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ÀWeraçao Contratual n“ 12 - Consolidado

SANTA BRANCA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS ETDA {. ¥

3ft)8SBUS&«ST.
Siiva , 500. Distrito de Coaçu, CEP: 61760-000. Eusébio (CE).
ÊÃDRA . AHDÍIÊAÍA^^:f»AÍ^,fef8SffeÍra.solteira, maior, farmacêutica, QRF 2047, residente e
domiciliada nesta cidade à Rua Cândido doei n.° 100, apto, 404 bairro Rodolfo Teófiio, CEP:
60430-580. natural dé Santa Quitéria <CÉ)V nascida em 18/05/Í97Í, RG Í655326/88SSP~CÉ, CPF
3Íf:CÍSSi826*61 '

' ' f

Gnicos sócios da sociedade limitada denominada SANTA BRANCA DISTRtBifSDRA DÊ
iyiEDICAWÈNTÓS LTOA, inscrita no CNPd sob n° Oè;053.363/OOOl-36, registrada na JLÍCEG sob
n° 23201007851. por despacho de 19/12/2003, com sede na Avenida da Universidade 3089-Altos
* Be.nfica ** DlR/: 60020-181, Fortaleza/CE, resolvem fazer alterações no contrato social e ao
mesmo tempo fazer a consolidação na forma abaixo:

PRIMEIRA - Os sócios aumentam o capital social para R$ 600.000,00(seiscentcs mil reais)
correspondentes a 6QO.COO(seiscentas mil) quotas, de valor nominal R$ 1,00, na forma a seguir;

1

¥t
§ rioyêntQ e cinea mil reais),

. irfeo^praçãé d#:çon.tã¥ÍUéfp$ âcumuiãdQs é não di^tripuídos.
mil - reaiei pfefeãdPleî nppr^pSo;$a

social quaagõra é çte R$ 6Q9W0>QQimmmo$ mtí mrrmpàn&msmty
; quotas de valor ynitàdo R$1,Q.D{um tm$, pasma tora se§ufnt^:»mpPsição::

j^^AdrMj^íiaS .Paiva- -£ô;0Qg fudtas;*4fif<

SEGUNDA - Confoirna:e?tab.eteç.lclO' no préâtir»foulôt fica pptfs©lidaçip mM& tasírufftprif©,, o ppiitratosociâl
pHgiinafcp ferma M$MW

f

v

. •* •

0.v*- ^^45' •

CONSOLIDAÇÃO
* I

DT|Í^JJLÃ fRÍWIEIRA - A sociedade gira sob a denominação empresarial de SANTA BRANCADISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA, e lem como nome de fantasia NATUPLEN parauso do estabelecimento.
CLÁUSULA SEGUNDA-A empresa tem sede na Avenida da Universidade 3089, Aítos, Benfica.
ík^UfnUJbô,Î CB,RA

_
A sociedade tem uma fiiial na Rua Padre Francisco Pinto 401, Benfica,GEP 60.020-290, Fortaieza/CE, e poderá abrir outras ou fechá-las «^ritêfib dos sócios emqualquer párte tío Tèrrítòrio Nacional. . . *

afelàiexciusivamente no idèmefcid varejista de suplementos aliméntícios

Iccsanam
www.coCTpiuscontabiiidatíc-cowi.b*
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W 232QÍÕÒ7SS1 álprótcsoló 180I422S3- 1.5/02/2018. Au^iUW Ss o Códiao

Seraine - Seoretária-Geral. Para ” J~ -
Aiencar

vawar este documento, acasse http://wwAqucec.ce.gov.br e informe n8 do proto°ol° S^f 90 d®
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Alteração Ctetotuáitf*l̂ - Goiisqll^ado

••V
SANTA BRANCA DISTRIBLTBORADEMEDICAMENTOSLTIÍA

*r

IÍy|lip||M.^fiÍÍWÍÍ^|* A socie^clô taíciotí âs suás ç»tividaífe& no dia 15/12/2003 o mu.
. 'k

fÇJLffií§ÍÍ§*IIMI^ como objeto económico: comércio|aBcâ(3iiteiáA|)rpéitteSt
SãMSffiiuíiees^ de gso àurnano, produtosi# .perfumadas, cosméticos,, de dlgier® e Hmpeza A
utensílios, máquinas e equipamentos de uso pessoal, tudo inclusive para hdspttaW # :ciíiicas
médicas. e>épmémío;varejíisíé de supiefnentos alimentícios pela internetp-COMEQE).

capital social é de RS 600.000,00(seiscentos mil reais), correspcmdçrias
# 600.000(seiscentas mil) quotas de valor unitário R$ 1,00(um real), totalmente integralizado em
moeda corrente nacional, distribuído da seguinte forma:

Maurício Cavalcante Filizoia-540.000 quotas-R$ 540.000,00
Laura Andréa Farias Paiva - 60.000 ouotas- RS 60.000 00

CLÁUSULA SÉTIMA — ;A responsabilidade de cada sócia,:, nos termos do art. 1.052 da Lei
10.406/2002 (novo Código Civil),fica restrita ao valor de suas quotas, mas todos respondem
solidariamente pela total integralização do capital social..

CLÁUSULA OITAVA- A administração da sociedade é exercida petos sócios Maurício Cavalcante
•-» r w/****, é»Wí4*«.'.'' ... ^ í̂̂ íJíííJí&íJí.Wí^ «íâ*«safi-

&•«*> aumiiiicuauuico, &*&&***** •

JKKKKt& pvà&nào ptmimr todo$ 4fc atos m «MANL
ŜBmpm Iii:te.r0s.sô saoiedacte, autorizado o «a©:, m mmm í*mpr r̂tfct- poderio prostâr

i^Sír îriaãái. dfi orpítos k tówps $- flnanc#a$, §
$&«** gígp ;ie n̂||njp;|qmippiijrmá ;il#Spa^^fipSlifeg; $pipdcfendd,.

Irnòf^fepi/soplpiSé., àpo do-dpffoppb;, '

- . ' .' • . . ?.'• '. • _ . . . ... .; . ' ” -

Parágrafo Primeiro;Os sócios administradores terão direito a uma retirada mensal a tftuÍ0vd.é.;pró».

labore, cujo valor será estabelecido entre eles e de conformidade com a legislação do imposto de
renda.

..:•..••
Parágrafo Segundo: Os sócios administradores deciaram sob as penas da lei que não estão
condenados por nenhum crime, cuja pena vede o exercício da administração de sociedade
empresária (art.101i,§1°, doCC/2002),

ParãgTáfe terceiro: A sócia LAURA ANDRÉA FÀRIAS PMm, fórmacèutica registrada hd CRF
®ob ú ' 2047, é a responsável técnica pelo estabelecimento, represéntando-o perante os órgãos
C'0.fH:p!êtè'n;'fes^ Sã'

'

" ; .

.^JíUsULÁ, Nf1Á ' o exercício sociá) coincide com o ano tívii encerrando-se em 31 dedezembro de cada ano, quando será levantado um balanço geral da sociedade, onde serãoapurados os resultados (lucro ou prejuízo), os quais serão distribuídos entre os sócios,
proporcionaimsnte as suas participações societárias, ou incorporados ao capitai social.
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Alteração Contratual o° 12 - Consolidado -í
SANTA BRANCA DISTRIBUIDORA X>E MEDICAMENTOS. LTDA

CLAUSULA DÉCIMA* As quotas poderão ser íivrementé transferidas sendo, porém vedada a
transferência de quotas a terceiros estranhos a sociedade, sem m. anuência expressas dos outros
edefos^ 1

Parágrafo Inípo; ;T!érá ppdndéde: ;na aqffisilio das? quptas do sócio que|ésejar déstigan-se da
sociedade, os sócios remanesçentes em iguais e idênticas Èondições:ãquô!as oferecidas

DÉCIMA PRIMEIRA - No caso de extinção ou dissolução da sociedade, o seu
património .será .dividido entre os quotistas ou herdeiros, observada a proporção da participação
societária. ,

CLÁUSULA DÉCIMA SEGUNDA - Em caso de morte, , retirada, incapacidade ou Interdição de
quaisquer dos sócios, a sociedade continuará as suas atividades com ossócios remanescentes.
Parágrafo Único -? Os haveres do sócio falecido, retirante ou interditado serão apurados em
balanço especiaimente levantado para esse fim, nà data da respectiva ocorrência sendo dividido
entre os herdeiros do "de cujos" e os sócios remanescentes na exata proporção de suas quotas do
capital social.

í- 4

» ?'

CLÁUSULA DÉCIMA TERCEIRA - Fica eleito o foro de Fortaleza. Estado do. Ceará, para- dirimir
quaisquer duvidas resultantes deste contrato.
CLÁUSULA DÉCIMA QUARTA - Os casos omissos e as dúvidas suscitadas serão resolvidos de
conformidade com a legislação vigente. l í

’ ' "VJ.ç íl' A í y,:.• - V. Ljrfvííi -
E«

:ppf:i®sim.;estárernjwstose?oOntfetedosyassiwam^Preséhtó contrato quá será ievado á registro
!áiáia|p««if que surtá os efeitos legais.
FóiítaieKa/CÊuff á# Fevereiro de 2018

í . >

A i
iMáuríoio^Oaváieânte Filizoia

Maurício Cavalcante FffizoU

CGF:1289 CPF: 214.e?8.?S3-87

'5.-v.,«>u<.ywg
..l

J^LAjCX 44I\Ã-JQ^
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* •/ ’

f * -

Laura -Afidléá Férias Paiva
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13/05/2020

*REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA

a>
® Fls.

©•

co

NÚMERO DE INSCRIÇÃO
06.053.353/0001-36
MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO EDE SITUAÇAO
CADASTRAL

DATA DE ABERTURA
19/12/2003

NOME EMPRESARIAL
SANTA BRANCA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

TÍTULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
NATUPLEN

PORTE
EPP

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE ECONÓMICA PRINCIPAL
46.44-3-01 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÓMICAS SECUNDÁRIAS
46.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirúrgico, hospitalar e de laboratórios
46.46-0-01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de perfumaria
46.46-0-02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal
46.49-4-01 - Comércio atacadista de equipamentos elétricos de uso pessoal e doméstico
47.29-6-99 - Comércio varejista de produtos alimentícios em geral ou especializado em produtos alimentícios não
especificados anteriormente

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA
206-2 - Sociedade Empresária Limitada

LOGRADOURO
AV DA UNIVERSIDADE

NÚMERO
3089

COMPLEMENTO
ALTOS

CEP
60.020-181

BAIRRO/DISTRITO
BENFICA i

MUNICÍPIO
FORTALEZA

UF
CE

ENDEREÇO ELETRÓNICO
MAURICIO@FARMACIASANTABRANCA.COM.BR

TELEFONE ; . •

(85) 3281-3392

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)

*****

SITUAÇÃO CADASTRAL
ATIVA

DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL
03/11/2005

MOTIVO DE SITUAÇÃO CADASTRAL

SITUAÇÃO ESPECIAL
********

DATA DA SITUAÇÃO ESPECIAL
********

Aprovado pela Instrução Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 13/05/2020 às 13:36:30 (data e hora de Brasília).v ; Página: 1/1
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13/05/2020

g

SECRETARIA MUNICIPAL DAS FIN

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS DE TRIBUTOS MUNICIPAIS \

\
AS - SEFIN ?

4 y
u;

v.

Certidão N° 2020/110642
V.' -

CPF/CNPJ: 06.053.353/0001-36

Contribuinte: SANTA BRANCA DISTRIBUIDORA DÈ MEDICAMENTOS LTDA - ME

Endereço: Av DA UNIVERSIDADE 3089 ALT002

BENFICA - V 1" '

•i ...* 1

Tipo de Imóvel: Não Residencial C
Inscrição ISS: 207229-7

Inscrição IPTU: 613924-8
Localização Cartográfica: 12 0151 0200 0003

Testada Principal (m): 6,30

Área do Terreno (m2): 240,83

Área Privativa (m2): 199.30

Área Comum (m2): 0,00

Certificamos, para os devidos fins, que o(a) requerenteacima qualificado(a) está quite com os tributos municipais até a

presente data, ressalvado porém, à Secretaria de Finanças, caso se constaté futuramente a legitimidade de qualquer tributo que

venha a gravar a pessoa ou o imóvel, o direito de cobrar o débito na. forma da legislação em vigor.

Fortaleza, 13 de maio de 2020 ( 13:37:46 )

Certidão expedida gratuitamente com base nos artigos 534 a 563 do Regulamento do Código Tributário Municipal, aprovado pelo

Decreto n° 13.716/2015. ;

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada no site da SEFIN (www.sefin.fortaleza.ce.gov.br).
Validade: 90 dias. " í-

CERTIDÃO EMITIDA VIA INTERNET
http:/ /www.sefin.fortaleza.ce.gov.br

• I

-v •:> '
•v •: •.

* •

1/1



15/05/2020

Prefeitura de
Fortaleza

SECRETARIA MUNICIPAL DAS FINANÇAS -
I

IN

\
\'s zky

Qf
C9

&

<«
VALIDAÇAO DE CERTIDÃO

N° 202Ò7TT0B42

CPF/CNPJ:006053353000136
Data da Emissão:13/05/2020
Hora da Emissão:13:37:46

Esta CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS DE TRIBUTOS MUNICIPAIS foi emitida pelo Sistema
Sefin Online e é válida até 16/08/2020 .

•
' v .: - . •>

Certidão com prazo prorrogado conforme art. 1o, §1°, do decreto no 14.637, de 07 de abril de
2020.

^Fortaleza, 15 de Maio de 2020 (12:56:27)

CERTIDÃO VALIDADA VIA INTERNET
em 15/5/2020 às 12:56:27

http://www.sefin.fortaleza.ce.gov.br
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13/05/2020 GOVERNO DO ESTADO DO CEARÁ SECRETARIA DA FAZENDA

GOVERNO DO
ESTADO DO CEARÁ

Procuradoria Geral do Estado

BBS
t.

e
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8

srCÍJ

d

Certidão Negativa de Débitos Estaduais
NQ 202006499020

Emitida para os efeitos da Instrução Normativa N° 13 de 02/03/2001

IDENTIFICAÇÃO DO(A) REQUERENTE

Inscrição Estadual:

^
06.693.692-6

CNPJ / CPF:
06.053.353/0001-36

RAZÃO SOCIAL:
SANTA BRANCA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA EPP

Ressalvado o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dívidas que
venham a ser apuradas, certifico, para fins de direito, que revendo os registros do
Cadastro de Inadimplentes da Fazénda Pública Estadual - CADINE, verificou-se nada
existir em nome do(a) requerente acima identificado(a) até a presente data e
horário, e, para constar, foi emitida esta certidão.

EMITIDA VIA INTERNET EM 13/05/2020 ÀS 13:27:52
VÁLIDA ATÉ 12/07/2020

A autenticidade deste documento deverá ser comprovada via Internet,no endereço
www.sefaz.ce.gov.br
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https://servicos.sefaz.ce.gov.br/internet/certidao/emissao/certidao.asp?ca=AP6389858?8??88;3A7A7B3A5B7B8>8@857A@97B8?4?5B7B8>8... 1/1



15/05/2020 SEFAZ - Secretaria da Fazenda do Estado do Ceará

Certidão Negativa

Validação

Certidão emitida pela Procuradoria Geral do Estado do Ceará - PGE.
Número da Certidão: 202006499020
Código do Requerente: 06.053.353/0001-36
Data da Emissão: 13/05/2020
Hora: 13:27
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https://servicos.sefaz.ce.gov.br/internet/certidao/validacao/resposta_validacao.asp?ca=AP6389858?8??88;3A7A7B3A5B7B8>8@857A@97B8?4... 1/1



09/06/2020 Confirmação de Autenticidade da Certidão
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Confirmação de Autenticidade das
Certidões

Resultado da Confirmação de Autenticidade da Certidão

CNPJ : 06.053.353/0001-36
Data da Emissão : 09/06/2020
Hora da Emissão : 13:50:57
Código de Controle da Certidão : BE58.27A4.542D.2DDF
Tipo da Certidão : Positiva com Efeitos de Negativa

Certidão Positiva com Efeitos de Negativa emitida em 09/06/2020, com validade
até 06/12/2020.

servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/certidao/certaut/CndConjunta/ConfirmaAutenticResultado.asp 1/1



09/06/2020

MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional
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CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: SANTA BRANCA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
CNPJ: 06.053.353/0001-36

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

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidão
negativa.

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.
A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 13:50:57 do dia 09/06/2020 <hora e data de Brasília>.
Válida até 06/12/2020.
Código de controle da certidão: BE58.27A4.542D.2DDF
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.
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13/05/2020 Consulta Regularidade do Empregador
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CAUCA
CAIXA ECONÓMICAFEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição: 06.053.353/0001-36
Razão SocialSANTA BRANCA DISTR DE MEDICAMENTOS LTDA
Endereço: AV DA UNIVERSIDADE 3089 ALTOS / BENFICA / FORTALEZA / CE / 60020-

181

A Caixa Económica Federal, no uso da atribuição que lhe confere 0 Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS.

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações com 0 FGTS.

Validade:22/03/2020 a 19/07/2020

Certificação Número: 2020032201533345635667

Informação obtida em 13/05/2020 13:33:46

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

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/llstaEmpregadores.jsf 1/1



Histórico do Empregador

O&
O*
G>'•-,rco s

43$o
Qo

4Ko
\ d>\
\

Dúvidas mais Frequehtçs | Inicio [x ~ 1.1

O Histórico do Empregador apresenta os registros dos CRF concedidos nos últimos 24 meses, conforme Manual de
Orientações Regularidade do Empregador.

Inscrição: 06.053.353/0001-36
Razão social: SANTA BRANCA DISTR DE MEDICAMENTOS LTDA

Data de
Emissão/Leitura Data de Validade Número do CRF

22/03/2020 22/03/2020 a 19/07/2020 2020032201533345635667
( N

3/03/2020 03/03/2020 a 30/06/2020 2020030302581784568550
13/02/2020 13/02/2020 a 13/03/2020 2020021303221039687237
25/01/2020 25/01/2020 a 23/02/2020 2020012503094231433613
06/01/2020 06/01/2020 a 04/02/2020 2020010603090309419287
18/12/2019 18/12/2019 a 16/01/2020 2019121803131276959660
29/11/2019 29/11/2019 a 28/12/2019 2019112903471891479970
10/11/2019 10/11/2019 a 09/12/2019 2019111002084913834268
22/10/2019 22/10/2019 a 20/11/2019 2019102203431163459103
03/10/2019 03/10/2019 a 01/11/2019 2019100302253216478450
14/09/2019 14/09/2019 a 13/10/2019 2019091402163866617809
26/08/2019 26/08/2019 a 24/09/2019 2019082601583952320463
07/08/2019 07/08/2019 a 05/09/2019 2019080702185124285314
19/07/2019 19/07/2019 a 17/08/2019 2019071901591694165522

O0/06/2019 30/06/2019 a 29/07/2019 2019063001380581692805
11/06/2019 11/06/2019 a 10/07/2019 2019061102182205091091
23/05/2019 23/05/2019 a 21/06/2019 2019052302351055533117
04/05/2019 04/05/2019 a 02/06/2019 2019050401554749644312
15/04/2019 15/04/2019 a 14/05/2019 2019041501260829881280
27/03/2019 27/03/2019 a 25/04/2019 2019032702511450513462
08/03/2019 08/03/2019 a 06/04/2019 2019030802042318597855
17/02/2019 17/02/2019 a 18/03/2019 2019021701421259155485
29/01/2019 29/01/2019 a 27/02/2019 2019012902191273161042
10/01/2019 10/01/2019 a 08/02/2019 2019011001565534916101
22/12/2018 22/12/2018 a 20/01/2019 2018122202271905219989
03/12/2018 03/12/2018 a 01/01/2019 2018120301454422491299
14/11/2018 14/11/2018 a 13/12/2018 2018111405313130358168
25/10/2018 25/10/2018 a 23/11/2018 2018102508030040064540
04/10/2018 04/10/2018 a 02/11/2018 2018100404061483760358
15/09/2018 15/09/2018 a 14/10/2018 2018091503462599389144
27/08/2018 27/08/2018 a 25/09/2018 2018082703254252349820



Data de
Emissão/Leitura Data de Validade Número do

07/08/2018 07/08/2018 a 05/09/2018 2018080704312299015333 f f
19/07/2018 19/07/2018 a 17/08/2018 2018071904312674267822 [ £ , ao
30/06/2018 30/06/2018 a 29/07/2018 2018063004272955167889
11/06/2018 11/06/2018 a 10/07/2018 2018061103232033476800 ^23/05/2018 23/05/2018 a 21/06/2018 2018052304042900644296

Resultado da consulta em 15/05/2020 11:27:18
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PODER JUDICIÁRIO
JUSTIÇA DO; TRABALHO
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CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

Nome: SANTA BRANCA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA (MATRIZ E
FILIAIS)
CNPJ: 06.053.353/0001-36
Certidão n°: 10775997/2020
Expedição: 13/05/2020, às 13:32:09
Validade: 08/11/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data

de sua expedição.

Certifica-se que SANTA BRANCA DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA (MATRIZ

E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 06.053.353/0001-36, NÃO

CONSTA do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base . no art. 642-A da Consolidação das Leis do

Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resolução Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabalho, de 24 de agosto de 20Í1.
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho e estão atualizados até 2 (dois) dias

anteriores à data da sua expedição.
No caso de pessoa juridica, a Certidão atesta a empresa em relação

a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidão emitida gratuitamente.

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados

necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas

inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações

estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em

acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos

recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a

emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei-^̂ ^̂^çyçKÊntes

de execução de acordos firmados perante o Ministprio Públicojno

Trabalho ou Comissão de Conciliação Previa. DEVIDOS FINS QUE
CONFIRMEI A

AUTENTICIDADE DESTA
CERTIDÃO DE

REGULARIDADE FISCAL
EM:

35 /05 I2TL2.Q
DOU FÉ.

Dúvidas . e sugestõea; cnd101st.jus.br
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P^^Q^^DENCSA OOSyRíR©
CONFQRMEGRONÒGRAMADE

PKODUtOS; NACIONÂL
-"̂ '“ -““ ^lllî REVISTO «MCíÍNtfeSiÔ,

TOTAL DA PROPOSTA: R$ «3.2^51̂ 20 (Seiscentos etioze mií, cinquenta euro reais e cinquenta cenlawos).

r~\

l^làbo, sob as penas da Lei, que cumpro os requisitos estabelecidosnoartigq 30 da L£|
i*íS'::apí3í- -d|e: 14 de dezembro dè 2006 e, que essa Empresa/Cooperativa está apta a

^wj^ur ítei l̂amreitto-tàworeeiiíoiestabéjèeidtò: nosartigbs 4§i fá tr^irítoLát?

DECLARAÇÃO BA NÃO UTILIZAÇÃO DE MÃO DE 0|RA INFANTIL
SSlWAî ^ LTDA, CNP3 06.053.353/0001-36, sediada na Av Universidade, 3089 A r*

Benfica- Fortaleza-CE -CEP. 60.020.18i-fone: 853223.0000 - fax:853281.3392, declara -para o&devid$s ;|ns que estamos de acordo
com as normas do presente edital, e que a empresa não utiliza mão de obra Infantil, não mantêm relaçãode trabalho noturno, perigoso e
insalubre com menor de 18' (dezoito) anos e de qualquer trabalho com menor de-14:|quatdr7é)' ;a^salvb'|xia condição de aprendiz,
atendendo ao disposto da lei federa! n°9.854/99 e do inciso doart 7° da Constituição Federal. 11
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