a) Pregoeiro(a), cumpre destacar que diferentemente do que aponta a Recorrente, a empresa
PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA apresentou as mesmas declaracdes da proposta inicial e na proposta
adequada, tudo em atendimento a licitagdo.

Assim, ndo existem razdes pela a desclassificaciio da Recorrida, diante da estrita obediéncia aos ditames editalicio,
ndo devendo prosperar os argumentos da Recorrente. .

Nota-se que a FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTACAC E EXPORTACAO DE MEDICAMENTOS LTDA afirma que de fato
houve a divergéncia na documentag8o apresentada entre a sua proposta inicial € a adequada, o que faz ser
acertada as razdes da sua desclassificagdo. No entanto, inconformada, busca atrelar o seu equivoco as demais
participantes, dentre elas, a Recorrida. i

Ocorre Julgador(a), que facilmente esta comisséo pode constatar que a PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
APRESENTOU AS MESMAS DECLARACOES DA PROPOSTA INICIAL E NA PROPOSTA ADEQUADA, portanto,
devidamente CLASSIFICADA.

Desta feita, TOTALMENTE descabida a tese suscitada pela a Recorrente, ndo havendo dividas gue esta busca uma
interpretagdo que a favorega, diga-se, tese esta facilmente combatida com um comparativo entre as propostas
(inicial e adequada) apresentadas, que, por amor ao debate, segue em anexo, . .

Por fim, ante o descumprimento do edital por parte da FORTAL DISTRIBUIDORA IMPORTACAO E EXPORTACAO DE
MEDICAMENTOS LTDA, qual seja, por apresentar proposta de precos em divergéncia com o item 7.8, subitens
7.8.3, pugna-se pela a manuteng&o da decisdo de sua desclassificacio. .

J& em face do Recurso Administrativo apresentado por REDE BRASIL EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA
MEI, este requereu que:

A principio j& destaca-se que os argumentos recursais ndo assistem de razdes, conforme ficard fartamente
demonstrado. .

A PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA ofertou o melhor lance para o item 275 do certame, objeto deste,
portanto sendo a Arrematante, sendo vejamos a proposta adequada ora colacionada:

O medicamento cotado é fabricado e embalado pelo laboratério Pfizer, cujo o detentor do registro é a WYETH
INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA, conforme se faz prova por meio da bula - pag.12, estando o registro valido
junto & ANVISA, ambos em anexo e parte colacionado abaixo, vejamos:
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Assim, resta DEMONSTRADO que o medicamento ofertado possui registro ativo junto @ ANVISA, destacando que o
fabrlcante é a Pfizer e o detentor do registro e importador € a Wyeth Industria, conforme acima explanado.

Ou seja, a Recorrente REDE BRASIL EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA MEI, na verdade, busca induzir a
erro esta Comissdo, pois a tese de venda de medicamento sem registro valido na Anvisa, pela a PROHOSPITAL é
totalmente mfundada devendo ser mantida a classificacdo da Recorrida.

Assim, também ndo devem prosperar as razdes recursais invocadas, desta vez pela a empresa REDE BRASIL
EMPREENDIMENTOS FARMACEUTICOS LTDA MEI, restando comprovada a validade do registro do medicamento do
item 275, conforme farta documentagdo em anexo.

Por fim, resta saber, que o ndo acatamento ao presente pleito, vai de encontro aos principios da legalidade,
isonomia, Julgamento objetivo e a busca da proposta mais vantajosa, diga-se, estando o processo eivado de atos
atentatdrios 3 lisura processual.

Diante do exposto, demonstrado a legalidade da classificagdo da PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, ndo ha
que se falar em desclassificacdo desta, seja no tocante as alegagGes da empresa FORTAL DISTRIBUIDORA
IMPORTA(;AO E EXPORTAGAO DE MEDICAMENTOS LTDA ou ainda da REDE BRASIL EMPREENDIMENTOS
FARMACEUTICOS LTDA MEI.

II - DOS PEDIDOS ,

Isto posto, a empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA espera que as razBes ora invocadas sejam
criteriosamente analisadas, para que sejam julgados IMPROCEDENTES os recursos administrativos, objeto deste, e,
assim, mantida a sua classificagdo, e a declarar vencedora do certame nos respectivos itens arrematados.

N&o sendo este o entendimento deste(a) Pregoeiro(a), requer-se, que a presente Impugnac8o do Recurso seja

encaminhado a autoridade competente. Q\e L'C/r
Nesses Termos, 2° 2, ‘95-';,\
Pede e espera Deferimento. & K“ \ o
Fortaleza/CE, 29 de novembro de 2021. g % 9

. k gw
PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA Wy ok §
CNPJ n® 09.485,574/0001-71 s QY
JOSE RUFINO DA SILVA NETO "Sonen?

CPF N© 456.691.633-20

kkkdkxkikQ DOCUMENTO COMPLETO SERA ENVIADO POR EMAIL, JA QUE O COMPRASNET NAO ACEITA O ENVIO
DE ARQUIVOS******




Cliente:
Att:

Referente: AQUISICAO DE MEDICAMENTOS

57069-PREF. MUNICIPAL DE CAUCAIA
COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO

Enderego: ROD CE 090, 1076 - ITAMBE

Objeto:

CEP: 61600-970 - FORTALEZA/CE

Dat
REGISTRO DE PRECOS VISANDO A FUTURA E EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICA

SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE CAUCAI/CE.

aPl

)]

Coméreio Holanda Ltda

Wateris! de Congume ¢ Equigamense Hospitwlar, Medicamentes ¢ Odontcbogin

Proposta

79179

Pregdo: 2021.09.13.02
Dt Abert: 29/09/2021 Hora:

Tipo:
a Doc:

PREGAO ELETRONICO
29/09/2021

08:30

MENTOS PARA ATENDER AS DEMANDAS DA

Descrigdo

CETOPROFENO 50MG/ML 2 ML IM

R$ Unit Item: TRES REAIS E TRINTA E SETE CENTAVOS
R$ Total Ttem: CENTO E SESSENTA E UM MIL SETECENTOS E
SESSENTA REAIS

R§ Unit TItem: DOIS REAIS E SETENTA E TRES CENTAVOS
R$ Total Item: CENTO E SESSENTA E QUATRO MIL SEISCENTOS E
DEZENOVE REAIS

R$ Unit Item: OITO REAIS E QUARENTA E QUATRO CENTAVOS
R$ Total Item: SETECENTOS E TRINTA E QUATRO MIL DUZENTOS E
OITENTA REAIS

DIPIRONA SODICA SOOMG/ML 2ML

RS Unit Item: UM REAL E DOZE CENTAVOS

BUPIVACAINASEM EPINEFRINA 0,5% 20 ML

R$ Unit Item: QUARENTA E CINCO REAIS E DEZESSETE CENTAVOS

CLORIDRATO DE LIDOCATNA 2% SEM VASOCONSTRITOR 20ML

R$ Unit Item: SETE REAIS E VINTE E NOVE CENTAVOS
R$ Total Item: CENTO E_TRINTA E UM MIL DUZENTQOS E VINTE REAIS

R$ Unit Item: TRES REAIS E OITENTA CENTAVOS
R$ Total Item: DUZENTOS E VINTE E OITO MIL REAIS

ROCURONIO 10 MG/ML 5ML

R$ Unit Item: CENTO E DEZESSEIS REAIS E TRINTA E TRES
CENTAVOS

R$ Total Item: DOIS MILHOES E NOVENTA E TRES MIL NOVECENTOS E
QUARENTA REAIS

AGUA PARA INJECAO SOOML

R$ Unit TItem: QUATRO REAIS E VINTE E DOIS CENTAVOS
RS Total Item: QITENTA E OITO MIL SEISCENTOS E VINTE REAIS

SOLUGAO FISIOLOGICA 0,9 % 250 ML SISTEMA FECHADO

R$ Unit TItem: QUATRO REAIS E SESSENTA E TRES CENTAVOS
R$ Total Item: DUZENTOS E TRINTA E SEIS MIL CENTO E TRINTA

SOLUGAO PISIOLOGICA 0,9 % 500 ML SISTEMA FECHADO

R$ Unit Item: CINCO REAIS E TREZE CENTAVOS
R$ Total Item: SETECENTOS E SETE MIL NOVECENTOS E QUARENTA

SOLUCAO FISIOLOGICA 0,9% 100 ML SISTEMA FECHADO

R$ Unit Item: QUATRO REAIS E CINCO CENTAVOS
R$ Total Item: SEISCENTOS E OITENTA MIL QUATROCENTOS REAIS

SOLUCAO FISIOLOGICA 0,9% 1000 ML SISTEMA FECHADO

R$ Unit Item: OITO REAIS E VINTE E SETE CENTAVOS
RS Total Item: UM MILHAO QUATROCENTOS E OITENTA E OITO MIL
SEISCENTOS REAIS

SOLUGAO  GLICOFISIOLOGICA 1:1 500 ML SISTEMA FECHADO

R$ Unit TItem: CINCO REAIS E NOVENTA E TRES CENTAVOS
R$ Total Item: QUATROCENTOS E SESSENTA E DOIS MIL QUINHENTOS
E QUARENTA REAIS

2.093.940, 00

Marca Qtde Und R§ Unt  R$ Total

HIPOLABOR 18000 AMP 3,3700

FRESENIUS 60300  AMP 2,7300

U. QUIMICA 87600 F/A 8,4400

FARMACE 150000  AMP 1,1200

HIPOLABOR 6000 aMP 45,1700

HIPOLABOR 18000  F/A 7,2900

U. QUIMICA 60000  AMP 3,8000

SANVAL 18000 F/A 116, 3300

FRESENIUS 21000 FRC 4,2200
""""""""""""" HALEXISTAR 51000 FRC  4,6300  236.130,00
HALEXISTAR 138000 FRC . 5,1300  707.940,00

HALEXISTAR 168000  FRC 4,0500
EEEEEEEEEEEE HALEXISTAR 180000 FRC  §,2700  1.488.600,00
'''''''''''''' HALEXISTAR 78000 FRC  5,9300  462.540,00

HALEXISTAR 51600  FRC 4,1100

212.076,00
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T Item TDeserigac T TTTTTTITTTTIT T mm s Marca Qtde Und R$ Unt R$ Total
R$ Unit Item: QUATRO REAIS E ONZE CENTAVOS
weseineooo.... RS Total Item: DUZENTOS E DOZE MIL E SETENTA B SEIS REAIS .. ..
035 SOLUGAOC GLICOSADA 5% 250ML SISTEMA FECHADO HALEXISTAR 48000  FRC 14,9400 237.120,00
R$ Unit Item: QUATRO REAIS E NOVENTA E QUATRO CENTAVOS
R$ Total Item: DUZENTOS E TRINTA E SETE MIL CENTO E VINTE
T
036 SOLUGAO GLICOSADA 5% 500 ML SISTEMA FECHADO HALEXISTAR 66000  FRC 5,9900 395.340,00
R$ Unit Item: CINCO REAIS E NOVENTA E NOVE CENTAVOS
R$ Total Item: TREZENTOS E NOVENTA E CINCO MIL TREZENTOS E
ememmmmeee o S QUBRRENTA RERLS
038 SOLUGAO RINGER LACTATO 500 ML SISTEMA FECHADO HALEXISTAR 108000  FRC 5,2800 570.240,00
R$ Unit Item: CINCO REAIS E VINTE E OITO CENTAVOS
R$ Total Ttem: QUINHENTOS E SETENTA MIL DUZENTOS E QUARENTA
RS
042 DEXMEDETOMIDINA 100MCG/ML 2ML SOLUGAGC INJETAVEL SANVAL 19200 F/A 44,0000 844.800,00
PN .
. R$ Unit Item: QUARENTA E QUATRO REAIS
R$ Total Item: OITOCENTOS E QUARENTA E QUATRO MIL OITOCENTOS
S
043 MIDAZOLAN SMG/ML 10ML HIPOLABOR 86400  AMP 42,1100  3.638.304,00
R$ Unit TItem: QUARENTA E DOIS REAIS E ONZE CENTAVOS
R§ Total Item: TRES MILHOES SEISCENTOS E TRINTA E OITO MIL
oo GIRBEENTOS B QUATRO REAIS ||
044 MIDAZOLAN SMG/ML 3ML HIPOLABOR 12000  AMP 17,0800 204.960,00
R$ Unit Item: DEZESSETE REAIS E OITO CENTAVOS
R§ Total Item: DUZENTOS E QUATRO MIL NOVECENTOS E SESSENTA
e R e
045 NALOXONA 0, 4MG/ML 1ML HIPOLABOR 900  AMP 11,5700 10.413,00
R$ Unit Item: ONZE REAIS E CINQUENTA E SETE CENTAVOS
coomeeeoo... RS Total Item: DEZ MIL QUATROCENTOS E TREZE REALS . .~
046 PROPOFOL 10MG/ML2O0ML NOVAFARMA 96000  AMP 80,0700  7.686.720,00
R$ Unit Item: OITENTA REAIS E SETE CENTAVOS
R$ Total Item: SETE MILHOES SEISCENTOS E OITENTA E SEIS MIL
ENTOS B VINTE REAIS |
060 CLORIDRATO DE TRAMADOL 100MG/L 2ML HIPOLABOR 36600  AMP 3,3200 121.512,00
R$ Unit Item: TRES REAIS E TRINTA E DOIS CENTAVOS
wme-e-weoo.... RS Total ltem; CENTO E VINTE E UM MIL QUINHENTOS E DOZE REAIS
062 SULFATO DE MORFINA 10MG/ML 1ML HIPOLABOR 43200  AMP 4,8500 20%.520, 00
RS Unit Item: QUATRO REAIS E OITENTA E CINCO CENTAVOS
creeeeooo.- .. RS Total Item: DUZENTOS E NOVE MIL QUINHENTOS E VINTE REAIS __ . _ . . .~~~
063 BENSILATO DE CISATRACURIO 2MG/ML 5ML SANVAL 72300  AMP 51,2300  3.703.929,00
-~
R$ Unit Item: CINQUENTA E UM REAIS E VINTE E TRES CENTAVOS
R$ Total Item: TRES MILHOES SETECENTOS E TRES MIL NOVECENTOS
soemeeeneno o B VINIE B ONOVE REALS
085 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 20MG/ML 1ML FARMACE 42000  AMP 2,6300 110.460, 00
R§ Unit Item: DOIS REAIS E SESSENTA E TRES CENTAVOS
<ewseooooo.o. RS Total Ltem: CENTO E DEZ MIL QUATROCENTOS E SESSENTA REAIS
087 BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 4MG/ML + DIPIRONA SODICA HIPOLABOR 72000  AMP 4,9200 354.240,00
500MG/ML SML
R$ Unit Item: OQUATRO REAIS E NOVENTA E DOIS CENTAVOS
R$ Total Item: TREZENTOS E CINQUENTA E QUATRO MIL DUZENTOS E
cemmeee o COOBRENTA REALS
106 BROMOPRIDA SMG/ML 2ML HIPOLABOR 55200  AMP 3,5300 194.856,00
R$ Unit Item: TRES REAIS E CINQUENTA E TRES CENTAVOS
R§ Total Item: CENTO E NOVENTA E QUATRO MIL OITOCENTOS E
wemmeeon S BINOUBNTA B SBIS REALS
131 FUROSEMIDA 20MG/2ML 2ML FARMACE 54000  AMP 1,8800 101.520, 00
R§ Unit Item: UM REAL E OITENTA E OITO CENTAVOS
wemeeooon.._o RS Total Item: CENTO E_UM MIL QUINHENTOS B VINTE REAIS _____ .~~~
135 FOSFATO DE CLINDAMICINA 600MG/4ML 4ML HIPOLABOR 63000  AMP 13,3900 843.570, 00
R$ Unit Item: TREZE REAIS E TRINTA E NOVE CENTAVOS
R§ Total Item: OITOCENTOS E QUARENTA E TRES MIL QUINHENTOS E
cemmmeeeen CSEIENTA REALS
141 CLORIDRATO DE CIPROFLOXACING 200MG/100ML ISOFARMA 12000 BOL 43,6300 523.560, 00
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1 NET0:45669163320
09 Dados: 2021.09.27
16:07:08 -03'00

Comércie Helanda Lt

Wiaterisd de Conrame ¢ Equigamento Hospisalar, Modicame ntos « Gdomiclogin

Descrigéo

R$ Unit Item: QUARENTA E TRES REAIS E SESSENTA E TRES
CENTAVOS
R$ Total Item: QUINHENTOS E VINTE E TRES MIL QUINHENTOS E
SESSENTA REAIS

METRONIDAZOL 500MG/100ML 100ML

R$ Unit Item: CINCO REAIS E SETENTA E OITO CENTAVOS
R$ Total Item: TREZENTOS E QUARENTA E SEIS MIL OITOCENTOS

COLAGENASE + CLORANFENICOL 0,6G + 0,01G/G30G

R$ Unit Item: VINTE E NOVE REAIS E SESSENTA E TRES CENTAVOS
R$ Total Item: OITENTA E OITO MIL OITOCENTOS E NOVENTA REAIS

R$ Unit Item: CATORZE REAIS E TRINTA CENTAVOS
R$ Total Item: DUZENTOS E CATORZE MIL QUINHENTOS REAIS

R$ Unit Item: VINTE E OITO REAIS E TRINTA CENTAVOS
R$ Total Item: CENTO E CINQUENTA E DOIS MIL OITOCENTOS E
VINTE REAIS

R$ Unit Item: ONZE REAIS E SESSENTA CENTAVOS
R$ Total Item: QUATROCENTOS E OITENTA E SETE MIL DUZENTOS

R$ Unit Item: DEZOITO REAIS E SETE CENTAVOS
R$ Total Item: SETECENTOS E CINQUENTA E OITO MIL NOVECENTOS E
QUARENTA REAIS

R$ Unit Item: NOVE REAIS E VINTE CENTAVOS
R$ Total Item: CENTO E QUARENTA E TRES MIL QUINHENTOS E VINTE

MEROPENEM 1MGPO INJETAVEL

R$ Unit 1Item: QUARENTA E SEIS REAIS E VINTE CENTAVOS
R§ Total Item: NOVECENTOS E NOVENTA E SETE MIL NOVECENTOS E
VINTE REAIS

CLORIDRATO DE CEFEPIMA 1G PO INJETAVEL

R$ Unit Item: QUARENTA E UM REAIS E DEZOITO CENTAVOS
R$ Total Item: UM MILHAO CENTO E TRINTA E SEIS MIL QUINHENTOS
E SESSENTA E OITO REAIS

R$ Unit TItem: QUINZE REAIS E NOVENTA E SEIS CENTAVOS
R$ Total Item: NOVECENTOS E NOVE MIL SETECENTOS E VINTE REAIS

R$ Unit Item: TRES REAIS E TRINTA E CINCO CENTAVOS
R$ Total Item: TREZENTOS E TRINTA E UM MIL SEISCENTOS E
CINQUENTA REAIS

TAZOBACTAM + PIPERACILINA 4,5MG PO INJETAVEL

R$ Unit Item: QUARENTA E TRES REAIS E DEZESSETE CENTAVOS
R$ Total Item: UM MILHAO E OITENTA E SETE MIL OITOCENTOS E
OITENTA E QUATRO REAIS

R$  Unit Item: OITO REAIS E QUARENTA E NOVE CENTAVOS

RS Unit Item: QUATRO REAIS E SETENTA E CINCO CENTAVOS
R$ Total Item: CENTO E OITENTA E CINCO MIL DUZENTOS E
CINQUENTA REAIS

SUCCINATO DE HIDROCORTISONA 100MGPG INJETAVEL

R§ Unit TItem: QUATRO REAIS E SETENTA E NOVE CENTAVOS
R$ Total Item: DUZENTOS E UM MIL CENTO E OITENTA REAIS

SUCCINATO DE HIDROCORTISONA 500MG PO INJETAVEL

R$ Unit Item: OITO REAIS E OITENTA E CINCO CENTAVOS
R$ Total Item: DUZENTOS E TRINTA E SETE MIL OITOCENTOS E

FRESENIUS

237.888,00
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Item Dpescricio Marca Qtde Und R$ Unt R$ Total

OITENTA E OITO REAIS
198 SUCCINATO SODICO DE METILPREDNISOLONA 500MG PO INJETAVEL FRESENIUS 6000 F/A 32,6700 196.020,00

R$ Unit Item: TRINTA E DOIS REAIS E SESSENTA E SETE CENTAVOS
R$ Total Item: CENTO E NOVENTA E SEIS MIL E VINTE REAIS

242 HEMITARTARATO DE NORADRENALINA 8MG/4ML 4ML HIPOLABOR 30000 AMP 14,4000 432.000,00

R§ Unit Item: CATORZE REAIS E QUARENTA CENTAVOS
R§ Total Item: QUATROCENTOS E TRINTA E DOIS MIL REAIS

R$ Unit TItem: SETENTA REAIS E SETENTA E TRES CENTAVOS
R$ Total Item: DUZENTOS E DOZE MIL CENTO E NOVENTA REAIS

275 MALEATO DE SUNITINIBE S0MG PFIZER 1080 CAP  1.470,8600 1.588.528,80

R$ Unit Item: UM MIL QUATROCENTOS E SETENTA REAIS E OITENTA E
SEIS CENTAVOS

R$ Total Item: UM MILHAO QUINHENTOS E OITENTA E OITO MIL
QUINHENTOS E VINTE E OITO REAIS E OITENTA CENTAVOS

Total Global: R$ Global 37.452.685,80
TRINTA E SETE MILHOES QUATROCENTOS E CINQUENTA E DOIS MIL SEISCENTOS E OITENTA E CINCO REAIS E OITENTA CENTAVOS

*Declaramos que nos precos oferecidos, estfio incluidas todas as despesas incidentes sobre a execugdo do fornecimento referente a frete, tributos e
demais Onus atinentes & fabricagio, validade, garantia, transporte e entrega do objeto e demais despesas que possam incidir sobre o fornecimento
licitado, inclusive a margem de lucro.

*Declaramos que conhecemos os termos do instrumento convocatério que rege a presente licitagdo.

*Declaramcs gue cumprimos plenamente os requisitos de habilitagdo e que a Carta Proposta estd em conformidade com as exigéneias do instrumento
convocatorio (edital).

*Declaramos que estamos de acordo com todas as exigéncias do Pregdo: 2021.09.13.02 e que nos pre¢os cotados estdo incluidos todos os encargos
necessdrios em sujeicdo a Legislacdo Federal e Estadual.

*Obs.: TODOS OS PRODUTOS CONTEM ROTULOS AUTO-EXPLICATIVOS, DATA DE FABRICACAO E VALIDADE.

*Banco do Brasil ~ CC 209838-5 / Ag.Centro - 1369-2
*Bradesco - CC 23121-5 / Ag.Centro - 0741-2

Frete CIF.

“DECLARAMOS ASSISTENCIA TECNICA LOCAL ~ PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA SITUADA A AVENIDA CAPITAO HUGO BEZERRA, N°.181 - BARROSO ~
FORTALEZA/CEARA

Assinado de forma digital por JOSE

JOSE RUFINO DA SILVA RiFNG ba sitva
NETO:45669163320  NETOsses163320

Dados: 2021.09.27 16:07:30 -03'00'

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
JOSE RUFINO DA SILVA NETO

CPF: 456.691.633-20

Validade da Proposta: 60 (SESSENTA) DIAS
Prazo de Entrega: 05 (CINCO) DIAS
Condigdo de Pagamento 30 (TRINTA) DIAS
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57069~PREF. MUNICIPAL DE CAUCAIA
COMISSAO PERMANENTE DE LICITAGAO
AQUISIGCAO DE MEDICAMENTOS

ROD CE 090, 1076 - ITAMBE

CEP: 61600-970 - FORTALEZA/CE

- Cliente:
Att:
Referente:
Enderego:

Objeto: C
SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE CAUCAI/CE.

SULFATO DE MORFINA 10MG/ML 1ML

R$ Unit Item:
R$ Total Item:

DOIS REAIS E TRINTA E SETE

BUTILBROMETO DE ESCOPOLAMINA 20MG/ML 1ML

R$ Unit Item:
RS Total Item:

UM REAL E DEZENOVE CENTAVOS

R$ Unit Item:
R$ Total Item:

SESSENTA E NOVE CENTAVOS

R$ Unit Item: DEZOITO REAIS E CINQUENTA CENTAVOS

R$ Unit Item:
R$ Total Item:

DOIS REAIS E CINQUENTA E OQITO

R$ Unit Item:
RS Total Item:

VINTE E SEIS REAIS E SETENTA

MALEATO DE SUNITINIBE 50MG

R$ Unit Item:
R$ Total Item:
REAIS

UM MIL TREZENTOS E NOVENTA E CINCO

Comeacln Hatand (1ds
Nresizl de (otoane ¢ baudgarmons Heaplialy, Medicaneron 2 Cdartrlegi

Proposta 738179
PROPOSTA ADEQUADA
Pregdo: 2021.09.13.02

Dt Abert: 29/09/2021 Hora: 08:30

PREGAO ELETRONICO
29/09/2021

Tipo:
Data Doc:

REGISTRO DE PREGCOS VISANDO A FUTURA E EVENTUAL AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER AS DEMANDAS DA

HIPOLABOR

CENTAVOS
CENTO E DOIS MIL TREZENTOS E OITENTA E QUATRO

FARMACE

CENTAVOS

CENTAVOS

PFIZER 1.395,00000 .600,00

REAIS

UM MILHAC QUINHENTOS E SEIS MIL SEISCENTOS

Total Global:

R$ Global 2.056.944,00

DOIS MILHOES E CINQUENTA E SEIS MIL NOVECENTOS E QUARENTA E QUATRO REAIS

*Declaramos que nos pregos oferecidos, estdo incluidas todas as despesas incidentes sobre a execugdo do fornecimento referente a frete, tributos e
demais &nus atinentes & fabricacdo, validade, garantia, transporte e entrega do objeto e demais despesas que possam incidir sobre o fornecimento

s, licitado, inclusive a margem de lucro.

*Declaramos que conhecemos os termos do instrumento convocatério que rege a presente licitagdo.

*Declaramos que cumprimos plenamente os requisitos de habilitagdo e que a Carta Proposta estad em conformidade com

convocatério (edital).

*Declaramos que estamos de acordo com todas as exigéncias do Pregdo:
necessdrios em sujei¢do a Legislag¢do Federal e Estadual.

*Obs, :

*Banco do Brasil - CC 209838-5 / Ag.Centro - 1369-2
*Bradesco - CC 23121-5 / Ag.Centro - 0741-2

Frete CIF.

*DECLARAMOS ASSISTENCIA TECNICA LOCAL - PROHOSPITAL COMERCIO
FORTALEZA/CEARA

JOSE RUFINO DA

as exigéncias do instrumento

2021.09.13.02 e que nos precos cotados estdo incluidos todos os encargos

TODOS 08 PRODUTOS CONTEM ROTULOS AUTO-EXPLICATIVOS, DATA DE FABRICACAO E VALIDADE.

HOLANDA LTDA SITUADA A AVENIDA CAPITAC HUGO BEZERRA, N°,181 - BARROSO -

Assinado de forma digital por JOSE
RUFINO DA SILVA
S I LVA NETO:45669163320

N ETO45669‘| 63320 Dados: 2021.11.09 16:49:50 -03'00’

Validade da Proposta: 60 (SESSENTA) DIAS
Prazo de Entrega: 05 (CINCO) DIAS
Condigdo de Pagamento 30 (TRINTA) DIAS

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
JOSE RUFINO DA SILVA NETO
CPF: 456.681.633-20
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25/11/2021 14:36 Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Detalhe do Produto: SUTENT

Nome da . WYETH INDUSTRIA

CNPJ - 61.072.393/0001-  Autorizagio

Empresa . FARMACEUTICA 33
Detentora LTDA
do Registro
Processo 25351.421905/2019- Categoria Novo Data do

89 Regulatéria registro
Nome - SUTENT Registro 121100466 Vencimento
Comercial do registro
Principio malato de sunitinibe Medicamento
Ativo de referéncia
Classe - ANTINEOPLASICO ATC
Terapéutica
Parecer - Bula do Bula do
Publico Paciente Profissional
NP° . Apresentagio Registro . Forma Farmacéutica

1 12,5 MG CAP DURA 1211004660017 = Capsula dura
CT FR PLAS PEAD
OPC X 28

Principio malato de sunitinibe
Ativo

Complemento -
Diferencial da

Data de
Publicagido

1.02.110-1

16/09/2019

05/2026

ANTINEOPLASICO

Validade

16/09/2019 36

meses

Apresentagio

Embalagem ‘ » Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)

* Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de » Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.

Fabricagéo Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO — 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA
Etapa de Fabricagédo: Processo produtivo completo

Via de ORAL

Administragio
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Conservagéao

Restrigdo de
prescrigdo

Destinagao
Tarja

Apresentacio
fracionada

NO

Principio
Ativo
Complemento
Diferencial da

Apresentagio

Embalagem

Local de
Fabricagao

Via de
Administragdo

Conservagio

Restrigdo de
prescrigido

Destinagdo

Tarja

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15

E 30°C)

PROTEGER DA UMIDADE

* Venda sob Prescrigdo Médica

Comercial
Vermelha
i Néo
Apresentagao Registro
12,5 MG CAP DURA 1211004660025

CT FR PLAS PEAD

OPC X 30

malato de sunitinibe

Data de Validade

Publicagido

Forma Farmacéutica

16/09/2019 36
meses

Capsula dura

* Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de pléstico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
» Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

* Fabricante: PFIZER ITALIA SR.L.

Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO - 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA

Etapa de Fabricagéo: Processo produtivo completo

- ORAL

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15

E 30°C)

- PROTEGER DA UMIDADE

Venda sob Prescrigdo Médica

Comercial

Vermelha
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Apresentagio
fracionada

NO

Principio
Ativo
Complemento
Diferencial da

Apresentagao

Embalagem

Local de
Fabricagdo

Via de
Administragio

Conservagio

Restrigdo de
prescrigdo

Destinagdo
Tarja

Apresentagido
fracionada

NO

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria “(,;'5 $ S QPO
N&o § % =
. /gﬂ( ¢
2
-
\%‘7/@ Ao &
/@Dneg aQ
Apresentagio Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
12,5 MG CAP DURA 1211004660033 Cépsula dura 16/09/2019 36
CT FR PLAS PEAD meses
OPC X 60
malato de sunitinibe
* Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
+ Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()
» Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.
Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO - 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA
Etapa de Fabricagéo: Processo produtivo completo
- ORAL
CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15
E 30°C)
PROTEGER DA UMIDADE
- Venda sob Prescrigéo Médica
Comercial
Vermelha
- Nao
Apresentacéo Registro Forma Farmacéutica Data de Validade

Publicagao
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4

Principio
Ativo
Complemento
Diferencial da

Apresentagio

Embalagem

Local de
Fabricagdo

Via de
Administragédo

Conservagio

Restrigédo de
prescrigido

Destinagiao
Tarja

Apresentagio
fracionada

NO

Princi’pio
Ativo

Complemento
Diferencial da
Apresentagdo

12,5 MG CAP DURA
CT FR PLAS PEAD

OPC X 90 [ATIvA |

malato de sunitinibe

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

121100466004 1

Capsula dura 16/09/2019 36

¢ Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
* Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

« Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.
Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO - 63100, ASCOLI PICENO - [TALIA

Etapa de Fabricagdo: Processo produtivo completo

ORAL

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15

E 30°C)

PROTEGER DA UMIDADE

Venda sob Prescrigdo Médica

Comercial
Vermelha

Néao

Apresentagio

~ 25MG CAP DURA CT

FR PLAS PEAD OPC X

28 (sra]

malato de sunitinibe

Registro

1211004660051 = Céapsula dura

Data de Validade

Publicagao

Forma Farmacéutica

16/09/2019 36
meses
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Embalagem » Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar) o de Lic"’a
.. > y (R
» Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA () 2] ff&l% %

O}_’e‘_}a‘\d

'\@ PR
Local de « Fabricante: PFIZER ITALIA SR.L. ©
Fabricagdo Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO — 63100, ASCOLI PICENO - !TAP@é T A

ieacd i "E‘Onei) o°
Etapa de Fabricagdo: Processo produtivo completo

Via de - ORAL
Administragdo

Conservagio = CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15
E 30°C)

Restrigiao de Venda sob Prescri¢do Médica

prescrigdo
Destinagao Comercial
Tarja Vermelha

Apresentacdo  Nio

fracionada
N° Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
6 25 MG CAP DURACT 1211004660068 ° Capsula dura 16/09/2019 36
" FR PLAS PEAD OPC X  meses
30
Principio " malato de sunitinibe
Ativo
Complemento -
Diferencial da
Apresentagio
Embalagem * Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
» Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

Local de « Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.
Fabricagdo Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO — 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA

Etapa de Fabricagéo: Processo produtivo completo
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Via de

Administragdo

Conservagao

Restrigédo de
prescrigao

Destinagao
Tarja

Apresentagio
fracionada

NO

Principio
Ativo
Complemento
Diferencial da

Apresentagio

Embalagem

Local de
Fabricagdo

Via de

Administragio ;

Conservagéo

Restri¢do de
prescrigdo

Destinagéo

9" .
& 23249 - o
Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria g . T\S

a°)
[ /]M/ E':.
. ]
ORAL W, oo o~
N
O/@ uv ¥

E 30°C)

PROTEGER DA UMIDADE

Venda sob Prescrigdo Médica

. Comercial

Vermelha

Nao

Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagéo

25 MG CAP DURACT 1211004660076 = Cépsula dura 16/09/2019 - 36

* FR PLAS PEAD OPC X meses

60 (Ava ]

malato de sunitinibe

 Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
+ Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

o Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.

Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO — 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA

Etapa de Fabricagdo: Processo produtivo completo

ORAL

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15

E 30°C)
PROTEGER DA UMIDADE

Venda sob Prescrigdo Médica

- Comercial
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Tarja

Apresentagio
fracionada

NO

Principio
Ativo
Complemento
Diferencial da

Apresentagao

Embalagem

Local de
Fabricagdo

Via de
Administragdo

Conservagédo

Restricdo de
prescrigdo

Destinagéo
Tarja

Apresentagio
fracionada

NO

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria o de Lic,;.

o)
&
Vermelha & SYAT

9
0 @

- Néo o /{ﬂ)/ f,,_’*
0, ~Fne® &

Rub™C
"ec'l‘)eo 9%
- Apresentagao Registro - Forma Farmacéutica Data de Validade
' ‘ Publicagio
25 MG CAPDURACT 1211004660084 : Capsula dura 16/09/2019 - 36
FR PLAS PEAD OPC X meses

90 (&TvA]

malato de sunitinibe

* Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
» Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

» Fabricante: PFIZER ITALIA S.R L.
Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO — 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA

Etapa de Fabricagdo: Processo produtivo completo

ORAL

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15
E 30°C)
PROTEGER DA UMIDADE

Venda sob Prescrigdo Médica
Comercial
Vermelha

Néo

Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagédo
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9

- Principio
Ativo
Complemento
Diferencial da

Apresentagao

Embalagem

Local de
Fabricagdo

Via de
Administragio

Conservagdo

Restrigao de
prescrigio

Destinagao
Tarja

Apresentacio
fracionada

NO

10

Principio
Ativo

Complemento
Diferencial da
Apresentagio

50 MG CAP DURA CT
FR PLAS PEAD OPC X

28 (]

- malato de sunitinibe

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

1211004660092 Capsula dura

16/09/2019 36
meses
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&
&
3

Q
2

“&,

U3
,@*

o0e L’C//
%2

T

G T
¥

&,

e\l[,eg QQ

* Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
» Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

« Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.

Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO ~ 63100, ASCOLI PICENO -

Etapa de Fabricagdo: Processo produtivo completo

ORAL

ITALIA

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15

E 30°C)

PROTEGER DA UMIDADE

Venda sob Prescrigéo Médica

Comercial

. Vermetha

Nao

- Apresentagéo

50 MG CAP DURA CT
FR PLAS PEAD OPC X

30 (Amva)

. malato de sunitinibe

Registro

1211004660106

Forma Farmacéutica

Capsula dura

Data de
Publicagao

16/09/2019

Validade

36
meses

p

/71./6;33 d
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Embalagem

Local de
Fabricagao

Via de
Administragao

Conservagao
Restrigdo de
prescrigiao
Destinagao
Tarja

Apresentagio
fracionada

NO

i

Principio
Ativo
Complemento
Diferencial da

Apresentagio

Embalagem

Local de
Fabricagédo

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

» Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
» Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

+ Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.
Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO ~ 63100, ASCOLI PICENO - ITAL!% de L'C/{

Etapa de Fabricagdo: Processo produtivo completo _§" Lgvs 23(
©Q Ly
©0
: : : W ! §
SN S
ORAL (S é’vne:) o0

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15
E 30°C)

Venda sob Prescrigdo Médica

Comercial

Vermelha

- Néo

Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao

: 50 MG CAP DURA CT ' 1211004660114 Céapsula dura 16/09/2019 36

FR PLAS PEAD OPC X meses

60 (Ava]

malato de sunitinibe

» Priméria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
* Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

* Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.
Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO — 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA

Etapa de Fabricagdo: Processo produtivo completo
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Via de

Administragio

Conservagio
Restricdo de
prescrigao
Destinagéo
Tarja

Apresentagéo
fracionada

ND

12

Principio
Ativo
Complemento
Diferencial da

Apresentagao

Embalagem

Local de
Fabricagdo

Via de

Administragdo -

Conservagéao
Restrigao de
prescrigdo
Destinagéo

Tarja

“ o2
-& L—/)Kﬁ A (o]
Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria g %

2

| X /#i( %

ORAL P @
\%J/é soue® &

E 30°C)

Venda sob Prescricdo Médica

Comercial

- Vermelha

Nao

Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagéo

50 MG CAP DURACT 1211004660122 Cépsula dura 16/09/2019 36
FR PLAS PEAD OPC X meses

90 (ZA]

malato de sunitinibe

* Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
+ Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

» Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.
Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO - 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA

Etapa de Fabricagdo: Processo produtivo completo

ORAL

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15
E 30°C)

Venda sob Prescrigdo Médica

Comercial

Vermelha
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Apresentagio
fracionada

NO

13

Principio
Ativo
Complemento
Diferencial da

Apresentagao

Embalagem

Local de
Fabricagao

Via de
Administragdo

Conservagio
Restrigdo de
prescrigio
Destinagdo
Tarja

Apresentagio
fracionada

NO

14

0 9e L'C”e

Consultas - Agéncia Naciohal de »Vigiléncia Sanitaria of; %q(,\ po
Nao g fe Bt
© g
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“\)3/ Q\U" i Q'}Q
€ &, 29
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Apresentagao Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
37,5 MG CAP DURA 1211004660130 Capsula dura 16/09/2019 36
CT FR PLAS PEAD meses

OPC X 28 ATivaA ]

malato de sunitinibe

+ Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
+ Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

» Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.
Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO - 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA

Etapa de Fabricagdo: Processo produtivo completo

ORAL

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15

~ E 30°C)

Venda sob Prescri¢gdo Médica

Comercial
Vermelha
Nao
- Apresentagio Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagao
37,5 MG CAP DURA 1211004660149 Cépsula dura 16/09/2019 36
CT FR PLAS PEAD meses

OPC X 30
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Principio
Ativo

Complemento
Diferencial da
Apresentagao

Embalagem

Local de
Fabricagédo

Via de
Administragdo

Conservagédo
Restrigio de
prescrigdo
Destinagao
Tarja

Apresentagao
fracionada

NO

15

Principio
Ativo
Complemento
Diferencial da

Apresentagio

Embalagem

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria L0 de L'Cl'{e

malato de sunitinibe

» Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
* Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

+ Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.

Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO — 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA

Etapa de Fabricagao: Processo produtivo completo

ORAL

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15

E 30°C)

Venda sob Prescrigdo Médica

Comercial
Vermelha
Nao
Apresentagio Registro
. 37,5 MG CAP DURA 1211004660157

- CTFR PLAS PEAD
OPC X 60

malato de sunitinibe

Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagido
Capsula dura 16/09/2019 36
meses

+ Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
» Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()
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Local de
Fabricagdo

Via de
Administragao

Conservagiao
Restrigdo de
prescrigdo
Destinagao
Tarja

Apresentagio
fracionada

NO

16

Principio
Ativo

Complemento
Diferencial da

Apresentagio

Embalagem

Local de
Fabricagao

Via de

Administragao

Conservagido

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

« Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L. ae Lic
. . /
Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO - 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA@@O “33« {GQ,\
&5

&
Etapa de Fabricagédo: Processo produtivo completo E\ %
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CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15
E 30°C)

Venda sob Prescricdo Médica

- Comercial

Vermelha

Néo

Apresentagéo Registro Forma Farmacéutica Data de Validade
Publicagéo

37,5 MG CAP DURA 1211004660165 Capsula dura 16/09/2019 36
CT FR PLAS PEAD meses

OPC X 90

. malato de sunitinibe

* Primaria - Frasco de vidro opaco (Frasco de plastico polietileno de alta densidade (PEAD)
com selagem por calor e tampa de pressionar e girar)
* Secundaria - CARTUCHO DE CARTOLINA ()

» Fabricante: PFIZER ITALIA S.R.L.

Enderego: LOCALITA MARINO DEL TRONTO — 63100, ASCOLI PICENO - ITALIA

Etapa de Fabricagdo: Processo produtivo completo

ORAL

CONSERVAR EM TEMPERATURA AMBIENTE ( AMBIENTE COM TEMPERATURA ENTRE 15
E 30°C)
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Restrigao de
prescrigio

Destinagao
Tarja

Apresentacgdo
fracionada

Consultas - Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

Venda sob Prescri¢gdo Médica

Comercial

k Vermelha

Nao



Sutent®

Wyeth Indistria Farmacéutica Ltda.

Capsula

12,5 mg, 25 mg e 50 mg



Wyeth

Sutent®
malato de sunitinibe

I1- IDENTIFICACAO DO MEDICAMENTO
Nome comercial: Sutent®
Nome genérico: malato de sunitinibe

APRESENTACOES
Sutent® 12,5 mg, 25 mg ou 50 mg em embalagens contendo 1 frasco com 28 cépsulas.

VIA DE ADMINISTRACAO: USO ORAL
USO ADULTO

COMPOSICAO

Cada cépsula de Sutent® 12,5 mg, 25 mg ou 50 mg contém malato de sunitinibe equivalente a 12,5 mg, 25 mg
ou 50 mg de sunitinibe base, respectivamente.

Excipientes: manitol, croscarmelose sddica, povidona e estearato de magnésio.
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Wyeth

1 - INFORMACOES AO PACIENTE

1. PARA QUE ESTE MEDICAMENTO E INDICADO?

Sutent® (malato de sunitinibe) é indicado para o tratamento de tumor estromal gastrintestinal (GIST, do inglés
Gastrointestinal Stromal Tumor — um tipo de cancer de estdmago ¢ intestino) apos falha do tratamento com
mesilato de imatinibe devido a resisténcia ou intolerancia.

Sutent® ¢ indicado para o tratamento de carcinoma metastético de células renais (CCRm — um tipo de céncer nos
rins) avangado.

Sutent® ¢ indicado para o tratamento de tumores neuroenddcrinos pancreaticos (um tipo de cdncer no pancreas)
nio ressecaveis (que ndo podem ser operados).

Sutent® também ¢ indicado para o tratamento adjuvante de pacientes adultos com alto risco de carcinoma de
células renais (CCR) recorrente apds remogdo cirtirgica conhecida como nefrectomia.

2. COMO ESTE MEDICAMENTO FUNCIONA?

Sutent® é um medicamento usado no tratamento do cancer.

Sutent® demonstrou ser capaz de inibir o crescimento do tumor, causar diminuigdo do tumor, ¢/ou inibir a
progressdo do cincer metastatico (que se propaga para outros locais do corpo) em alguns modelos experimentais
de cincer. Sutent® & capaz de inibir vérios receptores (estruturas presentes na parede da célula tumoral e dos
vasos sanguineos do tumor, nas quais o medicamento se liga) envolvidos no processo de crescimento tumoral,
impedindo diretamente o crescimento das células de tumores especificos e inibindo a angiogénese tumoral
(formagéio de novos vasos sanguineos ao redor do tumor).

As concentragdes sanguineas maximas de Sutent® sio observadas geralmente entre 6 ¢ 12 horas apds
administragéo oral.

3. QUANDO NAO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?
Sutent® é contraindicado a pacientes com hipersensibilidade (alergia) ao malato de sunitinibe ou a qualquer outro
componente da férmula.

4. 0 QUE DEVO SABER ANTES DE USAR ESTE MEDICAMENTO?

Pele e Tecidos

A alteragdio da cor da pele, possivelmente, devido d coloragio do medicamento (amarelo), foi uma reagdo
adversa muito comum relatada em estudos clinicos. A despigmentagéo (perda de cor) dos cabelos ou a coloragio
da pele pode acontecer com o uso de Sutent®. Outros efeitos dermatolégicos possiveis de ocorrer incluem secura,
espessamento ou rachadura da pele, bolhas ou exantema (erupgo cutinea) ocasional na palma das méos ¢ na
planta dos pés. Esses eventos nfo sdo cumulativos, foram tipicamente reversiveis e geralmente ndo necessitam
de descontinuagfo do tratamento. )

Reagles cutdneas graves foram relatadas, incluindo casos de eritema multiforme (EM) e casos que sugerem
sindrome de Stevens-Johnson (SJS), alguns dos quais fatais. Se os sinais ou sintomas de SJS ou EM (por
exemplo, erupgdes cutdneas progressivas, frequentemente com bolhas ou lesdes da mucosa) estiverem presentes,
o tratamento com Sutent® deve ser descontinuado. Se o diagndstico de SIS for confirmado, o tratamento nio
deve ser reiniciado. Em alguns casos de suspeita de EM, os pacientes toleraram a reintrodugfo do tratamento
com Sutent® em uma dose mais baixa depois da resolugio da reagfio; alguns desses pacientes também receberam
tratamento concomitante com corticosteroides ou anti-histaminicos.

Eventos Hemorragicos

Eventos hemorragicos relatados através da experiéncia pos-comercializagio, alguns dos quais foram fatais,
incluiram hemorragias (sangramento) gastrintestinais, respiratdrias, tumorais, do trato urindrio ¢ cerebrais.
Hemorragia tumoral (do tumor) ocorreu em aproximadamente 2% dos pacientes com tumor estromal
gastrintestinal (GIST). Houve casos de sangramento no pulméo nos pacientes dos estudos clinicos e em
pacientes que usaram o medicamento apds sua aprovagdo. No estudo em pacientes com GIST houve
sangramento em 18% dos pacientes recebendo Sutent® e em 17% dos pacientes recebendo placebo. No estudo
em primeira linha de cincer de rim, houve sangramento em 39% dos pacientes recebendo Sutent® e em 11% de
pacientes recebendo interferon-a. Nos pacientes que receberam sunitinibe para o tratamento adjuvante do CCR,
30,7% dos pacientes apresentaram sangramento, em comparagio com 8,2% dos pacientes que receberam
placebo.

LL-PLD_Bra_CDSv41.0_16Dec2019_v2 SYNCAP_30_VP 2
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Wyeth

21,7% dos pacientes que receberam Sutent® em um estudo de tumores neuroenddcrinos pancreaticos
apresentaram algum sangramento (exceto pelo nariz).
A avaliagdo de rotina deste evento deve incluir hemograma completo (tipo de exame de sangue) e exame fisico.

Trato Gastrintestinal
Complica¢Bes gastrintestinais (do estdmago e do intestino) graves, algumas vezes fatais, incluindo perfuragdo
gastrintestinal, ocorreram em pacientes com tumores intra-abdominais tratados com Sutent®,

Eventos Gastrintestinais

Niusea, diarreia, estomatite (inflamagdo da mucosa da boca), dispepsia (ma digestao) e vomito foram os eventos
gastrintestinais mais comuns relatados relacionados ao tratamento. As medidas de suporte para eventos adversos
gastrintestinais podem incluir medicagdo antiemética (para inibir o vOmito) ou antidiarreica (para inibir a
diarreia).

Pancreatite

A pancreatite foi relatada em estudos clinicos do Sutent®. Aumentos na lipase sérica e amilase (enzimas do
pancreas) foram observados em pacientes com diversos tumores s6lidos malignos que receberam Sutent®.
Aumentos nos niveis de lipase foram transitorios e geralmente nio acompanhados de sinais e sintomas de
pancreatite (inflamagdo no péncreas) em individuos com vérios tumores sélidos. Se aparecerem sintomas de
pancreatite, os pacientes devem ter o tratamento com Sutent® interrompido e devem ser prestados cuidados de
suporte adequado.

Hepatotoxicidade

Hepatotoxicidade (toxicidade no figado) foi observada em pacientes tratados com Sutent®. Casos de
insuficiéncia hepatica (o figado nio funciona perfeitamente), alguns causando morte, foram observados em < 1%
dos pacientes com tumores solidos tratados com Sutent®. Devem ser realizados exames laboratoriais para avaliar
como estd a fungdo do figado antes do inicio do tratamento, durante cada ciclo de tratamento ou como
clinicamente indicado. Sutent® deve ser interrompido em casos de eventos adversos relacionados ao figado de
Grau 3 ou 4 (graves) e descontinuado se ndo houver resolugdio. Na presenga de sintomas de pancreatite (dor
abdominal, néduseas e vomitos) ou insuficiéncia hepdtica, seu médico deve avalid-lo adequadamente.

Alteragdes Sanguineas

Foi relatada diminui¢iio na contagem absoluta de neutréfilos e de plaquetas (células do sangue) em estudos
clinicos. Estes eventos ndo foram cumulativos, foram tipicamente reversiveis e geralmente nio resultaram na
descontinuagdio do tratamento. Além disto, alguns casos de hemorragia fatal associados com trombocitopenia
(diminui¢do das células de coagulagio do sangue: plaquetas) foram relatados na experiéncia pds-
comercializagdo. Hematimetria completa (exame de sangue completo) deve ser realizada no inicio de cada ciclo
de tratamento com Sutent®.

Cardiovascular

Eventos cardiovasculares, incluindo insuficiéncia cardiaca (incapacidade do coragdio bombear a quantidade
adequada de sangue), cardiomiopatia (doenga do musculo do coragiio), isquemia miocdrdica (diminuicio do
fluxo de sangue para o musculo do coragdo) e infarto do miocardio (morte das células do miisculo do coragio
devido 4 falta de sangue/oxigénio), alguns dos quais fatais, foram relatados na experiéncia p6s-comercializacio.
Ocorreram alteragdes no funcionamento do coragiio (envolvendo alteragdes na fragdo de ejegiio, que ¢ a
quantidade de sangue bombeada pelo ventriculo esquerdo, que é parte do coragdio) em aproximadamente 2% dos
pacientes com GIST tratados com Sutent®, 4% dos pacientes com CCRm (carcinoma metastatico de células
renais ~ tipo de céncer dos rins) refratdrio (ndo responsivo) a citocinas (tipo de tratamento) e 2% dos pacientes
tratados com placebo (substincia que ndio contém o principio ativo responsavel pela acdo do medicamento).
Estas alterag@es frequentemente melhoram com a continuidade do tratamento.

Em estudos de CCRm em pacientes virgens de tratamento, 27% e 15% dos pacientes tratados com Sutent® ¢
interferon-a, respectivamente, apresentaram diminui¢do da forga do coragio (diminuigio da fragio de ejecio).
Dois (<1%) dos pacientes que receberam Sutent® foram diagnosticados com insuficiéncia cardiaca congestiva.
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No tratamento adjuvante do estudo de CCR, a diminuicio da for¢a do coragio (fracdo de ejecdo) foi relatadae.'éune’)
para 1,3% dos pacientes que utilizaram Sutent® e para 2,0% dos pacientes que receberam placebo. Nenhum
paciente que recebeu Sutent® foi diagnosticado com ICC (insuficiéncia cardiaca congestiva).

Alteragdes no Eletrocardiograma (Prolongamento do Intervalo QT)

Sutent® prolongou o intervalo QTcF (que sdo as ondas elétricas responsaveis pela contragdo cardiaca) quando
suas concentragdes foram o dobro da concentragdo terapéutica. O prolongamento do intervalo QT pode levar a
um aumento do risco de arritmia ventricular (alteragio no ritmo dos batimentos cardiacos). Sutent® deve ser
usado com cautela em pacientes com conhecida histéria de prolongamento do intervalo QT, em pacientes que
estejam tomando antiarritmicos (medicamentos para arritmia cardiaca) ou em pacientes com doenga cardiaca
relevante preexistente, bradicardia (diminuigfio dos batimentos cardiacos) ou distirbios eletroliticos (de alguns
componentes do sangue). Alguns medicamentos que inibem a metabolizagdo do Sutent® devem ser utilizados
com cautela, ¢ a dose de Sutent® deve ser reduzida.

Hipertensao

A hipertensio (pressao alta) foi uma reagiio adversa muito comum relatada em estudos clinicos com pacientes
com tumores solidos, incluindo principalmente GIST e CCR refratirio a citocinas. A dose de Sutent™ foi
reduzida ou o tratamento temporariamente adiado em aproximadamente 2,7% dessa populagdo de pacientes.
Nenhum desles pacientes teve que parar o tratamento com Sutent®. Hipertensdo grave (pressdo sistélica — a
maior medida da pressdo — >200 mmHg ou pressdo diastdlica — a menor medida da pressio — >110 mmHg)
ocorreu em 4,7% desta populagdo de pacientes. A hipertensdo foi relatada em aproximadamente 33,9% dos
pacientes previamente virgens de tratamento e recebendo Sutent® para CCRm em comparagéo a 3,6% dos
pacientes recebendo interferon-a. Foi relatada hipertensio em 36,9% dos pacientes que receberam Sutent® e em
11,8% dos pacientes tratados com placebo no tratamento adjuvante do estudo com CCR. Hipertensdo grave
ocorreu em 12% dos pacientes previamente virgens de tratamento e recebendo Sutent® e em < 1% dos pacientes
com interferon-a.. A hipertensfio foi relatada em 26,5% dos pacientes que receberam Sutent® em um estudo de
tumores neuroendodcrinos pancredticos comparado a 4,9% dos pacientes que receberam placebo. Hipertensdo
grave ocorreu em 10% dos pacientes de tumores neuroenddcrinos pancredticos com Sutent® e em 3% dos
pacientes com placebo. Seu médico deve submeté-lo a exames para verificar a sua pressdo arterial, tomando as
medidas adequadas para o controle da mesma. A suspensdo temporaria ¢ recomendada caso vocé apresente
hipertensdo grave nio controlada com medicagdo. O tratamento pode ser reiniciado assim que a hipertensdo
estiver adequadamente controlada.

Aneurismas e Dissecc¢des arteriais

O uso de medicagBes pertencentes & mesma classe do sunitinibe pode acarretar na formagéo de aneurismas e/ou
dissecgdes arteriais, em pacientes com ou sem hipertensio arterial. Antes de iniciar o tratamento com Sutent®, o
risco deve ser cuidadosamente considerado pelo médico, em pacientes com fatores de risco como hipertensdo ou
histérico de aneurisma.

Disfuncio da Tireoide

Recomenda-se avaliagdo laboratorial pré-tratamento da fungfio tireoidiana (da tireoide) ¢ pacientes com
hipotireoidismo (diminuigdo da fun¢do da glandula tireoide) ou hipertireoidismo (aumento da funcéo da tireoide)
devem ser tratados de acordo com a pratica médica padriio antes do inicio do tratamento com Sutent®. Todos os
pacientes devem ser rigorosamente observados quanto a sinais e sintomas de disfungéio da tireoide durante o
tratamento com Sutent®. Os pacientes com sinais e/ou sintomas sugestivos de disfun¢dio da tireoide devem
receber monitoramento laboratorial da fungdo tircoidiana e devem ser tratados de acordo com a prdtica médica
padrdo.

Hipotireoidismo adquirido foi observado em 6,2% dos pacientes com GIST tratados com Sutent® versus 1% dos
tratados com placebo. Hipotireoidismo foi relatado como um evento adverso em 16% dos pacientes recebendo
Sutent® que participaram do estudo de CCRm em pacientes virgens de tratamento e trés pacientes (< 1%) no
brago interferon-¢, e em 4% dos pacientes que participaram de 2 estudos de CCRm refratrio a citocinas.
Adicionalmente, foram relatadas elevagdes de TSH (hormdnio relacionado & tireoide) em 2% dos pacientes de
CCRm refratario a citocinas. No geral, 7% da populagdo com CCRm refratario a citocinas apresentaram tanto
evidéncias clinicas como laboratoriais de hipotireoidismo decorrente do tratamento. No tratamento adjuvante do
estudo de CCR, o hipotiroidismo foi notificado como um evento adverso em 18,0% dos pacientes que receberam
Sutent® € em 1,3% dos pacientes que receberam placebo. Hipotireoidismo foi relatado em 7,2% dos pacientes
recebendo Sutent® e em 1,2% recebendo placebo.
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Em estudos clinicos e experiéncias pds-comercializagio foram relatados raros casos de hipertireoidismo, algurl/se’_le_m;,,“-g:)'a

seguidos por hipotireoidismo.

Convulsdes

Nos estudos clinicos com Sutent®, foram observadas convulsdes nos individuos com evidéncias radioldgicas
(por meio de exames de imagens) de metédstases cerebrais (no cérebro). Além disso, houve raros relatos (< 1%)
alguns fatais, de individuos apresentando convulsdes e evidéncias radiolégicas de Sindrome de
Leucoencefalopatia Posterior Reversivel (SLPR — sindrome caracterizada por dor de cabega, alteragdo do estado
mental, crises convulsivas e distiirbios visuais). Os pacientes com convulsdes e sinais/sintomas consistentes com
SLPR, como hipertensdio, cefaleia (dor de cabeca), diminuigio do estado de alerta, funcionamento mental
alterado e perda visual, incluindo cegueira, devem ser controlados com tratamento médico, incluindo controle da
hipertensdo. Recomenda-se a suspensdio tempordria de Sutent®; apés a resolugdo, o tratamento pode ser
reiniciado a critério do médico responsavel pelo tratamento.

Procedimentos Cirdrgicos

Casos de debilidade na cicatrizagdo de feridas foram relatados durante a terapia com Sutent®. A interrupgdo
temporaria da terapia com Sutent® é recomendada por precaugiio em pacientes submetidos a procedimentos
cirtirgicos de grande porte. Ha experiéncia clinica limitada com relag@io ao tempo de reinicio da terapia seguida
de intervenc¢do cirargica. Entretanto, a decisio de retomar a terapia com Sutent® apds essas intervengdes
cirtirgicas deve ser baseada no julgamento clinico da recuperagdo da cirurgia.

Osteonecrose da mandibula (ONM)

ONM ¢ uma condigdo na qual o tecido dsseo na mandibula ndo cicatriza ap6s lesGes grandes ou pequenas, como
a extra¢do de um dente, fazendo com que o osso fique exposto.

ONM tem sido relatada em pacientes tratados com Sutent® A maioria dos casos ocorreu em pacientes que
haviam recebido tratamento prévio ou concomitante com bisfosfonatos IV, para o qual ONM & um risco
identificado. Cuidado deve ser tomado quando Sutent® e bisfosfonatos IV sfio utilizados simultaneamente ou
sequencialmente.

Procedimentos dentdrios invasivos sdo também um fator de risco identificado para ONM. Antes do tratamento
com Sutent®, um exame dentario e odontologia preventiva apropriada devem ser considerados. Em pacientes em
tratamento com Sutent®, que ja receberam ou estio recebendo bisfosfonatos 1V, procedimentos dentdrios
invasivos devem ser evitados, se possivel.

Sindrome de lise tumoral (SLT)

Casos de SLT, alguns fatais, foram raramente observados em estudos clinicos ¢ foram relatados na experiéncia
pbs-comercializagfio em pacientes tratados com Sutent®. Os pacientes geralmente em risco de SLT sdo aqueles
que apresentam carga tumoral elevada antes do tratamento. Estes pacientes devem ser cuidadosamente
monitorizados e tratados como clinicamente indicado.

Fascite necrosante

Raros casos de fascite necrosante, incluindo casos com acometimento do perineo, foram relatados, algumas
vezes fatais. A terapia com Sutent® deve ser descontinuada nos pacientes que desenvolvem fascite necrosante e o
tratamento adequado deve ser iniciado imediatamente.

Microangiopatia trombdtica

Microangiopatia tromboética (TMA, grupo de condigdes caracterizadas por ancmia ¢ distirbios da coagulagdo do
sangue), incluindo purpura trombocitopénica trombotica (TTP, caracterizada por anemia, distirbios da
coagulagdo, febre, distirbios neuroldgicos e dos rins) e sindrome hemolitico~urémica (SHU, caracterizada por
anemia, distirbios da coagulagdo e do funcionamento dos rins), is vezes levando & insuficiéncia renal (parada do
funcionamento dos rins) ou um desfecho fatal (morte) foi relatado com Sutent® sozinho ou em combinagdo com
outra droga chamada bevacizumabe. Sutent® deve ser descontinuado em pacientes que desenvolvam TMA. Foi
observada a reverséo dos efeitos de TMA apés a descontinuagéo do tratamento.

Proteiniiria

Foram relatados casos de proteintria (proteina aumentada na urina) ¢ sindrome nefrotica (doenga dos rins).
Recomenda-se uma avaliagdo laboratorial basal da urina e os pacientes devem ser monitorados quanto ao
desenvolvimento ou piora da proteinuria. A seguranga do tratamento continuo com Sutent® em pacientes com
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Hipoglicemia

Redugdes na taxa de agucar no sangue, em alguns casos com sintomas, foram relatadas durante o tratamento com
Sutent®. Os niveis de aglicar no sangue em pacientes diabéticos devem ser verificados regularmente para avaliar
se a dosagem do medicamento para diabetes precisa ser ajustada para minimizar o risco de hipoglicemia (nivel
baixo de agticar no sangue).

Atencio: Este medicamento contém Actdcar, portanto, deve ser usade com cautela em portadores de
Diabetes.

Uso Durante a Gravidez

Nio foram conduzidos estudos em mulheres gravidas usando Sutent®.

Sutent® ndo deve ser utilizado durante a gravidez ou se vocé ndo estiver utilizando um método contraceptivo
(para evitar gravidez) adequado, a ndo ser que o potencial beneficio justifique o potencial risco para o feto. Se o
medicamento for utilizado durante a gravidez, ou se vocé engravidar enquanto estiver utilizando este
medicamento, seu médico deve informa-la do potencial risco para o feto. Caso vocé apresente potencial para
engravidar aconselha-se a niio engravidar enquanto estiver sob tratamento com Sutent®,

Este medicamento nfio deve ser utilizado por mulheres grividas sem orientagio médica. Informe
imediatamente seu médico em caso de suspeita de gravidez.

Fertilidade
A fertilidade pode ser comprometida pelo tratamento com Sutent®.

Uso Durante a Lactaciio

Ainda ¢ desconhecido se Sutent® ou seu principal metabélito (derivado) ativo ¢ excretado no leite humano. Uma
vez que os medicamentos sdo comumente excretados no leite humano e pelo potencial de reagdes adversas
graves nos bebés, ndo amamente durante o tratamento com Sutent®.

Efeitos na Habilidade de Dirigir e Operar Maquinas
Nio foram feitos estudos para avaliar a habilidade de dirigir ou operar maquinas. Vocé pode apresentar tontura
durante o tratamento com Sutent®.

Interagées Medicamentosas

Medicamentos que podem aumentar a concemtracio plasmitica (no sangue) de Sutent®: cetoconazol,
ritonavir, itraconazol, eritromicina, claritromicina, suco de toranja (grapefruit), além de outros inibidores da
familia CYP3A4.

Medicamentos que podem diminuir a concentracio plasmatica de Sutent®: rifampicina, dexametasona,
fenitoina, carbamazepina, fenobarbital ou Hypericum perforatum (conhecida como erva de Sdo-Jodo), além de
outros indutores da familia CYP3 A4,

Informe ao seu médico ou cirurgido-dentista se vocé estd fazendo uso de algum outro medicamento.

Nio use medicamento sem o conhecimento do seu médico. Pode ser perigoso para a sua saude.

S. ONDE, COMO E POR QUANTO TEMPO POSSO GUARDAR ESTE MEDICAMENTO?

Sutent® deve ser conservado em temperatura ambiente (entre 15 e 30 °C), protegido da umidade.

Niimero de lote e datas de fabricagio e validade: vide embalagem.

Niao use medicamento com o prazo de validade vencido. Guarde-o em sua embalagem original.

Antes de usar, observe o aspecto do medicamento. Caso ele esteja no prazo de validade e voct observe
alguma mudanga no aspecto, consulte o farmacéutico para saber se podera utiliza-lo,

Todo medicamento deve ser mantido fora do alcance das criangas.

Caracteristicas do produto:

Sutent® 12,5 mg: capsula de gelatina dura, na cor laranja, com impresso opaco contendo granulos de amarelo &
laranja.

Sutent® 25 mg: capsula de gelatina dura, com corpo na cor laranja e tampa na cor caramelo, com impresso opaco
contendo grinulos de amarelo a laranja.
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6. COMO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

Para GIST ou CCRm, a dose recomendada de Sutent® é de 50 mg por via oral, administrada em dose Gnica didria
durante 4 semanas consecutivas, seguidas por um periodo de descanso de 2 semanas (esquema 4/2), totalizando
um ciclo completo de 6 semanas. Para o tratamento adjuvante do CCR, a dose recomendada de sunitinib ¢ de 50
mg por via oral, uma vez por dia, no esquema 4/2, durante nove ciclos de 6 semanas (aproximadamente | ano).
Para tratamento de tumores neuroenddcrinos pancredticos, a dose recomendada de Sutent® é de 37,5 mg, tomada
por via oral em dose Gnica didria sem um periodo de descanso programado.

Sutent® deve ser utilizado por via oral, com ou sem alimentos.

Modificac¢des de Dose

A modificagdo da dose, em aumentos ou redugles de 12,5 mg, é recomendada com base na seguranga ¢
tolerabilidade individuais; as doses ndo devem ser superiores a 75 mg ou inferiores a 25 mg, diariamente.

Para o tratamento adjuvante do CCR podem ser aplicadas modificagdes na dose em redugdes de 12,5 mg, com
base na seguranga ¢ tolerabilidade individuais até 37,5 mg. A dose maxima administrada no estudo de CCR
adjuvante de fase 3 foi de 50 mg por dia.

Para tratamento de tumores neuroendécrinos pancredticos, a modificagio da dose em aumentos ou redugdes de
12,5 mg pode ser aplicada baseado na seguranga e tolerabilidade individuais.

A interrupgfio da dose pode ser necessaria com base na seguranga e tolerabilidade individuais.

Informe ao seu médico sobre qualquer medicamento que esteja usando antes do inicio ou durante o tratamento
com Sutent®, pois pode ser necessério ajuste da dose.

Uso em Pacientes Peditricos (criangas)
A seguranga e eficicia de Sutent® em pacientes pediétricos ainda nio foram estabelecidas.

Uso em Pacientes Idosos

Nao € necessario ajuste de dose para pacientes idosos. Aproximadamente 34% dos pacientes nos estudos clinicos
de Sutent® tinham 65 anos de idade ou mais. Nio foram observadas diferencas significativas na seguranga ou
eficécia entre pacientes jovens e idosos.

Uso na Insuficiéncia Hepatica (faléncia da fun¢io do figado)
Nao ¢ necessario ajuste de dose para pacientes com insuficiéncia hepatica (do figado) leve ou moderada. Sutent®
ndo foi estudado em individuos com insuficiéncia hepética grave.

Uso na Insuficiéncia Renal (diminui¢io da fun¢do dos rins)
Nao ¢ necessério ajuste da dose inicial para pacientes com insuficiéncia renal (leve a grave) ou em hemodiélise.
Ajustes de doses subsequentes devem ser baseados na seguranga e tolerabilidade individual.

Siga a orienta¢iio de seu médico, respeitando sempre os horarios, as doses e a duragio do tratamento.
Nio interrompa o tratamento sem o conhecimento do seu médico.
Este medicamento nao deve ser partido, aberto ou mastigado.

7.0 QUE DEVO FAZER QUANDO EU ME ESQUECER DE USAR ESTE MEDICAMENTO?

Caso vocé esqueca de tomar Sutent® no horario estabelecido pelo seu médico, ndo tome uma dose adicional.
Neste caso, tome a dose recomendada no dia seguinte, como faria habitualmente,

O esquecimento de dose pode comprometer a eficicia do tratamento.

Em caso de duvidas, procure orienta¢io do farmacéutico ou de seu médico, ou cirurgido-dentista.

8. QUAIS OS MALES QUE ESTE MEDICAMENTO PODE ME CAUSAR?

As frequéncias de reagdes adversas apresentadas nesta segdo representam as frequéncias do evento ocorridas em
individuos tratados com Sutent® e independentemente da avaliagdo de causalidade.

As reagdes adversas graves mais importantes relacionadas ao tratamento com Sutent® para tumores sélidos
foram: embolia. pulmonar (presenga de codgulo no pulmo), trombocitopenia (diminui¢io das células de
coagulagdo do sangue: plaquetas), hemorragia no local do tumor, neutropenia (diminuigdo de um tipo de células
de defesa no sangue: neutréfilos) febril e hipertensio (pressdo alta).
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Frequéncias de reagdes adversas ao medicamento, por todas as causas, geradas pelo tratamento relatadas em
pacientes que receberam Sutent® em estudos e a partir da experiéncia pos-comercializagdo encontram-se listadas
a seguir por frequéncia:

Reagdes muito comum (ocorrem em 10% ou mais dos pacientes que utilizam esse medicamento): infecgdes™,
neutropenia (diminui¢io de um tipo de células de defesa no sangue: neutréfilos), leucopenia (redugiio de células
de defesa no sangue), trombocitopenia (diminui¢do da quantidade de plaquetas do sangue), anemia (diminuigdo
da quantidade de células vermelhas do sangue: hemécias), hipotireoidismo (diminuigdo da fungdo da tireoide),
diminui¢io do apetite, insénia (dificuldade para dormir), cefaleia (dor de cabega), disgeusia (alteragdo do
paladar), hipertensdo, dispneia (falta de ar), epistaxe (sangramento nasal), dor abdominal®, diarreia, vémito,
néusea (enjoo), dispepsia (ma digestio), estomatite' (inflamagfio da mucosa oral), constipagio (prisdo de ventre),
exantema! (erupgdo cutdnea), sindrome de eritrodisestesia palmar-plantar (inflamagdo com alteragdo da
sensibilidade da palma das mios e planta dos pés), alteragfio na cor da pele™, alteragdo na cor do cabelo, pele
seca, dor nas extremidades (mfios ¢ pés), artralgia (dor nas articulagdes), fadiga” (cansago), inflamagdo das
mucosas, edema® (inchago), pirexia (febre).

Reagdes comum (ocorrem entre 1% e 10% dos pacientes que utilizam esse medicamento): linfopenia (redugdo de
um tipo de célula de defesa: linfécito), desidratagio™* (perda excessiva de dgua e sais minerais do organismo),
hipoglicemia (diminui¢do da glicose do sangue), depressio, tontura, parestesia (dorméncia e formigamento),
edema periorbital (inchago ao redor dos olhos), edema de pilpebra (inchago da pélpebra), aumento do
lacrimejamento, isquemia miocardica™* (falta de sangue no coragdo), diminuigéio da fragdo de cjegdo (forca
com que o sangue ¢ bombeado pelo corago), trombose venosa profunda (entupimento de uma veia profunda por
um codgulo, em geral nas pernas), embolismo pulmonar®* (entupimento de uma artéria do pulmio por um
codgulo) hemoptise®** (tosse com sangue), efusdo pleural (acimulo de liquido no espago pleural, localizado
entre o pulmio e a parede do térax), dor orofaringea’ (garganta), hemorragia gastrintestinal**, esofagite
(inflamagdo do es6fago), distensdo abdominal (inchago do abddmen), doenga do refluxo gastroesofagico (refluxo
do contetdo do estdbmago para o esdfago, gerando dor e azia), dor oral, glossodinia (queimagéo na lingua),
sangramento gengival, boca seca, flatuléncia (excesso de gases no estébmago ou intestinos), reagéio na pele, leséio
na pele, eritema (vermelhiddo), prurido (coceira), esfoliagio cutfinea (da pele), bolhas, alopecia (perda de
cabelo), alteragdes na unha, mialgia (dor muscular), insuficiéncia renal** (perda da fungdo dos rins), proteintria
(proteina aumentada na urina), cromatiiria (coloragiio anormal da urina), calafrios, sindrome gripal, diminuicéo
da hemoglobina (anemia), contagem de plaquetas diminuida, diminui¢do na contagem de globulos brancos
(células de defesa), lipase aumentada (enzima do pancreas envolvida no processo de digestdo), acido Urico
aumentado no sangue, amilase aumentada? (enzima do pincreas envolvida na digestdo), diminuicdo de peso.

Reacdes incomum (ocotrem entre 0,1% ¢ 1% dos pacientes que utilizam esse medicamento): hipersensibilidade
(alergia), hipertircoidismo (aumento da fungdo da tirecoide), hemorragia cerebral** (no cérebro), acidente
vascular cerebral** (derrame no cérebro), ataque isquémico transitério (defeito neurolégico causado por uma
diminuigdo do suprimento sanguineo em algum local do cérebro), infarto do miocardio** (morte das células do
misculo cardiaco devido a diminuigdo da quantidade de sangue/oxigénio), insuficiéncia cardiaca** (diminuig¢do
da func¢do do coragdo), cardiomiopatia** (doenga do musculo do coragdo), insuficiéncia cardiaca congestiva
(incapacidade do coragfio de bombear a quantidade adequada de sangue), prolongamento do intervalo QT no
eletrocardiograma (alteragdio do ritmo do coragio), aneurismas e dissecgdes arteriais>™, hemorragia tumoral**
(do tumor), perfuragdo gastrintestinall** (perfuracio de 6rgdo do aparelho digestivo), pancreatite (inflamagdo do
pincreas), insuficiéncia hepatica** (incapacidade do figado de funcionar adequadamente), colecistite*
(inflamagio da vesicula biliar), dermatite esfoliativa (descamagéio da pele), formagdo de fistulas®* (canal de
comunicagio entre dois 6rgdos que ndo se comunicam normalmente), osteonecrose da mandibula (morte do osso
da mandibula), comprometimento renal (perda da fun¢io dos rins), hemorragia do trato urinario (sangramento do
sistema urindrio), aumento da creatina fosfoquinase sérica (enzima presente em vdarios tecidos do nosso
organismo), horménio estimulante da tireoide aumentado no sangue.

Reagdes rara (ocortem entre 0,01% e 0,1% dos pacientes que utilizam esse medicamento): microangiopatia
trombotica*** (formagdo de codgulos nos pequenos vasos sanguineos), angioedema (inchago das partes mais
profundas da pele ou da mucosa, geralmente de origem alérgica), tireoidite (inflamago da tireoide), sindrome da
lise tumoral** (complicagdes causadas pela destruicdo das células cancerigenas que morrem com o tratamento,
levando a um aumento da quantidade de algumas substincias no organismo, o que pode causar doenga aguda no
rim, diminuindo sua fung#o), infarto cerebral (derrame), sindrome de encefalopatia posterior reversivel (SLPR-
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alteragio neurologica que pode apresentar dor de cabega, convulsio, sonoléncia, confusdo, cegueira e outras
alteragdes visuais e neuroldgicas), ageusia (falta de paladar), insuficiéncia ventricular esquerda®* (incapacidade
de uma parte especifica do coragiio de bombear a quantidade adequada de sangue), Torsade de Pointes (um tipo
de arritmia cardiaca — alteracio no ritmo nos batimentos do coragio), sindrome de Stevens-Johnson** (reagio
alérgica grave com bolhas na pele e mucosas), eritema multiforme** (manchas vermelhas, bolhas e ulceragdes
em todo o corpo), pioderma gangrenoso (feridas que vdo ficando pretas, com infecgdo e pus, e exigem
tratamento agressivo), rabdomiolise** (destruigdo das células musculares), miopatia (doenga muscular),
sindrome nefrética (doenga dos rins).

* InfeccBes e infestagSes sdo descritas na subseciio Descrigdo de Reagdes Adversas Selecionadas.
** O evento pode ser fatal.

a. Microangiopatia trombotica: os seguintes termos foram combinados: microangiopatia trombdtica,
purpura trombocitopénica trombdtica, sindrome hemolitica urémica.

b. Isquemia miocérdica: Os seguintes termos foram combinados: sindrome coronaria aguda, angina de
peito, angina instdvel, oclusdo da artéria coronaria, isquemia miocardica.

c. Fragdo de ejegdo diminuida: Os seguintes termos foram combinados: fragdo de ¢jegdo diminuida e
fragdio de eje¢dio anormal.

d. Infarto do miocérdio: Os seguintes termos foram combinados: infarto agudo do miocardio, infarto do
miocardio, infarto do miocardio silencioso.

e Aneurismas e dissec¢Ses arteriais: os seguintes termos foram combinados: ruptura do aneurisma,
ancurisma da aorta, ruptura do aneurisma da aorta e dissecgdo arterial.

f. Dor orofaringea: Os seguintes termos foram combinados: dor faringolaringea e dor orofaringea.

g. Hemoptise: Os seguintes termos foram combinados: hemoptise ¢ hemorragia pulmonar.

h. Dor abdominal: Os seguintes termos foram combinados: dor abdominal, dor abdominal superior ¢ dor
abdominal inferior.

i. Estomatite: Os seguintes termos foram combinados: estomatite ¢ estomatite aftosa.

] Perfuracdo gastrintestinal: Os seguintes termos foram combinados: perfuragdo gastrintestinal e
perfuragdo intestinal.

k. Colecistite: Os seguintes termos foram combinados: colecistite e colecistite calculosa.

L Erup¢io cutdnea: Os seguintes termos foram combinados: dermatite psoriaforme, erupgdo cutinea

esfoliativa, erupgdo cutdnea, erupgdo cutdnea eritematosa, erupgfio cutdnea folicular, erupgdo cutinea
generalizado, erupgio cutinea macular, erupgfo cutinea maculopapular, erupgdo cutdnea papular e
exantema pruriginoso.

m. Descoloragio da pele: Os seguintes termos foram combinados: descoloragdo da pele, pele amarelada,
disturbio da pigmentagdo.

1. Fadiga: Os seguintes termos foram combinados: fadiga e astenia.

0. Edema: Os seguintes termos foram combinados: edema facial, edema, edema periférico.

p. Amilase aumentada: Os seguintes termos foram combinados: amilase, amilase aumentada.

Descriciao de reacdes adversas selecionadas

Infec¢dio e infestagdes: casos graves de infec¢do (com ou sem neutropenia), ¢ em alguns casos com desfecho
fatal. As infecedes mais comumente observadas durante o tratamento com Sutent® sdo aquelas tipicas em
pacientes com céncer, por exemplo: infecgdes respiratorias (por exemplo, pneumonia, bronquite), infecgdes do
trato urindrio, da pele (por exemplo, celulite), choque séptico/ sepse e abscessos (por exemplo, oral, genital,
anorretal, pele, membro, visceral).

As infec¢des podem ser de origem bacteriana, viral ou fungica.

Raros casos de fascite necrosante, incluindo o perineo, foram relatados, algumas vezes fatais.

Sangue e Sistema Linfdtico: raros casos de microangiopatia trombotica, em alguns casos com desfecho fatal.

Distirbios Musculoesqueléticos e do Tecido Conjuntivo: casos raros de miopatia e/ou rabdomiolise, com ou
sem faléncia renal (dos rins) aguda, em alguns casos com desfecho fatal. A maioria destes pacientes apresentava
fatores de risco preexistentes e/ou estava recebendo medicagdo concomitante sabidamente associada a estas
reagdes adversas.

Distirbios Vasculares: casos de ecventos de tromboembolismo arterial, as vezes fatais, foram relatados em
pacientes tratados com Sutent®. Os eventos mais frequentes incluiram acidente vascular cerebral, ataque
isquémico transitério e infarto cerebral. Fatores de risco associados com eventos de tromboembolismo arterial,
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além de doenga maligna anterior e idade igual ou acima de 65 anos, incluindo hipertensdo, diabetes mellitus e
doenga tromboembdlica anterior. '

Seguranca a longo prazo no CCR

A seguranga a longo prazo do sunitinibe em pacientes com CCR metastético foi analisada por meio de 9 estudos
clinicos completos conduzidos em primeira linha, e nas configuragGes de tratamento refratirio de citocina e
refratario de bevacizumabe. As analises incluiram 5.739 pacientes, dos quais 807 (14%) foram tratados por = 2
anos até 6 anos. O tratamento prolongado com sunitinibe ndo foi associado a novos tipos ou aumentos na
gravidade dos eventos adversos relacionados ao tratamento ¢ exceto pelo hipotireoidismo, a toxicidade ndo foi
cumulativa.

Atenciio: este produto é um medicamento que possui nova indicacio terap&utica no pais e, embora as
pesquisas tenham indicado eficdcia e seguranga aceitaveis, mesmo que indicado e utilizado corretamente,
podem ocorrer eventos adversos imprevisiveis ou desconhecidos. Nesse caso, informe seu médico.

9. 0 QUE FAZER SE ALGUEM USAR UMA QUANTIDADE MAIOR DO QUE A INDICADA DESTE
MEDICAMENTO?

Nio existe um antidoto especifico para o tratamento da superdosagem com Sutent® e este deve consistir em
medidas gerais de suporte. Se indicado, a eliminagdo do medicamento ndo absorvido pode ser obtida por emese
(vBmito) ou lavagem géstrica.

Foram relatados casos de superdosagem. Em alguns destes casos, as reagGes adversas foram compativeis com as
reactes descritas no perfil de seguranga de Sutent®.

Em caso de uso de grande quantidade deste medicamento, procure rapidamente socorro médico e leve a
embalagem ou bula do medicamento, se possivel. Ligue para 0800 722 6001 se vocé precisar de mais
orientacdes.
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HISTORICO DE ALTERACOES DE BULA

Dados da submissdo eletronica

Dados da peticio/notificacio que altera bula

Dados das alteraces de bulas

Data do N°. do Data do N°. do Data de Versbes Apresentacbes
X . Assunto . . Assunto ~ Itens de bula |
expediente expediente expediente expediente aprovagao {vP/VPS) relacionadas
08/12/2020 - MEDICAMENTO 08/12/2020 - MEDICAMENTO 08/12/2020 QUAIS OS MALES QUE VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO - £STE MEDICAMENTO CT FRPLAS OPCX 28
Notificagdo de Notificacio de PODE ME CAUSAR? 25 MG CAP GEL DURA CT
Alterag3o de Alteragio de CUIDADOS DE FR PLAS OPCX 28
Texto de Bula — - de Bul ARMAZENAMENTO DO 50 MG CAP GEL DURACT
RDC 60/12 exto de Bula— MEDICAMENTO FR PLAS OPC X 28
RDC 60/12 REACOES ADVERSAS
16/01/2020 153867205 MEDICAMENTO 16/01/2020 153867205 MEDICAMENTO 16/01/2020 0O QUE DEVO SABER VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOQVO - ANTES DE USAR ESTE CT FRPLASOPCX 28
Notificagdo de Notificacio de MEDICAMENTO? 25 MG CAP GEL DURA CT
Alteragio de Alteraciio de O QUE DEVO SABER FR PLASOPC X 28
Texto de Bula - T de Bul ANTES DE USAR ESTE 50 MG CAP GELDURACT
RDC 60/12 exto de Bufa = MEDICAMENTO? FR PLAS OPC X 28
RDC 60/12 RESULTADOS DE EFICACIA
ADVERTENCIAS E
PRECAUCGES
REACOES ADVERSAS
16/12/2019 3477460/19-2 MEDICAMENTO 23/07/2019 0780633/19-7 MEDICAMENTO 16/09/2019 DIZERES LEGAIS VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO — REACOES ADVERSAS CT FR PLAS OPC X 28
Notificagdio de Solicitacio de 25 MG CAP GEL DURACT
Alteragdo de T FRPLASOPCX 28
Transferéncia
Texto de Bula - de Titularidad 50 MG CAP GELDURACT
RDC 60/12 e Titularidade FR PLAS OPC X 28
de Registro
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12/07/2018 | 0612524/19-7 | MEDICAMENTO 24/01/2019 0076501/19-5 | 11121 - RDC 08/07/2019 PARA QUE ESTE VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - 73/2016 - MEDICAMENTO E CT FRPLASQOPCX 28
Notificacio de NOVO - Inclusso INDICADO? 25 MG CAP GEL DURA CT
Alteracdo de de nova O QUE DEVO SABER FRPLAS OPCX 28
Texto de Bula - L ANTES DE USAR ESTE 50 MG CAP GEL DURA CT
RDC 60/12 indicagdo MEDICAMENTO? FR PLAS OPC X 28
terapeutica COMO DEVO USAR ESTE
MEDICAMENTO?
INDICACOES
RESULTADOS DE EFICACIA
ADVERTENCIAS E
PRECAUCOES
POSOLOGIA E MODO DE
USAR
REAGOES ADVERSAS
08/10/2018 0973476187 | MEDICAMENTO 08/10/2018 0973476187 | MEDICAMENTO NA DIZERES LEGAIS VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO - REACOES ADVERSAS CT FR PLAS OPCX 28
Notificagdo de Notificacio de 25 MG CAP GEL DURA CT
Alteracdo de iteracio de FR PLASOPCX 28
Texto de Bula— A ¢ 50 MG CAP GELDURACT
RDC 60/12 Texto de Bula— FR PLAS OPC X 28
RDC 60/12
04/06/2018 | 0445888/18-5 | MEDICAMENTO 04/06/2018 0445888/18-5 | MEDICAMENTC NA QUAIS OS MALES QUE VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO - ESTE MEDICAMENTO CT FR PLAS OPCX 28
Notiﬂca:;éo de Notificacio de PODE ME CAUSAR? 25 MG CAP GELDURA CT
Alteraggio de Alteracgo de REACOES ADVERSAS FR PLAS OPC X 28
Texto de Bula— 50 MG CAP GELDURA CT
RDC 60/12 Texto de Bula -~ FR PLAS OPC X 28
RDC 60/12
06/04/2017 | 0553486/17-1 | MEDICAMENTO 06/04/2017 0553486/17-1 | MEDICAMENTO NA QUAIS OS MALES QUE VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO - ESTE MEDICAMENTO CT FR PLAS OPCX 28
Notiﬁca~§50 de Notificacio de PODE ME CAUSAR? 25 MG CAP GELDURACT
Alteragdo de Alteraciio de REACOES ADVERSAS FR PLAS OPC X 28
Texto de Bula - 50 MG CAP GELDURACT
RDC 60/12 Texto de Bula— FR PLAS OPC X 28
RDC 60/12
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18/04/2016 1576311161 MEDICAMENTO 04/02/16 1249762/16-2 Alteragdo da 04/04/2016 DIZERES LEGAIS VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - AFE/AE por CT FR PLAS OPCX 28
Notificagio de modificacio na 25 MG CAP GEL DURA CT
Alteragdo de 50d FR PLAS OPCX 28
Texto de Bula - extensao do 50 MG CAP GEL DURA CT
RDC 60/12 CNPJDA FR PLAS OPCX 28
MATRIZ,
exclusivamente
em virtude do
Ato
Declaratério
Executivo n2
34/2007 da
receita federal
do brasil
13/03/2015 0224986/15-3 MEDICAMENTO 13/03/2015 0224586/15-3 MEDICAMENTO NA QUANDO NAO DEVO USAR VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO - ESTE MEDICAMENTO? CT FRPLAS OPCX 28
Notificacdo de Notificagdo de O QUE DEVO SABER 25 MG CAP GELDURA CT
Alteragdo de Alteragdo de ANTES DE USAR ESTE FR PLAS OPCX 28
Texto de Bula -~ Texto de Bula— MEDICAMENTO? 50 MG CAP GELDURA CT
RDC 60/12 RDC 60/12 O QUE DEVO SABER FR PLAS OPCX 28
ANTES DE USAR ESTE
MEDICAMENTO?
CONTRAINDICACOES
ADVERTENCIAS E
PRECAUGOES
REACOES ADVERSAS
11/09/2014 0754874/14-5 MEDICAMENTO 11/09/2014 0754874/14-5 MEDICAMENTO NA O QUE DEVO SABER VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO - ANTES DE USAR ESTE CT FRPLAS OPCX 28

Notificagdo de
Alteragdo de
Texto de Bula -
RDC 60/12

Notificagdo de
Alteragdo de
Texto de Bula —
RDC 60/12

MEDICAMENTO?
QUAIS 0S MALES QUE
ESTE MEDICAMENTO
PODE ME CAUSAR?

O QUE FAZER SE ALGUEM
USAR UMA QUANTIDADE
MAIOR DO QUE A

25 MG CAP GELDURACT
FR PLAS OPCX 28
50 MG CAP GELDURACT
FR PLAS OPCX 28

SYNCAP_30




INDICADA DESTE
MEDICAMENTO?
ADVERTENCIAS E

PRECAUCOES
REACOES ADVERSAS
SUPERDQSE
29/07/2014 0613938/14-8 MEDICAMENTO 29/07/2014 0613938/14-8 MEDICAMENTO NA APRESENTACOES VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO - DIZERES LEGAIS CT FRPLAS OPCX 28
Notificagdo de Notificagdo de 25 MG CAP GELDURACT
Alteragdo de Alteragdo de FR PLASOPCX 28
Texto de Bula - Texto de Bula - 50 MG CAP GELDURA CT
RDC 60/12 RDC60/12 FR PLASOPCX 28
15/05/2014 0376742146 MEDICAMENTO 15/05/2014 0376742146 MEDICAMENTO NA O QUE DEVO SABER VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO - ANTES DE USAR ESTE CT FRPLAS OPCX 28
Notificagdo de Notificagdo de MEDICAMENTO? 25 MG CAP GELDURACT
Alteragdo de Alteracgdo de ADVERTENCIAS E FR PLAS OPC X 28
Texto de Bula— Texto de Bula — PRECAUCOES 50 MG CAP GELDURA CT
RDC 60/12 RDC 60/12 FR PLASOPCX 28
04/04/2014 0256916147 MEDICAMENTO 04/04/2014 0256916147 MEDICAMENTO NA O QUE DEVO SABER VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO - ANTES DE USAR ESTE CT FR PLAS OPCX 28
Notificagdo de Notificagdo de MEDICAMENTO? 25 MG CAP GELDURA CT
Alteracdo de Alteracdo de QUAIS OS MALES QUE FR PLAS OPCX 28
Texto de Bula — Texto de Bula — ESTE MEDICAMENTO 50 MG CAP GELDURA CT
RDC 60/12 RDC 60/12 PODE ME CAUSAR? FR PLAS OPCX 28
CARACTERISTICAS
FARMACOLOGICAS
ADVERTENCIAS E
PRECAUGOES
REACOES ADVERSAS
DIZERES LEGAIS
07/02/2014 0100071143 MEDICAMENTO 07/02/2014 0100071143 MEDICAMENTO NA PARA QUE ESTE VP/VPS 12,5 MG CAP GEL DURA
NOVO - NOVO - MEDICAMENTO E CT FR PLAS OPCX 28
Notificagdo de Notificacdo de INDICADQ? 25 MG CAP GELDURACT
Alteracio de Alteracdo de O QUE DEVO SABER FR PLAS OPCX 28
Texto de Bula - Texto de Bula — ANTES DE USAR ESTE 50 MG CAP GELDURA CT
RDC 60/12 RDC 60/12 MEDICAMENTO? FRPLASOPCX 28
COMO DEVO USAR ESTE
MEDICAMENTO? \
'
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e  QUAIS OS MALES QUE
ESTE MEDICAMENTO
PODE ME CAUSAR?

e O QUE FAZER SE ALGUEM
USAR UMA QUANTIDADE
MAIOR DO QUE A
INDICADA DESTE
MEDICAMENTO?

e INDICACOES

e  RESULTADOS DE EFICACIA

e  CARACTERISTICAS
FARMACOLOGICAS

e  ADVERTENCIASE
PRECAUCOES.

e POSOLOGIA E MODO DE
USAR

e  REACOES ADVERSAS

e  SUPERDOSE
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DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos, Interdigbes e Tutelas
com atribuicdo de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jodo Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude de Lei, etc...

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranca juridica de todos os atos criundos da atividade Notarial e Registral no Estado da Paraiba, foi

instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagdo obrigatoria de um Selo Digital de Fiscalizagdo Extrajudicial em todos os atos de

notas e registro, composto de um codigo dnico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma, cada autenticagdo processada pela nossa

Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, enderego
,Mhttps://corregedoria.tjpb.jus.br/selo-digital/.

A autenticacdo digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa PROHOSPITAL COMERCIO E
REPRESENTAGOES HOLANDA LTDA tinha posse de um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na copia autenticada, sendo
da empresa PROHOSPITAL COMERCIO E REPRESENTAGOES HOLANDA LTDA a responsabilidade, Gnica e exclusiva, pela idoneidade do documento
apresentado a este Cartdrio.

Nesse sentido, declaro que a PROHOSPITAL COMERCIO E REPRESENTAGOES HOLANDA LTDA assumiu, nos termos do artigo 8°, §1°, do Decreto n°
10.278/2020, que regulamentou o artigo 3°, inciso X, da Lei Federal n° 13.874/2019 e o artigo 2°.A da Lei Federal 12.682/2012, a responsabilidade pelo
processo de digitalizagdo dos documentos fisicos, garantindo perante este Cartério e terceiros, a sua autoria e integridade.

De acordo com o disposto no artigo 2°-A, §7°, da Lei Federal n° 12.682/2012, o documento em anexo, identificado individualmente em cada Codigo de
Autenticaggo Digital' ou na referida sequéncia, podera ser reproduzido em papel ou em qualquer outro melo fisico.

Esta DECLARAGAO foi emitida em 24/03/2021 14:49:32 (hora local) através do sistema de autenticagao digital do Cartério Azevédo Bastos, de acordo
com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletrénico autenticado contendo o Certificado Digital do titular do
Cartério Azevédo Bastos, poderd ser solicitado diretamente a empresa PROHOSPITAL COMERCIO E REPRESENTACOES HOLANDA LTDA ou ao
Cartério pelo enderego de e-malil autentica@azevedobastos.notbr Para informagdes mais detalhadas deste ato, acesse o site
https://autdigital.azevedobastos.not.br e informe o Cédigo de Autenticagéo Digital

Esta Declaragéo & valida por tempo indeterminado e esta disponivel para consulta em nosso site.

1C6digo de Autenticagéo Digital: 03762403219507328854-1 a 03762403219507328854-2

?Legislagdes Vigentes: Lei Federal n® 8.935/94, Lei Federal n® 10.406/2002, Medida Proviséria n® 2200/2001, Lei Federal n°® 13.105/2015, Lei Estadual n°
8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013, Provimento CGJ N° 003/2014 e Provimento CNJ N° 100/2020.

O referido & verdade, dou fé.

o~ CHAVE DIGITAL

00005b1d7341d941057f2d69fe6bcO5b1aa272c2fe05f1 004d538a4c8bea7495[87ccad5d48d9f4185299508a888be30213cf2fc401 2ba25f0f415996802a944142
949df56ea8ae0be8b5306971900a4
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cao

ntico a presente imagem digitalizada reprodu
br/documento/03760906207333468763

-//selodigital.tjpb.jus.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.

FUNTA COMERCIAL DO ESTADQ DO CEARA
CERTIDAO DE INTEIRO TEOR

Certifico e dou 4, que a presente é copia auténiica
do original arquivado na Junta Comercial do
Fstado do Ceard, sob n.® 23200175199 por
despacho de 07 de Agosto de 1979,

inc. V 89, 41 e 52 da Lei Federal 8.935/1894 e Art. 6 Inc. X1l da Lei Estadual 8.721/2008 autenti

Fortaleza, 3 de setembro/de 2010

A

Faroldo Pe;andes Moreira
_ SECRETARIO GERAL
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_PROHOSPITAL O

CI0 HOLANDA LTDA

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
CNPJ: 09,485 574/0001-71 NIHE: 23200175198
192 ADITIVO AO CONTRATO SOCIAL ~GONSOLIDADO.

fiel do documento apresentado e conferi

Pelo presenle insirumenic particular, os abaixa assinados:

ca0

01 - GLAUCO BOSCO GUEDES HOLANDA, brasileiro, natural de Fortaleza/CE, nascido avs
2400141941, vasado om. reglme da comunh@o universal de bens, comerciante, ldentidade HG n*
181.056 SSP/CE e GPF n? 010.162.293.72, residents o domiciliado am Forlaleza/CE, na Rua
Republica do Libano, n* 200 Apto. 901, Meireles, CEP! 60160-140;

02 - ANGELICA MARIA RUFIND HOLANDA, brasileira, nascida em Forlalezs/CE 1o diz
170271949, casada em regime de comunhio wniversal de bens, portadora da ldentidade RG n?
§7001015233 SSP-CE CPF n® 221.781.473-72 ¢, residente & domiclliada em Fortaleza/CE, na
Rua Republica do Libano, n% 200 Apto, 901, Meireles, CEF: 60160-140;

te imagem digitalizada, reprodu

/03760906207393468763

03 - GLAUCO HOLANDA JUNIOR, brasilsiro, natural de Fortaleza/CE, nascido am 27/06/1977
L, casado em ragime da comunhdo parsial de bens; comerciante, Identidade RG n* 95001002814
: SSF/CE @ CPF n? 752:583.908.49, residente ¢ domiciliado am Fortaleza/GE, na Av. FRui Barbosa

n? 730, Aplo 1201, Meirglas, CEP: 601152201 ¢

04 - JOSE RUFING DA SILVA NETO, brasileiro, natural de Forldleza/CE, nustido em 07/02/1973,
casado em regime da comunhso parcial de bens, comerciante, Identidade RG n® 2007614568-8
SSP/CE o CPF n® 456.601.633-20, residente ¢ domiciiado em Fortaleza/CE, na Hua Marcelino
Lopes, n¥ 4520 Casa 03, Sapiranga, CEP: 60833-075.

som sede em Forlaleza/CE, na Au. Capilic Hugo Bezerra n® 181, Barrose CEP: 80.882-730,
inscrita no GNP sob ¢ n® 09.488.574/0001-71, com seu contrato social devidamente arquivado na
MMJUCEC sob o n® 23200175169 por despacho de 07/08/1979 aditivos consclidado de n*
90120843404 de 03/08/2012, 2013.088408 de 20/03/2013; 20130824038 de 31/07/2013¢
2040097317 de 24/01/2014 resolvemn de comurm acordo realizar alteragdes no contrato socizl, de
contormidads cam as clausuias abaixo expressas:

// Unicos componentes da sociedade fimitada “PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA",
N
Y

1} Resolvem Extinguir a Filinl abaixo (ndicada:

001 — NIRE: 23900521456 - CNPJ: 09.4858.574/0002-62. Fllial, situada. em Foraleza/GE, na Rua,
Francisco Josg Albuguergue Pereira n® 652, Cajazeiras, CEP: 60864-520.

g

AL,

i) Decidem os sécios consolidar as cléusutas do Contraio Social, devidamente registrado \ f
NIRG NP 23200175199 por despacho de 07/08/1979, alteragdes no 18¢ Aditvo ¢
registrado seb o 1? 20140097317 por despacho de 24/01/2014, pnssando a sociedade
regur-sé pelds estipulagdes abaixo:

-//selodigital.ipb.jus.br ou Consulte o Documento em: hitps://lazevedobastos.not.br/documento

e
S

41 e 52 da Lei Federal 8.935/1994 e Art. 6 Inc. X!l da Lei Estadual 8.721/2008 autentico a presen

~

CONTRATO SOCIAL CONSOLIDADO

Pelo presenis instrumento particular, 0s abaixo assinades:

01 - GLAUGO BOSCO GUEDES HOLANDA, brasileiro, nalural de Forlaleza/CE, nastido aus
24/0171941, sasado em regime da comunhio universal de bens, comerciante, ldenlidzde RG n?
181.056 SSP/GE e CPF n® 010,162.293-72, residente e domiciliado em Fortaleza/CE, na Rua
Republica do Libano, n? 200 Agto. 901, Meireles, GEP: 801601407

west Confira os dados do ato em: hitps:

02 - ANGELICA MARIA RUFINO HOLANDA, brasilsita, nascidd em Forlaloza/CE no dia
171041949, casada em regime de comunhie universal de bens, poradora da ldentidgade RG n*
O7001015233 SEP.CE GPE p? 221.761473-72 e, residente ¢ domiciiada em Forlalezw/CE, na

=}

Fua Replblica do Libane, n® 200 Apte. 901, Weirales, CEP: 60160-140;
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O referido & verdade. Dou fé.
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192 ADITIVO AQ CONTRATO SOCIAL CONSOLIDADO 24
PROHOSPITAL COMERGIO HOLANDALTDA .

03 - GLAUCO HOLANDA JUNIOR, brasileiro, natural de Fonlaleza/CE, nascido am 27/06/1977
casado om regime da comunhéo parcial de bens, comerciante, ldentidade RG. n? 95001002810
SSPICE e CPIE n® 752.583.903-49, residento ¢ domiciliado em Fortaleza/CE, na Av. Rui Barbosa
nd 730, Aplo 1201, Meireles, CEP:60115-220, &

04 - JOSE RUFINO DA SILVA NETO, brasileiro, natural de Fonaleza/CE, nascido em 07/02/1972,
casado em regime da comunhao paicial de bens, comarciante, Identidade RG 2007614588-2
SSPICE e CBF n® 458,691,633-20, rasidente e domiciliade am FortalezalGE, na Rua Mareeling
Lopes, i 4520 Casa 03, Sapiranga, CEP; 60833-075.

Uniicos componentes da sociedads limitada “PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA",
Goin sedo em Foralezs/CE, ng Av. Capitdo Hugo Bezerra n® 181, Barroso CEP: 60.862-730,
inscrita no CNPJ gob o nt 0€.485 574/0001-71, com seu contrato social devidamente arquivado na
M MGWUCES sob o n® 23200175199 por despacho de 07/08/1979 e Ultima alteragiic registrada sob
o 1n? 20140097317 de 24/01/2014 resolvém de cormum acords: consolidar todas as clausulas dos
atos sociclardos neste instrumentn, passando a vigorar a partir deste aditive com a redacéo dada
naste nstrumento:

CrLauUsULA 12 - A sociedade girardé sob a denominagdo social do "PROHOSPITAL
COMERCIO HOLANDA LTDA” ¢ adolara comu uso exclusive & nome
de fantasia "PROHOSPITAL".

§ PRIMEIROC ~ A soclagade possul sede looalizada em Fortaleza/CE, na Av. Capité
Hugo Bezerra n® 181, Barroso GEP: 60.862-730 podando abwir filials sm
qualguer localidade do terrilorio. naciondl, obedscendo &s disposiches
legais aplicaveis.

CLAUSULA 22 - A socledade tem por objeto: {i) o comércio atacadista de produios
guimicos, blolégices e laboratarials; aparcihos e squipamentos para uso

madico-hospitatar, cdontologicos e laboratosials: materiais de higiene e

limpeza; malstials de expedisnle; mévels, maguinas ¢ eguipamenios

para  escitorio; materiais  cirlirgicns, odantoldgicos, laboratorials;

produtos farmacéutlcos; medicamentes; predutos para raio-x; produios

para  osterllzagho; colchdes hospilalares; instrumentos cirGrgices;

/ produlos  orlopédicos; malerials  descartdvels; materials  plasticos;
mazeriais de conswno para  expedionts e escrittro,  materlajs
permanents para escritbrio; mobiliaric ascolar; artigos de divrarla e
papelafia, material diddtico e escolar; equipamentos e ulensilios para
cozinha, fogoes e bebedouros induskials e materials diversos para
cozinha industrial, equipamentas para lavandera indusirial; maokiliario de
inha ou de uso geral; sleirodomésticos em geral;, artiges de cama,
ssa, banhu. copa e cozinha, calgrdos, tecides e fardamentos;
uensilios de limpeza e higiens pessoal, produtos para lisioterapia;
aparelhos eletroietrénicos: magquinas, motores @ bombas; cadeiras de

roda, muletas, antdadores: e produtos para methor locomogan  de

pacientes; comercio de pegas, avessorios, aparelhes ¢ equipamentos de

refrigeracée, condicionadores de ar & ventilagdo; computadores,

o~ '}k\ . equipamentos, suprimentos e periféricos deinformitica; squipamenlos e
i

materlal para seguranga do trabalho; produtos e géneros alimenticios;
hebidas nfo alcodlicas; latiginios, mantimentos, cereais, doces e
f‘ biscoilos: instrumanto. e material musical; material e eguipamentos
esporlivos, recrealivos ¢ néulivos. biclcletas, [pgos, brinquedos @
miuderas em geral; equipamentos fologdlicos e audio visuah aparethos

- médicos, pasagem, precisac e seguianga; instrumertlos e maleriais

) éticos, drieses e prolesss; inselividas e raticidas de baixa foxidacle;

/ materlais para  anatomia; produtes para sducagio de  analomia;

/ utensliios, couipamentos & materiais para farmacia viva; aparshos
AT slelro-médicos e eletro-lerapfulicos: (i) assistéricia téenica, concerto &
Cﬂ/»”/ manutenciio de inslrumentos e materiais Glicos, Ortesss e proteses;

aparglhos e equipamentos para anatomia; utensilios o aquipamentos
para. farmacia viva; manuienc@o e reparagio de aparelhos aletro
meédiicos e sletro terapiuticos; em aguipamentos para uso hospllalzar,
adontalégico, ¢ laboratorial e para radiografias am geral; (it locacdo @

Autenticacio Digital Cédigo: 03760906207393468763-5
Data: 09/06/2020 15:00:10

Cartorio Azevédo Bastos
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te imagem digitalizada, reproducao fiel do documento apresentado e conferido neste ato.

/03760906207393468763

.br ou Consulte o Documento em: https://azevedobastos.not.br/documento

41 e 52 da Lei Federa! 8.935/1994 e Art. 6 Inc. Xil da Lei Estadual 8.721/2008 autentico a presen!

O referido é verdade. Dou fg, Tsmresweersrexssmenrt Confira os dados do ato em: hitps://selodigital.{jpb.jus.
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199 ADITIVO A0 CONTRATO SCGIAL CONSOLIDADO A Gf"é‘:meg R
OFOSPITAL COMERCID HOLANDA LTDA

servigos em geral de equipamentos. hospilalwes pard dgo madice,
hospitalar, odantolégico, laboratorial e para radiogratias, moveis e
waonsilios diversos de uso wrapéutico em clinicas e residéncias.

CLAUSULA 3¢ - O capital social @ de R 1.500.600,00 {um mihao e quinhentos mil
reais)), divididos sm 1800.000 (um milhdo e guinhentas mil} quatas no
valor de Ft$ 1,00 (um real) cada, tolabnente inlegralizado em moeda
corrente do Pals e assim distribuids entre 03 séclos:

% QUOTAS | VALOR (R$)

GLAUCC BOSCO GUEDES HOLANDA 25001 375000 375.000.50

ANGELICA MARIA BUFIND HOLANDA 25,00 375.000 376.000.00

[o=1s]

JOSE RUFINQ DA SILVA NETG 25,00 375,000 375.000,00
GLAUCC HOLANDA JUNIOR 26,00 475.000 375,000,00
TOTAL. 100,001 1.500.000 1.500.000,00
§ PRIMEIRO «  Aresponsubllidade de cada socia & restrita ao valor de suas quotas, mas

{odos respondem solidatiamente pala integralizagiio do capital social nos
termos do artigs 1.052 do NCC/2002.

§ SEGUNDO - Ae guetas sao indivisivels ¢ néo poderdo ser cedidas ou ransferidas a
{grceiros sem o consentimonte do outro sbécio, a quem fica assagurado,

co a presente imagem digitalizada, reprodu
documento/03760906207393468763

-, em igualdade de condigbes e prego dirgito de preferéneia o suas 53
aquisicies se posias a venda, formalizando; se reatizada a cessao delas, E g
a alteragdo contratual pertinente. g E
- O
CLAUSULA 42 - A suciedade iniciou suas atividades em 07/08/1974, data em que fol E e
conslituida, sendo gua duragiio por prazo ndeterminado E i‘;
=l
o ©
CLAUSULA 50 . A zdministracdo e o use do nome empresarial caberdo ags sGclos @é‘
GLAUCO BOSCO GUEDES HOLANDA, ANGELICA MARIA RUFINO $E
HOLANDA, JOSE RUFING DA SHLVA NETO ¢ GLAUCO HOLANDA S s
JUNIOR, com plencs poderes de administtadores, a eles cabendo a x g
responsabilidade ou representagdo atva e passiva da sociedadle, judicial E3
e extrajudicialmente, podendo pralicar tudos os ates compreendides no °9
obistn social, sempre no inleresse da sociedade, ficando vedado, <9
ontretanto o uso da denominagdo social em negocios estranhos acs fins g 2
sociaia. 28
@ 3
/-" § PRIMEIRO - Fica estipulado gue os administradores assinardo isoladamente. % ﬁ
5=
§ SEGUNDO - A alienacic e o gravame dg bens imoveis dependerio da 2 ?_ﬁ
auterizagao de jodos os séeios. T 8
]
. o
CLAUSULA & - Q¢ stclos no oxorcicio da administragdo terdo dircito a uma retivada o
mensal atitulo de pro-labore, fixado consensualments enire os $6Cios, 2
A
CLAUSULA T - Fica estabelesido que a sociedade nda terd conselho fiscal
oS, b1
. CLAUSULA 82 - Ao lérmino de cada exercicic secial, em 31 de derembro, 0s
WA admimstradores prestardo contas justificadas de sua administragdo,
\\ procedendo a elaboragdo do Inventario, do balango palimonial o do
}% balango de resuttado econtics, cabendo aos sdcios, na proporgao de

suEs quoias, 08 lueros ou perdas apuradas, em conformidade com as
dispusictoes legals pertinantes.

CLAUSULA g - As deliberagbes serdo lomadas de conum acordo enlre 0¢ s6cios.
CLAUSULA10? - Falecendo ou interditado qualquer sdcio, a sociedade. continuara suas

atividades corn os herdelros de “de cujus”, slicessores e o incapaz.

Mas sendo possivel pu Inexistindo interesse destes ou dofs) stoio(s)
ramunoscente(s), o valor de seue haveres serd apurado ¢ liquidadn com
base na siuagho patrimonial da sociedade, & data da resohiglo,
verificada em balancgo espscialmente lavantado,

O referido & verdade, Dou fg, ***** = essss+rerme Confira os dados do ato em: https://selodigita
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PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA Vrigny 9 g
2
§ UNICO - © mesme procedimentn serd adotade em aulros casos em gue & &
sociodade se resolva em relagas a seuw socio nos termos do artigo 1.028 %
e 1.031 do NCC/2002. E
3
o
o
CLAUSULA 112 - Ao presente Contrate Social aplicam-se  sdplefivamenis no  que 8
souberem, as disposicbes legais da Lei das Suciedades por Aghes {Lei 3
n? 6.404/76) nos termos do pardgrato onico do artigo 1,083 do Codigo R
Chiil (Lei 0% 10.406/2002. 3
o
L oo . . . s . I
& UNICO - 82 ngnhum dos sOcivs usarem do direito de preferéncia, no prazo i
maximo de 60 {sessenta) dias apds o recebimenty do aviso de que frata 2
gste artigo, tem o socio cedenta lfiberdade de vendsr suas quoles a g
terceiras. 3
=
E
CLAUSULA22 - As parles elegem o foro da cidace de Fonaleza/CE, para diriir ]
quaisquer controvérsias oriundas do presente conrale, com a exaressa %
rentingia de qualquer outro, por mais privilegiado que seja’”. %
L
CLAUSULA 138 . Os socios administradores declaram, sob as penas da lel, que ndc estéo ®
impedidos de exercer @ administragie de sociedade, nem  por 8
T decorrncia da el especial, nem em virtude de condenagdo nas 5
hipsteses mencionadas no arl. 1,011, § 15 do Cédigo Civil {Lei n® H
10.406/2002}, E
N
CLAUSULA 14.2 - Ficam revogadas todas as cliusulas do contrato social ate esle ato om E
vigor, passando a sociedade a regular-se exclusivamente pelas 5
disposicdes constantes no presente instrumanto. }'3
s
w
E, por ‘estarent assim justos e conlratados, assinam ¢ presente instrumenio em guatro vias de K
igual forma e {or, na presensa das testamunhas abaixo! S
K g
Fonaleze/CE, 28 de  Julho da 2014, g
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA
CARTORIO AZEVEDO BASTOS
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DECLARAGAO DE SERVIGO DE AUTENTICAGAO DIGITAL

O Bel. Valber Azevédo de Miranda Cavalcanti, Oficial do Primeiro Registro Civil de Nascimentos e Obitos e Privativo de Casamentos,
interdigbes e Tutelas com atribuig8o de autenticar e reconhecer firmas da Comarca de Jod@o Pessoa Capital do Estado da Paraiba, em virtude
de Lei, etc...

DECLARA para os devidos fins de direito que, o documento em anexo identificado individualmente em cada Codigo de Autenticagdo Digital' ou
na referida sequéncia, foi autenticado de acordo com as Legislagbes € normas vigentes®.

DECLARO ainda que, para garantir transparéncia e seguranga juridica de todos os atos oriundos da atividade Notarial e Registral no Estado da
Paralba, foi instituido pela da Lei N° 10.132, de 06 de novembro de 2013, a aplicagdo obrigatoria de um Selo Digital de Fiscalizag&o
Extrajudicial em todos os atos de notas e registro, composto de um codigo unico (por exemplo: Selo Digital: ABC12345-X1X2) e dessa forma,
cada autenticagdo processada pela nossa Serventia pode ser verificada e confirmada tantas vezes quanto for necessario através do site do
Tribuna! de Justiga do Estado da Paraiba, enderego https:/lcorregedor'la.tjpb.jus.br/selo-digital/

A autenticac@o digital do documento faz prova de que, na data e hora em que ela foi realizada, a empresa PROHOSPITAL COMERCIO E
REPRESENTAGCOES HOLANDA LTDA tinha posse de um documento com as mesmas caracteristicas que foram reproduzidas na copia
autenticada, sendo da empresa PROHOSPITAL COMERCIO E REPRESENTAGOES HOLANDA LTDA a responsabilidade, Unica e exclusiva,
pela idoneidade do documento apresentado a este Cartorio.

Esta DECLARAGAO foi emitida em 09/06/2020 15:16:02 (hora local) através do sistema de autenticacao digital do Cartdrio Azevédo Bastos,
de acordo com o Art. 1°, 10° e seus §§ 1° e 2° da MP 2200/2001, como também, o documento eletronico autenticado contendo o Certificado
Digital do titular do Cartorio Azevédo Bastos, poderd ser solicitado diretamente a empresa PROHOSPITAL COMERCIO E
REPRESENTAGOES HOLANDA LTDA ou ao Cartorio pelo enderego de e-mail autentica@azevedobastos.not.br

Para informagdes mais detalhadas deste ato, acesse 0 site hitps:/autdigital.azevedobastos.notbr e informe o Cédigo de Consulta desta
Declaragéo.

A consulta desta Declaragéo estara disponivel em nosso site.

1Codigo de Autenticagao Digital: 03760906207393468763-1 03760906207393468763-7

*| egislagbes Vigentes: Lei Federal n° 8.935/94, Lei Federa! n° 10.406/2002, Medida Provisoria n® 2200/2001, Lei Federal n°® 13.105/2015, Lei
Estadual n° 8.721/2008, Lei Estadual n® 10.132/2013 e Provimento CGJ N° 003/2014.

. O referido & verdade, dou fé.
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Ministério da Economia
Secretaria de Governo Digital

% Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integragéo
4 Secretaria do Desenvolvimento Econémico

sede for em outra UF) Juridica

NIRE (da sede ou filial, quandoc a Codigo da Natureza N° de Matricula do Agente

23200175199 2062

Auxitiar do Comércio

N° DO PROTOCOLO (Uso da Junta Comercial)
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T - REQUERIMENTO

N°DE CODIGO CODIGO DO

requer a V.S? o deferimento do seguinte ato:

ILMO(A). SR.(A) PRESIDENTE DA Junta Comercial do Estado do Ceara

Nome: PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA

(da Empresa ou do Agente Auxiliar do Comércio) N° FCN/REMP

UMM

VIAS DOATO EVENTO  QTDE DESCRIGAO DO ATO/EVENTO CEP2000252732
1 | oo2 ALTERACAQO
2244 1 ALTERACAO DE ATIVIDADES ECONOMICAS (PRINCIPAL E SECUNDARIAS)
2015 1 ALTERACAO DE OBJETO SOCIAL
2003 1 ALTERACAO DE SOCIO/ADMINISTRADOR
e FORTALEZA Representante Legal da Empresa / Agente Auxiliar do Comércio:
Local Nome:
Assinatura:
25 Novembro 2020 Telefone de Contato:
Data

2 - USO DA JUNTA COMERCIAL

[[]pecisAo siNGULAR

D DECISAO COLEGIADA

Nome(s) Empresarial(ais) iguai(ais) ou semelhante(s):
SiM SiM Processo em Ordem
D D A decisao
1
Data
|:| NAO 1/ I:l NAO /[ Responsavel
Data Responsavel Data Responsavel

DECISAO SINGULAR

L.] Processo indeferido. Publique-se.

[:l Processo em exigéncia. (Vide despacho em folha anexa)

o l Processo deferido. Publique-se e arquive-se. [:l D I__—I

2° Exigéncia 32 Exigéncla 42 Exigéncia

5% Exigéncia

Ol

D Processo indeferido. Publique-se.

I

Data

D Processo em exigéncia, (Vide despacho em folha anexa)

I:I Processo deferido. Publique-se e arquive-se, D l:l I:I

I/
Data Responsavel
DECISAO COLEGIADA 23 Exigéncia 3% Exigéncia 42 Exigéncia 52 Exigéncia

O

Vogal Vogal

Presidente da Turma

Vogal

OBSERVAGOES

Junta Comercial do Estado do Ceara

Certifico registro sob o n° 5493345 em 25/11/2020 da Empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, Nire 23200175199 e protocolo
201603772 - 25/11/2020. Autenticagio: FDD811EDF8AASF5246AE78F3C4DA2BD26770, Lenira Cardoso de Alencar Seraine - Secretaria-Geral.

Para validar este documento, acesse http://www.jucec.ce.gov.br e informe n°® do protocolo 20/160.377-2 e o cédigo de seguranga HKpm Esta copia



ﬁ Junta Comercial do Estado do Ceara

201603772 - 25/11/2020, Autenticagdo: FDD811

Para validar este documento, acesse http://www jucec.ce.gov.br e informe n° do protocolo 20/160.377~
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Capa de Processo
ldentificagdo do Processo
Numerc do Protocolo Ndmero do Processo Madulo Integrador Data
20/160.377-2 CEP2000252732 25/11/2020
Identificagdo do(s) Assinante(s)
CPF Nome
456.691.633-20 JOSE RUFINO DA SILVANETO
Pagina 1 de 1

Certifico registro sob o n° 5493345 em 25/11/2020 da Empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, Nire 23200175199 e protocolo
EDF8AASF5246AE78F3C4DA2BD26770. Lenira Cardoso de Alencar Seraine - Secretaria-Geral.
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20° ADITIVO AO CONTRATO SOCIAL 1/2
PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA

d,e LiC/
PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA é;®° <M ‘.
CNPJ: 09.485.574/0001-71 NIRE: 23200175199 gﬁﬁ/ 0_0
20° ADITIVO AO CONTRATO SOCIAL S ;m( 2
W, A &
. . . . O, Truv N
Pelo presente instrumento particular, os abaixo assinados: . oY
Jneg a\

GLAUCO BOSCO GUEDES HOLANDA, brasileiro, natural de Fortaleza/CE, nascido aos 24/01/1941, casado
em regime da comunh&o universal de bens, comerciante, ldentidade RG n° 181.056 SSP/CE e CPF n°
010.162.293-72, residente e domiciliado em Fortaleza/CE, na Rua Republica do Libano, n° 200 Apto. 901,
Meireles, CEP: 60160-140;

ANGELICA MARIA RUFINO HOLANDA, brasileira, nascida em Fortaleza/CE no dia 17/02/1949, casada em
regime de comunh&o universal de bens, portadora da ldentidade RG n® 97001015233 SSP-CE CPF n°
221.781.473-72 e, residente e domiciliada em Fortaleza/CE, na Rua Republica do Libano, n°® 200 Apto. 901,
Meireles, CEP: 60160-140;

JOSE RUFINO DA SILVA NETO, brasileiro, natural de Fortaleza/CE, nascido em 07/02/1973, casado em regime
da comunhdo parcial de bens, empresario, portador do CNH n° 01785695707 DETRAN/CE e CPF n°
456.691.633-20, residente e domiciliado em Fortaleza/CE, Av. Coronel Miguel Dias n° 1010, Apto. 1402, Torre A,
Guararapes, CEP.: 60.810-160;

GLAUCO HOLANDA JUNIOR, brasileiro, naturai de Fortaleza/CE, nascido em 27/06/1977, casado em regime
da comunhdo parcial de bens, empresario, portador do CNH n°® 01425742071 DETRAN/CE e CPF n°
752.583.903-49, residente e domiciliado em Fortaleza/CE, na Av. Rui Barbosa n° 730, Apto. 1201, Meireles,
CEP.: 60.115-220;

Unicos componentes da sociedade limitada “PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA”, com sede em
Fortaleza/CE, na Av. Capitdo Hugo Bezerra n° 181, Barroso CEP: 60.862-730, inscrita no CNPJ sob o n°
09.485.574/0001-71, com seu contrato social devidamente arquivado na M.M.JUCEC sob o n° 23200175199 por
despacho de 07/08/1979, resolvem de comum acordo realizar alteragdes no contrato social, de conformidade
com as clausulas abaixo expressas:

1) Alterar o objeto social da empresa:

a) Comeércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano;

b) Comércio atacadista de méaquinas aparelhos e equipamentos para uso odonto médico hospitalar partes e
Pecas;

¢) Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico cirdrgico hospitalar e de laboratorios;
d) Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal;

e) Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservacgdo domiciliar;

f)y Comércio atacadista de moveis e artigos de colchoaria;

g) Comércio atacadista de outras maquinas e equipamentos partes e pecas;

h) Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia;

i) Comércio atacadista de outros equipamentos e artigos de uso pessoal e domeéstico;

j) Comércio atacadista especializado em outros produtos intermediarios;

k) Comeércio atacadista de artigos de escritério e de papelaria;

) Comércio atacadista especializado em outros produtos alimenticios;

m) Comércio atacadista de equipamentos elétricos de uso pessoal e domestico;

n)} Comércio atacadista de artigos de cama, mesa e banho;

0) Comércio atacadista de roupas e acessorios para uso profissional e de seguranca do trabalho;

p) Comércio atacadista de produtos odontologicos;

q) Comércio atacadista de outros produtos quimicos e petroquimicos;

r) Comércio atacadista de maquinas e equipamentos para uso comercial partes e pegas;

o Junta Comercial do Estado do Cearé

‘ Certifico registro sob o n® 5493345 em 25/11/2020 da Empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, Nire 23200175199 e protocolo
201603772 - 25/11/2020. Autenticacdo: FDD81 1EDF8AABF5246AE78F3C4DA2BD26770. Lenira Cardoso de Alencar Seraine - Secretaria-Geral.
Para validar este documento, acesse http://www jucec.ce.gov.br e informe n° do protocolo 20/160.377-2 e 0 codigo de seguranga HKpm Esta copia
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20° ADITIVO AQ CONTRATO SOCIAL
PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA

s) Comércio atacadista de bebidas;

t) Comércio atacadista de leite e laticinios;

u) Comércio atacadista de cereais e leguminosas beneficiados;

v) Comércio varejista de produtos saneantes domissanitarios;

w) Reparagéo e manutencao de outros abjetos € equipamentos pessoais e domésticos;

X) Aluguel de equipamentos cientificos, médicos e hospitalares, sem operador;
y) Manutengdo e reparagdo de aparelhos eletromédicos e eletroterapéuticos e equipamentos de irradiagao;
z) Aluguel de material meédico;

aa) Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria;

ily Permanecem em vigor as demais clausulas que direta ou indiretamente nao foram alteradas e/ou modificadas
por este instrumento.

E por estarem assim justos e contratados, assinam o presente instrumento alterador em via Unica, para que
produza seus efeitos legais e juridicos.

Fortaleza/CE, 24 de novembro de 2020.

JOSE RUFINO DA SILVA NETO

GLAUCO HOLANDA JUNIOR

GLAUGCO BOSCO GUEDES HOLANDA

ANGEL.CA MARIA RUFINO HOLANDA

FE,  Junla Comercial do Estado do Ceara

Certifico registro scb o n® 5493345 em 25/11/2020 da Empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, Nire 23200175199 e protocolo

201603772 - 25/11/2020. Autenticacéo: FDD811EDF8AA8F5246AE78F304DAZBD26770. Lenira Cardoso de Alencar Seraine - Secretaria-Geral.

Dara validar este documento, acesse http://www.jucec.ce.gov.br e informe n° do protocolo 20/160.377-2 e o codigo de seguranga HKpm Esta copia
T I e A araine — Qacretaria-Geral. B
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JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO CEARA; —Te o
Registro Digital © 27,2
N "\Ca@g
'€‘3r;93 99
Documento Principal
Identificagdo do Processo
Numero do Protocolo Numero do Processo Médulo integrador Data
20/160.377-2 CEP2000252732 25/11/2020
Identificagao do(s) Assinante(s)
CPF Nome
010.162.293-72 GLAUCO BOSCO GUEDES HOLANDA
752.583.903-49 GLAUCO HOLANDA JUNIOR
456.691.633-20 JOSE RUFINO DA SILVA NETO
Pagina 1 de 1

% Certifico registro sob o n°® 5493345 em 25/11/2020 da Empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, Nire 23200175199 e protocolo
201603772 - 25/11/2020, Autenticagéo: EDD811EDF8AASF5246AE78F3C4DA2BD26770. Lenira Cardoso de Alencar Seraine - Secretaria-Geral.
Para validar este documento, acesse http://www.jucec.ce.gov.br e informe n® do protocolo 20/160.377-2 e o codigo de seguranca HKpm Esta cépia
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Fosor %
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Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantil - SINREM (&) P
Governo do Estado do Ceara &
Secretaria de Estado da Fazenda do Estado do Ceard \%) - 5‘..
Junta Comercial do Estado do Ceara “o, RY 7
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TERMO DE AUTENTICAGAO - REGISTRO DIGITAL

a empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, de
mero 20/160.377-2 em 25/11/2020, encontra-se registrado na
25/11/2020. O ato foi deferido eletrdnicamente pelo

Certifico que o ato, assinado digitaimente, d
NIRE 2320017519-9 e protocolado sob o nu
Junta Comercial sob © numero 5493345, em
examinador Jairo Bezerra Lira.

Certifica o registro, a Secretaria-Geral, Lenira C
acessado o sitio  eletronico do Portal de Servigos /
portalservicos.jucec.ce.gov.br/PortaI/pages/imagemProcesso/viaUnica.jsf) e
protocolo e chave de seguranca.

Capa de Processo

ardoso de Alencar Seraine. Para sua validacdo, devera ser
Validar Documentos  (http://
informar o numero de

Assinante(s)

CPF Nome
456.691.633-20 JOSE RUFINO DA SILVANETO

Documento Principal

Assinante(s)

CPF Nome
456.691.633-20 JOSE RUFINO DA SILVA NETO
752.583.903-49 GLAUCO HOLANDA JUNIOR
010.162.293-72 GLAUCO BOSCO GUEDES HOLANDA

Declaracdo Documento(s) Anexo(s)
S . Assinante(s)

CPF Nome
022.296.003-54 ELLEN KARINE NORONHA NUNES

Fortaleza. Quarta-feira, 25 de Novembro de 2020

Documento assinado eletrénicamente por Jairo Bezerra Lira, Servidor(a) Publico(a), em
25/11/2020, as 15:36 conforme horario oficial de Brasilia.

A autencidade desse documento pode ser conferida no portal de servicos da jucec
informando o nimero do protocolo 20/160.377-2.

Pagina 1 de 1

2%, Junta Comercial do Estado do Ceara
Certifico registro sob o n°® 5493345 em 25/11/2020 da Empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, Nire 23200175199 e protocolo

" 201603772 - 25/11/2020. Autenticagdo: FDD811EDF8AA8F5246AE78F304DA28D26770. Lenira Cardoso de Alencar Seraine - Secretaria-Geral.

Para validar este documento, acesse http://www.jucec.ce.gov,br & informe n° do protocolo 20/1 60.377-2 e o codigo de seguranga HKpm Esta copia
o - T i Qa~rataria-Geral. Ao 3
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O ato foi deferido e assinado digitaimente por :

Identificacdo do(s) Assinante(s)
CPF ' Nome
236.117.073-68 LENIRA CARDOSO DE ALENCAR SERAINE

Fortaleza. Quarta-feira, 25 de Novembro de 2020

HOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, Nire 23200175199 e protocoio
rdoso de Alencar Seraine - Secretaria-Geral
60.377-2 e o codigo de seguranga HKpm Esta copia

SR Junta Comercial do Estado do Ceard
n° 5493345 em 25/11/2020 da Empresa PRO
AABF5246AE78F3C4DA2BD26770. Lenira Ca
P T AR D S 3

Certifico registro sob o
201603772 - 25/11/2020. Autenticagdo: FDD811EDF8
Para validar este documento, acesse http://www.jucec.ce.gov.br e informe n° do protocolo 20/1




Ministério da Economia
31, Secretaria de Governo Digital

A Secretaria do Desenvolvimento Econdmico

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integragéo

N° DO PROTOCOLO (Uso da Junta Comercial)

NIRE (da sede ou filial, quando a
sede for em outra UF)

23200175199

Cadigo da Natureza
Juridica

2062

N° de Matricula do Agente
Auxiliar do Comércio

’~’8Jajd o

1T - REQUERIMENTO

Nome: PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA

requer a V.S? o deferimento do seguinte ato:

N°DE CODIGO CODIGO DO

(da Empresa ou do Agente Auxiliar do Comeércio)

ILMO(A). SR.(A) PRESIDENTE DA Junta Comercial do Estado do Ceara

N° FCN/REMP

AR

VIAS [DCOATO EVENTO  QTDE DESCRIGAO DO ATO /EVENTO CEN2191867219
1 | oo02 ALTERACAO
2247 1 ALTERACAO DE CAPITAL SOCIAL
2005 1 SAIDA DE SOCIO/ADMINISTRADOR
2003 1 ALTERACAQ DE SOCIO/ADMINISTRADOR
o, FORTALEZA Representante Legal da Empresa / Agente Auxiliar do Comercio:
Local Nome:
Assinatura:
23 Fevereiro 2021 Telefone de Contato:
Data

2 - USO DA JUNTA COMERCIAL

[ ] pECISAC SINGULAR

[[]oEcisAo coLEGIADA

l Processo deferido. Publique-se e arquive-se.
‘_] Processo indeferido. Publique-se.

Nome(s) Empresarial(ais) igual(ais) ou semelhante(s):
SIM SIM Processo em Ordem

D D A decisdo

A )

Data
D NAO |/ D NAO /1 Responsavel
Data Responsavel Data Responsével
DECISAQ SINGULAR
22 Exigéncia 3* Exigéncia 42 Exigéncia 5° Exigéncia

I:l Processo em exigéncia. (Vide despacho em folha anexa)

1 ] Ol [l

/1

Data

Responsavel

DECISAO COLEGIADA

r_—l Processo em exigéncia. (Vide despacho em foltha anexa)
I:I Processo deferido, Publique-se e arquive-se.

D Processo indeferido. Publique-se.

I/

2* Exigéncia 32 Exigéncia 42 Exigéncia 5% Exigéncia

1 L O O

Data

Vogal Vogal Vogal

Presidente da Turma

OBSERVAGCOES

Junta Comercial do Estado do Ceard

Certifico registro sob o n° 5538379 em 23/02/2021 da Empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, CNPJ 09485574000171 e protocolo
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Capa de Processo

Identificagdo do Processo B
Ndmero do Protocoio Numero do Processo Médulo integrador Data
21/027.871-4 CEN2191867219 22/02/2021

Identificacéo do(s) Assinante(s)

CPF Nome

456.691.633-20 JOSE RUFINO DA SILVANETO ‘J

Junta Comercial do Estado do Ceara
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J,
Faob %
S ® d
W o
0/6) Rub"ica ('S
PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA. .’\J.\, o \)Qf"
CNPJ/ME ne. 09.485.574/0001-71 eq 9

NIRE 23.200.175.199

212, Alteragdo ao Contrato Social

As partes a seguir nomeadas e qualificadas:

GLAUCO BOSCO GUEDES HOLANDA, brasileiro, natural de Fortaleza/CE, nascido em 24 de janeiro
de 1941, casado sob o regime da comunhio universal de bens, comerciante, portador da cédula
de identidade n2, 181.056 SSP/CE, inscrito no CPF/MF sob n2. 010,162.293-72, residente e
domiciliado nesta capital na Rua Republica do Libano, n2. 200, apto 901, Meireles, CEP 60160-
140;

ANGELICA MARIA RUFINO HOLANDA, brasileira, natural de Fortaleza/CE, nascida em 17 de
fevereiro de 1949, casada sob o regime da comunhie universal de bens, comerciante, portadora
da cédula de identidade 97001015233 SSPDS/CE, inscrita no CPF/MF sob o n2 221.781.473-72,
residente e domiciliada nesta capital na Rua Republica do Libano, n?. 200, apto 901, Meireles,
CEP 60160-140, neste ato representada por seu bastante procurador JOSE RUFINO DA SILVA
NETO, acima qualificado;

GLAUCO HOLANDA JUNIOR, brasileiro, natural de Fortaleza/CE, nascido aos 27 de junho de 1977,
casado sob o regime da comunhdo parcial de bens, comerciante, portador da identidade n?
45001002810 SSP/CE, inscrito no CPF sob o n? 752.583.903-49, residente e domiciliado & Av. Rui
Barbosa, n2 730 — apto. 1201, Meireles, Fortaleza/CE, CEP 60115-220; e

JOSE RUFINO DA SILVA NETO, brasileiro, natural de Eortaleza/CE, nascido em 07 de fevereiro de
1973, casado sob regime da comunhio parcial de bens, comerciante, portador da identidade n?
2007614588-8 SSP/CE, inscrito no CPF sob o n? 456.691.633-20, residente e domiciliado a Rua
Marcelino Lopes, n2 4520 — casa 03, Sapiranga, Fortaleza/CE, CEP 60833-075.

Unicos socios da pessoa juridica de direito privado, constituida sob a forma de sociedade
limitada, com a denominagdo de “PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA”, inscrita no CNPJ
n.e 09.485.574/0001-71, com sede & Avenida Capitdo Hugo Bezerra, ne 181, Barroso,
Fortaleza/CE, CEP 60862-730, com seus atos constitutivos registrados e arquivados na lJunta
Comercial do Estado do Ceard (“Jucec”), sob NIRE n.? 23.200.175.199, e respectivas alteragdes
posteriores, deliberam, 3 unanimidade, por este instrumento, aditar o referido Contrato Social,
nos termos gue se seguem:

CLAUSULA PRIMEIRA: RETIRADA DE SOCIOS

1.1 Os Sécios GLAUCO BOSCO GUEDES HOLANDA e ANGELICA MARIA RUFINO HOLANDA,
ambos acima qualificados, cada um titular de 375.000 {trezentos e setenta e cinco mil) quotas, no
valor nominal de R$1,00 (hum reali} cada, totalizando o valor de R$750.000,00 (setecentos e
cinquenta mil reais), por este ato, retiram-se da Sociedade, com sustentaculo no artigo 1.029,
caput, do Cédigo Civil Brasileiro.

1.2, para os fins do artigo 1.031, caput, do Codigo Civil Brasileiro, a liquidagdo da quota de
capital dos Socios Retirantes, far-se-a com base no valor nominal das quotas de sua titularidade
no capital social da sociedade, em conformidade com o balancete financeiro levantado pela

. Junta Comercial do Estado do Ceara
(Ee8A Certifico registro sob o n® 5538379 em 23/02/2021 da Empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, CNPJ 09485574000171 e protocolo
Myt’ 240278714 - 22/02/2021. Autenticagao: 34391218B4B908715DADBIFB7600D2E24596C0. Lenira Cardoso de Alencar Seraine - Secretaria-Geral.
Para validar este documento, acesse hitp://www. jucec.ce.gov.bre informe n° do protocolo 24/027.871-4 e o codigo de seguranga fST8 Esta copia foi
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Sociedade em 10 de fevereiro de 2021, que totalizou o valor de R$375.000 (trezentos e setenta e
cinco mil reais) para cada um dos Sdcios Retirantes,

1.3. Outrossim, nos termos do § 22. do art: 1.031 do Codigo Civil, as quotas liquidadas serdo
pagas, acs SOcios Retirantes em moeda corrente nacional, no prazo maximo de até 60 (sessenta)

meses, contados da data de realizagdo deste aditivo.

CLAUSULA SEGUNDA: DA REDUGAO DO CAPITAL SOCIAL E DA NOVA COMPOSIGAO DO CAPITAL SOCIAL

2.1. Nos termos da parte inicial do § 1¢., art. 1.031, do Cédigo Civil, ndo desejando os Socios
remanescentes suprirem o valor das guotas dos Socios Retirantes, o capital social fica reduzido
em R$750.000,00 (setecentos e cinquenta mil reais) que corresponde ao valor nominal das
quotas dos Sécios Retirantes, passando a ser no valor de R$750.000,00 (setecentos e cinquenta
mil reais), dividido em 750.000 (setecentas e cinquenta mil) quotas, no valor nominal de R$1,00
(hum real) cada, que ficam assim distribuidas aos Sécios Remanescentes:

Sécio Ne. Quotas valor (.R$) % A‘
Integralizado
GLAUCO HOLANDA JUNIOR 375.000 375.000,00 50
- JOSE RUFINO DA SILVA NETO 375.000 375.000,00 50
l TOTAL 750.000 750.000,00 100

CLAUSULA TERCEIRA: DA ADMINISTRAGAO

3.1. Os sécios remanescentes decidem, neste ato, alterar a administracio da sociedade,
nomeando como administradores 0s Sécios GLAUCO HOLANDA JUNIOR e JOSE RUFINO DA
SILVA NETO, que atuarfo em conjunto ou isoladamente na representacdo e administracdo da
sociedade, com todos os poderes e atribuicbes de administragdo e representacdo necessarios ao
regular funcionamento da Sociedade, em juizo ou fora dele, competindo-lhe o uso da
denominagdo social e a prética de atos de gestdo, tais como assinatura de contratos, acordos ou
similares; promover abertura, movimentagdo e encerramento de contas bancérias, solicitando
extratos, efetuar e resgatar aplicagdes, reconhecendo débitos, autorizar transferéncias por
qualquer meio, em quaisquer Bancos, da rede publica ou privada; solicitar e assinar cheques,
cambiais, ordens de pagamento; contratar e demitir empregados; aquisicdo, venda, doagéo,
locagdo, cessdo ou empréstimo, gratuito ou oneroso, de quaisquer bens moveis, imdveis ou
direitos pertencentes a Sociedade, qualquer que seja o seu valor; constituigdo de dnus reais ou
qualquer outra modalidade de garantia sobre todo e qualquer bem da Sociedade; contratar
empréstimos, financiamentos junto as instituicdes financeiras ou de fomento publicas ou
privadas, sediadas no pais ou no exterior; firmar acordos, negdécios ou assumir obrigacBes de
qualquer natureza; firmar aval ou prestar fianga em nome da Sociedade, qualquer que seja a

o obrigacdo vinculada; representar a Sociedade perante Orgdos e pessoas juridicas da

administrac@o direta, indireta e fundacional da Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios, e
sociedades de economia mista, podendo preencher e assinar cadastros, formularios e requerer
certiddes de qualquer natureza; nomear prepostos, com poder de decisdo, para fins de
representar os interesses da Sociedade junto em qualquer Juizo, Instancia ou Tribunal; assinar
procuragoes outorgadas pela Sociedade, contendo prazo de duragdo do mandato, exceto quando
se tratar de poderes da clausula ‘ad-judicia’.

3.2.  Os Administradores nomeados declaram, sob as penas da lei, que n&o estdo impedidos de
exercer a administragdo da sociedade, por lei especial, ou em virtude de condenagio criminal, ou
por se encontrar sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda gue temporariamente, 0 acesso a
cargos publicos; ou por crime falimentar, de prevaricagdo, peita ou suborno, peculato,

Junta Comercial do Estado do Ceara
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concussdo; ou contra a economia popular, o sistem

concorréncia, as relagdes de consumo, fé publica, ou contraa propriedade.

CLAUSULA QUARTA: DISPOSICOES GERAIS

4.1, permanecem validas todas as demais cldusulas e di

por este aditivo ndo tenham sido objeto de modificagdo, sendo que o ato jurid
por este instrumento e todos os efeitos que possam produzir, comprometem

sécios, presentes e futuros, a qualquer tempo.

a financeiro nacional, as normas de defesa da \5)0 ‘{0\)‘:64
7

&),
.’@Qn.eg 'a(\)

sposigBes do contrato original, que

ico representado
as partes e seus

4.2, As partes elegem o foro da Comarca de Fortaleza, Estado de Ceard, para dirimir as
duvidas, questionamentos ou controvérsias que derivarem deste contrato, com exclusdo de

qualguer outro, por mais privilegiado que seja.

Estando, assim, justos e contratados, assinam o presente instrumento,
arquivamento na junta Comercial do Estado do Ceard, para que produza os devidos fins e efeitos

juridicos.

Fortaleza/CE, 10 de fevereiro de 2.021.

GLAUCO HOLANDA JUNIOR
Sécio Administrador

GLAUCO BOSCO GUEDES HOLANDA
Sécio Retirante

Junta Comercial do Estado do Ceard

Certifico registro sob o n° 5538379 em 23/02/2021 da Empresa PROHOSPITAL
210278714 - 22/02/2021, Autenticagéo: 34391218B4B908715DADBOFB7600D2
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JOSE RUFINO DA SILVA NETO

Sécio Administr

ador

p. ANGELICA MARIA RUFINO HOLANDA
JOSE RUFINO DA SILVA NETO
Sdcia Retirante
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Documento Principal
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ldentificagdo do Processo

Numero do Protocolo

Ntmero do Processo Madulo Integrador

Data

21/027.871-4

CEN2191867219

22/02/2021

Identificagéo do(s) Assinante(s)

CPF

Nome

010.162.293-72

GLAUCO BOSCO GUEDES HOLANDA

752.583.903-49

GLAUCO HOLANDA JUNIOR

456.691.633-20

JOSE RUFINO DA SILVA NETO

Junta Comercial do Estado do Ceara

, Certifico registro sob o n° 5538379 em 23/02
" 940278714 - 22/02/2021. Autenticagdo: 343912

Para validar este documento, acesse http://www jucec.ce.gov.br e informe n° do protocolo 21/0

/2021 da Empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTD

18B4B908715DADBIFB7600D2E24596C0. Lenira Cardoso de Alencar Ser:
27.871-4 e o codigo de seguranca fST8 Esta copia foi
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sistema Nacdonal de Registro de Empresas Mercantit - SINREM \90 ,L\u“cé
Governo do Estado do Ceard , %o 0
Secretaria de Estado da Fazenda do Estado do Ceara Cuneq @

Junta Comercial do Estado do Ceard

TERMO DE AUTENTICAGCAO - REGISTRO DIGITAL

Certifico que o ato, assinado digitaimente, da empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, de
CNPJ 09.485.574/0001-71 e protocolado sob 0 nimerc 21/027.871-4 em 22/02/2021, encontra-se
registrado na Junta Comercial sob o nimero 5538379, em 23/02/2021. O ato foi deferido eletrébnicamente
pelo examinador Jairo Bezerra Lira.

Certifica o registro, a Secretéria-Geral, Lenira Cardoso de Alencar Seraine. Para sua validacéo, devera ser
acessado o sitio eletrénico do Portal de Servicos [/ Validar Documentos  (http://
portalservicos.jucec.ce.gov.br/PortaI/pages/imagemProcesso/viaUnica.jsf) e informar o numero de
protocolo e chave de seguranca.

Capa de Processo

Assinante(s)

CPF Nome
456.691.633-20 JOSE RUFINO DA SILVANETO

Documento Princibal
peEn  Assinante(s)

CPF Nome
456.691.633-20 JOSE RUFINO DA SILVA NETO
752.583.903-49 GLAUCO HOLANDA JUNIOR
010.162.293-72 GLAUCO BOSCO GUEDES HOLANDA

Declaragdo Documento(s) Anexo(s)

Assinante(s)

CPF Nome
022.296.003-54 ELLEN KARINE NORONHA NUNES

Fortaleza. terca-feira, 23 de fevereiro de 2021

Documento assinado eletronicamente por Jairo Bezerra Lira, Servidor(a) Publico(a), em
23/02/2021, as 14:22 conforme horario oficial de Brasilia.

A autencidade desse documento pode ser conferida no portal de servicos da jucec
informando o nimero do protocolo 21/027.871-4.

.. Junta Comercial do Estado do Ceara
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O ato foi deferido e assinado digitalmente por :

Identificagéo do(s) Assinante(s)
CPF Nome
236.117.073-68 LENIRA CARDOSO DE ALENCAR SERAINE

Fortaleza. terga-feira, 23 de fevereiro de 2021

LTDA, CNPJ 09485574000171 e protocoio
e - Secretaria-Geral.

2 Junta Comercial do Estado do Ceara

Certifico registro sob o n° 5538379 em 23/02/2021 da Empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA
210278714 - 22/02/2021. Autenticagdo: 34391218B4B908715DADBIFB7600D2E24596C0. Lenira Cardoso de Alencar Serain
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Ministério da Economia
Secretaria de Governo Digital

o Secretaria do Desenvolvimento Econémico

AT o

¢i Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integragéo

NIRE (da sede ou filial, guando a

Cadigo da Natureza

Jur{dica

N° de Matricula do Agente

sede for em outra UF)

23200175199

Auxiliar do Comeércio

2062

N° DO PROTOCOLO (Uso da Junta Comercial)

T-REQUERIMENTO

Nome: PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA

(da Empresa ou do Agente Auxiliar do Comércio)

requer a V.$? o deferimento do seguinte ato:

N°DE CODIGO CODIGO DO

ILMO(A). SR.(A) PRESIDENTE DA Junta Comercial do Estado do Ceara

N° FCN/REMP

ARV

VIAS DOATO EVENTO  QTDE DESCRIGAO DO ATO/EVENTO CEN2113690216
1 [ - ooz ALTERACAO
2247 1 ALTERACAO DE CAPITAL SOCIAL
2003 1 ALTERACAO DE SOCIO/ADMINISTRADOR
P EORTALEZA Representante Legal da Empresa / Agente Auxiliar do Comércio:
Local Nome:
Assinatura:
29 Margo 2021 Telefone de Contato:
Data

2 - USC DA JUNTA COMERCIAL

[] pECISAO SINGULAR

[] pECiSAO COLEGIADA

Nome(s) Empresarial(ais) igual(ais) ou semelhante(s):

HELY LY

[Inao

Data

[Jnao

Responsavel

Responsavel

Processo em Ordem
A decisdo

Responsave!

DECISAO SINGULAR

I::] Processo em exigéncia. (Vide despacho em folha anexa)
/“’"\I—j Processo deferido. Publique-se e arquive-se.

J Processo indeferido. Publique-se.

28 Exigéncia

Cl

3% Exigéncia

]

/

Data

4° Exigéncia

]

5° Exigéncia

]

/

Responsavel

DECISAO COLEGIADA

D Processo em exigéncia. (Vide despacho em folha anexa)
D Processo deferido. Publique-se e arquive-se.

D Processo indeferido. Publique-se.

I

22 Exigéncia

O

32 Exigéncia

Ll

42 Exigéncia

52 Exigéncia

U L]

Data

Vogal

Presidente da

Vogal

Turma

Vogal

OBSERVAGCES

Junta Comercial do Estado do Ceara

Para validar este documento, acesse hitp://www.jucec.c
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Identificagdo do Processo

Numero do Protocolo

Numero do Processo Mddulo integrador

Data

21/047.691-5

CEN2113690216

29/03/2021

Identificagdo do(s) Assinante(s)

CPF

Nome

Data Assinatura

456.691.633-20

JOSE RUFINO DA SILVA NETO

30/03/2021

Selo Ouro - Certificado

Assinado utilizando o(s) seguinte(s) selo(s) do & vh

Digital

== Junta Comercial do Estado do Ceara

&
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22° ADITIVO AO CONTRATO SOCIAL N
PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA H) aure

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
CNPJ: 09.485.574/0001-71 - NIRE: 23200175199
22° ADITIVO AO CONTRATO SOCIAL

Pelo presente instrumento particular, os abaixo assinados:

JOSE RUFINO DA SILVA NETO, brasileiro, natural de Fortaleza/CE, nascido em 07/02/1973, casado em
regime da comunh&o parcial de bens, empresario, portador do CNH n° 01785695707 DETRAN/CE e CPF n°
456.691.633-20, residente e domiciliado em Fortaleza/CE, na Rua Marcelino Lopes, n°® 4520 — casa 03,
Sapiranga, Fortaleza/CE, CEP 60833-075;

GLAUCO HOLANDA JUNIOR, brasileiro, natural de Fortaleza/CE, nascido em 27/06/1977, casado em
regime da comunhdo parcial de bens, empresario, portador do CNH n° 01425742071 DETRAN/CE e CPF n°
752.583.803-49, residente e domiciliado em Fortaleza/CE, na Av. Rui Barbosa n° 730, Apto. 1201, Meireles,
CEP.: 60.115-220;

Unicos componentes da sociedade limitada “PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA”, com sede em
Fortaleza/CE, na Av. Capitdo Hugo Bezerra n° 181, Barroso CEP: 60.862-730, inscrita ho CNPJ sob o n°

e 09.485.574/0001-71, com seu contrato social devidamente arquivado na M.M.JUCEC sob o n° 23200175199

por despacho de 07/08/1979, resolvem de comum acordo realizar alteragdes no contrato social, de
conformidade com as clausulas abaixo expressas:

.  Aumentar o capital social em R$ 4.250.000,00 (quatro milhées, duzentos e cinquenta mil reais) com a
incorporacdo do saldo da conta “Lucros Acumulados” existente em 31/12/2020, correspondendo desse
valor, para cada sécio, a proporgéo da participagéo no capital social.

II. Com base nas alteragbes acima, a clausula terceira do contrato social consolidado no aditivo 019,
registrado sob o n° 20140251553 em 08/09/2014, passara a vigorar com a seguinte redagéo:

CLAUSULA TERCEIRA — O capital social ¢ de R$ 5.000.000,00 (cinco milhdes de reais), divididos em
5.000.000 (cinco milhdes) de quotas, no valor de 1,00 (um real) cada, todas subscritas e integralizadas
neste ato, em moeda corrente do Pais, pelos sécios:

CAPITAL SOCIAL
soclos % Cotas Valor (R$)
JOSE RUFINO DA SILVA NETO 50,00 2.500.000 2.500.000,00
GLAUCO HOLANDA JUNIOR 50,00 2.500.000 2.500.000,00
TOTAL 100,00 5.000.000 5.000.000,00

Ill.  Permanecem em vigor as demais clausulas que direta ou indiretamente nao foram alteradas e/ou
modificadas por este instrumento.

E por estarem assim justos e contratados, assinam o presente instrumento alterador em via Unica, para que
produza seus efeitos legais e juridicos.

Fortaleza/CE, 26 de margo de 2021.

JOSE RUFINO DA SILVA NETO

GLAUCO HOLANDA JUNIOR

% Junta Comercial do Estado do Ceara
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ldentificagdo do Processo
Ntimero do Protocolo  |NUmero do Processo Médulo Integrador Data

21/047.691-5 CEN2113690216 29/03/2021

Identificagao do(s) Assinante(s)
CPFE Nome Data Assinatura

752.583.903-49 GLAUCO HOLANDA JUNIOR 30/03/2021

Assinado utilizando o(s) seguinte(s) selo(s) do g b

Selo Ouro - Certificado Digital

456.691.633-20 JOSE RUFINC DA SILVANETO 30/03/2021

Assinado utilizando o(s) seguinte(s) selo(s) do g hx

Selo Quro - Certificado Digital
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TERMO DE AUTENTICACAO - REGISTRO DIGITAL

Certifico que o ato, assinado digitalmente, da empresa PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA, de CNPJ
09.485.574/0001-71 e protocolado sob o numero 21/047.691-5 em 30/03/2021, encontra-se registrado na Junta
Comercial sob o nimero 5555004, em 30/03/2021. O ato foi deferido eletrénicamente pelo examinador Jairo Bezerra
Lira.

Certifica o registro, a Secretaria-Geral, Lenira Cardoso de Alencar Seraine. Para sua validacfio, deverd ser acessado o
sitio eletrdnico do Portal de Servigos / Validar Documentos (http://portalservicos.juccc.ce.gov.br/Portal/pages/
imagemProcesso/viaUnica.jsf) e informar o nimero de protocolo ¢ chave de seguranga.

Capa de Processo

... Assinante(s) .
Nome Data Assinatura

CPF

456.691.633-20 JOSE RUFINO DA SILVA NETO 30/03/2021
Assinado utilizando o(s) seguinte(s) selo(s) do gadsr
Selo Ouro - Certificado Digital
Documento Principal
. .- Assinante(s).
CPF Nome
456.691.633-20 JOSE RUFINO DA SILVA NETO
752.583.903-49 GLAUCO HOLANDA JUNIOR

Fortaleza. terga-feira, 30 de margo de 2021

Documento assinado eletronicamente por Jairo Bezerra Lira, Servidor(a) Publico(a), em 30/03/2021,
as 15:29 conforme horario oficial de Brasilia.

A autencidade desse documento pode ser conferida no portal de servicos da jucec informando o
numero do protocolo 21/047.691-5.
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O ato foi deferido e assinado digitalmente por :

ldentificagéo do(s) Assinante(s)
CPF Nome
LENIRA CARDOSO DE ALENCAR SERAINE

236.117.073-68

Fortaleza. terca-feira, 30 de margo de 2021
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