JASMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LT

- CNPJ: 30.553.793/0001-37, IE: 0774389-06
( J n S m E D AV Bernado Vieira De Melo n° 5767 Loja 1 e 2 Bairro:Candeias
) Cidade: Jaboatao dos Guararapes Cep:54.440-620

Telefone: (81)3080-0040 / (81)98153-2806
E-mail: lucas.oliveira@jasmed.com.br

Proposta N°: 573
AO

MUNICIPIO DO RECIFE

RECIFE-PE

ATENCIOSAMENTE:

REF: PREGAO ELETRONICO || 0000000023/2025

OBJETO: O objeto da presente licitagéo é Registro de Pregos, com validade de 12 (doze) meses para aquisi¢cdo para aquisicdo de Medicamentos - 15
(quinze) lotes e 15 (quinze) itens, visando atendimento de demanda da Secretaria de Saude da Prefeitura do Recife, conforme condigdes, quantidades
e exigéncias estabelecidas neste Edital e seus anexos.

Prezado(s) Senhor(es),

Agradecemos sua solicitagédo, a qual temos a grata satisfagdo de submeter a apreciagcéo de V.S.as, nossa proposta para o fornecimento
dos materiais a seguir:

Esperando té-los atendido a contento e colocando-nos a inteira disposi¢éo para quaisquer esclarecimentos que se fizer necessario,
firmamo-nos.

ITEM DESCRIGAO DO PRODUTO . Marca UNI QT P. UNIT. P.TOTAL

14 |CADUM 14196 EMS S/A FR | 3.800 R$ 3,1000 R$ 11.780,00
CATMAT BR0272341

SULFA+TRI SUSP 200+ 40MG/ML - FR/100ML

EMS GENERICO

APRESENTACAO: FR 100 ML

PROCEDENCIA: NACIONAL

REGISTRO NO MS: 1.0235.1048.007-6

Valor total de : R$ 11.780,00

Onze mil e setecentos e oitenta reais

Valor total da proposta:! R$ 11.780,00

Onze mil e setecentos e oitenta reais

E-MAIL: licitacao@jasmed.com.br

DECLARAMOS, para os devidos fins, QUE CONSIDERAMOS, NA FORMULAGAO DOS CUSTOS DA PROPOSTA DE PREGOS: 1) o valo

r do produto; 2) os tributos (impostos, taxas, contribui¢cdes); 3) fretes; 4) seguros; 5) os encargos sociais e trabalhistas incidentes; e 6) outro
s que incidam ou venham a incidir sobre o prego a ser ofertado.

VALIDADE DA PROPOSTA: O prazo de validade sera de, no minimo, 04 (quatro) meses corridos contados a partir da data marcada para a
abertura de propostas

PRAZO E LOCAL DA ENTREGA: O prazo de entrega dos produtos sera de até 30 (trinta) dias corridos, contados a partir da data de emiss
a0 da nota de empenho.
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sulfametoxazol + trimetoprima
EMS S/A
Suspensao

200 mg/5 mL + 40 mg/5 mL




I - IDENTIFICACAO DO MEDICAMENTO
sulfametoxazol + trimetoprima
"Medicamento Genérico, Lein®. 9.787, de 1999"

Agente quimioterapico com duplo mecanismo de acfo e propriedades bactericidas.
Antibacteriano para uso sistémico.

APRESENTACOES
Suspensao de 200 mg/5 mL + 40 mg/5 mL. Embalagem contendo 1 frasco de 100 mL ou 1 frasco de 100 mL + copo
dosador.

USO ORAL )
USO ADULTO E PEDIATRICO ACIMA DE 6 SEMANAS DE VIDA

COMPOSICAO

Cada dose de 5 mL de sulfametoxazol + trimetoprima suspensdo contém:

SUITAIMETOXAZOL. ..ttt st ettt ea bbbt e bbbt s bbb bbbt et ea b ea b emtestebeebeeneebeebeebeene 200 mg
L0000 1110] o) 5100 P TSP 40 mg
RT3 16111 Lo Sl TR0 o TSSO 5mL
*carmelose sodica, celulose microcristalina, polissorbato 80, simeticona, sacarina sodica, propilparabeno,
metilparabeno, glicerol, esséncia de cereja, esséncia de caramelo, vermelho amaranto, ciclamato de sodio, alcool etilico,
acido citrico e agua purificada.

II - INF ORMACOES AO PACIENTE
Solicitamos a gentileza de ler cuidadosamente as informac¢des a seguir. Caso ndo esteja seguro a respeito de
determinado item, favor informar ao seu médico.

1. PARA QUE ESTE MEDICAMENTO E INDICADO?

O sulfametoxazol + trimetoprima ¢ indicado para o tratamento de infec¢des causadas por microrganismos sensiveis a
associacdo dos medicamentos trimetoprima e sulfametoxazol, como certas infec¢des respiratdrias, gastrintestinais,
renais e do trato urinario, genitais (feminino e masculino), da pele, entre outros tipos de infecgdes.

2. COMO ESTE MEDICAMENTO FUNCIONA?

O sulfametoxazol + trimetoprima ¢ um quimioterapico (medicamento sintetizado em laboratoério para combater
microrganismos ou a multiplicacdo desordenada de células), com propriedades bactericidas (capaz de matar bactérias) e
duplo mecanismo de acgdo. O sulfametoxazol + trimetoprima contém dois compostos ativos, que agem sinergicamente
(ac¢do conjunta, em que uma substancia potencializa a outra), inibindo dois passos consecutivos da formagdo de uma
substancia necessaria aos microrganismos, que ndo conseguem mais se desenvolver. A acdo medicamentosa de
sulfametoxazol + trimetoprima comeca logo apds a primeira dose. No entanto, os microrganismos nao sao eliminados
de imediato. Por isso, mesmo que alguns sintomas, como febre, dor, etc. desaparegam, é necessario continuar o
tratamento pelo periodo estabelecido pelo seu médico.

3. QUANDO NAO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

O sulfametoxazol + trimetoprima ndo deve ser utilizado por pacientes com doenga grave no figado ou no rim. Também
estd contraindicado a pacientes com alergia a sulfonamida ou a trimetoprima ou a qualquer um dos componentes da
formulagdo. O sulfametoxazol + trimetoprima ndo deve ser utilizado em combina¢do com dofetilida (medicamento
contra arritmias do coracdo) (vide “O que devo saber antes de usar este medicamento? — Interagdes medicamentosas”).

Este medicamento é contraindicado para prematuros e recém-nascidos durante as primeiras seis semanas de
vida.

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

Deve-se ter cuidados especiais com pacientes idosos ¢ com problemas no rim ¢ no figado, nos quais ha maior
probabilidade de ocorrer efeitos indesejaveis relacionados a dose ou a duracdo do tratamento. Em pacientes idosos ou
com histéria de deficiéncia de acido folico ou insuficiéncia renal, podem ocorrer altera¢des hematologicas (no sangue)
indicativas de deficiéncia de acido folico. Essas alteragcdes s@o reversiveis administrando-se acido folinico. Para
diminuir esses efeitos, recomenda-se que a dura¢ao do tratamento seja a menor possivel para o paciente idoso. Em caso
de comprometimento renal, a dose deve ser ajustada. Pacientes em uso prolongado devem fazer exames de sangue e
urina regularmente. O tratamento deve ser descontinuado imediatamente caso vocé€ observe sinais de aparecimento de
erupcdo cutanea ou qualquer outra reagdo adversa grave. O sulfametoxazol + trimetoprima deve ser administrado com



cautela a pacientes com historia de alergia grave e asma bronquica. Infiltrados pulmonares (alteragdes nos pulmdes
identificadas em radiografias), tais como ocorrem em alveolite (inflamag@o dos alvéolos, pequenos sacos aéreos que se
enchem de ar durante a respiracdo) alérgica ou eosinofilica (por um tipo de gldébulo branco), tém sido relatados. Esses
podem se manifestar por meio de sintomas como tosse ou respiracdo ofegante. Se tais sintomas aparecerem ou,
inexplicavelmente, piorarem, o paciente deve ser reavaliado e a descontinuagdo da terapia com sulfametoxazol +
trimetoprima deve ser considerada. O sulfametoxazol + trimetoprima ndo deve ser utilizado por pacientes com sérias
alteragdes hematoldgicas (no sangue) nem por pacientes portadores de deficiéncia de G6PD (desidrogenase de glicose-
6-fosfato), a ndo ser em casos de absoluta necessidade e em doses minimas. Como com todos os medicamentos que
contém sulfonamidas (como o sulfametoxazol), deve-se ter cautela com pacientes com porfiria (doenga que apresenta
irregularidade no metabolismo da hemoglobina, pigmento responsavel pela cor vermelha do sangue) ou disfungdo da
tireoide. O sulfametoxazol + trimetoprima pode aumentar a excre¢@o urinaria, particularmente em pacientes com edema
(retengdo de liquidos) de origem cardiaca. Pacientes com insuficiéncia renal grave (ou seja, com depuragdo da
creatinina 15-30 mL/min) que estdo recebendo sulfametoxazol-trimetoprima devem ser monitorados quanto aos sinais e
sintomas de toxicidade, tais como nauseas, vomitos ¢ hipercalemia (elevagdo do potassio no sangue). Altas doses de
TMP, como as usadas em pacientes com pneumonia por Pneumocystis jirovecii induzem progressivo, mas reversivel,
aumento da concentragdo de potdssio sérico em um numero substancial de pacientes. Mesmo doses recomendadas de
TMP podem causar hipercalemia, quando administradas em pacientes com doengas subjacentes do metabolismo do
potassio, insuficiéncia renal ou que estejam recebendo drogas que provocam hipercalemia. E indicado monitoramento
rigoroso do potassio sérico nesses pacientes.

Gravidez e lactacgao:
Este medicamento niio deve ser utilizado por mulheres gravidas sem orientacio médica ou do cirurgido-dentista.

Vocé deve informar ao seu médico caso ocorra gravidez durante o tratamento ou logo ap6s o seu término. Dois estudos
sugeriram um aumento de 2 a 3,5 vezes do risco de aborto espontaneo em mulheres tratadas apenas com trimetoprima e
em combinagdo com sulfametoxazol durante o primeiro trimestre em compara¢do com nenhuma exposi¢do a
antibidticos ou exposicao a penicilinas. Uma vez que os dois compostos de sulfametoxazol + trimetoprima atravessam a
barreira placentaria, eles podem vir a interferir no metabolismo humano do acido félico, devendo ser usado na gestagdo
somente se o risco para o feto for justificado pelo beneficio para a gestante. Caso haja necessidade de uso, toda gestante
ou mulheres que pretendem engravidar devem receber concomitantemente 5 mg de acido folico diariamente durante o
tratamento com sulfametoxazol + trimetoprima. Deve-se evitar o uso de sulfametoxazol + trimetoprima no ultimo
trimestre de gestagdo, a ndo ser que ndo exista nenhuma alternativa, devido ao risco de o recém-nascido apresentar
problemas neurologicos devido ao acumulo de bilirrubina no cérebro (kernicterus). Os dois compostos de
sulfametoxazol + trimetoprima sdo excretados pelo leite, devendo-se levar em consideracao os riscos ja citados acima.
Informe ao seu médico se esta amamentando. Este medicamento ndo deve ser utilizado durante a amamentagao, exceto
sob orientagdo médica.

Uso criterioso no aleitamento ou na doacio de leite humano: O uso deste medicamento no periodo da lactacao
depende da avaliacio e acompanhamento do seu médico ou cirurgido-dentista.

Atencao: Contém o corante vermelho amaranto que pode, eventualmente, causar reagoes alérgicas.
Este medicamento contém alcool (etanol) e pode causar intoxicacio, especialmente em criancas.

Até o momento, ndo ha informacdes de que sulfametoxazol + trimetoprima possa causar doping. Em caso de duvida,
consulte seu médico.

Interacées medicamentosas

Devido a possibilidade de interacdo medicamentosa, vocé deve ter cautela com o uso concomitante de sulfametoxazol +
trimetoprima e os medicamentos ou substincias descritas a seguir:

— diuréticos (medicamentos que aumentam a quantidade de urina eliminada) e digoxina (medicamento para o coracdo);
— medicamentos do sistema nervoso central (SNC), antidepressivos triciclicos e fenitoina;

— medicamentos que contenham em sua féormula: amantadina (medicamento antiviral e antiparkinsoniano), lamivudina
(antirretroviral utilizado em pacientes portadores de HIV), ou memantina (utilizado em doenga de Alzheimer),
antidiabéticos orais, ciclosporina (usada em transplantes, por exemplo), indometacina (usada em doencgas
reumatologicas, por exemplo), metotrexato (usado em doengas reumatolodgicas, por exemplo), pirimetamina (usada em
infec¢des, como toxoplasmose, por exemplo) e varfarina (anticoagulante). Ha evidéncias de que a trimetoprima interage
com a dofetilida, portanto, sulfametoxazol + trimetoprima nio deve ser administrado em combinagdo com esse farmaco.
A exposi¢do sistémica a medicamentos metabolizados pelas enzimas do figado (citocromo P450 2C8) pode aumentar
quando administrado com trimetoprima (TMP) e sulfametoxazol (SMZ).



Exemplos incluem paclitaxel (oncologico), amiodarona (usado em arritmias cardiacas), dapsona (usado em doengas de
pele), repaglinida, rosiglitazona e pioglitazona (usados em diabetes).

Interacées farmacodindmicas e intera¢oes de mecanismo indefinido

A taxa de incidéncia e gravidade das reacdes adversas mielotoxicas e nefrotoxicas pode aumentar quando TMP-SMZ ¢
administrado concomitantemente com outros medicamentos mielossupressores ou associados a disfung¢do renal, como
analogos de nucleosideos, tacrolimus, azatioprina ou mercaptopurina. Pacientes que recebem TMP-SMZ
concomitantemente com tais medicamentos devem ser monitorados quanto a toxicidade hematologica e/ou renal. A
administracdo em conjunto com a clozapina (usado em esquizofrenia), uma substancia conhecida por ter um grande
potencial para causar agranulocitose (diminui¢do dos globulos brancos), deve ser evitada. Devido aos efeitos
poupadores de potassio de TMP e SMZ, cuidado deve ser tomado quando TMP ¢ SMZ ¢ administrado com outros
agentes que aumentam o potassio sérico, tais como inibidores da enzima conversora da angiotensina e bloqueadores dos
receptores da angiotensina, diuréticos poupadores de potassio ¢ prednisolona.

Interferéncia em exames de laboratoério

O sulfametoxazol + trimetoprima, especialmente o componente TMP, pode interferir na dosagem do metotrexato sérico,
dependendo da técnica utilizada para medi¢do do farmaco. A presenca de TMP ¢ SMZ pode também interferir na
dosagem de creatinina, ocasionando aumento de cerca de 10% nos valores da faixa de normalidade.

E importante utilizar este medicamento durante todo o tempo prescrito pelo profissional de saide habilitado,
mesmo que os sinais e sintomas da infec¢io tenham desaparecido, pois isso ndo significa a cura. A interrupcio do
tratamento pode contribuir para o aparecimento de infeccdes mais graves.

Informe ao seu médico ou cirurgifio-dentista se vocé esta fazendo uso de algum outro medicamento.
Nao use medicamento sem o conhecimento do seu médico. Pode ser perigoso para a sua saude.

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

Armazenar em temperatura ambiente (de 15°C a 30°C). Proteger da luz e umidade.

Numero de lote e datas de fabricacio e validade: vide embalagem.

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

Aspecto do medicamento: Suspensdao homogénea, de cor rosa, odor e sabor de cereja, isento de particulas e material
estranho.

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

TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTIDO FORA DO ALCANCE DE CRIANCAS.

6. COMO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

A suspensdo de sulfametoxazol + trimetoprima deve ser administrada por via oral, pela manha e a noite, de preferéncia
apods uma refeigdo, e com quantidade suficiente de liquido.

O frasco de suspensdo deve ser agitado antes da administragao.

A posologia deve ser orientada pelo seu médico, de acordo com a sua doenga.

No entanto, as doses usualmente recomendadas para a suspensao de sulfametoxazol + trimetoprima sao:

Criancas abaixo de 12 anos:

De 6 semanas a 5 meses: 2,5 mL de sulfametoxazol + trimetoprima suspensdo a cada 12 horas.

De 6 meses a 5 anos: 5 mL de sulfametoxazol + trimetoprima suspensdo a cada 12 horas.

De 6 a 12 anos: 10 mL de sulfametoxazol + trimetoprima suspensdo a cada 12 horas.

A posologia acima indicada corresponde, aproximadamente, a dose diaria média de 6 mg de trimetoprima e 30 mg de
sulfametoxazol por kg de peso. Em infeccdes graves a dosagem recomendada pode ser aumentada em 50%.

Adultos e criancas a partir de 12 anos:

Dose habitual: 20 mL de sulfametoxazol + trimetoprima suspenséo a cada 12 horas.

Dose minima e dose para tratamento prolongado (mais de 14 dias): 10 mL de sulfametoxazol + trimetoprima suspensao
a cada 12 horas.

Dose maxima (casos especialmente graves): 30 mL de sulfametoxazol + trimetoprima a cada 12 horas.

Duracio do tratamento

Em infec¢des agudas, sulfametoxazol + trimetoprima deve ser administrado por, pelo menos, cinco dias ou até que o
paciente esteja sem presenga de sintomas por, pelo menos, dois dias. Se a melhora clinica ndo for evidente apos sete
dias de tratamento, o paciente deve ser reavaliado. Esquemas de tratamento especiais sdo recomendados em



determinadas doengas e condigdes clinicas dos pacientes. O seu médico sabera identificar essas situagdes e adotar o
esquema de doses adequado.

Siga a orientacdo de seu médico, respeitando sempre os horarios, as doses e a duracido do tratamento. Nao
interrompa o tratamento sem o conhecimento do seu médico.

7.0 QUE DEVO FAZER QUANDO EU ME ESQUECER DE USAR ESTE MEDICAMENTO?
Se vocé se esquecer de tomar alguma das doses prescritas, espere até o hordrio da dose seguinte e retorne ao seu
esquema de tratamento habitual. Nao tome uma dose dobrada para compensar a que vocé esqueceu.

Em caso de dividas, procure orientacio do farmacéutico ou de seu médico, ou cirurgio-dentista.

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

Nas doses recomendadas, sulfametoxazol + trimetoprima é geralmente bem tolerado. Os efeitos colaterais mais comuns
sdo erupgdes cutaneas e disturbios gastrintestinais. Entretanto, efeitos colaterais adicionais ja foram descritos em
frequéncia variavel nos pacientes expostos a medicagdo. As categorias utilizadas como padrdes de frequéncia (nimero
de eventos relatados / numero de pacientes expostos & medicagdo) sdo as seguintes: Muito comum > 1/10; comum >
1/100 e < 1/10; incomum > 1/1.000 e < 1/100; raro > 1/10.000 ¢ < 1/1.000; e muito raro < 1/10.000. Desconhecido (nio
pode ser estimado a partir dos dados disponiveis).

Efeitos adversos relatados em pacientes tratados com sulfametoxazol + trimetoprima:

Classe dAe §1stema Comum Incomum Raro Muito raro Desconhecido
orginico
Leucopenia
(redugdo dos
globulos brancos
do sangue),
granulocitopenia,
trombocitopenia,
anemia Meta-
(megaloblastica, | hemoglobinemia
hemolitica / (hemoglobina
Disturbios do sangue agtgimune, defeituoga),
e sistemna linfatico aplastlc’a) (falta agranl’llocno’se,
de globulos pancitopenia
vermelhos no (redugdo de todas
sangue por falta as células do
de produgdo na sangue)
medula Ossea,
por destruigdo ou
funcionamento
inadequado das
hemacias
existentes)
Miocardite
T , (inflamacgao do
Disturbios Cardiacos ,
musculo do
coragdo) alérgica
Disttrbios
congénitos
(caracteristica
adquirida pelo bebé
durante o periodo em Aborto
que permaneceu A
~ espontaneo
em gestagdo) e
gravidez, puerpério
(fase pos-parto), e
condig¢des perinatais
(periodo entre as 22




semanas de gravidez
e os 7 dias completos
apos o nascimento)

bile)

Disturbios do ouvido Zumbido,
e labirinto vertigem
Uveite
Disttrbios oculares (inflamagdo de Vagcylite
uma das camadas retiniana
do olho)
Diarreia,
enterocolite
pseudomembrano
sa (um tipo de Glossite
inflamag@o (inflamagédo na .
Disturbios Nauseas, intestinal, lingua), Pancreatite
gastrintestinais vOmitos geralmente estomatite aguda
provocada pela (inflamagao na
multiplicagdo mucosa da boca)
exagerada de
alguns tipos de
bactéria)
Colestase Sindrome do
Distarbios Transaminases Bilirrubina (redugdo de i .
.- . L Necrose hepatica | desaparecimento
hepatobiliares elevadas elevada, hepatite eliminagdo da d o
o ducto biliar

Disttrbios do
sistema imunologico

Reacdes alérgicas/
hipersensibilidade
(reagdes tipo
alérgicas), como
febre,
angioedema,
reagoes
anafilactoides
(reagdes que
lembram
anafilaxia, porém
com mecanismo
diferente; podem
cursar com
inchagos, reacdes
cutineas, coceira,
dificuldade para
respirar e dores
abdominais),
doenga do soro
(reag@o mais
tardia, com febre,
coceira, dores nas
articulagdes e
eventualmente
lesdes renais)

Infecgoes e

Infecgoes
fingicas como
candidiase (as

infestagd
estacoes vezes chamada
de “sapinho”)
Hipercalemia
N elevagdo do
Investigagdes (potésgio no

sangue),




hiponatremia

(redugdo do
sodio no
sangue)

1 Hipoglicemia
Disturbios de POgc
- (reducdo da
nutri¢do e .
. glicose no
metabolismo
sangue)
o1 Artralgia (dores
o . Rabdomiodlise gia (
Disttrbios do tecido nas
. (necrose das . ~
conectivo e . articulagdes),
" células dos L
musculoesquelético , mialgia (dores
musculos)
musculares)
Neuropatia
(afeccdo dos Ataxia (falta de
nervos) coordenagdo de
(incluindo movimento),
neurite periférica meningite
— inflamagao dos asséptica
~ pequenos ramos (inflamagao das
s Convulsoes . .
Disttrbios do nervosos das meninges, Vasculite
. (ataques em que a . .
sistema nervoso extremidades), revestimento do cerebral
pessoa se debate) . . ~
parestesia cérebro, ndo
(sensibilidade provocada por
alterada de uma germes) /
regido do corpo, | sintomas como de
geralmente com meningite
formigamento ou
dorméncia)
Transtornos L
. Alucinagdes
psiquiatricos
Nefrite intersticial
. Cristaluria (inflamagao dos Urolitiase
C . . Ureia elevada, A - ) .
Disttrbios renais e . L. Insuficiéncia (concentracao rins), aumento da | (pedras nos rins
S creatinina sérica . .
urinarios renal aumentada de diurese e navia
elevada S ) . o
cristais na urina) (quantidade de urinaria)
urina)
Infiltragdes
Distarbios pulmonares
respiratorios (alteragdes nos Vasculite
toracicos e do pulmdes pulmonar
mediastino identificadas em
radiografias)
Eritema
multiforme,
fotossensibilidade,
Eruncio sindrome de
rups Stevens Johnson,
medicamentosa L1
. necrolise
fixa, dermatite AR
- epidérmica toxica,
esfoliativa, erupcao cutanea
Distarbios de pele e erup¢do cutanea, s pgao .
. A Urticaria com eosinofilia e
do tecido subcutaneo exantema .
simtomas
maculo-papular, oA
sistémicos,
exantema
. pustulose
mobiliforme, -
. . exantematica
eritema, prurido .
generalizada

aguda (edema e
vermelhiddo na

pele com erupgoes




purulentas e
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Descricao de eventos adversos selecionados

A maioria das alteragdes hematoldgicas observadas tem sido leve, assintomatica e reversivel na retirada da terapia.
Como com qualquer medicamento, reagdes alérgicas podem ocorrer em pacientes com hipersensibilidade aos
componentes do medicamento. As reacdes de pele mais comuns observadas com sulfametoxazol + trimetoprima foram
geralmente leves e rapidamente reversiveis apos a retirada da medicagdo. Infiltragdes pulmonares relatadas no contexto
da alveolite alérgica ou eosinofilica podem se manifestar através de sintomas como tosse ou falta de ar (vide “O que
devo saber antes de usar este medicamento?”). Altas doses de TMP, como usado em pacientes com pneumonia por
Pneumocystis jirovecii, induzem a progressivo, mas reversivel, aumento de concentra¢do sérica de potassio em um
numero substancial de pacientes. Mesmo em doses recomendadas, TMP podem causar hipercalemia quando
administradas a pacientes com doengas subjacentes de metabolismo do potassio ou insuficiéncia renal, ou que estdo
recebendo medicamentos que induzem hipercalemia (vide “O que devo saber antes de usar este medicamento?”’). Foram
notificados casos de hipoglicemia em pacientes ndo diabéticos tratados com SMZ-TMP, geralmente ap6s alguns dias de
terapia (vide “Interagdes Medicamentosas”). Pacientes com deficiéncia de funcdo renal, doenga hepatica ou desnutrigédo
ou recebendo altas doses de TMP-SMZ estdo particularmente em risco.

Varios dos pacientes com pancreatite aguda tinham doengas graves, que incluem a AIDS (sindrome de
imunodeficiéncia adquirida).

Foram notificados casos de urolitiase em doentes tratados com Cotrimoxazol (associacdo de sulfametoxazol e
trimetoprima). Pedras renais formadas pela agregagdo de cristais de N-acetilsulfametoxazol — metabolito do
sulfametoxazol - (100% ou parcial) foram descritas. Uma associa¢ao causal ¢ definida especificamente para urolitiase
composta de metabolitos do sulfametoxazol + trimetoprima (100% ou parcial), quando fatores de risco para nefrolitiase
estdo presentes no paciente.

Seguranca de sulfametoxazol + trimetoprima em pacientes infectados pelo HIV

Os pacientes portadores de HIV tém o espectro de possiveis eventos adversos similar ao espectro dos pacientes nio
infectados. Entretanto, alguns eventos adversos podem ocorrer com frequéncia maior e com quadros clinicos
diferenciados nesta populagéo.

Essas diferencas relacionam-se aos seguintes sistemas:

Classe de sistema orginico Muito comum Incomum
Disturbios do sangue e sistema Leucopenia, granulocitopenia,
linfatico trombocitopenia
Disturbios gastrointestinais Anorexia, nauseas, vomitos,
diarreia
Disturbios gerais e condi¢cdes no | Febre (geralmente em conjunto
local de administrac¢do com exantema maculopapular)
Disturbios hepatobiliares Transaminases elevadas
Investigagdes Hipercalemia Hiponatremia
Distirbios de nutrigio e Hipoglicemia
metabolismo
Disturbios de pele e do tecido Exantema maculopapular,
subcutaneo prurido

Em ordem de frequéncia, foram encontrados efeitos gastrintestinais (nauseas, lesdes na boca, diarreia), reagdes de pele e
zumbidos nos ouvidos, que desapareceram com a suspensdo do tratamento. Alteragdes no exame de sangue também
podem surgir de forma leve e sem sintomas, desaparecendo com a suspensao do tratamento.



Informe ao seu médico, cirurgido-dentista ou farmacéutico o aparecimento de reacdes indesejaveis pelo uso do
medicamento. Informe também a empresa através do seu servico de atendimento.

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

Em caso de ingestdo aguda (rapida e intensa) de doses excessivas, intencional ou acidentalmente, podem ocorrer os
seguintes sintomas: nauseas, vomito, diarreia, cefaleia, vertigens, tontura e distirbios mentais e visuais. Nessa situacao,
deve-se provocar vomito rapidamente, para eliminar a maior quantidade possivel do medicamento ingerido. Em caso de
superdose cronica (ingestdo de quantidade maior que a indicada, por longo periodo), podem ocorrer alteracdes no
sangue.

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 orientacgoes.
II1 - DIZERES LEGAIS
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Histérico de alteracio para a bula

Dados da submissao eletronica

Dados da peticao/notificacido que altera bula

Dados das alteragoes de bulas

Data do Ne. Assunto Data do N°. Assunto Data da Itens de bula Versdes Apresentacoes relacionadas
expediente expediente expediente | expediente aprovacio (VP/VPS)
10459 -
GENERICO -
29/08/2014 | 0721275/14-5 Ingiu;ae‘)’(t?ge‘al NA NA NA NA 1° Submisso VP / VPS 200mg/5mL + 40mg/5mL
Bula— RDC
60/12
3. QUANDO NAO DEVO
USAR ESTE
10452 - MEDICAMENTO?
GENERICO — 4.0 QUE DEVO SABER
Notificaggo de ANTES DE USAR ESTE
18/07/2016 | 2092415/16-1 Alteraggo de NA NA NA NA MEDICAMENTO?” VP /VPS 200mg/5mL + 40mg/5mL
Texto de Bula — 8. QUAIS OS MALES
RDC 60/12 QUE ESTE
MEDICAMENTO PODE
ME CAUSAR?
10452 -
GENERICO — 4.0 QUE DEVO SABER
Notificaggo de ANTES DE USAR ESTE
10/03/2017 | 0382006/17-8 | Alteracio de NA NA NA NA MEDICAMENTO? VP 200mg/SmL + 40mg/SmlL
Texto de Bula —
RDC 60/12
10452 -
GENERICO —
Notificagdo de 6. COMO DEVO USAR
22/02/2018 | 0145425/18-1 Alteragao de NA NA NA NA ESTE MEDICAMENTO? VP 200mg/5mL + 40mg/5mL
Texto de Bula —
RDC 60/12
10452 - VP
GENERICO — 4.0 QUE DEVO SABER
19/10/2018 | 1014148/18-1 | Notificagdo de NA NA NA NA ANTES DE USAR ESTE | VP/VPS 200mg/5mL + 40mg/5mL
Alteragdo de MEDICAMENTO?
Texto de Bula —




RDC 60/12

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

VPS
5. ADVERTENCIAS E
PRECAUCOES

9. REACOES
ADVERSAS

20/08/2019

2015302/19-3

10452 -
GENERICO —
Notificagdo de

Alteragdo de
Texto de Bula —
RDC 60/12

NA

NA

NA

NA

VP
APRESENTACOES

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

VPS
APRESENTACOES

5. ADVERTENCIAS E
PRECAUCOES

8. POSOLOGIA E MODO
DE USAR

9. REACOES
ADVERSAS

VP /VPS

200mg/5mL + 40mg/5mL

05/03/2020

0669299201

10452 -
GENERICO —
Notificagdo de

Alteracao de
Texto de Bula —
RDC 60/12

NA

NA

NA

NA

VPS
1. INDICACOES
3. CARACTERISTICAS
FARMACOLOGICAS
5. ADVERTENCIAS E
PRECAUCOES
8. POSOLOGIA E MODO
DE USAR

VPS

200mg/5mL + 40mg/5Ml




10452 -
GENERICO —

Notificagdo de 9. REACOES
9/02/2021 | 0528681/21-6 Alteracio de NA NA NA NA ADVERSAS VPS 200mg/5mL + 40mg/5M1
Texto de Bula —
RDC 60/12
10452 - Suspensio de 200 mg/5 mL + 40
GENERICO -
Notificacdo de mg/5 mL. Embalagem contendo
30/09/2022 | 4765805/22-1 > NA NA NA NA DIZERES LEGAIS VP/VPS 1 frasco de 100 mL ou 1 frasco
Alteragdo de
de 100 mL + copo dosador.
Texto de Bula —
RDC 60/12
4.0 QUE DEVO SABER
ANTES DE USAR ESTE
MEDICAMENTO?
5. ONDE, COMO E POR
QUANTO TEMPO
POSSO GUARDAR ESTE
MEDICAMENTO?
8. QUAIS OS MALES
10452 - QUE ESTE ~
GENERICO — MEDICAMENTO PODE Suspensdo de 200 mg/5 mL + 40
Notificacdo de ME CAUSAR? mg/5 mL. Embalagem contendo
- - NA NA NA NA III - DIZERES LEGAIS VP /VPS 1 frasco de 100 mL ou 1 frasco

Alteracéo de
Texto de Bula —
RDC 60/12

2. RESULTADOS DE
EFICACIA
5. ADVERTENCIAS E
PRECAUCOES
7. CUIDADOS DE
ARMAZENAMENTO DO
MEDICAMENTO
9. REACOES
ADVERSAS
111 - DIZERES LEGAIS

de 100 mL + copo dosador.




Consultas / Medicamentos / Medicamentos

Nome do
Produto

Numero da
Regularizagao

Empresa
Detentora da
Regularizacao

Principio
Ativo

Medicamento
de referéncia

Classe
Terapéutica

Tipo de
Priorizagao

Bulario
Eletronico

Detalhe do Produto: SULFAMETOXAZOL + TRIMETOPRIMA

SULFAMETOXAZOL Complemento

+ TRIMETOPRIMA

102351048

EMS S/A

SULFAMETOXAZOL, TRIMETOPRIMA

BACTRIM

da Marca

Data da

Regularizagao

CNPJ

31/10/2011

57.507.378/0003-
65

TRIMETOPRIMA EM ASSOCIACAO COM SULFAS

Ordinaria

Acesse aqui

Parecer
Publico

Rotulagem

Numero do 25351.640382/201
Processo 94

Vencimento 08/2026
da
Regularizagao

AFE 1.00.235-1

Categoria Genérico

Regulatéria

ATC

< G 4

N° Apresentagao

1 40 MG/ML + 8 MG/ML SUS
OR CT FR VD AMB X 50 ML

2 40 MG/ML + 8 MG/ML SUS
OR CTFR VD AMB X 100

L [iwariva

3 40 MG/ML + 8 MG/ML SUS
OR CT FR VD AMB X 50 ML

+ CP MED [iaTva |

4 40 MG/ML + 8 MG/ML SUS
OR CTFR VD AMB X 100

ML + CP MED

Registro

1023510480017

1023510480025

1023510480033

1023510480041

Forma Farmacéutica

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAO ORAL

Data de
Publicagao

Validade

31/10/2011 24
meses

31/10/2011 24
meses

31/10/2011 24
meses

31/10/2011 24
meses



40 MG/ML + 8 MG/ML SUS
OR CT FR PLAS AMB X 50

ML + COP (wava

40 MG/ML + 8 MG/ML SUS
OR CT FR PLAS AMB X 50

L [iwariva

40 MG/ML + 8 MG/ML SUS
OR CT FR PLAS AMB X 100

ML + COP

40 MG/ML + 8 MG/ML SUS
OR CT FR PLAS AMB X 100

L [atwo]

1023510480051

1023510480068

1023510480076

1023510480084

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAO ORAL

SUSPENSAO ORAL

31/10/2011

31/10/2011

31/10/2011

31/10/2011

24
meses

24
meses

24
meses

24
meses
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RESOLUGAO-RE N2 1.318, DE 17 DE MAIO DE 2019

A Coordenadora de Autorizagdo de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuigdes que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, |, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolugdo da Diretoria Colegiada - RDC n® 255, de 10 de dezembro de
2018, resolve:

Art. 12, Cancelar, a pedido, a Autorizagdo de Funcionamento das Empresas
constantes no anexo desta Resolugdo.

Art. 29 Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacdo.

ROBERTA MENESES MARQUEZ DE AMORIM
ANEXO

EMPRESA: FENAGUI COMERCIC DE MATERIAIS DESCARTAVEIS LTDA
ENDEREGO: RUA DA CONCEICAO 188 - SALA 2206

BAIRRO: CENTRO CEP: 24020083 - NITEROI/RJ

CNPJ: 23.870.248/0001-09

PROCESSO: 25351.378212/2016-66 AUTORIZ/MS: 5W517X9WY6GX1 (8.14236.5)
ATIVIDADE/CLASSE

COMERCIALIZAR: CORRELATOS

Total de Empresas : 1

RESOLUGAO-RE N2 1.319, DE 17 DE MAIO DE 2019

A Coordenadora de Autorizagdo de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuicBes que lhe confere o Art 169, aliado ao art. 54, |, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolugdo da Diretoria Colegiada - RDC n® 255, de 10 de dezembro de
2018, resolve:

Art. 12, Conceder Autorizagdo Especial para Empresas de Medicamentos e
de Insumos Farmacéuticos, constantes no anexo desta Resolugdo, de acordo com a
Portaria n°. 344 de 12 de maio de 1998 e suas atualizagdes, observando-se as
proibigBes e restrigdes estabelecidas.

Art. 29 Esta Resolug@o entra em vigor na data de sua publicacio.

ROBERTA MENESES MARQUEZ DE AMORIM
ANEXO

EMPRESA: MSR FARMA COMERCIAL LTDA
ENDERECO: RUA TUTOIA, N* 286

BAIRRO: PARQUE IPE CEP: 44033320 - FEIRA DE SANTANA/BA
CNPJ: 05.458.634/0001-06

PROCESSO: 25351.070431/2019-01 AUTORIZ/MS: 1.18589.3
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTOC

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: Bayer S.A.

ENDERECO: Av. Ceci, 1900 Bloco 3 - Parte 69

BAIRRO: Tamboré CEP: 064560120 - BARUERI/SP

CNPJ: 18.459.628/0097-67

PROCESSO: 25351.067629/201%-07 AUTORIZ/MS: 1.18544.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
EXPEDIR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
EXPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
IMPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO

EMPRESA: DUCATTI & DUCATTI COMERCIAL LTDA - ME
ENDEREGO: PRACA BARAO DO RIO BRANCO, N2 159
BAIRRO: CENTRO CEP: 14700129 - BEBEDOURO/SP

CNPJ: 17.824.625/0001-70

PROCESSO: 25351.192369/2019-07 AUTORIZ/MS: 1.18712.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: HYPERA 5.A.

ENDERECO: V AC NORTE KM 38 (ROD ANHANGUERA), 420 LADO DIREITO BLOCO 7
BAIRRO: EMP. GATO PRETO (JORDANESIA) CEP: 07789100 - CAJAMAR/SP

CNPJ: 02.932.074/0028-01

PROCESSO: 25351.160750/2019-07 AUTORIZ/MS: 1.18683.7

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: PONTUAL COMERCIO E DISTRIBUICAO LTDA - EPP
ENDERECO: AV. CORA DE CARVALHO, N2 2945 A

BAIRRO: SANTA RITA CEP: 68900040 - MACAPA/AP

CNPJ: 09.465.191/0001-31

PROCESSO: 25351.143909/2019-11 AUTORIZ/MS: 1.18675.0
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: LFB DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

ENDERECO: RUA PEDRO BRASIL 775

BAIRRO: JARDIM PAULISTANO CEP: 58415325 - CAMPINA GRANDE/PB
CNPJ: 31.727.397/0001-41

PROCESSO: 25351.189658/2019-11 AUTORIZ/MS: 1.18707.1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: RG2S DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
ENDERECO: RUA MINAS GERAIS 370

BAIRRO: ALVORADA CEP: 85601060 - FRANCISCO BELTRAO/PR
CNPJ: 31.905.076/0001-90

PROCESSO: 25351.143851/2019-13 AUTORIZ/MS: 1.18673.2
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: SOGAMAX DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA ME
ENDERECO: RUA PRINCESA ISABEL 594

BAIRRO: PARQUE ROSARIO CEP: 28027092 - CAMPOS DOS GOYTACAZES/RI
CNPJ: 00.857.492/0003-06

PROCESSO: 25351.101767/2019-14 AUTORIZ/MS: 1.18606.1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: C N DE ALMEIDA JUNIOR DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS
ENDERECO: RUA CAETANO FLORA, 123

BAIRRO: CENTRO CEP: 36970000 - MANHUMIRIM/MG

CNPJ: 21.812.728/0001-98

PROCESSO: 25351.082414/2019-16 AUTORIZ/MS: 1.18593.6
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: CIRURGICA GIRASSOL PRODUTOS HOSPITALARES LTDA.
ENDERECO: RUA VALERIA PAIVA DE MELO, 45

BAIRRO: SERRA DOURADA CEP: 38057728 - UBERABA/MG

CNPJ: 31.695.669/0001-79

PROCESSO: 25351.054712/2019-16 AUTORIZ/MS: 1.18585.9
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: Icourier Logistica Ltda EPP

ENDEREGO: av Doutor Mauro Lindemberg Monteiro, 628 galpao 021
BAIRRO: santa fé CEP: 06278010 - OSASCO/SP

CNPJ: 08.800.009/0001-99

PROCESSO: 25351.009029/2019-16 AUTORIZ/MS: 1.18522.1
ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACQU“COSIMEDFCAMENTO

EMPRESA: MED CENTER COMERCIAL LTDA

ENDERECO: RODOVIA JUSCELINO K. DE OLIVEIRA, BR 459 KM 99 S/N GALPAO 02

BAIRRO: SANTA EDWIGES CEP: 37552484 - POUSO ALEGRE/MG
CNPJ: 00.874.929/0003-01

PROCESSO: 25351.167916/2019-16 AUTORIZ/MS: 1.18688.5
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTC

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: MAYCON WILL EIRELI - ME

ENDERECO: rua alvorada 180

BAIRRO: Flor de Napolis CEP: 88106460 - SAO JOSE/SC
CNPJ: 18.712.730/0001-80

PROCESSO: 25351.093462/2019-21 AUTORIZ/MS: 1.18598.4
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: C.H.L PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES LTDA
ENDERECO: Rua Isabel Vieira, 70

BAIRRO: Centro CEP: 27580000 - [TATIAIA/RI

CNPJ: 32.441.650/0001-69

PROCESSO: 25351.180847/2019-28 AUTORIZ/MS: 1.18692.8
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: BENCHIMOL IRMAO &CIA LTDA

ENDERECO: PRACA ADALBERTO VALE , N® 32 A 76 com Fundos Miranda Ledo
BAIRRO: CENTRO CEP: 69005901 - MANAUS/AM

CNPJ: 04.565.289/0001-47

PROCESSO: 25351.070466/2019-31 AUTORIZ/MS: 1.18591.9

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: ALL CHEMISTRY DO BRASIL LTDA
ENDERECO: Rua José Martins Fernandes 601- Unidade 37
BAIRRO: Batistini CEP: 09843400 - SAO BERNARDO DO CAMPO/SP
CNPJ: 01.961.120/0003-80

PROCESSO: 25351.183365/2019-36 AUTORIZ/MS: 1.18706.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: INSUMOS FARMACEUTICOS

DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACEUTICOS

EXPEDIR: INSUMOS FARMACEUTICOS

EMPRESA: A C B L DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS PARA SAUDE

LTDA

ENDERECO: RUA LUIZ LEOPOLDO FERNANDES PINHEIRO,555 SALA 804
BAIRRO: CENTRO CEP: 24030127 - NITEROI/RJ

CNPJ: 32.356.732/0001-05

PROCESSO: 25351.162822/2019-42 AUTORIZ/MS: 1.18684.1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: distribuidora santa isabel eireli epp

ENDERECO: r antonio goncalves de oliveira 97

BAIRRO: morada nova CEP: 38430000 - TUPACIGUARA/MG
CNPJ: 29.190.430/0001-03

PROCESSO: 25351.092352/2019-42 AUTORIZ/MS: 1.18596.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: EDUS DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS CIRURGICOS EIRELI

ENDERECO: RUA JOSE BONIFACIO 226

BAIRRO: TODOS OS SANTOS CEP: 20770240 - RIO DE JANEIRO/RI
CNPJ: 31.381.168/0001-18

PROCESSO: 25351.180868/2019-43 AUTORIZ/MS: 1.18694,5
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

N\
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EMPRESA: LEALMEIDA COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS HOSPITALARES EIRELI -
M

E
ENDEREGO: AVENIDA PORTO ALEGRE N2 1.179
BAIRRO: NOVO CACOAL CEP: 76962141 - CACOAL/RO
CNPJ: 27.358.419/0001-76
PROCESSO: 25351.160695/2019-47 AUTORIZ/MS: 1.18682.3
ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: MARQUES MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIREL!
ENDERECO: R BOM PASTOR 881

BAIRRO: osvaldo cruz CEP: 09570500 - SAO CAETANO DO SUL/SP
CNPJ; 30.535.468/0001-41

PROCESSO: 25351.099740/2019-54 AUTORIZ/MS: 1.18604.4
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: ONCO PROD DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS HOSPITALARES E ONCOLOGICOS
LTDA

ENDERECO: ROD BR CENTO E UM, 3640 - SALA 02

BAIRRO: BARRO CEP: 50900400 - RECIFE/PE

CNPJ: 04.307.650/0022-60

PROCESSO: 25351.155386/2019-55 AUTORIZ/MS: 1.18680.6

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: ABC DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
ENDERECO: RUA MARECHAL DEODORO 177

BAIRRO: CRISTO REI CEP: 85507520 - PATO BRANCO/PR
CNPJ: 12.014.370/0001-67

PROCESSO: 25351.099596/2019-56 AUTORIZ/MS: 1.18602.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: FARMATER MEDICAMENTOS LTDA

ENDEREGCO: RUA DOMINGOS VIEIRA, 591 lojas 03/04

BAIRRO: SANTA EFIGENIA CEP: 30150242 - BELO HORIZONTE/MG
CNPJ: 04.342.595/0002-03

PROCESSO: 25351.067753/2019-64 AUTORIZ/MS: 1.18588.0
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: DFLOG - TRANSPORTE DE CARGAS LTDA - ME
ENDERECO: ADE CONJUNTO 27 LOTE 28/29 SALA 01
BAIRRO: AGUAS CLARAS CEP: 71991140 - BRASILIA/DF
CNPJ: 12.506.375/0001-07

PROCESSO: 25351.000193/2019-68 AUTORIZ/MS: 1.18518.8
ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO

EMPRESA: IM DE PAULA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA
ENDERECO: ALAMEDA CAMARA FILHO NUMERO 2065 QUADRA1298 LOTE 11 SALA
02

BAIRRO: PARQUE OESTE INDUSTRIAL CEP: 74375150 - GOIANIA/GO
CNPJ: 31.600.475/0001-42

PROCESSO: 25351.102659/2019-69 AUTORIZ/MS: 1.18665.5
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: PACER LOGISTICA S.A.

ENDEREGO: V ANHANGUERA - S/N - KM 15 - CLA GALPAO 03 PARTE
BAIRRO: PARQUE SAO DOMINGOS CEP: 05112000 - SAQO PAULO/SP
CNPJ: 12.621.274/0001-87

PROCESSO: 25351.122099/2019-69 AUTORIZ/MS: 1.18670.1
ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO

EMPRESA: VITTAMED DISTRIBUICAO DE MEDICAMENTOS E PRODUTOS PARA A SAUDE
EIRELI

ENDERECO: ADE CONJUNTO 16 LOTE 22

BAIRRO: AGUAS CLARAS CEP: 71988720 - BRASILIA/DF

CNPJ: 22.530.297/0001-30

PROCESSO: 25351.588777/2018-71 AUTORIZ/MS: 1.18662.4

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: Solfarma Comércio de Produtos Farmaceuticos S.A.
ENDERECO: Rua Bueno Brandao N° 404 Quadra 11 lote A-1
BAIRRO: Sao Joao CEP: 75520040 - ITUMBIARA/GO

CNPJ: 46.054.219/0006-89

PROCESSO: 25351.099232/2019-76 AUTORIZ/MS: 1.18601.3
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: LABOFARMA PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA

ENDERECO: AV JULIA GAIOLLI NUMERO 740 - GALPAOT3 100 LOTE QUINHAO 4B
QUINHAO A MODULO 1 2 E 3

BAIRRO: AGUA CHATA CEP: 07251500 - GUARULHOS/SP

CNPJ: 07.863.523/0005-34

PROCESSO: 25351.054572/2019-78 AUTORIZ/MS: 1.18705.3

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: JASMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
ENDERECO: AV BERNARDO VIEIRA DE MELO , 5767 - LOJAS 001 E 002
BAIRRO: CANDEIAS CEP: 54440620 - JABOATAO DOS GUARARAPES/PE
CNPJ: 30.553.793/0001-37

PROCESSO: 25351.755112/2018-80 AUTORIZ/MS: 1.18671.5

ATIVIDAD!

ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: GEV COMERCIO, SERVICOS, DISTRIBUICAO, MANUTENCAO E LOCACAO DE
MATERIAL HOSPITALAR EIRELI

ENDEREGO: RUA ARISTIDES CAMPOS, 205 LT 19 QD 2301

BAIRRO: JARDIM MIRIAMBI CEP: 24731150 - SAO GONCALO/RJ

CNPJ: 30.722.690/0001-53

PROCESSO: 25351.153288/2019-83 AUTORIZ/MS: 1.18679.4

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: S & B DISTRIBUIDORA E IMPORTADORA DE MEDICAMENTOS LTDA ME
ENDERECO: Av. SAVIO COTA DE ALMEIDA GAMA 225 L) 3

BAIRRO: RETIRO CEP: 27281422 - VOLTA REDONDA/RI

CNPJ: 19.308.719/0001-12

PROCESSO: 25351,775701/2018-84 AUTORIZ/MS: 1.18660.7

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

IMPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: INTEC INTEGRAGAO NACIONAL DE TRANSPORTES DE ENCOMENDAS E CARGAS
TDA

ENDERECO: AV. JOAO ELUSTONDO FILHO, 475 depdsito 5 box 37 ao 42 e 77
BAIRRO: SARANDI CEP: 91140450 - PORTO ALEGRE/RS

CNPJ; 52.134.798/0006-72

PROCESSO: 25351.845535/2018-91 AUTORIZ/MS: 1.18516.1

ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: foxmed medicamentos e produtos hospitalares Itda - me
ENDERECO: av. tenente felipe bandeira de melo, 270

BAIRRO: areias CEP: 50820070 - RECIFE/PE

CNPJ: 24.994.990/0001-99

PROCESSO: 25351.180788/2019-98 AUTORIZ/MS: 1.18691.4
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

Total de Empresas : 35
RESOLUCAO-RE N¢ 1.320, DE 17 DE MAIO DE 2019

A Coordenadora de Autorizagio de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuicdes que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, |, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolucio da Diretoria Colegiada - RDC n® 255, de 10 de dezembro de
2018, resolve:

Art. 12, Alterar Autorizagdo Especial para Empresas de Medicamentos e de
Insumos Farmacéuticos, constantes no anexo desta Resolucio, de acordo com a
Portaria n°. 344 de 12 de maio de 1998 e suas atualizagdes, observando-se as
proibicBes e restricdes estabelecidas.

Art. 22 Esta Resolugio entra em vigor na data de sua publicagdo.

ROBERTA MENESES MARQUEZ DE AMORIM
ANEXO

EMPRESA: Bayer S.A.

ENDERECO: Av. Ceci, 1900 Bloco 3 - Parte 69

BAIRRO: Tamboré CEP: 06460120 - BARUERI/SP

CNPJ: 18.459.628/0097-67

PROCESSO: 25351.067629/2019-07 AUTORIZ/MS: 1.18544.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
EXPEDIR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
EXPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
IMPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO

EMPRESA: PB FARMA DISTRIBUIDORA LTDA

ENDERECO: RUA RIO GRANDE DO SUL, 868

BAIRRO: SIQUEIRA CAMPOS CEP: 49075510 - ARACAJU/SE
CNPJ: 05.487.170/0001-66

PROCESSO: 25351.664502/2014-07 AUTORIZ/MS: 1.12533.1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: VEIGA MED MATERIAL MEDICO E HOSPITALAR LTDA
ENDERECO: R ANTONIO FELIX 679

BAIRRO: NOSSA SENHORA DE FATIMA CEP: 26520631 - NILOPOLIS/RI
CNPJ: 02.482.618/0001-60

PROCESSO: 25351,205411/2012-89 AUTORIZ/MS: 1.23117.8
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: SAFELAB TRANSPORTES LTDA

ENDERECO: RUA JOSE MARTINS FERNANDES, N¢ 601 GALPAO 29
BAIRRO: BATISTINI CEP: 09843400 - SAO BERNARDO DO CAMPO/SP
CNPJ: 04.708.424/0001-66

PROCESSO: 25351.002365/02-64 AUTORIZ/MS: 1.21070.1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EXPORTAR: MEDICAMENTO

IMPORTAR: MEDICAMENTO

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

Total de Empresas : 4

Este documento pode ser verificado no endereco eletronico
http://www.in.gov.br/autenticidade.html, pelo codigo 05312019052000067

&

Documento assinado digitalmente conforme MP nt 2.200-2 de 24/08/2001, JCIP
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EMPRESA: DROGARIA VITORIO LTDA

ENDEREGCO: CAMINHO 1, 2B (CONJ. JOMAFA)

BAIRRO: BRASILIA CEP: 44089278 - FEIRA DE SANTANA/BA

CNPJ: 31,701.968/0001-79

PROCESSO: 25351.860462/2018-67

MOTIVO DO INDEFERIMENTO: O documento apresentado encontra-se ilegivel, o que
impossibilita a correta analise, conforme instrugdes da RDC 17/2013.

EMPRESA: JL COMERCIO DE PRODUTOS FARMACEUTICOS LTDA

ENDERECO: AV VIEIRA DE BRITO, N°* 675

BAIRRO: SAO CRISTOVAO CEP: 576011m - PALMEIRA DOS INDIOS/AL

CNPJ: 26.267.620/0002-66

PROCESSO: 25351.804642/2018-69

MOTIVO DO INDEFERIMENTO: MOTIVO DO lNDEFERRIMENTD Ndo apresentacio do
Documento de lnstmﬁomcenga emitido pelo Orgdo Sanitirio competente, contrariando o
Art. 6° da Resolugdo RDC n® 17/2013.

EMPRESA: DROGARIA DOM PEDRO IERELE ME

ENDERECO: Avenida Presidente Tancredo

BAIRRO: CEP: - SAO PAULO/SP

CNPJ: 29,225.077/0001-41

PROCESSO: 25351,857094/2018-70

MOTIVO DO INDEFERIMENTO: Ndo apresentagio do Documento de Instru;iofhcen;a
emitido pelo Orgdo Sanitirio competente, contrariando o Art. 6° da Resolugdo RDC n®
17/2013.

EMPRESA: maria regina correia de andrade lima

ENDERECO: Av monsenhor jose florentino de oliveira

BAIRRO: santo amaro 1 CEP: 55660000 - BEZERROS/PE

CNPJ; 30.912.852/0001-16

PROCESSO: 25351.851092/2018-77

MOTIVO DO INDEFERIMENTO: Nio apresentagio do Documento de Instrucio/Licenca
emitido pelo Orgdo Sanitdrio competente, contrariando o Art. 6° da Resolugio RDC n®
17/2013. O anexo encontra-se ilegivel.

RESOLUCAO-RE N2 865, DE 4 DE ABRIL DE 2019

A Coordenadora de Autorizagio de Funcior de Emp , No uso das
atribuicdes que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, |, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolugdo da Diretoria Colegiada - RDC n® 255, de 10 de dezembro de 2018,
resolve:

Art. 19, Conceder Autorizagio Especial para Empresas de Medicamentos e de
I Far £utico! tantes do anexo desta Resolugio, de acordo com a Portaria
n’. 344 de 12 de maio de 1998 e suas atualizagbes, observando-se as proibicbes e
restrigdes estabelecidas.

Art. 29 Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

ROBERTA MENESES MARQUEZ DE AMORIM
ANEXO

EMPRESA: PHARMA BAHIA COMERCIO VAREJISTA EIREL-ME
ENDERECO: PRAGA SAO JOSE, N 15

BAIRRO: CENTRO CEP: 45450000 - GANDU/BA

CNPJ: 27.966.112/0001-58

PROCESSO: 25351,722109/2018-80

AUTORIZ/MS: 1.18309-6

ATIVIDADE/CLASSE:

MANIPULAR: INSUMOS FARMACEUTICOS

SITE DISPENSACAO: WWW.PHARMABAHIA,COM.BR

RESOLUGAO-RE N¢ 866, DE 4 DE ABRIL DE 2019
A Coordenadora de Autorizagio de Funcionamento de Empresas, no uso das

atribuigbes que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, |, §1° do Regimento Interno
aprovado pela Resolugdo da Diretoria Colegiada - RDC n® 255, de 10 de d bro de

ANEXO

EMPRESA: JASMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

ENDERECO; AV BERNARDO VIEIRA DE MELO , 5767 - LOJAS 001 E 002

BAIRRO: CANDEIAS CEP: 54440620 JABOATAQ DOS GUARARAPES/PE

CNPJ: 30.553,793/0001-37

PROCESSO: 25351.755112/2018-80

MOTIVO DO INDEFERIMENTO:

O documento apresentado, emitido pela autoridade sanitaria local competente, nio descreve a
capacidade da empresa para executar a atividade relacionada a substincias sujeitas ao controle
especul conforme disposto no artigo 15, § 42 e artigo 18 da RDC n? 16/201

RESOLUGAO-RE Ne 868, DE 4 ABRIL DE 2019

A Coordenadora de Autorizacio de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuices que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, |, §1° do Regimento Interno aprovado
pela Resolugdo da Diretoria Colegiada - RDC n* 255, de 10 de dezembro de 2018, resolve:

Art. 12. Conceder Autorizagdo de Funcionamento para Empresas constantes
no anexo desta Resolugdo,

Art. 29 Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacdo.

ROBERTA MENESES MARQUEZ DE AMORIM
ANEXO

EMPRESA: garcia e ribeiro transportes itda me

ENDERECO: avenida armando giassetti, 603, sala 14

BAIRRO: engordadouro CEP: 13214303 - JUNDIAI/SP

CNPJ: 26.988.872/0001-01

PROCESSO: 25351.755091/2018-01 AUTORIZ/MS: 4.00532.1
ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: COSMéTlCOS/PERFUMES,’PRDDUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: GABRIELA DE OLIVEIRA CORREA COSMETICOS - LTDA
ENDERECO: RUA PIRAIU, 210

BAIRRO: JARDIM SAO PEDRO CEP: 18740000 - TAQUARITUBA/SP
CNPJ: 31.015.802/0001-07

PROCESSO: 25351.755052/2018-03 AUTORIZ/MS: 4.00509.3
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMETICOS

DISTRIBUIR: COSMETICOS

EMBALAR: COSMETICOS

EXPEDIR: COSMETICOS

FABRICAR: COSMETICOS

FRACIONAR: COSMETICOS

REEMBALAR: COSMETICOS

EMPRESA: MEDICALBLU EQUIPAMENTOS MEDICOS E HOSPITALARES EIRELI ME
ENDERECO: R ERNESTO SCHADRACK 105 lote 16 quadra 02

BAIRRO: agua verde CEP: 89042220 - BLUMENAU/SC

CNPJ: 10.944.321/0001-06

PROCESSO: 25351.747121/2018-05 AUTORIZ/MS: 4.00502.8

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE

DISTRIBUIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE

EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: Datasupri Distribuidora Eireli

ENDERECO: Av Otaviano Alves de Lima, n° 2724 - Bloco A
BAIRRO: Jd das Gragas CEP: 02701000 - SAO PAULO/SP
CNPJ: 04.479.137/0001-21

PROCESSO: 25351.756391/2018-07 AUTORIZ/MS: 4.00520.0
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
DISTRIBUIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE

2018, resolve:

Art. 19. Alterar Autorizagdo Especial para Empresas de Medicamentos e
Insumos Farmacéuticos, constantes no anexo desta Resolugdo.

Art. 22 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagio.

ROBERTA MENESES MARQUEZ DE AMORIM
ANEXO

EMPRESA: FARMACIA MEDICAL LTDA

ENDERECO: avenida valdomire bocchese 1054 sala 02
BAIRRO: bairro CENTRO CEP: 95250000 - ANTONIO PRADO/RS
CNPJ: 05.262.599/0001-55

PROCESSO: 25351.154970/2014-16

AUTORIZ/MS: 1.10065-1

ATIVIDADE/CLASSE:

MANIPULAR: INSUMOS FARMACEUTICOS

EMPRESA: DERMACLASS FARMACIA DE MANIPULAGAO LTDA.
ENDERECO: TV MARIANO DE MOURA, 77 LOJA 11 LOJA 22
BAIRRO: CENTRO CEP: 26210160 - NOVA IGUAGU/RJ

CNPJ: 10.841.973/0001-07

PROCESSO: 25351.536785/2009-53

AUTORIZ/MS: 1.39046-8

ATIVIDADE/CLASSE:

MANIPULAR: INSUMOS FARMACEUTICOS

EMPRESA: ELIZETTE GIOVANELLA VALLE E CIA LTDA EPP
ENDERECO: AV. GETULIO VARGAS, 968 SALA 02

BAIRRO: ANITA GARIBALDI CEP: 89202002 - JOINVILLE/SC
CNPJ: 80.441.215/0001-87

PROCESSO: 25024.001206/20-01

AUTORIZ/MS: 1.35875-6

ATIVIDADE/CLASSE:

MANIPULAR: INSUMOS FARMACEUTICOS

RESOLUGAO-RE Ne 867, DE 4 DE ABRIL DE 2019

A Coordenadora de A ¢cdo de Funcionamento de Empresas, no uso das
atribuigdes que lhe confere o Art. 169, aliado ao art. 54, |, §1° do Regimento Interno aprovado
pela Resolugdo da Diretoria Colegiada - RDC n® 255, de 10 de dezembro de 2018, resolve:

Art. 12. Indeferir o Pedido de Autorizacio Especial para Empresas de
Medicamentos e Insumos Farmacéuticos, constantes no anexo desta Resolug3o, de acordo com
a Portaria n®. 344 de 12 de maio de 1998 e suas atualizagBes, observando-se as proibigdes e
restricdes estabelecidas.

Art. 22 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicacio.

ROBERTA MENESES MARQUEZ DE AMORIM

EMPRESA: CATILAB COMERCIAL DE COSMETICOS EIRELI
ENDERECO: RUA GOITACAZES, 197 SALA 02

BAIRRO: CENTRO CEP: 09510300 - SAO CAETANO DO SUL/SP
CNPJ: 17.657.532/0001-07

PROCESSO: 25351.765047/2018-09 AUTORIZ/MS: 4.00530.4
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMETICOS/PRODUTOS DE HIGIENE
DISTRIBUIR: COSMETICOS/PRODUTOS DE HIGIENE

EXPEDIR: COSMETICOS/PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: PHARMA TRANSPORTES SP EIRELI - EPP

ENDEREGO: AV. MARGINAL PROJETADA, 1652 - GALPAO INDL 10 QUINHAO 5 CJ 01
BAIRRO: FAZENDA TAMBORE CEP: 06460200 - BARUERI/SP

CNPJ: 27.948.816/0001-06

PROCESSO: 25351.768141/2018-10 AUTORIZ/MS: 4.00539.7

ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: BRASILUSO INDUSTRIA E COMERCIO DE COSMETICOS EIRELI
ENDERECO: RUA CATIRI 485

BAIRRO: BANGU CEP: 21863005 - RIO DE JANEIRO/RI

CNPJ: 33.581.018/0001-83

PROCESSO: 25351.756398/2018-11 AUTORIZ/MS: 4.00515.3
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
DISTRIBUIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
EMBALAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
FABRICAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
FRACIONAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
REESTERILIZAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: ARC COSMETICS LTDA ME

ENDERECO: RUA ELVIRA FERRAZ, N 250, CONJ 310

BAIRRO: VILA OLIMPIA CEP: 04552040 - SAO PAULO/SP
CNPJ: 22.342.960/0001-72

PROCESSO: 25351.755108/2018-11 AUTORIZ/MS: 4.00512.2
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
DISTRIBUIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE
EXPEDIR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE

EMPRESA: Expresso Indaiatubano Transportes & Llogistica Itda - ME
ENDERECO: rua prata 133

BAIRRO: recreio campestre joia CEP: 13347010 - INDAIATUBA/SP
CNPJ: 12.556.516/0001-04

PROCESSO: 25351.752957/2018-13 AUTORIZ/MS: 4.00540.9
ATIVIDADE/CLASSE .

TRANSPORTAR: COSMETICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE HIGIENE

Este documento pode ser verificado no endereco eletrinico
Iittp://weww. in.gov. br/autenticidade.html, pelo codigo 05312019040800046

O

Documento assinado digtalmente conforme MP n? 2200-2 de 24/08/2001, |CIP
Que institul @ Infraestrutura de Chaves Piblicas Brasileira - ICP-Brasil.
*
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ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: MARPI - PRODUT OS PARA SAUDE LTDA epp
ENDERECO: av. republica argentina n2 942

BAIRRO: centro CEP: 85851200 - FOZ DO IGUACU/PR
CNPJ: 28.463.504/0001-67

PROCESSO: 25351.747239/2018-25 AUTORIZ/MS: 1.18287.0
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: ANCORA TRANSPORTES E LOCAGAO LTDA

ENDERECO: RUA JOSE RODRIGUES, 25

BAIRRO: DISTRITO INDUSTRIAL CEP: 38402335 - UBERLANDIA/MG
CNPJ; 12.023.687/0001-60

PROCESSO: 25351.751163/2018-32 AUTORIZ/MS: 1.18294.3
ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: JASMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA
ENDERECO: AV BERNARDO VIEIRA DE MELO , 5767 - LOJAS 001 E 002
BAIRRO: CANDEIAS CEP: 54440620 - JABOATAO DOS GUARARAPES/PE
CNPJ: 30.553.793/0001-37

PROCESSO: 25351.755094/2018-36 AUTORIZ/MS: 1.18298.8
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: CATILAB COMERCIAL DE COSMETICOS EIRELI
ENDERECO: RUA GOITACAZES, 197 SALA 02

BAIRRO: CENTRO CEP: 09510300 - SAO CAETANO DO SUL/SP
CNPJ: 17.657.532/0001-07

PROCESSO: 25351.765064/2018-38 AUTORIZ/MS: 1.18311.1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: GMS COMERCIAL EIRELI

ENDERECO: RUA GOITACAZES, 197 SALA 01

BAIRRO: CENTRO CEP: 09510300 - SAO CAETANO DO SUL/SP
CNPJ: 27.390.812/0001-47

PROCESSO: 25351.765009/2018-48 AUTORIZ/MS: 1.18310.8
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: DROGAMIX DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS EIRELI
ENDERECO: RUA PRESIDENTE KENNEDY, S/N, DP 07

BAIRRO: HELIOPOLIS CEP: 55297020 - GARANHUNS/PE

CNPJ: 31.368.706/0001-34

PROCESSO: 25351.768084/2018-61 AUTORIZ/MS: 1.18312.5
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: ACP Correa & Cia Ltda

ENDERECO: Avenida Independéncia, n 1279

BAIRRO: Centro CEP: 86130000 - BELA VISTA DO PARAISO/PR
CNPJ: 01.184.342/0001-71

PROCESSO: 25351.747249/2018-61 AUTORIZ/MS: 1.18285.2
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: PHARMA TRANSPORTES SP EIRELI - EPP

ENDERECO: AV. MARGINAL PROJETADA, 1652 - GALPAO INDL 10 QUINHAO 5 CJ 01
BAIRRO: FAZENDA TAMBORE CEP: 06460200 - BARUERI/SP

CNPJ: 27.948.816/0001-06

PROCESSO: 25351.768197/2018-66 AUTORIZ/MS: 1.18313.9

ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: Dental Paranaense comércio de produtos odontolégicos LTDA
ENDERECO: R. Marechal Deodoro, 149 sobreloja

BAIRRO: centro histérico CEP: 83203040 - PARANAGUAIPR

CNPJ: 30.322.626/0001-85

PROCESSO: 25351.718984/2018-67 AUTORIZ/MS: 1.18308.2
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO

EXPEDIR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO

EMPRESA: TECH MED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS E MATERIAIS HOSPITALARES
EIRELI

ENDERECO: QUADRA 110 CONJUNTO B LOTE 28

BAIRRO: PARQUE DA BARRAGEM SETOR 10 CEP: 72925144 -
GOIAS/GO

CNPJ: 29.740.150/0001-13

PROCESSO: 25351.755035/2018-68 AUTORIZ/MS: 1.18295.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

AGUAS LINDAS DE

EMPRESA: Cirdrgica e Dental Passaro LTDA

ENDERECO: Avenida Moreira César, 165

BAIRRO: Centro CEP: 18010010 - SOROCABA/SP

CNPJ: 25.359.042/0001-44

PROCESSO: 25351.756414/2018-75 AUTORIZ/MS: 1.18305.1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: TAIGA INDUSTRIA FARMACEUTICA EIRELLI ME
ENDERECO: Rua da Terra 133

BAIRRO: Serraria CEP: 09981540 - DIADEMA/SP

CNPJ: 27.147.576/0001-32

PROCESSO: 25351.747423/2018-75 AUTORIZ/MS: 1.18301.7
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EMBALAR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

FABRICAR: MEDICAMENTO

REEMBALAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: MEDCIM PRODUTOS HOSPITALARES E SERVICOS LTDA
ENDERECO: Av. Inguita, 201 - loja

BAIRRO: Cidade Nova CEP: 28800000 - RIO BONITO/RI

CNPJ: 12.212.583/0001-01

PROCESSO: 25351.755093/2018-91 AUTORIZ/MS: 1.18296.1
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: EDUARDO FRANCISCO ALVES DE ARAUJO LOGISTICA
ENDERECO: RUA JOAQUIM MORAIS, 179 - 18

BAIRRO: VILA SANTA CATARINA CEP: 04370020 SAO PAULO/SP
CNPJ: 14,832.664/0001-2

PROCESSO: 25351.743979!2018-92 AUTORIZ/MS: 1.18279.2
ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO

EMPRESA: STALLYN JOHNSON BORGES GARDEL - EPP
ENDERECO: TV. DOUTOR EDSON RIBEIRO, 233

BAIRRO: CENTRO CEP: 48903560 - JUAZEIRO/BA

CNPJ: 20.859.696/0001-13

PROCESSO: 25351.687674/2018-93 AUTORIZ/MS: 1.18300.3
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO
EXPEDIR: INSUMOS FARMACEUTICOS/MEDICAMENTO

EMPRESA: TREINITEC LTDA ME

ENDERECO: rua carmelia loffi, n? 17, loja O:

BAIRRO: justinopolis CEP: 33900730 - RtBEIRﬂO DAS NEVES/MG
CNPJ: 28.537.011/0001-24

PROCESSO: 25351.747315/2018-01 AUTORIZ/MS: 4M9176X4L335 (8.17429.1)
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EMBALAR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

FABRICAR: CORRELATOS

REEMBALAR: CORRELATOS

EMPRESA: ACP Correa & Cia Ltda

ENDERECO: Avenida Independéncia, n 1279

BAIRRO: Centro CEP: 86130000 - BELA VISTA DO PARAISO/PR
CNPJ: 01.184.342/0001-71

PROCESSO: 25351.747234/2018-01 AUTORIZ/MS: P311840LW22L (8.17426.1)
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: 52 DOCTOR DISTRIBUIDORA EIRELI EPP

ENDERECO: AVENIDA MARECHAL MASCARENHAS DE MORAES, 2782 - 2 PAV
BAIRRO: JESUS DE NAZARETH CEP: 29052015 - VITORIA/ES

CNPJ: 27.162.761/0001-04

PROCESSO: 25351.768249/2018-02 AUTORIZ/MS: 4WB18W258X47 (8.17464.1)
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: MIXLINE DISTRBUIDORA EIRELI

ENDERECO: Rua Joao landre,169

BAIRRO: Jardim America | CEP: 37136178 - ALFENAS/MG

CNPJ: 10.366.089/0001-68

PROCESSO: 25351.740020/2018-03 AUTORIZ/MS: PY69YOWS8HA7 (8.17408.9)
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: BANDEIRANTES COMERCIO DE DESCARTAVEIS LTDA

ENDERECO: RUA AMERICO SAMARONE 507

BAIRRO: MOINHO VELHO CEP: 04284000 - SAO PAULO/SP

CNPJ: 68.258.268/0001-61

PROCESSO: 25351.752975/2018-03 AUTORIZ/MS: 41H31YY91XM2 (8.17475.0)
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: FMED COMERCIO DE EXPORTACAO E IMPORTACAO DE PRODUTOS MEDICOS
E HOSPITALARES LTDA

ENDEREGO: rua do paraiso, 97, sala 18 centro medico olavo balbino

BAIRRO: santo antonio CEP 48903050 - JUAZEIRO/BA

CNPJ: 09.071.600/0001-1

PROCESSO: 25351.764935!2018-04 AUTORIZ/MS: PO4BH75237LY (8.17463.8)
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: PURIGEL COMERCIAL EIRELI

ENDERECO: Alameda Terracota 250 - Sala 1506

BAIRRO: Cerdmica CEP: 09531190 - SAO CAETANO DO SUL/SP

CNPJ: 30.521,289/0001-55

PROCESSO: 25351.756419/2018-06 AUTORIZ/MS: 2LW169X4WY4L (8.17450.2)
ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: CORRELATOS

DISTRIBUIR: CORRELATOS

EXPEDIR: CORRELATOS

EMPRESA: MARPI - PRODUT OS PARA SAUDE LTDA epp

ENDEREGO: av. republica argentina n? 942

BAIRRO: centro CEP: 85851200 - FOZ DO IGUACU/PR

CNPJ: 28.463.504/0001-67

PROCESSO: 25351.747304/2018-12 AUTORIZ/MS: 3H91WOY27X48 (8.17428.8)
ATIVIDADE/CLASSE

Este documento pode ser verificado no endereco eletronico
http://www.in.gov br/autenticidade html, pelo codigo 05312019040800048

O

Documento assinado digitalmente conforme MP n? 22002 de 2¢/08/2001, |CIP
que institus 2 Infraestrutura de Chaves Piblicas Brasileira - ICP-Brasil. :



SERVICO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA o5

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DE PERNAMBUCO - CRF-PE CRF-PE

"CERTIDAO DE REGULARIDADE i
2025 s

Consulte pelo Cédigo de Autenticagéo para Validar a CRT em crfpe.org.br

CADASTRO NO CRF SOB O J [ VALIDADE J[ CODIGO DE AUTENTICACAO

16790 31/03/2026 042708BF6DAD72A2EDC6DFOAB4BOAGCE

("RAZAO/DENOMINAGAO SOCIAL
JASMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

(NOME FANTASIA
JASMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS

112348

(TIPO DE ESTABELECIMENTO NATUREZA DE ATIVIDADE
DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTQOS, INSUMOS E DROG4[DISTRIBUIDORA - MEDIC., INSUMO E DROGAS
ENDEREGO CNPJ
AVENIDA BERNARDO VIEIRA DE MELO 5767 LOJA 001 E 002 ][30.553.793/0001-37
(TOCALIDADE CIDADE - UF
CANDEIAS ][JABOATAO DOS GUARARAPES-PE

HORARIO DE FUNCIONAMENTO

Domingo Segunda Terca Quarta Quinta Sexta Sébado
Fkkkkkkkokkkok 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 koo
okt 13:00 4s 17:00 13:004s17:00 13:00as17:00 13:00as17:00 13:00 as 17:00 okt

RESPONSAVEIS TECNICOS

TIPO  INSCRIGCAO NOME FUNCAO SITUACAO
F 03994 JANUARIA RODRIGUES DE LIMA RESPONSAVEL TECNICO CTPS
Domingo Segunda Terca Quarta Quinta Sexta Sébado

Fkkkkkokokokokokokok 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 08:00 as 12:00 Fkkkkokokokokokokok
ko 13:00 as 17:00 13:00as17:00 13:00as17:00 13:00as17:00 13:00 as 17:00 ko

CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DE PERNAMBUCO - CRF-PE
Recife, 20 de Janeiro de 2025

ESTA CERTIDAO DEVE SER AFIXADA EM UM LUGAR BEM VISIVEL AO PUBLICO

- Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certiddo de Regularidade esté inscrito neste Conselho Regional de Famécia, atendendo o que dispde
0s artigos 22, paragrafo Unico e 24, da lei n° 3.820/60 e do Titulo IX da Lei n° 6.360/76. Tratando-se de Farmacia e Drogaria, certificamos que esta regularizada
em sua atividade durante os horéarios estabelecidos pelos Farmacéuticos Responsaveis Técnicos, de acordo com os artigos 15, paragrafos 1° e 2° e 23, alinea
"c" da Lei n®5.991/73 e artigos 2° e 3° Caput 5° e 6° Inciso |, todos da Lei 13.021/14.
- Por ocasido de mudancas no quadro de assisténcia farmacéutica, este documento devera ser retirado pelo Responsavel Técnico interessando e
encaminhando por respectivo CRF para as devidas alteragdes.
- A autenticidade e/ou validade juridica dessa CERTIDAO podera ser comprovada acessando o site institucional e digitando o cédigo de autenticidade ou
mesmo através de leitor de QR-Code.
Pag. 1 de 1



ALVARA DE LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO

JABOATAO Validade 09/07/2027

DOS GUARARAPES

PREFEITURA DA GENTE

PREFEITURA DO JABOATAO DOS GUARARAPES
Secretaria Municipal de Desenvolvimento Urbano e Meio Ambiente
Secretaria Executiva de Gestdo e Planejamento Urbano e Habitacao

A Secretaria Municipal de Desenvolvimento Urbano e Meio Ambiente concede o presente ALVARA DE LOCALIZACAO E
FUNCIONAMENTO, considerando o expediente protocolado sob o n° 00569.1/2025.

1. DADOS DO EMPREENDEDOR

Nome empresarial Nome fantasia NP CIM
JASMED DISTRIBUIDORA DE Jasmed Distribuidora de i
MEDICAMENTOS LTDA Medicamentos Ltda 30.553.793/0001-37 9905197

Atividade principal
4644301 - Comércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano

2. DADOS DO IMOVEL

Endereco
AVENIDA BERNARDO VIEIRA DE MELO, 5767 LOJAS 001 Lot CIDADE JARDIM PIEDADE Quadra 00003 Lote 00012 -
CANDEIAS - Jaboatdo dos Guararapes/PE - Cep: 54440-620

Sequencial Insc. imobilidria

14122456 1.3110.167.04.0320.0001.5

3. DOCUMENTOS APRESENTADOS

-CNPJ (30.553.793/0001-37);

-Contrato Social;

-Atestado de Regularidade do Bombeiro (Validade: 26/06/27, Protocolo 2410030256048);
-Atestado de Regularidade do Bombeiro DA GALERIA (Vaidade: 29/05/27, Protocolo
2410030253043);

-Licenca Ambiental de Operacéo - SEMBA (Proc. Adm. 00232.2/2023, Validade: 12/04/26);
-Laudo de Vistoria Técnica do Imovel e Memorial descritivo da Atividade (Resp. Téc.: ARQ.
IVAN HENRIQUE DA SILVA/ CAU-PE A165445-4) com RRT n° 15673604,

- Licenga Sanitéria (Proc. Adm.: 00214.3/2025, Validade: 04/04/26).

4. CONDICIONANTES

Fica condicionada a concessdo de avarés de funcionamento ou autorizacdo para funcionamento
em feiras a0 a livre - quer de confeccdo, quer de comercializacdo de produtos
hortifrutigranjeiros - a ndo exploracdo ou contratacdo de trabalhadores menores de 18 anos de
idade.

5. OBSERVACOES

Atendeu as exigéncias de andlise da Lei 1.361 (que atera a Lel 972/2013) para a atividade
principal de 46.44-3-01 - Comér cio atacadista de medicamentos e dr ogas de uso humano.

OBS.: DE ACORDO COM O MEMORIAL DESCRITIVO DA ATIVIDADE APRESENTADO



ALVARA DE LOCALIZA(;I\O E FUNCIONAMENTO
JABOATAO Validade 09/07/2027

DOS GUARARAPES

PREFEITURA DA GENTE

PELA EMPRESA, AS ATIVIDADES SECUNDARIAS LISTADAS NO CNPJ NAO SAO
EXERCIDAS PELA JASMED. NAO ESTANDO, PORTANTO, CONTEMPLADAS NESTE
ALVARA AS SEGUINTES ATIVIDADES: 33.12-1-03 - Manutenco e reparacdo de aparelhos
eletromédicos e eletroterapéuticos e equipamentos de irradiacdo / 46.44-3-02 - Comércio
atacadista de medicamentos e drogas de uso veterinario / 46.45-1-01 - Comércio atacadista de
instrumentos e materiais para uso médico, cirdrgico, hospitalar e de laboratérios 46.45-1-02 -
Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia / 46.45-1-03 - Comércio atacadista de
produtos odontologicos / 46.46-0-01 - Comércio atacadista de cosméticos e produtos de
perfumaria / 46.46-0-02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoa / 77.39-0-02 -
Aluguel de equipamentos cientificos, médicos e hospitalares, sem operador.

A empresa devera ainda atender aos requisitos de instalacdo estabelecidos nesta Lel, sem prejuizo
do cumprimento das exigéncias feitas pel os 6rgaos competentes do Estado e da Uni&o naforma da
legidlacdo pertinente. O imével em questdo encontra-se localizado nos limites da Zona de
Adensamento Construtivo Alto — ZAA.

O presente documento foi gerado eletronicamente no portal do licenciamento integrado do

Jaboatdo dos Guararapes.

Jaboatdo dos Guararapes, 09 de Julho de 2025

Cddigo de controle da certiddo AL UB.44D8.66B5.6DAD
Para verificar a autencidade, acesse:



https://cidadao-jaboatao.sissofia.com.br/processos/URB/0056912025/baixar-licenca?tk=$2y$10$CtKjbyoVWpNGUqqzEFNG8O9tlVtMelwuXpiBwv3/rKE6uw5kEgZGi
https://cidadao-jaboatao.sissofia.com.br/processos/URB/0056912025/baixar-licenca?tk=$2y$10$CtKjbyoVWpNGUqqzEFNG8O9tlVtMelwuXpiBwv3/rKE6uw5kEgZGi

LICENCA SANITARIA
JABOATAO

DOS GUARARAPES Validade 04/04/2026

PREFEITURA DO JABOATAO DOS GUARARAPES
Secretaria Municipal de Saude
Superintendéncia de Vigilancia em Saude
Geréncia de Vigilancia Sanitaria

A Secretaria Municipal de Salde através da Vigilancia Sanitéria, de acordo com a legislacdo
sanitéaria vigente, concede a presente LICENCA SANITARIA para o estabelecimento abaixo,
considerando o expediente protocolado em 17/02/2025 sob 0 n° 00214.3/2025.

DADOS DO ESTABELECIMENTO:

Razdo Social: JASMED DISTRIBUIDORA DE MEDICAMENTOS LTDA

Nome fantasia: Jasmed Distribuidora de Medicamentos Ltda

CPF/CNPJ: 30.553.793/0001-37

Ender eco: AVENIDA BERNARDO VIEIRA DE MELO, 5767, LJ 01 E 02, CANDEIAS - JABOATAO DOS
GUARARAPES/PE

Atividade(s): 4644301 - COMERCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO /

4645101 - COMERCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MEDICO, CIRURGICO, HOSPITALAR E
DE LABORATORIOQS.***

Resp. Legal: JOAO MARCELO BETIM BORTOLOTO
Resp. Técnico: JANUARIA RODRIGUES DE LIMA Registro N°: CRF/PE 03994
OBSERVACAO:

AUTORIZADA A COMERCIALIZAR MEDICAMENTOS, INCLUSIVE SUJEITOS A CONTROLE ESPECIAL (PORT. SVS/MS
344/98), PRODUTOS PARA SAUDE (CORRELATOS).***

De acordo com o Cédigo Municipal de Salde em vigor (Lei Municipal n° 159/91) e a Lei
Municipa n° 1426/19, o estabelecimento estd autorizado a funcionar durante o periodo
especificado nesta Licenga, podendo, porém, a mesma ser cancelada, em virtude de quaisguer
irregularidades que ponham em risco a salde publica.

Jaboatdo dos Guararapes, 04 de abril de 2025
Esta licenca devera ser afixada em local visivel ao publico.

Cddigo de controle da certiddo ALV S.8689.3AA1.B1B0



https://cidadao-jaboatao.sissofia.com.br/processos/VISA/0021432025/baixar-licenca?tk=$2y$10$vkEB2rRTrpir2Ghe.Ab8KOnDaoMQEogidzMRVnrUeur1mJ81uY/9C
https://cidadao-jaboatao.sissofia.com.br/processos/VISA/0021432025/baixar-licenca?tk=$2y$10$vkEB2rRTrpir2Ghe.Ab8KOnDaoMQEogidzMRVnrUeur1mJ81uY/9C
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25351.043831/2025-83 / 393810036
30020 - REG. SANEANTES - Registro de produtos saneantes / 0401867251

GLOBAL QUIMICA INDUSTRIA E COMERCIO LTDA - ME / 04.807.399/0001-78
DESINFETANTE APLIK

25351.188480/2016-84 / 328360022

389 - REG. SANEANTES - Alteragdo de Rotulagem de Produto / 1759590240

GROW QUIMICA E FARMACEUTICA LTDA. / 10.842.256/0001-08

D-GERMI - DISPHARMA DISTRIBUIDORA

25351.047270/2025-91 / 344070028

30020 - REG. SANEANTES - Registro de produtos saneantes / 0434396257

PORTOBELLO IND E COM DE PRODUTOS DE LIMPEZA LTDA / 34.276.629/0001-80
SODA CAUSTICA EM ESCAMAS PORTOBELLO

25351.058406/2025-99 / 319050012

30020 - REG. SANEANTES - Registro de produtos saneantes / 0520994256

INDUSTRIAS BECKER LTDA / 02.216.104/0001-63

BECKER LV

25351.010516/00-31 / 321744003

334 - REG. SANEANTES - Revalidagdo de Registro / 0079091253

RESOLUGAO-RE Ne 2.409, DE 27 DE JUNHO DE 2025

. O GERENTE DE PRODUTOS DE HIGIENE, PERFUMES, COSMETICOS E SANEANTES DA
AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, no uso das atribuicées que |lhe confere o art.
129, aliado ao art. 203, |, § 12 do Regimento Interno aprovado pela Resolugdo da Diretoria
Colegiada - RDC n? 585, de 10 de dezembro de 2021, resolve:

Art.12 Deferir as peticGes de Transferéncia de titularidade e por consequente,
cancelar o Registro dos produtos de higiene pessoal, cosméticos e perfumes, conforme relagao
anexa.

Art. 29 Esta Resolugdo entra em vigor no prazo de 90 (noventa) dias, apds a sua
publicagdo.

BRUNO GONGALVES ARAUJO RIOS
ANEXO

NUTRIFERTIL PLUS AGRONEGOCIOS LTDA / 18.711.802/0001-75

ORIGINAL NIM

25351.045544/2025-16 / 338810003

333 - REG. SANEANTES - Transferéncia de Titularidade de Produto de Risco 2 /
0417549253

SOLAR INDUSTRIA DE QUIMICOS LTDA / 03.579.433/0001-31

SODA CAUSTICA JACARE

25351.055704/2025-27 / 342980005

333 - REG. SANEANTES - Transferéncia de Titularidade de Produto de Risco 2 /
0500993254

ORBI QQ[MICA LTDA / Q7.704.914/0001-82

SODA CAUSTICA JACARE

25351.355801/2024-36 / 335340001

391 - REG. SANEANTES - Cancelamento de Registro de Produto de Risco 2 por
Transferéncia de Titularidade / 0481437258

BASE FERTIL RIBEIRAO COMERCIAL AGRICOLA LTDA ME / 04.509.533/0001-54

ORIGINAL NIM

25351.636951/2010-71 / 341910004

391 - REG. SANEANTES - Cancelamento de Registro de Produto de Risco 2 por
Transferéncia de Titularidade / 0404065252

RESOLUGAO-RE N2 2.421, DE 27 DE JUNHO DE 2025

O GERENTE-GERAL DE COSMETICOS E SANEANTES DA AGENCIA NACIONAL DE
VIGILANCIA SANITARIA, no uso das atribuicdes que lhe confere o art. 129, aliado ao art.
203, I, § 12 do Regimento Interno aprovado pela Resolugdo da Diretoria Colegiada - RDC n?
585, de 10 de dezembro de 2021, resolve:

Art.12 Cancelar o processo do produto de higiene pessoal, cosméticos e
perfumes, conforme relagdo anexa.

Art. 22 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

BRUNO GONGALVES ARAUJO RIOS
ANEXO

NOME DA EMPRESA/ CNPJ
NOME DO PRODUTO E MARCA
NUMERO DE PROCESSO

JPG - PRODUTOS FUNCIONAIS E NUTRICIONAIS LTDA/21.051.983/0001-65
MESOESTETIC X.PROF. 109 BIOFLASH
25351.369960/2024-18

42 DIRETORIA
GERENCIA-GERAL DE INSPECAO E FISCALIZAGCAO SANITARIA

RESOLUCAO-RE Ne 2.348, DE 25 DE JUNHO DE 2025

. A GERENTE-GERAL SUBSTITUTA DE INSPECAO E FISCALIZACAO SANITARIA DA
AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, no uso das atribuicées que lhe confere o art.
140, aliado ao art. 203, I, § 12 do Regimento Interno aprovado pela Resolugdo da Diretoria
Colegiada - RDC n? 585, de 10 de dezembro de 2021,

Considerando o descumprimento dos requisitos de Boas Praticas de Fabricagcdo de
Medicamentos, ou o descumprimento dos procedimentos de peti¢des submetidas a analise,
preconizados em legislagdo vigente, resolve:

Art. 12 Indeferir o(s) Pedido(s) de Certificagdo de Boas Praticas de Fabricagdo de
Medicamentos da(s) empresa(s) constante(s) no ANEXO.

Art. 22 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagao.

FERNANDA MACIEL REBELO
ANEXO

EMPRESA FABRICANTE: FAMAR HEALTH CARE SERVICES MADRID, S.A.U. | 3
ENDERECO: AVDA. LEGANES. 62 - 28923 ALCORCON - PAIS: ESPANHA - CODIGO UNICO:
A.000561

EMPRESA SOLICITANTE: MASTERS SPECIALITY PHARMA LTDA - CNPJ: 14.821.008/0001-23
AUTORIZ/MS: 1094531 - EXPEDIENTE(s): 1455193/23-2 )

ASSUNTO: 7326 - MEDICAMENTOS - (Certificagdo de BPF) de INDUSTRIA INTERNACIONAL de
PRODUTOS ESTEREIS exceto MERCOSUL

MOTIVO DE INDEFERIMENTO: Recusa da empresa fabricante em receber inspegdo para a linha
solicitada, em desacordo com artigo 42 § 19, inciso Il, da RDC n2 497/2021. A empresa
fabricante informou desconhecer acordo comercial com a empresa solicitante, solicitando,
assim, que a linha de estéreis fosse excluida do escopo da inspegdo.

Este documento pode ser verificado no enderego eletrénico
http://www.in.gov.br/autenticidade.html, pelo cédigo 05152025063000239

RESOLUGAO-RE N2 2.349, DE 25 DE JUNHO DE 2025

. A GERENTE-GERAL SUBSTITUTA DE INSPECAO E FISCALIZACAO SANITARIA DA
AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, no uso das atribuicdes que lhe confere o
art. 140, aliado ao art. 203, I, § 12 do Regimento Interno aprovado pela Resolugdo da
Diretoria Colegiada - RDC n2 585, de 10 de dezembro de 2021,

considerando a necessidade de anulagdo de ato, prevista no art. 53 da Lei n?
9.784, de 29 de janeiro de 1999, resolve:

Art. 12 Tornar insubsistente a Certificacgdo de Boas Praticas de Fabricagdo da
empresa ROVI PHARMA INDUSTRIAL SERVICES S.A (A.000237), solicitada pela empresa
AVITA CARE IMPORTACAO E DISTRIBUICAO DE PRODUTOS LTDA., CNPJ: 31.203.582/0001-
37, publicada pela Resolugdo - RE n?2 2.103, de 5 de junho de 2025, no Diario Oficial da
Unido n2 107, de 9 de junho de 2025, Seg¢do 1, pag. 212, devido a duplicidade de
certificados.

Art. 22 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

FERNANDA MACIEL REBELO
RESOLUGAO-RE N2 2.351, DE 25 DE JUNHO DE 2025

. A GERENTE-GERAL SUBSTITUTA DE INSPECAO E FISCALIZACAO SANITARIA DA
AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, no uso das atribuicdes que lhe confere o
art. 140, aliado ao art. 203, I, § 12 do Regimento Interno aprovado pela Resolugdo da
Diretoria Colegiada - RDC n2 585, de 10 de dezembro de 2021,

Considerando o cumprimento dos requisitos dispostos no art. 39, da Resolugdo
da Diretoria Colegiada - RDC n2 497, de 20 de maio de 2021, resolve:

Art. 12 Conceder a(s) empresa(s) constante(s) no ANEXO, a Certificagdo de Boas
Praticas de Fabricagdo de Insumos Farmacéuticos Ativos por meio de sua renovagao
automatica.

Art. 22 A presente Certificagdo tem validade de 2 (dois) anos a partir da sua
publicagado.

Art. 32 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

FERNANDA MACIEL REBELO
ANEXO

EMPRESA: SALBEGO LABORATORIO FARMACEUTICO LTDA - CNPJ: 92.832.195/0001-54 -
AUTORIZ/MS: 1016912

ENDERECO: AVENIDA LUIZ MOSCHETTI, N2 60

MUNICIPIO: PORTO ALEGRE - UF: RS - EXPEDIENTE: 1749206/24-2

CERTIFICADO DE BOAS PRATICAS DE FABRICACAO DE MEDICAMENTOS: Liquidos ndo
estéreis: SolugGes - Concentrados Polieletroliticos para Hemodidlise (CPHD)

EMPRESA FABRICANTE: WOCKHARDT LIMITED

ENDERECO: BIOTECH  PARK, H-14/2,, M.I.D.C.  WALUJ, AURANGABAD 431136,
MAHARASHTRA STATE - PAIS: INDIA - CODIGO UNICO: A.000631

EMPRESA SOLICITANTE: GERAIS, COMERCIO E IMPORTACAO DE MATERIAIS E
EQUIPAMENTOS MEDICOS LTDA - CNPJ: 04.491.780/0001-70

AUTORIZ/MS: 1166743 - E),(PEDIENTE(S): 1678043/24-9

CERTIFICADO DE BOAS PRATICAS DE FABRICAGAO DE MEDICAMENTOS: Produtos estéreis:
Solugdes Parenterais de Pequeno Volume com Preparagdo Asséptica; Suspensdes
Parenterais de Pequeno Volume com Preparagdo Asséptica

EMPRESA FABRICANTE: EMCURE PHARMACEUTICALS LIMITED

ENDERECO: PLOT NO. P-2, L.T.B.T. PARK, PHASE-Il, M.I.D.C. HINJWADI, PUNE 411057,
MAHARASHTRA. - PAIS: INDIA - CODIGO UNICO: A.000205

EMPRESA SOLICITANTE: BIOLAB SANUS FARMACEUTICA LTDA - CNPJ: 49.475.833/0001-06
AUTORIZ/MS: 1009744 - EXPEDIENTE(s): 1699129/24-0

CERTIFICADO DE BOAS PRATICAS DE FABRICACAO DE MEDICAMENTOS: Sélidos ndo estéreis:
Comprimidos; Comprimidos Revestidos

EMPRESA FABRICANTE: VETTER PHARMA-FERTIGUNG GMBH & CO. KG. | .
ENDERECO: MOOSWIESEN 2, 88214, RAVENSBURG - PAIS: INDIA - CODIGO UNICO:
A.000624

EMPRESA SOLICITANTE: SUN FARMACEUTICA DO BRASIL LTDA - CNPJ: 05.035.244/0001-
23

AUTORIZ/MS: 1046820 - E)SPEDIENTE(S): 1726853/24-1

CERTIFICADO DE BOAS PRATICAS DE FABRICAGCAO DE MEDICAMENTOS: Produtos estéreis
(Embalagem primaria; Embalagem secundaria): Solugdes Parenterais de Pequeno Volume
com Preparagdo Asséptica

RESOLUGCAO-RE N2 2.352, DE 25 DE JUNHO DE 2025

A GERENTE-GERAL SUBSTITUTA DE INSPECAO E FISCALIZACAO SANITARIA DA
AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, no uso das atribuigBes que lhe confere
o art. 140, aliado ao art. 203, I, § 12 do Regimento Interno aprovado pela Resolugdo da
Diretoria Colegiada - RDC n2 585, de 10 de dezembro de 2021,

Considerando o cumprimento dos requisitos de Boas Praticas de Fabricagdo
preconizados em legislagdo vigente, para a drea de Medicamentos, resolve:

Art. 12 Conceder a(s) Empresa(s) constante(s) no ANEXO, a Certificagdo de
Boas Praticas de Fabricagdo de Medicamentos.

Art. 22 A presente Certificacdo tera validade de 2 (dois) anos a partir da sua
publicagdo.

Art. 32 Esta Resolugdo entra em vigor na data de sua publicagdo.

FERNANDA MACIEL REBELO
ANEXO

EMPRESA: EMS S/A - CNPJ: 57.507.378/0003-65 - AUTORIZ/MS: 1002351

ENDERECO: RODOVIA JORNALISTA FRANCISCO AGUIRRE PROENCA, S/N KM 08
MUNICIPIO: HORTOLANDIA - UF: SP - EXPEDIENTE: 1677969/24-5

CERTIFICADO DE BOAS PRATICAS DE FABRICACAO DE MEDICAMENTOS: Produtos estéreis:
Pés Liofilizados; Solugdes com Preparagdo Asséptica

EMPRESA: J.R.D.INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA. - CNPJ: 03.869.526/0002-81 -
AUTORIZ/MS: 1027899

ENDERECO: Rua VPR - 03 Quadra 02-A, Mod. 48 e 49

MUNICIPIO: ANAPOLIS - UF: GO - EXPEDIENTE: 1720326/24-0

CERTIFICADO DE BOAS PRATICAS DE FABRICACAO DE MEDICAMENTOS: Sdlidos ndo
estéreis: Pds

EMPRESA: J.R.D.INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA. - CNPJ: 03.869.526/0002-81 -
AUTORIZ/MS: 1027899

ENDERECO: Rua VPR - 03 Quadra 02-A, Mod. 48 e 49

MUNICIPIO: ANAPOLIS - UF: GO - EXPEDIENTE: 1720532/24-9

CERTIFICADO DE BOAS PRATICAS DE FABRICACAO DE MEDICAMENTOS: Semissolidos nédo
estéreis: Pastas; Pomadas

EMPRESA: J.R.D.INDUSTRIA FARMACEUTICA LTDA. - CNPJ: 03.869.526/0002-81 -
AUTORIZ/MS: 1027899

ENDERECO: Rua VPR - 03 Quadra 02-A, Mod. 48 e 49

MUNICIPIO: ANAPOLIS - UF: GO - EXPEDIENTE: 1699096/24-4

Documento assinado digitalmente conforme MP n2 2.200-2 de 24/08/2001, ICP
que institui a Infraestrutura de Chaves Publicas Brasileira - ICP-Brasil. Brasil
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