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856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 3120682209

GMP-ORPHAN FARMACÊUTICA DO BRASIL LTDA. / 36.727.426/0001-99
25351.149434/2020-18 / 1244702
703 - AFE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS - IMPORTADORA
(SOMENTE MATRIZ) / 3431312209

CFC COMERCIO DE PRODUTOS MÉDICOS HOSPITALARES EIRELI / 38.082.407/0001-88
25351.149129/2020-18 / 8209732
856 • AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 3431219209

DINAMICA COMERCIAL E ATACADO LTDA / 14.424.239/0001-01
25351.149511/2020-21 / 8209781
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 3431390200

Sirio Pharma Eireli / 31.495.759/0001-16
253S1.149222/2020-22_ / 8209715
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 3431303200

Dermalis Distribuidora de Produtos para Saúde Ltda / 07.866.991/0005-62
25351.148899/2020-43 / 8209701
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 3431128203

TNM IMPORTAÇÃO E COMERCIALIZACAO DE EQUIPAMENTOS E PRODUTOS MÉDICOS
ODONTOLOGICOS E HOSPITALARES LTDA / 36.169.040/0001-09
25351.149469/2020-49 / 8209777
859 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - IMPORTADORA / 3431350208

ADCENTER MHEDICA HOSPITALAR EIRELI / 30.189.404/0001-36
25351,951741/2020-53 / 8209655
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 3120710202

OMS OPERADOR MULTIMODAL LTDA / 34.051.343/0001-05
25351.951702/2020-56 / 8209672
862 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - TRANSPORTADORA / 3120665207

CARRIER EXPRESS CARGO SERVIÇOS DE COLETAS EIRELI - ME / 07.490.363/0001-00
25351.149107/2020-58 / 8209729
862 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - TRANSPORTADORA / 3431199208

MED STEEL PRODUTOS P/ LABORATÓRIOS LTDA / 73.010.811/0001-47
25351.149458/2020-69 / 8209750
861 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTO PARA SAÚDE - FABRICANTE / 3431339204

DENTAL MASTER MATERIAL ODONTOLOGICO E HOSPITALAR LTDA / 37.482.902/0001-11
25351.957700/2020-71 / 8209551
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 3136694201

V FAEDDA COMERCIO DE PRODUTOS E SERVIÇOS HOSPITALARES EIRELI / 36.835.216/0001-14
25351.957651/2020-76 / 8209564
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 3136636201

TAKEDA PHARMA LTDA. / 60.397.775/0008-40
25351.951762/2020-79 / 8209170
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 3120732206

V FAEDDA COMERCIO DE PRODUTOS E SERVIÇOS HOSPITALARES EIRELI / 36.835.216/0001-14
25351.957619/2020-91 / 1244660
702 - AFE - CONCESSÃO - MEDICAMENTOS E INSUMOS FARMACÊUTICOS - DISTRIBUIDORA
(SOMENTE MATRIZ) / 3136582209

RESOLUÇÃO-RE N® 4.622, DE 12 DE NOVEMBRO DE 2020

O Coordenador de Autorização de Funcionamento de Empresas, Substituto, no
uso das atribuições que lhe confere o art. 169, aliado ao art. 54, I, §1° do Regimento
Interno aprovado pela Resolução de Diretoria Colegiada - RDC n° 255, de 10 de dezembro
de 2018, resolve;

Art. 12. Indeferir o pedido de Autorização de Funcionamento para as Empresas
constantes no anexo desta Resolução.

Art. 2® Esta Resolução entra em vigor na data de sua publicação.

DANIEL MARCOS PEREIRA DOURADO

ANEXO

SUPER DR COMÉRCIO DE PRODUTOS MÉDICOS HOSPITALARES EIRELI / 29.960.082/0001-06
25351.249502/2019-04 / 8182326 V
856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS PARA SAÚDE - DISTRIBUIDORA / 0380425199
MOTIVO DO INDEFERIMENTO:
Não cumprimento da exigência formulada sob o número de notificação 1906060'19-2,
contrariando os artigos 6s e 11 da RDC ns 204/2005. É de responsabilidade do intert'Ssado(
a verificação quanto a existência de exigências, conforme estabelecem os artigos 4® e 5®
da RDC 204/2005. ..
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856 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS 1
MOTIVO DO INDEFERIMENTO:
Não apresentação do relatório de in
cumprimento dos requisitos técnicos p.
autoridade sanitária local competente;
RDC n® 16/2014. Conforme o estabele<
terceiro do decreto n° 8.077/13, a auto
sanitário.

P CENTENO TRANSPORTES LTDA / 08.6
25351.957694/2020-51 /
862 - AFE - CONCESSÃO - PRODUTOS
MOTIVO DO INDEFERIMENTO:

Não apresentação do relatório de in
cumprimento dos requisitos técnicos p;
autoridade sanitária local competente;
RDC n® 16/2014. Conforme o estabelei
terceiro do decreto n° 8.077/13, a auto
sanitário.

PJ COMERCIO DE PRODUTOS ONDOI

35.168.669/0001-71
25351.148946/2020-59 /
740 ■ AFE - CONCESSÃO - SANEANTE
MATRIZ) / 3431147208
MOTIVO DO INDEFERIMENTO:

Não apresentação de relatório de in;
técnicos para as atividades e classes
competente. Conforme estabelecido pe
Decreto N® 8.077/13, a Autorização
sanitário.

RESOLUÇÃO-RE N® 4.62

O Coordenador de Autoriz

no uso das atribuições que lhe coi
Regimento Interno aprovado pela Re
10 de dezembro de 2018, resolve;

Art. 1®. Alterar a Autoriza

no an^o desta Resolução.
Art. 2® Esta Flesolução enl

HIRAI INDÚSTRIA E COMÉRCIO LTDA
25351.603736/2009-01 / 8057298
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTC
ATIVIDADES / 3415851206

CM HOSPITALAR S.A. / 12.420.164/0(
25351.151547/2ÒÍÍ-13 / 1088798
7152 - AFE - ALTERAÇÃO - ME
DISTRIBUIDORA - AMPLIAÇÃO DE ATI'
25351.151547/2011-13 / 1088798
7152 - AFE - ALTERAÇÃO - ME
DISTRIBUIDORA - AMPLIAÇÃO DE ÀTI

AGTL ARMAZÉNS GERAIS TRANSPOR!
24

25351.516163/2008-16 / 2048591
7187 - AFE - ALTERAÇÃO - COSMf
AMPLIAÇÃO OU REDUÇÃO DE CLASSE

GMP-ORPHAN FARMACÊUTICA DO BR

25351.149434/2020-18 / 1244702
7152 - AFE - ALTERAÇÃO - ME
DISTRIBUIDORA - AMPLIAÇÃO DE ATI

ÚNICA PHARMACEUTICALS PRODÜTi

26.751.186/0001-04
25351.243253/2019-35 / 4009111
751 - AFE - ALTERAÇÃO - COSMÉ
ENDEREÇO MATRIZ / 3416152204

TNM IMPORTAÇÃO E COMERCIALIZAI

ODONTOLOGICOS E HOSPITAURES LT

25351.149469/2020-49 / 8209777
867 - AFE - ALTERAÇÃO - PRODUTC
ATIVIDADES / 3446376208
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JUCESP PROTOCOLO
CM liOSriTALáHS A. 0.964.275/23-5

Companhia Aberta

CNPJ/ME 12.420.164/0001-57 lliii li-H lUll llit HHl Íll| llHl 111HH | j li
NIRE 35.300.486.854 i i
CVM nfi 02568-2

ATA DA ASSEMBLÉIA GERAL ORDINÁRIA E EXTRAOlUlINÁRIA

REALIZADA EM 28 DE ABRIL DE 2023

DATAi HORA E LOCAL. Em 28 de abrü de 2023, às 11:00 horas, de modo exclusivamente digital, por
meio do sistema eletrônico Microsoft Teams, nos termos do artigo 124, § 2^-A. da Lei n® 6.404/1976,
conforme alterada ("Lei das SJl") e do artigo 5^, § 2®, inciso I da Resolução da Comissão de Valores
Mobiliários ("CVM") n® 81, de 29 de março de 2022 ("CVM 81"), tendo sido considerada como
realizada na sede social da CM Hospitalar SA ("Companhia"), na Cidade de Ribeirão Preto, Estado de
São Paulo, na Avenida Luiz Maggioni, n® 2.727, Distrito Empresarial, CEP 14072-055.

CONVOCAÇÃO. Edital de Convocação publicado no jornal Valor Econômico, em suas edições de 29,
30 e 31 de março de 2023, nas páginas E13, E20 e E4, respectivamente, com divulgação simultânea
da íntegra na página do mesmo jornal na intemet, nos mesmos dias, conforme o artigo 124 da Lei das
SA

PUBLICAÇÕES LEGAIS. O Relatório da Administração e as Demonstrações Financeiras da
Companhia do exercício social encerrado em 31 de dezembro de 2022, acompanhadas do Relatório
dos Auditores Independentes, foram publicados no Jornal "Valor Econômico", em sua edição de 10
de março de 2023, páginas E3 e E4, e em sua edição online, no mesmo dia, arquivados na sede social
da Companhia e disponibilizados nos websites da Companhia, da CVM e da B3 SA - Brasil, Bolsa,
Balcão ("83").

QUÓRUM. Presentes acionistas titulares de ações ordinárias, nominativas e sem valor nominal
representativas de 88,38% do capital social da Companhia, em assembléia geral ordinária, e 74,46%
do capital social da Companhia, em assembléia geral extraordinária, desconsideradas as ações em
tesouraria, conforme os registros do sistema eletrônico de participação Microsoft Teams, nos termos
do artigo 47, inciso HI da CVM 81, e informações constantes dos mapas analíticos elaborados pelo
agente escriturador e pela própria Companhia, na forma do artigo 48, incisos I e II, da CVM 81.

t

t

MESA. Os trabalhos foram presididos por Flávia de Lima Carvalho e secretariados por Joseane
Correia.

Éste documentíi foí aasinaao ítgitdifneflte por Joseane Corfeía e Fiavia De Uma Carvaiíw.
Paj-averirtcarasasâinalurasváao&ííeh^yfizieign.com.breulil^BooótílgoSABS-àsyi-A/T/jSCâg. 000437
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PRESENÇA LEGAL. Presentes o Sr. Felipe Brutti da Silva, representante da KPMG Auditores
Independentes Ltda., e a Sra. Flávia de Lima Carvalho, Diretora de Relações com Investidores e MfiA P ̂
em atendimento ao disposto no §1® do artigo 134 da Lei das SA. g §
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ORDEM DO DIA A Assembléia terá a seguinte ordem do dia:

Em assembléia geral ordinária: -S «
r

K ̂
_  jy .i?

1. tomar as contas dos administradores, examinar, discutir e \mtar as Demonstrações 3 |
Financeiras, acompanhadas do Parecer dos Auditores Independentes, relativas ao exercício I J
social encerrado em 31 de dezembro de 2022; 1 ̂
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2. deliberar sobre a proposta de o.-ça.&ent o de capit?! pnra o exercício social a se encerrar em
31 de dezembro de 2023;

3. deliberar sobre a proposta de destinaçào do lucro líquido do Exercício Social encerrado em
31 de dezembro de 2022;

4. defínir o número de membros que comporâ o Conselho de Administração;

5. eleger os membros do Conselho de Administração;
6. eleger o Presidente do Conselho de Administração;
7. fixar a remuneração global máxima da Administração para o exercício social de 2023.

Em assembléia geral extraordinária:

1. inclusão das atividades de fabricação, industrialização, distribuição, importação e comércio

atacadista e varejista de dermocosméticos, instrumentos para uso médico cirúrgico

hospitalar e de laboratórios, roupas, acessórios e equipamentos para uso profissional,

pessoal e de segurança do trabalho, a prestação de serviços de manipulação de

medicamentos magistrais e ofícinais, bem como a atividade de farmácia de manipulação de
medicamentos quimioterápicos, medicamentos estéreis e nutrição enteral e parental, mão

de obra de terceiros, bem como a consultoria, assessoria técnica e pareceres, nas áreas

farmacêuticas, a manutenção, reparação, locação e instalação de aparelhos eletrônicos,

eletromédicos e eietroterapêutícos e de irradiação, de uso pessoal, doméstico, hospitalares,

laboratoriais, equipamentos e outros, sendço de suporte técnico, manutenção, instalação e

assessoramento em programas de computador, comércio varejista de programas de

computador não-customizáveis, a prestação de serviços de assessoria, consultoria e

administração de negócios relacionados aos diversos segmentos da área da saúde, prestação
de serviço de comunicação, divulgação direcionados à área da saúde, e serviço de televendas,
promoção, pesquisa, divulgação, elaboração, criação e desenvolvimento gerencial de
projetos e programas de adesão a tratamentos e campanhas, recrutamento, contratação,
treinamento e gerenciamento de força promocional/técnica interna e externa, serviços de
enfermagem, assistência domiciliar, que consiste no conjunto de atividades de caráter
ambulatória], planejamento, desenvolvimento e realização de projetos, administração de |
cartões de convênio e de cartões de desconto, serviços de call center, outros serviços
correlatos, e a exclusão das atividades de beneficiamento de algodão, prestação de serviços
de informática e serviços imobiliários no objeto social da Companhia, com a conseqüente
alteração do artigo 3^ do seu Estahito Social;

2. inclusão no Estatuto Social da Companhia de disposição que autoriza a Companhia a firmar
contrato de indenidade com seus administradores, membros de comitês e demais executivos

que exerçam cargo ou função de gestão na Companhia e suas controladas, mediante a

inclusão de um novo artigo 32 no Estatuto Social e a renumenição dos artigos subsequentes.

r3

-2-
Este documeníD foi assinado digtfâjment® por .Joseafíe Correia e Fla\^a De Ltina Carvalho
Para verificar as assinafaras vá ao sita https:M2isign.c0m.bf e utiliza o código 5/^9-8971-A>^7-OC92.
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4:1DELIBERAÇÕES. Primeiramente, os acionistas aprovaram a iavratura da ata da presente assembléia
na forma de sumário dos fatos ocorridos e a sua publicação com omissão das assinaturas dos ^ ê"
acionistas, nos termos dos §§ 1® e 2® do artigo 130 da Lei das SA., bem como dispensaram a leitura | á
do mapa sintético consolidado dos votos proferidos a distância, divulgado ao mercado em 24 de abril
de 2023 e colocado à disposição dos acionistas para consulta. Após a discussão das matérias
constantes da ordem do dia, os acionistas deliberaram o quanto segue:

Õ; <0

f -A —
C

Em assembléia geral ordinária: ^ i

1. Foram aprovados, por unanimidade dos votos proferidos, já desconsiderados os legalmente f
impedidos de votar, tendo sido computados 249.460.483 votos a favor, O votos contrários e 960.166
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abstenções, as contas doj aáminlstiadoies, incluindo o Relatório da Administração, e as
Demonstrações Financeiras da Companhia, acompanhadas do Parecer dos Auditores independentes,
relativos ao exercício social encerrado em 31 de dezembro de 2022.

2. Foi aprovada, por unanimidade dos votos proferidos, tendo sido computados 250.420.649
votos a favor, O votos contrários e O abstenções, a proposta de orçamento de capital para o exercício

social a se encerrar em 31 de dezembro de 2023.

3. Foi aprovada, por unanimidade dos votos proferidos, tendo sido computados 250.420.649
votos a fovor, O votos contrários e 0 abstençõi^. a proposta de destínação do luo-o líquido do

exercício social encerrado em 31 de dezembro de 2022, com a seguinte composição:

Destinação Valor (RS}

Pagamentos já efetuados de juros sobre o Capital Próprio 78.452.000,00

Reserva Legal 12.986.582,21

Reservas de incentivos fiscais (art 195-A da Lei das SA) 87.602.247,09

Retenção de lucros com base era orçamento de capital (art

196 da Lei das SA)

80.690.814,93

Total do lucro líquido 259.731.644,23

4. Foi aprovado, por unanimidade dos votos proferidos, tendo sido computados 250.420.649 a

favor, O votos contrários e O abstenções, que o Conselho de Administração será composto por 5

(cinco) membros.

5. Foi aprovada, por maioria dos votos proferidos, tendo sido computados 206.225.397 votos

a favor, 4.753.215 votos contrários e 39.442.037 abstenções, a eleição dos membros do Conselho de

Administração listados a seguir, com prazo de mandato unificado de 2 (dois) anos, que se encerrará
na data de realização da assembléia geral ordinária em que os acionistas da Companhia deliberarem
acerca das demonstrações financeiras do exercício social a ser encerrado em 31 de dezembro de

2024;

(a) Mario Séi^o Ayres Cunha Ribeiro, brasileiro, casado, economista, portador da cédula de

identidade RG n® 10.821.957-7, expedido por SSP/R), inscrito no CPF/MF sob o n"
073.477.007-36, residente e domiciliado na cidade de São Paulo, Estado de São Paulo, com

endereço comercial na Rua joaquim Floriano, n" 413, 11® andar, Cj. 112, Itaim Bibi, CEP

04534-011;

(b) Luiz Felipe Duarte Martins Costa, brasileiro, casado, advogado, Inscrito na OAB/SP sob o
nfi 209.522, portador da Cédula de Identidade RG n® 27.280.700-X SSP/SP, inscrito no

CPF/MF sob n® 220.001.658-18, residente e domiciliado na Cidade de São Paulo, com

endereço comercial na Rua Joaquim Floriano, n® 413, 11® andar, Cj. 112. Itaim Bibi, CEP
04534-011;

(c) Thayan Nascimento Hartmann, brasileiro, casado, engenheiro, portador da cédula de
identidade RG n® 13.154.946, inscrito no CPF/MF sob o n® 072.009.506-96, residente e

domiciliado na cidade de São Paulo, Estado de São Paulo, com endereço comercia! na Rua
Joaquim Floriano, o® 413.11® andar, Cj. 112, Italra Bibi, CEP 04534-011;

(d) Carla Schmltzberger, brasileira, solteira, engenheira, portadora do documento de

-3-
Es-is aex^umenw foi asainadú digilaimente por joseane Correia e Flavia De Lima Carvalho.
Para verificar as assinaturas vá ao sita htlp8;//izisign.com.br e uíili» o código 5AB9-8971-ja 777-0092.
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identidade RG n° 03.7C /.202-8. insoriu no CPF/MF sob o nfi 667.280.967-87, residente e
domiciliada na rua Brás Cardoso, n® 93, apartamento 91, Vila Nova Conceição, CEP 04.510-

030, na cidade de São Paulo, Estado de São Paulo. A Sra. Carla Schmit^sberger foi eleita

conselheira independente, nos termos do Regulamento do Novo Mercado da B3; e

(e) Ricardo Pechinho Hallack, brasileiro, casado, administrador, portador da cédula
identidade RG no 115987281 DETRAN RJ, inscrito no CPF/MF sob o no 082.237.447-16,

residente e domiciliado na Rua Iguatemi, 151 - 18 andar, Itaim Bibi, São Paulo, SP, 01451-

011. O Sr. Ricardo Pechinho Hallack foi eleito conselheiro independente, nos termos do

Regulamento do Novo Mercado da B3.

Os membros do Conselho de Administração ora eleitos tomam posse em seus cargos mediante a

assinatura dos respectívc» termos de posse, arquivados na sede da Companhia e lavrados no Livro

de Atas do Conselho de Administração na forma da legislação aplicável, e aceitam os cargos para o

qual foram eleitos, declarando expressamente, sob as penas da lei, que não estão impedidos de

exercer a administração da Companhia por lei especial, em virtude de condenação criminal ou por se

encontrarem sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que temporariamente, o acesso a cargos

públicos; ou por crime falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato, ou contra

a economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contrato normas de defesa da

concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, bem como que cumprem,

nos termos desta ata, os requisitos do artigo 147 da Lei das Sj^.

6. Fo! aprovado, por maioria dos votos proferidos, tendo sido computedos 207.282.997 votos

a favor, 3.695.615 votos contrários e 39.442.037 abstenções, que o Sr. Mario Sérgio Ayres Cunha

Ribeiro ocupará o cargo de Presidente do Conselho de Administração.

o>
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7. Foi aprovada, por maioria dos votos proferidos, tendo sido computados 243.174.677 votos S
N
p.-

. <
a favor, 7.245.972 votos contrários e O abstenções, a fixação da remuneração global dos
administradores a ser paga no exercício social de 2023 no valor de R$ 29.644.188,32 (vinte e nove | ^
milhões, seiscentos e quarenta e quatro mil, cento e oitenta e oito reais e trinta e dois centavos},
incluindo remuneração fixa, variável e beneffdos. m
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Em assembléia geral extraordinária: >^1
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1. Foi aprovada, por unanimidade dos votos proferidos, tendo sido computados 210.978.612 ^

votos a favor, O votos contrários e O abstenções, a inclusão das atividades de fabricação,

industriaiizaçâo, distribuição, importeção e comércio atacadiste e varejista de dermocosméticos,

instrumentos para uso médico cirúrgico hospitalar e de laboratórios, roupas, acessórios e

equipamentos para uso profissional, pessoal e de segurança do trabalho, a prestação de serviços de
manipulação de medicamentos magistrais e oficinais, bem como a atividade de farmácia de | s
manipulação de medicamentos quimioterápicos, medicamentos estéreis e nutrição enteral e ^ %
parentai, mão de obra de terceiros, bem como a consultoria, assessoría técnica e pareceres, nas áreas
farmacêuticas, a manutenção, reparação, locação e instalação de aparelhos eletrônicos,
eletromédicos e eletroterapêuticos e de irradiação, de uso pessoal, doméstico, hospitalares,
laboratoriais, equipamentos e outros, serviço de suporte técnico, manutenção, instalação e
assessoramento em programas de computador, comércio varejista de programas de computedor
não-customizáveis, a prestação de serviços de assessoría, consultoria e administração de negócios
relacionados aos diversos segmentos da área da saúde, prestação de serviço de comunicação, J c
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divulgação direcionados à da saúii.e, -í serviço de telaveadas, procioçâo, pesquisa, divulgação,
elaboração, criação e desenvolvimento gerencial de projetos e programas de adesão a tratamentos e
campanhas, recrutamento, contratação, treinamento e gerenciamento de força promocional/técnica
interna e externa, serviços de enfermagem, assistência domiciliar, que consiste no conjunto de
atividades de caráter ambulatorial, planejamento, desenvolvimento e realização de projetos,
administração de cartões de convênio e de cartões de desconto, serviços de call center, outros
serviços correlates, e a exclusão das atividades de beneficiamento de algodão, prestação de serviços
de informática e serviços imobiliários no objeto social da Companhia. Diante do exposto, o artigo 3«
do Estatuto Social da Companhia passa a vigorar com a seguinte redação:

'Ârtígo 3" - O objeto social da Companhia compreende: (i) fabricar, industrializar, embalar,
reembalar, distribuir, importar, exportar, representar, armazenar, expedir e exercer o
comércio atacadista e varejista de medicamentos e drogas de uso humano, inclusive com
controle especial, produtos de higiene pessoal, descartáveis, cosméticos, dermocosméticos,
produtos de perfumaria, produtos para saúde/dispositivo médico, máquinas, aparelhos e
equipamentos odonto-médko-hospitalares, ortopédicos e laboratoriais, instrumentos para uso
médico cirúrgico hospitalar e de laboratório, roupas, acessórios e equipamentos para uso
profissional, pessoal e de segurança do trabalho, saneantes, produtos de higiene e limpeza e
conservação domiciliar, com ou sem acondicionamento associado, de higiene com ação
antímicrobiana, vacinas para uso humano, alimentos, especialmente dietas e leites
nutricionais, jmidas descartáveis e absorventes higiênicos, produtos íâxte/s (tecidos e não
tecidos), adesivos cirúrgicos e fitas adesivas industriais, algodão, nâo-tecidos, filamentos
sintéticos ou artificiais, aívejamento de algodão e fios; produtos de uso veterinário, produtos
alimentícios em geral produtos farmacêuticos, com e sem a manipulação de fórmulas, de
higiene para animais, papelaria e produtos de escritório; (ii) a prestação de serviços de
manipulação de medicamentos magistrais e oficinais, bem como a atividade de farmácia de
manipulação de medicamentos quimioterápicos, medicamentos estéreis e nutrição enteral e
parental mão de obra de terceiros, bem como a consultoria, assessoria técnica e pareceres, nas
áreas jarmacêutícas afins; (iii) o armazenamento e o depósito para terceiros, inclusive em g
câmaras frigoríficas, de todo tipo de produto (sólidos, líquidos e gasosos), exceto com emissão
de warrants; (iv) o transporte rodoviário municipal inUirmunicipal e interestadual das
mercadorias referidas nas demais atividades da matriz e das filiais, tanto transportes para "
terceiros quanto intercompany; (v) a manutenção, reparaçâOf locação, instalação e
manutenção de aparelhos eletrônicos, eletromédicos e eletroterapêuticos e de irradiação de
uso pessoal doméstico, hospitalares, laboratoriais, equipamentos e outros, serviço de suporte ^
técnico, manutenção, instalação e assessoramento em programas de computador, comércio c |
varejista de programas de computador nâo-cí/stomiadve/s; (vi) a prestação de serviços
combinados de escritório e apoio administrativo e central de negócios; (vii) a prestação de
serviços de assessoria, consultoria e administração de negócios relacionados aos diversos
segmentas da área da saúde, prestação de serviço de comunicação, divulgação direcionados à
área da saúde, e serviço de televendas, promoção, pesquisa, divulgação, elaboração, criação e ^ ■?.
desenvolvimento gerencial de projetx>s e programas de adesão a tratamentos e campanhas, % g
recruíame/ito, co/itratoçõo, treinamento e gerenciamento de força promocional/técnica gj,
interna e externa, serviços de enfermagem, assi^ência domiciliar, que consiste no conjunto de o •§
atividades de caráter ambulatorial planejamento, desenvolvimento e realização de projetos, | f-
administração de cartões de convênio e de cartões de desconto; (viii) serviço de cai! center; (ix) a ê
a intermediação e agenciamento de serviços e negócios em geral; e (x) deter participação em g ^
outras sociedades." S
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2. Foi aprovada, por maioria dos votiK proferidos, tendo sido computados 205.282.531 votos % ^
a favor, 5.696,081 votos contrários e O abstenções, a inclusão no Estatuto Social da Companhia de ^ i
disposição que autoriza a Companhia a firmar contrato de indenidadp com seus administradores, |
membros de comitês e demais executivos que exerçam cargo ou função de gesteo na Companhia e f ra

J  2 ^suas controladas mediante a inclusão de um novo artigo 32 no Estatuto Social e a renumeraçâo dos %
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artigos subsequentes. Diante do exposto, c artigo 32 do Hstatuto Social da Companhia e os artigos
renumerados passam a vigorar com a seguinte redação;

Xapítulo IX - Acordo de Indenidade

Artigo 32 - Dentro dos limites estabelecidos neste Artigo, a Companhia indenizará e manterá
indenes seus membros do Conselho de Administração, membros da Diretoria, membros de
comitês de assessoramento e demais executivos que exerçam cargo ou função de gestão na
Companhia [em conjunto ou isoladamente ''Beneficiários'^, na hipótese de eventual dano ou
prejuízo efetivamente safhdo pelos Beneficiários por força do exercício regular de suas Junções
na Companhia.

Parágrafo - A Companhia não indenizará o Beneficiário por (i) atos praticados fora do
exercício das atribuições ou poderes; (ii) atos praticados com má-fé. dolo. culpa grave ou
fraude; (lü) atos praticados em interesse próprio ou de terceiros, em detrimento do interesse
social da companhia; [iv] indenizações decorrentes de ação social prevista no art 159 da Lei
6.404/76 ou ressarcimento de prejuízos de que trata o art 11. § 5®, // da Lei n® 6.38S, de 07 de
dezembro de 1976; e (v) outros excludentes de indenização previstos em contrato de
indenidadefirmado com o Beneficiário.

Parágrafo 2® - Caso seja condenado, por decisão judicial, arbitrai ou administrativa
transitada emjulgado ou da qual não caiba mais recurso, em virtude de atos praticados (ijfora
do exercício de suas atribuições; [ii] com má-fé, dolo. culpa grave ou mediante fraude; ou [iii]
em interesse próprio ou de terceiros, em detrimento do interesse social da Companhia, o
Beneficiário deverá ressarcir a Companhia de todos os custos e despesas incorridos com a
assistência jurídica, nos termos da legislação em vigor.

Parágrafo J® - /Is condições e as limitações da indenização objeto do presente Artigo serão
determinadas em contrato de indenidade, cujo modelo padrão deverá ser aprovado pelo
Conselho de Administração, sem prejuízo da contratação de seguro específico para a cobertura <5;
de riscos de gestão. 9
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Capítulo X- Disposições Gerais <

Artigo 33 - A Companhia disponibilizará aos seus acionistas, sempre que assim solicitado, | ^
acesso a eventuais contratos celebrados entre a Companhia esuas parte.s relaaonadas, acordos ®
de acionistas dos quais a Companhia venha a ser signatária, bem como eventuais programas |
de opções de aquisição de ações ou de outros títulos ou valores mobiliários de emissão da g ̂
Companhia. f o

Artigo 34 - Os casos omissos neste Estatuto Social serão resolvidos pela Assembléia Geral e « ê
r^ulados de acordo com o que preceitua a Lei das Sociedades por Ações. | j

Art^o 35 - A Companhia deverá observar qualquer acordo de acionistas eventualmente |
arquivado em sua sede plcondo de Acionistas^, devendo a Diretoria abster-se de lançar | §
transferências ou onerações de ações a qualquer título, e o Presidente da Assembléia Geral e | j
das reuniões do Conselho de Administração deverão abster-se de computar votos contrários ^ |
aos termos dos Acordos de Acionistas eventualmente arquivados na sede da CompanhiOf 3 «
conforme o Artigo 118 da Lei das Sociedades por Ações. | "<15 O

1 s
&Capítulo XI-Arbitragem

Artigo 36 - A Companhia, seus acionistas, administradores, membros do conselho fiscal, f |
efetivos e suplentes, se houver, obrigam-se a resolver, por meio de arbitragem, perante a
Câmara de Arbitragem do Mercado, na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que
possa surgir entre eles, relacionada com ou oriunda da sua condição de emissor, acionistas,
administradores, e membros do conselho fiscal, em especiai. decorrentes das disposições
contidas na Lei n® 6.385/76, na Lei das Sociedades por Ações, neste Estatuto Social, nas normas

'ã s
o ̂

£ S
■■A. re
lU fi.

000442



editadas pelo Conselho Mor.ctário .Vacf.3na.' pelo Banco Central do Brasil e pela Comissão de
Valores Mobiliários, bem como nas demais normas aplicáveis ao Juncionamento do mercado de
capitais em geral além daquelas constantes do Regulamento do Novo Mercado, dos demais
regulamentos da 83 e do Contrato de Participação no Novo Mercado."

Bnrpr^amftnfrn Nada mais havendo a tratar, o Presidente suspendeu os trabalhos pelo tempo
necessário à lavratura desta ata que, após lida e achada conforme, foi assinada pela Mesa. Nos termos
do artigo 47, inciso 111 da CVM 81, foram considerados presentes à assembléia e signatários da ata os
acionistas cujos boletins de voto a distância foram considerados váHdos pela Companhia e os
acionistas que registraram a sua presença no sistema eletrônico de participação a distância Microsoft
Teams.

Acionistas presentes por meio do sistema eletrônico Microsoft Teams: ASCHSE FUNDO DE
INVESTIMENTO EM AÇÕES, DYNAMO COUGAR MASTER FUNDO DE INVESTIMENTO EM AÇÕES.
DYNAMO BRASIL I LLC, DYNAMO BRASIL III LLC, DYNAMO BRASIL V LLC, DYNAMO BRASIL VI LLC,

DYNAMO BRASIL VIU LLC, DYNAMO BRASIL IX LLC, DYNAMO BRASIL XIV LLC, DYNAMO BRASIL XV

LP. CONSOLAÇÃO GOULART TERRA, CARLOS ALBERTO MAFRA TERRA, GENOMA VI FUNDO DE
INVESTIMENTO EM PARTICIPAÇÕES MULTIESTRATÉGIA, FUNDO DE INVESTIMENTO EM
PARTICIPAÇÕES MULTIESTRATÉGIA GENOMA I, JOSEANE CORREIA.

Acionistas presentes por meio do envio do Boletim de Voto a Distância; NÚCLEO AGULHAS
NEGRAS FUNDO DE INVESTIMENTO DE AÇÕES. AURORA BRAZIL LLC - BANCO BTG PACTUAL S/A,
FP FOF NC FUNDO DE INVESTIMENTO DE AÇÕES, NÚCLEO MASTER FUNDO DE INVESTIMENTO DE
AÇÕES, NCÍP MASTER FUNDO DE INVESTIMENTO DE AÇÕES, NÚCLEO PIÚVA FUNDO DE
INVESTIMENTO DE AÇÕES, NÚCLEO PREV 100 FUNDO DE INVESTIMENTO DE AÇÕES, AIJVSKA
PERMANENT FUND; CAPITAL GROUP EMERGING MARKETS TOTAL OPPORTUNITIES FUND;

CAPITAL ÍNTERNATIONAL FUND; COLLEGE RETIREMENT EQUITIES FUND; EMERGING MARKETS |
SMALL CAPIT EQUITY INDEX NON-LENDABLH FUND; EMERGING MARKETS SMALL ^
CAPITALIZATION EQUITY INDEX FUND; EMERGING MARKETS SMALL CAPITALI2ATI0N EQUITV ^ j
INDEX FUND B; FEDERATED HERMES 1. F. PLC - FEDERATED H. G. E. M. S. E. F.; FEDERATED HERMES | §
INVESTMENT FUNDS PLC; FIDELITY INVEST TRUST LATIN AMÉRICA FUND; FLEXSHARES

MORNINGSTAR EMERGING MARKETS FACTOR TILT INDEX FUND; GOVERNMENT OF SINGAPORE

ISHARES CORE MSCI EMERGING MARKETS IMI INDEX ETF; ISHARESIIIPUBLIC LIMITED COMPANY

ISHARES MSCI BRAZIL SMALL CAP ETF; ISHARES MSCI EMERGING MARKETS SMALL CAP ETF

ISHARES PUBLIC LIMITED COMPANY; NORTHERN TRUST COLLHCTÍVE EAFE SMALL CAP INDEX

FUND-NON-LEND: NORTHERN TRUST COLLECTIVE EMERGING MARKETS EX CHIN; NTGI-QM

COMMON DAC WORLD EX-US INVESTABLE MIF - LENDING; PUBLIC EMPLOYEES RETIREMENT

SYSTEM OF OHIO; SPDR SP EMERGING MARKETS SMALL CAP ETF; SSGA SPDR ETFS EUROPE 1 PLC;

SSGATC 1. F. F. T. E. R. P. S. S. M. E. M. S. C. 1. S. L.F.; ST ST MSCI EMERGING MKT SMALL Cl NON

LENDING COMMON TRT FUND; ST STR MSCI ACWI EX USA IMISCREENED NON-LENDING COMM TR

FD; STATE OF NEW MÉXICO STATE INV. COUNCIL; STATE ST GL ADV TRUST COMPANY INV FF TAX

EX RET PLANS; STATE STREET GLOBAL ALL CAP EQUITY EX-US INDEX PORTFOLIO; THE REGENTS

OF THE UNÍVERSITY OF CALIFÓRNIA; VANGUARD EMERGING MARKETS STOCK INDEX FUND; 11
VANGUARD ESG ÍNTERNATIONAL; VANGUARD F. T. C. INST. TOTAL INTL STOCK M, INDEX TRUST
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Representante dos auditores: Felipe BruiÜ Si-va. Membros da administração: Fiàvla de Lima
Carvalho.

São Paulo, 28 de abril de 2023.

Mesa:

Flávia de Lima Carvalho

Presidente

J(»eane Correia

Secretária

4 4 dUN 2023
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TERMO DE KírfVE E OtíClArtAÇÃO D£ DESIMPEDIMENTO

O Sr Thavan Nascimento Hartmann, brasileiro, casado, engenheiro, portador da cédula defdentiLd^RG 13.154.946, Inscrito no CPF/MF sob o n.^ 072.009.50^5-96, com ender^
comercial na cidade de São Paulo, Estado de São Paulo, na Rua Joaquim Ronano, n. 413, 11
andar, Cl. 112, Itaim Bibi, CEP 04534-011, toma posse de seu cargo como membro
rnnc^ihn rfp Ariministracão da CM HOSPITALAR S.A., sociedade por açQes, in^rita "o CNPJ
sob o n o 12.420.164/0001-57, estabelecida no muniaplo de Ribeirão Preto, no ̂^tado de Sao
Paulo, na Av. Luiz Maggioní, no 2.727, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055 ( Companhia ),
cargo para o qual foi eleito na Assembléia Geral Ordinarta da_ Companhia ^
abril de 2023 às llh, para exercer um mandato com duraçao de 2 (dois) anos, permitida a
reeleição, permanecendo em seu cargo até a posse do seu sucessor,

0 Sr. Thayan Nascimento Hartmannr nos termos e para os fins dos arts. 146 e 147 da l^i
n.o 6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada declara, sob as penas da
lei, para todos os fins e efeitos de direito, que:

1  não está Impedida de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob os efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas de defesa
da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propnedade, desM
forma não estando incurso em quaisquer crimes previstos em lei que a impeçam de
exercer a atividade mercantil;

11 não está condenada a pena de suspensão ou inabilitação temporária aplicada pela
Comissão de Valores Mobiliários, que a torríe inelegível para o cargo de administradora
de companhia aberta;

m. atende ao requisito de reputação ilibada estabelecido pelo § 3^ do art. 147 da LSA; e

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada concorrente da Companhia ^
e não tem, nem representa, Interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos
Incisos I e 11 do § 30 do art. 147 da LSA; ^

V  neste ato, de maneira irrevogável e irretratável, consente e aceita, plena e
irrestritamente, a aderir e permanecer vinculado pela cláusula compromissona de
arbitragem prevista no artigo 36 do estatuto social da Companhia, comprometenjjo-
se e obrigando-se a cumprir integralmente com todos os seus termos e condiço^,
estando ciente, na qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia,
de sua obrigação em resolver, por melo de arbitragem, perante a Câmara de | ^
Arbitragem do Mercado, na forma de seu regulamento, qualquer controvereia que ^ o
possa surgir, relacionada com ou oriunda da sua condição de administrador, em
especial, decorrentes das disposições contidas na Lei 6.385/76, na LSA, no estatuto
social da Companhia, nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo ^ ̂
Banco Central do Brasil e pela Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais g ̂
normas aplicáveis ao funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas ^ g
constantes do Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da 83 e do
Contrato de Participação no Novo Mercado.

Para os fins do §2^ do art. 149, da Lei das Sociedades por Ações, O Sr. Thayan Nascimento
Hartmann, declara que receberá citações e intlmações em seu endereço comercial, na Av.
Luiz Maggioni, n^ 2.727, Ribeirão Preto, SP, Distrito Empresarial, CcP 14.072-055.
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Ribeirão Preto, 28 de abril de 2023.
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Thayan Nascimento Hartmann
Membro do Coriselho de Administreção \ c
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TERMO DE E DECiAKftÇÂO DE DE51MPEDXMENTO

O Sr. Ricardo Pechinho Hallaek, brasileiro, casado, administrador, portador da cédula
identidade RG no 115987281 IFPRJ, inscrito no CPF/MF sob o no 082.237.447-16, residente e
domiciliado na Rua Iguatemi, 151 - 18 andar, Itaim Blbi, São Paulo, SP, 01451-011, toma
posse de seu cargo como membro independente do Conselho de Administração da CM
HOSPITALAR S.A., societede por ações, inscrita no CNPJ sob o n.® 12.420.164/0001-57,
estabelecida no município de Ribeirão Preto, no Estado de São Paulo, na Av. Luiz Maggloni, n®
2.727, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055 rcomoanhlan. cargo para o qual foi eleito na
Assembléia Gera! Ordinária da Companhia realizada em 28 de abril de 2023 às llh, para
exercer um mandato com duração de 2 (dois) anos, permitida a reeleição, permanecendo em
seu cargo até a posse do seu sucessor.

O Sr. Ricardo Pechinho Hailack, nos termos e para os fins dos arts. 146 e 147 da Lei n.®
6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada CISA")/ declara, sob as penas da lei,
para todos os fins e efeitos de direito, que:

I. não está impedida de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob os efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas de defesa
da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando incurso em quaisquer crimes previstos em lei que a impeçam de
exercer a atividade mercantil;

II. não está condenada a pena de suspensão ou Inabllltaçâo temporária aplicada pela
Comissão de Valores Mobiliários, que a torne Inelegível para o cargo de administradora
de companhia aberta;

in. atende ao requisito de reputação Ilibada estabelecido peio § 3® do art. 147 da LSA; e

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada concorrente da Companhia ^
e não tem, nem representa, interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos p
incisos I e II do § 3® do art. 147 da LSA;

tC

V. neste ato, de maneira irrevogável e Irretratável, consente e aceita, plena e o
Irrestrltamente, a aderir e permanecer vinculado pela cláusula compromissória de w
arbitragem prevista no artigo 36 do estatuto social da Companhia, comprometenjáo-
se e obrigando-se a cumprir integralmente com todos os seus termos e condições, í?
estando ciente, na qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia, g,
de sua obrigação em resolver, por melo de arbitragem, perante a Câmara de
Arbitragem do Mercado, na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que |
possa surgir, relacionada com ou oriunda da sua condição de administrador, em ||
especial, decorrentes das disposições contidas na Lei n® 6.385/76, na LSA, no estatuto
social da Companhia, nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo
Banco Central do Brasil e pela Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais
normas aplicáveis ao funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas ^
constantes do Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da 83 e do e j.
Contrato de Participação no Novo Mercado. M

Para os fins do §2® do art. 149, da Lei das Sociedades por Ações, O Sr. Ricardo Pechinho ^|-
Haliack, declara que receberá citações e Intimações em seu endereço connercial na Av. Luiz | ^
Maggioni, n® 2.727, Ribeirão Preto, SP, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055.

Ribeirão Preto, 28 de abril de 2023.

c «
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Ricardo Pechinho Hailack ^ |
Memb'V Independente do Conselho de Administração f «
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TERMO DE E DECI-ÍíKAÇÃO Dé DtSIMPEDIMENTO

O Sr Mario Sérgio Ayres Cunha Ribeiro, brasileiro, casado, economista, portador da cédula
de identidade RG n° 10.821.957-7, expedido por SSP/RJ, lnscn»-o no CPF/MF sob o n»
073 477 007-36 com endereço comercial na cidade de Sâo Paulo, Estado de Sao Paulo, na
Rua*aoaquim Floriano, n» 4i:3, 11° andar, Cj. 112 Itaim Bibi, CEP 0^534-011 tóma poss^^
seu cargo como prP«;irif*nte dp rnn>^glho de Administração da CM HOSPITALAR S.A.,
sociedade por ações. Inscrita no CNPJ sob o n.o 12.420.164/0001-57, estabelecida no
município de Ribeirão Preto, no Estado de São Paulo, na Av. Luiz Maggloni, no 2.727, Distrito
Empresarial, CEP 14.072-055 rComoanhía^n. cargo para o qual foi eleito na Assembléia Gerai
Ordinária da Companhia realizada em 28 de abril de 2023 às llh, para exercer um mandato
com duração de 2 (dois) anos, permitida a reeleição, permanecendo em seu cargo ate a posse
do seu sucessor.

0 Sr Mario Sérgio Ayr^s Cunha Ribeiro, nos termos e para os fins dos arts. 146 e 147 da
Lei n.o 6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada rtSA"), declara, sob as penas
da lei, para todos os fins e efeitos de direito, que:

1  não está impedida de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob os efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema nnancelro nacional, contra as normas de defesa
da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando Incurso em quaisquer crimes previstos em lei que a impeçam de
exercer a atividade mercantil;

II. não está condenada a pena de suspensão ou inabllitação temporária aplicada pela
Comissão de Valores Mobiliários, que a tome inelegível para o cargo de administradora
de companhia aberta;

III. atende ao requisito de reputação ilibada estabelecido pelo § 3® do art. 147 da LSA; e 
t̂s

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada concorrente da Companhia ^
e não tem, nem representa, interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos ^
incisos I e II do § 3® do art. 147 da LSA; ç

ft

Mario Sérgio Ayres Cunha Ribeiro
Presidente do Conselho de Administração

V. neste ato, de maneira Irrevogável e irretratável, c»nMnte e aceita, plena e
irrestritamente, a aderir e permanecer vinculado pela cláusula compromlssórla de ^
arbitragem prevista no artigo 36 do estatuto social da Companhia, comprometetido-
se e obrígando-se a cumprir integralmente com todos os seus termos e condições, | g,
estando ciente, na qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia, ^ |
de sua obrigação em resolver, por melo de arbitragem, perante a Câmara de f S
Arbitragem do Mercado, na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que
possa surgir, relacionada com ou oriunda da sua condição de administrador, em
especial, decorrentes das disposições contidas na Lei n® 6.385/76, na LSA, no estatuto <
social da Companhia, nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo ^ ̂
Banco Central do Brasil e pela Comissão de valores Mobiliários, bem como nas demais 3
normas aplicáveis ao funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas g |
constantes do Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da B3 e do
Contrato de Participação no Novo Mercado, g "

c. x>

Para os fins do §2® do art. 149, da Lei das Sociedades por Ações, O Sr. Mario Sérgio Ayres | ^
Cunha Ribeiro declara que receberá citações e intlmações em seu endereço comercial, na Av. | a
Luiz Maggloni, n® 2.727, Ribeirão Preto, SP, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055.

Ribeirão Preto, 28 de abril de 2023. "§ i®
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TERMO DE •'OS^E E DECLARAÇÃO DE DCSIMPEDIMENTO

O Sr. Lufz Felipe Duarte Martins Costa, brasileiro, casado, advogado, inscrito na OAB/SP
sob o no 209.522, portador da Cédula de Identidade RG n° 27.280.700-X SSP/SP, Inscrito no
CPF/MF sob no 220.001.658-18, com endereço comercial na Cidade de São Paulo, na Rua
Joaquim Floriano, n.° 413,11° andar, Cj. 112, Itaim Bíbi, CEP 04534-011, toma posse de seu
cargo como membro do Conselho de Administração da CM HOSPITALAR S.A., sociedade por
ações, inscrita no CNPJ sob o n.o 12.420.164/0001-57, estabelecida no município de Ribeirão
Preto, no Estado de São Paulo, na Av. Luiz Maggloni, n® 2.727, Distrito Empresarial, CEP
14.072-055 C'Comoanhia'n. cargo para o qual foi eleito na Assembléia Geral Ordinária da
Companhia realizada em 28 de abril de 2023 às llh, para exercer um mandato com duração
de 2 (dois) anos, permitiria a reeleição, permanecendo em seu cargo até a posse do seu
sucessor.

O Sr. Luiz Felipe Duarte Martins Costa, nos termos e para os fíns dos arte. 146 e 147 da
Lei n.o 6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada CLSA"). declara, sob as penas
da lei, para todos os fins e efeitos de direito, que:

I. não está impedida de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob os efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussâo, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas de defesa
da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando incurso em quaisquer crimes previstos em lei que a impeçam de
exercer a atividade mercantil;

II. não está condenada a pena de suspensão ou Inabilitaçâo temporária aplicada pela
Comissão de Valores Mobiliários, que a tome Inelegível para o cargo de administradora
de companhia aberta;

III. atende ao requisito de reputação Ilibada estabelecido pelo § 3^ do art. 147 da LSA; e
m

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada concorrente da Companhia m
e não tem, nem representa, Interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos g
incisos I e II do § 3® do art. 147 da LSA; ^

4
V. neste ato, de maneira Irrevogável e irretratável, consente e aceita, plena e

irrestritamente, a sderir e permanecer vinculado pela cláusula compromissória de <
arbitragem prevista no artigo 36 do estatuto social da Companhia, comprometendo- ^ ̂
se e obrigando-se a cumprir integralmente com todos os seus termos e condições, g
estando ciente, na qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia, ^
de sua obrigação em resolver, por meio de arbitragem, perante a Câmara de |
Arbitragem do Mercado, na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que
possa surçir, relacionada com ou oriunda da sua condição de administrador, em
especial, decorrentes das disposições contidas na Lei n» 6.385/76, na LSA, no estatuto
social da Companhia, nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo ^ ■§
Banco Central do Brasil e pela Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais _
normas aplicáveis ao funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas
constantes do Regulamento do Novo Mercado, dos dema s regulamentos da 83 e do
Contrato de Participação no Novo Mercado. ^

li
Para os fins do §2® do art 149, da Lei das Sociedades por Ações, O Sr. Luiz Felipe Duarte
Martins Costa, declara que receberá citações e intimações em seu endereço comercial, na 11
Av. Luiz Maggloni, n® 2.727, Ribeirão Preto, SP, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055. 1 U

Ribeirão Preto, 28 de abril de 2023. ê ^
« 5
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Eatô dowm«rto fof assinado è^ltelmente po- Luiz Felipe Duarte Martàris Coste.
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Luiz Felipe Duarte Martins Costa |
Membro do Conselho de Administração S ?
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TERMO DE r»C5SE E CECUVRAÇÃO DE DESXMPEDZHENTO

Carla Schmltzberger, brasileira, solteira, engenheira, portadora do documento de Identidade
RG n® 03.784.202-8, inscrita.no CPF/MF sob o n.^ 667.280.967-87, residente e domiciliada na
rua Brás Cardoso, no 93, apartamento 91, Vila Nova Conceição, São Paulo, SP, CEP 04.510-
030, neste ato, toma posse de seu cargo como membro independente do Conselho de
Administração da CM HOSPITALAR S.A., sociedade por ações, inscrita no CNPl sob o n.o
12.420.164/0001-57, estabelecida no munidpio de Ribeirão Preto, no Estado de São Paulo, na
Av. Luiz Maggionl, no 2.727, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055 ("Companhia"), cargo para
o qual foi eleita na Assembléia Geral Ordinária da Companhia realizada em 28 de abril de 2023
às llh, para exercer um mandato com duração de 2 (dois) anos, permitida a reeleição,
permanecendo em seu cargo até a posse do seu sucessor.

Carla Schmitzberger, nos termos e para os fins dos arts. 146 e 147 da Lei n.o 6.404, de 15
de dezembro de 1976, conforme alterada ("iSÂ"), declara, sob as penas da lei, para todos os
fins e efeitos de direito, que:

I. não está impedida de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob os efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime

^  falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema financeiro nadonal, contra as normas de defesa

,  ̂ da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
'  forma não estando incurso em quaisquer crimes previstos em lei que a Impeçam de

exercer a atividade mercantil;

II. não está condenada a pena de suspensão ou inabilitaçâo temporária aplicada pela
Comissão de Valores Mobiliários, que a tome inelegível para o cargo de administradora
de companhia aberta;

m  atende ao requisito de reputação ilibada estabelecido pelo § 3° do art. 147 da LSA; e

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada concorrente da Companhia
e não tem, nem representa, interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos
incisos I e II do § 30 do art. 147 da LSA;

V. neste ato, de maneira Irrevogável e Irretratável, consente e aceita, plena e
irrestritamente, a aderir e permanecer vinculado pela dáusula compromlssória de
arbitragem prevista no artigo 36 do estatuto sodal da Companhia, comprometendo-
se e obrigando-se a cumprir Integralmente com todos os seus termos e condições,
estando dente, na qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia,
de sua obrigação em resolver, por melo de arbitragem, perante a Câmara de
Arbitragem do Mercado, na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que
possa surgir, reladonada com ou oriunda da sua condição de administrador, em
espedal, decorrentes das disposições cx)ntidas na Lei n® 6.385/76, na LSA, no estatuto
social da Companhia, nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo
Banco Central do Brasil e pela Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais
normas aplicáveis ao funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas
constantes do Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da B3 e do
Contrato de Participação no Novo Mercado.

Para os fins do §2° do art. 149, da LSA, Carla Schmlfctberger, declara que receberá citações
e intlmações em seu endereço na rua Brás Cardoso, n® 93, apartamento 91, Vila Nova
Conceição, São Paulo, SP, CEP 04.510-030.

Ribeirão Preto, 28 de abril de 2023.

i.a— .> < 5

Carla Schmitzberger
Membro Independente do Conseiho de Administração
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Prefeitura Municipal de

RIBEIRÃO PRETO

Secretaria da Fazenda

Departamento de Fiscalização

ALVARÁ DE FUNCIONAMENTO

Identificação
Nome / Razão Social: CM HOSPITALAR LTDA

CNPJ: 12.420.164/0001-57

N° Insc. Municipal: 20000696
N° Protocolo: 36331103022/2011

Data do Deferimento: 11/07/2011

Endereço da Empresa _
Logradouro: AVENI LUIZ MAGGIONI, N® 2727
Complemento: BLOCO:A;
Bairro: DISTRITO EMPRESARIAL PREFEITO LUIZ ROBERTO JÁBALI
CEP: 14072-055 Município: RIBEIRÃO PRETO UF: SP

Lista de Atividade(s) - CNAE(S) / TOTAL DE CNAES:7
^ 1 -4644-301/01 - COMÉRCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUM...
2 - 4618-401/00 - REPRESENTANTES COMERCIAIS E AGENTES DO COMÉRCIO DE MEDI...

3 - 4930-201/00 - TRANSPORTE RODOVIARIO DE CARGA. EXCETO PRODUTOS PERIGOS...
4 - 4649-408/00 - COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE, LIMPEZA E C...

5 - 4637-199/00 - COMÉRCIO ATACADISTA ESPECIALIZADO EM OUTROS PRODUTOS AL...

6 - 4645-101/00 - COMÉRCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA US...

7 - 4664-800/00 - COMÉRCIO ATACADISTA DE MÁQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENT... ^

Observações _
SEM OBSERVAÇÃO
JOSÉ ÂNGELO NAVARRO É REPRESENTANTE DA SÓCIA "CAMT EMPREENDIMENTOS E PARTICIPAÇÕES LTDA"

Ciência e Responsabiiidade
o Alvará de Funcionamento é emitido considerando a Ciência e Responsabilidade do empresário ou responsável legal pela sociedade, no
qual este declara, sob as penas da lei, que Irá obsen/ar durante o funcionamento e exercício das atividades econômicas solicitadas e
autorizadas pelo Município, o cumprimento das normas de segurança sanitária, ambiental, prevenção contra incêndio e demais obrigações
constantes nas Legislações Municipais, Estaduais e Federais.

^ÊÃtençào
- Fixar este Alvará em local visível;
- Qualquer alteração nos dados acima descritos, deverá ser comunicada à seção competente no prazo regulamentar.
• Esta concessão poderá ser cassada a qualquer tempo, desde que deixem de existir as condições que legitimaram a concessão da
licença, ou quando o contribuinte, mesmo após a aplicação das penalidades cabíveis, não cumprir as determinações da Prefeitura para
regularizar a situação do estabelecimento, ou uinda quando o estabelecimento por suas atividades Interferir no sossego público.

Os dados abaixo correspondem a quem efetuou a solicitação.
Data: 07/07/2011 - 14:13:00

CPF: 112.034.938-94

IP: 201.48.209.173

■F
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Ribeirão Preto, 06 de Outubro de 2011



Prefeitura Municipal de

RIBEIRÃO PRETO

Secretaria da Fazenda

Departamento de Fiscalização

ALVARÁ DE FUNCIONAMENTO

José Augus» Camarao
Ch^e

Div. F^. de
Deptò. d^íscalízação
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FUNDAÇÃO PARA O DESENVOLVIMENTO
MÉDICO E HOSPITALAR

f AMESf OKGANiZ/iÇXO SOCIAL DE SAÚDE

ATESTADO DE CAPACITAÇÃO TÉCNICA

Atestamos, para os devidos fins que a empresa CM HOSPITALAR S.A, localizada na rua Luiz Maggioni, 2727,
Ribeirão Preto, SP, inscrita no CNPJ sob o número 12.420.164/0001-57, é nossa fornecedora de material
médico hospitalar e medicamentos, e tem atendido aos nossos pedidos com precisão e pontualidade, nos
prestando pronta assistência a nosso contento, cumprindo todos os prazos e exigências contratuais e não
havendo até a presente data nada que a desabone.
Em testemunho do que afirmamos acima, destacamos as Notas Fiscais abaixo emitidas pelo fornecedor em
que corresponde a nossas compras, e as mercadorias foram entregues em perfeitas condições e nos prazos
estabelecidos em atendimento a unidade administrada pela FAMESP: Hospital Estadual Bauru.

Descricao DataVenda Quantidade NrNota

TYGACIL (TIGÊCICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF 02/01/2020 5 1999772

DEXMEDETOMIDINA (GEN) (Cl) lOOMCG/ML CX 5FRA 2ML 07/01/2020 20 2001922

IMPACTTORTA DE LIMÃO FR 200 ML 07/01/2020 48 2001920

PEPTAMEN ACE003 PO LATA 400G 07/01/2020 5 2001920

RESOURCE FIBER MAIS UTA 260 GR 07/01/2020 3 2001920

CLEXANE (ENOXIPARINA) 20MG C/lO SER SAFETY LOOK OL 10/01/2020 10 2004032

CLEXANE (ENOXIPARINA) 40MG C/6 SER SAFETY LOOK 10/01/2020 134 2004032

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G) 13/01/2020 15 2004906

ALFAMINO (LEITE) LATA 400GR 21/01/2020 5 2009555

TYGACIL (TIGÊCICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF 24/01/2020 7 2011256

ALFAMINO (LEITE) LATA 400GR 30/01/2020 5 2014597

CLEXANE (ENOXIPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 30/01/2020 15 2014688

CLEXANE (ENOXIPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 06/02/2020 160 2018225

CLEXANE (ENOXIPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 06/02/2020 18 2018225

CLEXANE (ENOXIPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 07/02/2020 200 2019333

CLEXANE (ENOXIPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 10/02/2020 375 2019562

CLEXANE (ENOXIPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 10/02/2020 350 2019561

DIPIRONA 500MG (GEN) C/500 CPR PRATI 10/02/2020 4 2020111

DIPIRONA 500MG/ML (GEN) C/120 AMP VD 2ML 10/02/2020 167 2020111

TORGENA 2000MG / 500MG CX 10 F/A 13/02/2020 2 2022417

ALFAMINO (LEITE) LATA400GR 14/02/2020 10 2022740

CLEXANE (ENOXIPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 17/02/2020 142 2024072

IMPACT PESSEGO FR 200 ML 17/02/2020 24 2024217
ÍSOSOURCE 1.5 S/SACAROSE BAUNILHA SfST ABERTO IL NOVA

FORMUL 17/02/2020 264 2024217

NOVASOURCE PROLINE BAUNILHA FR 200 ML 17/02/2020 96 2024217

NOVASOURCE PROLINE MORANGO FR 200 ML 17/02/2020 48 2024217

AMICACINA lOOMG (GEN) C/50 AMP 2ML 20/02/2020 9 2026352

CEFALEXINA 250MG/SML (GEN) FR 60ML 20/02/2020 10 2026352

FLUORURACILA (FAULDFLUOR) 2,5G F/A 50ML 26/02/20201 110 778192
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FUNDAÇÃO PARA O DESENVOLVIMENTO
MÉDICO E HOSPITALAR

FAMESi^ ORGANI^XÇAO SOCIAL DE SAÜDi

ALFAMINO (LEITE) LATA400GR05/03/202052033869

NOVASOURCE PROÜNE BAUNILHA FR 200 MLGS/03/2020482033869

NOVASOURCE PROLINE MORANGO FR 200 ML05/03/2020722033869

HIQSCINA COMPOSTA (HIOSPAN) C/120 AMP 5ML06/03/202032035211

LUVA DE PROCED. LÁTEX C/TALCO PP CX 100 UNID UNIGLOVES06/03/202040781531

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G)06/03/2020152035066

TYGACIL (TIGECICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF09/03/202022036044

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL13/03/20204002039759

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL13/03/20202502039792

ATADURA CREPE 1DCMX4,5M(1,8M) 13F PCT C/06 CYSNE16/03/202020784353

ATADURA CREPE 15CMX4,5M(1,8M) 13F PCT C/06 CYSNE16/03/202030784353

FLUORÜRACILA (FAULDFLUOR) 2,5G F/A 50ML30/03/2020120788912

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL06/04/20201002053656

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL06/04/20201252053656

TYGACIL (TIGECICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF06/04/202052053076

ALFAMINO (LEITE) LATA400GR08/04/202052054686

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL08/04/2020102055001

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL08/04/20201062055001

RESOURCE FIBER MAIS LATA 260 GR08/04/202032054686

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL14/04/2020642057273

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G)14/04/2020252057306

FLUORURACILA (FAULDFLUOR) 2,5G F/A 50ML16/04/202080792686

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL04/05/2020402065773

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL04/05/20201502065773

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL05/05/20201502066012

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL05/05/2020502066012

TYGACIL (TIGECICLINA) SOMG C/10 F/A PO LIOF06/05/202052067322

TYGACIL (TIGECICLINA) SOMG C/10 F/A PO LIOF06/05/202032067447

NOVASOURCE PROLINE BAUNILHA FR 200 ML07/05/2020482067687

NOVASOURCE PROLINE MORANGO FR 200 ML07/05/2020242067687

RESOURCE FIBER MAIS UTA 260 GR07/05/202032067687

MYCAMINE 100 MG CX C/01 F/A (G)20/05/2020202073609

ALFAMINO (LEITE) LATA4006828/05/2020102077502

ALFAMINO (LEITE) LATA400GR02/06/2020102079230

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL02/06/20201982079296

IMPACT PESSEGO FR 200 ML02/06/2020242079230

IMPACTTORTA DE LIMÃO FR 200 ML02/06/2020242079230

NOVASOURCE PROLINE BAUNILHA FR 200 ML02/06/2020722079230

NOVASOURCE PROLINE MORANGO FR 200 ML02/06/2020482079230

NOVASOURCE REN BAUNILHA TETRA 200 ML02/06/20206752079230

TYGACIL (TIGECICLINA) SOMG C/10 F/A PO LIOF02/06/202062079314

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL04/06/2020362080495
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FUNDAÇÃO PARA O DESENVOLVIMENTO

MÉDICO EHOSPITAIAR
FWvlEíP OfiGANlZAÇAO SOCtAL DE 5AÜDE

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G) 04/06/2020 30 2080447

CLEXANE (ENOXAPARtNA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 05/06/2020 245 2080856

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 05/06/2020 245 2080856

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 15/06/2020 50 2084403

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 15/06/2020 81 2084403

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 16/06/2020 210 341937

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 16/06/2020 250 341968

CLEXANE (ENOXAPARINA) SOMG C/2 SER SAFETY LOOK OL 16/06/2020 250 2085177

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 16/06/2020 150 2085178

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/IO SER SAF LOOK OL 18/06/2020 120 2086128

SANDOSTATIN 0,1 MG C/5 AMP IML (G)* 25/06/2020 16 809774

GLICOSE 50% lOML HIPER. CX 200 AMP ISOFARMA 29/06/2020 5 810488

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G) 02/07/2020 50 2093060

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 06/07/2020 420 2093870

CLEXANE (ENOXAPARINA) SOMG C/2 SER SAFETY LOOK OL 06/07/2020 175 2093870

NOVASOURCE PROLINE BAUNILHA FR 200 ML 06/07/2020 120 2093802

NOVASOURCE PROLINE MORANGO FR 200 ML 06/07/2020 120 2093802

NOVASOURCE REN BAUNILHA TETRA 200 ML 06/07/2020 54 2093802

NUTREN JÚNIOR PO BAUNILHA LATA400G 06/07/2020 12 2093802

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 07/07/2020 72 2094757

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 07/07/2020 90 2094890

MYCAMINE 100 MG CX C/01 F/A (G) 15/07/2020 30 2098861

TYGACIL (TIGECICLINA) SOMG C/10 F/A PO ÜOF 15/07/2020 5 2098861

TORGENA 2000MG / 500MG CX 10 F/A 22/07/2020 2 2102155

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 23/07/2020 19 2102795

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 23/07/2020 70 2102863

TORGENA 2000MG / 500MG CX 10 F/A 23/07/2020 3 2102406

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 24/07/2020 51 2103033

CLEXANE (ENOXAPARINA) SOMG C/2 SER SAFETY LOOK OL 24/07/2020 150 354979

NUTREN JÚNIOR PO BAUNILHA LATA 400G 24/07/2020 15 2103078

ALGODAO HIDROFILO 500GR 27/07/2020 32 818599

FILME TRANSP ADVANCED 5CMX10M ROLO 29/07/2020 65 819497

FILME TRANSP ADVANCED 5CMX10M ROLO 29/07/2020 145 357138

PRIMACOR IMG/ML (MILRINONA LACT) C/10 AMP lOML 29/07/2020 1 2105609

FISIOLÓGICO 0,9% 250MLCX 50 BO 30/07/2020 20 819815

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (6) 03/08/2020 27 2107851

TYGACIL (TIGECICLINA) SOMG C/10 F/A PO ÜOF 03/08/2020 12 2107851

TYGACIL (TIGECICLINA) SOMG C/10 F/A PO LIOF 04/08/2020 2 2108527

IMPACT PESSEGO FR 200 ML 05/08/2020 24 2109215

IMPACT TORTA DE LIMÃO FR 200 ML 05/08/2020 24 2109215

NOVASOURCE Hl PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 05/08/2020 456 2109215

NOVASOURCE REN BAUNILHA TETRA 200 ML 05/08/2020 405 2109215
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FUNDAÇÃO PARA O DESENVOLVIMENTO
MÉDiCO £ HOSPITALAR

FArv!£Sr> ORGANIZAÇÃO SOCIAL DE SAÚOc

NUTREN JÚNIOR PC BAUNILHA LATA400G 05/08/2020 24 2109215

TYGAOL {TIGECICLINA) 50MG C/10 F/A RO LIOF 05/08/2020 6 2109165

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40ÍV1G C/10 SER SAF LOOK OL 11/08/2020 180 2111438

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60IV1G C/2 SER SAFETY LOOK OL 11/08/2020 200 2111833

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60IVIG C/2 SER SAFETY LOOK OL 11/08/2020 150 2111853

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 11/08/2020 150 2111854

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 11/08/2020 100 2111846

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80IV1G C/2 SER SAFETY LOOK OL 11/08/2020 100 2111777

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 11/08/2020 120 2111778

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 11/08/2020 100 2111832

TORGENA 2000MG / 500MG CX 10 F/A 11/08/2020 3 2111398

CLEXANE (ENOXAPARINA) 50MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 13/08/2020 75 2112641

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G) 17/08/2020 40 2114010

TORGENA 2000IV1G / 500MG CX 10 F/A 19/08/2020 2 2115717

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 21/08/2020 345 2116528

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 24/08/2020 70 365989

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G) 24/08/2020 10 2117226

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 03/09/2020 120 2122879

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 03/09/2020 330 2123185

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 03/09/2020 250 2123184

ALFAMINO (LEITE) LATA400GR 04/09/2020 5 2123927

NOVASOURCE Hl PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 04/09/2020 304 2123927

NOVASOURCE PROLINE BAUNILHA FR 200 ML 04/09/2020 288 2123927

NOVASOURCE PROLINE MORANGO FR 200 ML 04/09/2020 288 2123927

NUTREN JÚNIOR PO BAUNILHA LATA 400G 04/09/2020 24 2123927

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 08/09/2020 100 2124715

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G) 11/09/2020 40 2126732

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G) 14/09/2020 10 2127113

TY6ACIL (TIGECICLINA) SOMG C/10 F/A PO LIOF 14/09/2020 15 2127113

FLUORURACILA (FAULDFLUOR) 2,5G F/A 50ML 18/09/2020 125 835430

TORGENA 2000MG /500MG CX 10 F/A 18/09/2020 4 2130054

ALFAMINO (LEITE) LATA 400GR 08/10/2020 5 2139865

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 08/10/2020 50 2139435

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 08/10/2020 150 2139436

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 08/10/2020 500 2139434

CLEXANE (ENOXAPARINA) SOMG Ul SER SAFETY LOOK OL 08/10/2020 325 2139435

IMPACT PESSEGO FR 200 ML 08/10/2020 24 2139865

IMPACT TORTA DE LIMÃO FR 200 ML 08/10/2020 24 2139865

NUTREN ACTIVE BAUNILHA PO LATA 400G 08/10/2020 48 2139865

RESOURCE FIBER MAIS LATA 260 GR 08/10/2020 2 2139865

MYCAMINE 100 MG CX C/01 F/A(G) 16/10/2020 25 2142780

FLUDARABINA (FLUDALIBBS) SOMG C/5 F/A* 20/10/2020 1 844939
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FUNDAÇÃO PARA O DESENVOLVIMENTO
MÉDICO E HOSPITALAR

FAMtSP ORGANIZAÇÃO SOCIAL OE SAÚDE

MYCAMINE 100 MG CX €/ 01 F/A (G) 21/10/2020 75 2145205

CLEXANE {ENOXAPARINA) 40M6 C/10 SER SAF LODK CL 22/10/2020 54 2145629

TYGACIL (TiGECICLINA) S0M6 C/10 F/A PD LIOF 22/10/2020 20 2145556

FAULBLASTINA (VIMBLASTINA) lOMG C/5 F/A lOML (G)* 03/11/2020 5 849847

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 04/11/2020 45 2151615

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 04/11/2020 198 2151627

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 04/11/2020 245 2151616

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 04/11/2020 350 2151617

TORGENA 2000MG / 500MG CX 10 F/A- 06/11/2020 4 2152862

NOVASOURCE Hl PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 09/11/2020 440 2153395

TYGACIL (TIGECICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF 10/11/2020 2 2154004

NUTREN 1.5 BAUNILHA TETRA 200ML 13/11/2020 24 2155890

NutREN 1.5 MORANGO TETRA 200ML 13/11/2020 24 2155890

NUTREN JÚNIOR PO BAUNILHA LATA400G 13/11/2020 12 2155890

RESOURCE FIBER MAIS LATA 260 GR 13/11/2020 2 2155890

IMPACT PESSEGO FR 200 ML 03/12/2020 24 2156321

IMPACT TORTA DE LIMÃO FR 200 ML 03/12/2020 24 2166321

NOVASOURCE Hl PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 03/12/2020 600 2166321

NOVASOURCE PROLINE BAUNILHA FR 200 ML 03/12/2020 96 2166321

NUTREN 1.5 BAUNILHA TETRA 200ML 03/12/2020 72 2166321

NUTREN JÚNIOR PO BAUNILHA LATA 400G 03/12/2020 36 2166361

RESOURCE FIBER MAIS LATA 260 GR 03/12/2020 2 2166321

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 04/12/2020 61 2166728

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 04/12/2020 39 2166849

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 04/12/2020 156 2166901

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 04/12/2020 350 2166849

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 04/12/2020 100 2166901

YGACIL (TIGECICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF 08/12/2020 7 2168097

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 10/12/2020 74 2169861

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 11/12/2020 100 2170503

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G) 11/12/2020 36 2170315

NUTREN ACTIVE BAUNILHA PO LATA 400G 18/12/2020 20 2174137

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/lO SER SAFETY LOOK OL 08/01/2021 80 422867

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 08/01/2021 220 422867

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 08/01/2021 350 2180889

CLEXANE (ENOXAPARINA) 80MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 08/01/2021 50 2180889

ALFAMINO (LEITE) LATA 4Q0GR 13/01/2021 S 2183377

NOVASOURCE Hl PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 13/01/2021 260 2183377

NUTREN ACTIVE BAUNILHA PO LATA400G 13/01/2021 60 2183377

TORGENA 2000MG / 50ÜMG CX 10 F/A 15/01/2021 2 2184358

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 02/02/2021 80 434077

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 02/02/2021 420 434077
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FUNDAÇÃO PARA O DESENVOLVIMENTO
MÉDICO E HOSPITALAR

FAMESf OSGANÍZAÇAO SOÜAL DE SAÚDE
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CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 03/02/2021 450 2192885

MYCAMÍNE 100 MG CX C/01 F/A (G) 04/02/2021 40 2193797

ALFAMINO (LEITE) UTA400GR 05/02/2021 5 2194234

NOVASOURCE Hl PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 05/02/2021 300 2194234

NOVASOURCE PROLINE BAUNILHA FR 200 ML 05/02/2021 96 2194234

NOVASOURCE PROLINE MORANGO FR 200 ML 05/02/2021 48 2194234

TYGACIL (TIGECICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF 18/02/2021 10 2200055

MYCAMÍNE 100 MG CX C/01F/A(G) 22/02/2021 30 2201732

NUTREN JÚNIOR PO BAUNILHA LATA400G 24/02/2021 20 2203045

NUTREN JÚNIOR PO BAUNILHA LATA 400G 02/03/2021 24 446807

CLEXANE (ENOXAPARINA) 2aMG C/10 SER SAFETY LOOK OL 03/03/2021 25 448051

IMPACT PESSEGO FR 200 ML 05/03/2021 48 745074

IMPACTTORTA DE LIMÃO FR 200 ML 05/03/2021 48 2208185

LEUSTATIN (CLADRIBINA) IMG/ML F/A 8ML (G) 05/03/2021 7 448810

NOVASOURCE Hl PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 05/03/2021 752 2208185

NOVASOURCE PROLINE MORANGO FR 200 ML 05/03/2021 48 2208185

RESOURCE FIBER MAIS LATA 250 GR 05/03/2021 3 2208185

TORGENA 2000MG / 500MG CX 10 F/A 05/03/2021 1 448930

T0R6ENA 2000MG / 500MG CX 10 F/A 05/03/2021 1 449463

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 09/03/2021 100 450599

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 09/03/2021 43 450628

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 09/03/2021 165 2209074

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/6 SER SAFETY LOOK 09/03/2021 92 2209102

TYGACIL (TIGECICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF 10/03/2021 4 2209936

MYCAMÍNE 100 MG CX C/ 01 F/A (G) 12/03/2021 60 2211370

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 15/03/2021 50 2212080

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 15/03/2021 70 453139

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 18/03/2021 150 2214235

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 18/03/2021 220 2214569

TYGACIL (TIGECICLINA) 5QMG C/10 F/A PO LIOF 18/03/2021 10 2214647

FLUORURACILA (FAULDFLUOR) 2,5G F/A 50ML 30/03/2021 120 463132

TYGACIL (TIGECICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF 07/04/2021 18 2224490

ALFAMINO (LEITE) LATA400GR 09/04/2021 10 2225908

NOVASOURCE Hl PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 09/04/2021 300 756736

NOVASOURCE Hl PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 09/04/2021 648 756752

NUTREN JÚNIOR PO BAUNILHA LATA 4006 09/04/2021 36 2225908

MYCAMÍNE 100 MG CX C/01 F/A (G) 13/04/2021 50 2226737

TYGACIL (TIGECICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF 13/04/2021 2 2226737

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 15/04/2021 150 2228333

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 20/04/2021 160 2230220

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 20/04/2021 50 2230219

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 28/04/2021 15 2233496

Fundação para o Desenvolvimento Médico e Hospitalar / FAMESP
Av. Eng. Luiz Edmundo C. Coube, 1-100, Núcleo Fres. Geisel^^

CEP: 17.033-360 - Bauru/SP Çf ,
ti A \ OI Aí T^Tt
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FUNDADO PARA O OESENVOIVIMENTO
MÉDICO E HOSPITAIAR

FAMtSP ORGANIZAÇÃO SOCIAL ÜC SAÜDI

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOGK CL 28/04/2021 75 2233496

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 28/04/2021 350 2233496

MYCAMINE 100 MG CX C/ 01 F/A (G) 30/04/2021 20 2235362

NOVASOURCE Hí PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 07/05/2021 696 2238428

NOVASOURCE Hí PROTEIN BAUNILHA SIST FECHADO IL 07/05/2021 252 2238382

NUTREN JÚNIOR PD BAUNILHA LATA400G 07/05/2021 54 2238428

CLEXANE (ENOXAPARINA) 20MG C/10 SER SAFETY LOOK OL 12/05/2021 15 2240848

CLEXANE (ENOXAPARINA) 2QMG C/10 SER SAFETY LOOK OL 12/05/2021 120 2240899

CLEXANE (ENOXAPARINA) 40MG C/10 SER SAF LOOK OL 12/05/2021 212 2240849

CLEXANE (ENOXAPARINA) 4QMG C/10 SER SAF LOOK OL 12/05/2021 75 2240511

CLEXANE (ENOXAPARINA) 60MG C/2 SER SAFETY LOOK OL 12/05/2021 100 2240900

TYGACIL (TIGECICLINA) 50MG C/10 F/A PO LIOF 12/05/2021 15 484610
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Informamos ainda que a entrega dos materiais acima referidos apresentou bom desempenho
operacional, tendo a empresa cumprida fielmente com suas obrigações, nada constando que a desabone
técnica e comercialmente, até a presente data.

O)
2

ü

o"
o

c6
9

CD '
o •!
•?: !

-í
c> 1
cg 4
cg ^
o <
cg s

^ <

■i ^
E  !
d) Cl
•o
CO C
cg 9

Por ser verdade, firmamos o presente atestado.

Bauru, 14 de maio de 2021

Jonas Gustava^fórigues Barboza
Gerente Célula de Gestão de Suprimentos
FUNDAÇÃO PARA O DESENVOLVIMENTO MÉDICO E HOSPITALAR
CNPJ: 46.230.439/0003-73 - INSC. EST.: ISENTA
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Fundação para o Oesenvolvimento Médico e Hospitalar / FAMESP
Av. Eng. Luiz Edmundo C, Coube, 1-100, Núcleo Pres, GeiscI

CEP: 17.033-360 - Bauru/SP U.
Telefone: (14) 3103-7777
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Hospital
Especializado
Ktoçirão Preto

ATESTADO DE C
Atestamos pjp os devidos fms,

Mafigioní,2727 - DiCNPJ sob o número 12.420.164/00(
matenais hospitalares, tratando-se de ei
com seus compromissos, não constando

Segue abaixo a relação dos fora»

AlBUMINA 20% (AlBUREX) F/A SOMl S/EQ
AtFENTANIÜ\ (Al) (AlFASTl O.S44Mf;/Mi (
AtJENTANIU (Al) (ALFASTI O.SAAfcfdfitjLt
ALFENTANII a ÍAI \ / Al rACT\ r» ir M »• M «1
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IMPARIWAI 40MG Ç/IQ SER SA

^6 C/10 SER SA
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AOMG C/10 SER SAI
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iOMG C/li^ER SAf



OOBUTAMINAaOR. ZSOMG (GENI C/50 Al

DOBUTAMINA CLOR. 2S0MG (GEN) C/50 Al """ " ' • "■ " * - T ^ * -'1

DRENO PENROSE NOl EST S/GlAZE UNIDADI

DRENO PENROSE NOl EST S/GAZE UNIDADI
DRENO PENROSE N03 EST S/GAZE UNIDADI

EFEDRIN (Cl) SOMG/Ml OlML C/lOOAMP
EreDRINA (UNIFEDRINEI50 MIG INJ. C/25 A
EFEPRIWA (UNIfEDRINa 50 MG INJ. C/2S AmmmmstíKrn

ESPIROWOUCTONA 50MG (GEW) C/30 CPR
BfTEWSAO ASPIRACAO/IRRIGACAO 3 M 00.1
FASTFEN (AM 5MC6/ML STERIU PACK C/30
FASTFEN (AIJ SMCG/ML STERILE PACK C/30 fr |.1,|. I II I- ^ ..

FEMTANIiA (UNIFEWTAU (Al) 0,05MG/MI. C
FENTANIU (UWIFENTAU (Al) 0,(SMG/ML C



METADOWê ClOK. {Ali lOMG ÍMVTETOMI i
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MCIADONACIOW. (Alt lOMG (MmPOMl i
METADONA aOR. (AiyiQMS (MYTEPOM))

METAPONA CIOR. {Al) lOMG {MYTEPOMI
METAPONA aOR. {Ali lOMO {MVTgOOfyil C
MCrADONA aOR. {Ali lOMG {MYTEDOM) <
METAPONA CIOR. (Al) 10M6 (MYTEDOMl (
METAPONA aOR. (Al) 1(»AS (MYTEPOM) (

METAPONA CIOR. (Al
WWSwilWlilllCMUIII i

(Al) 5MG (MYTEPOMI CJ

MIPAZOUM (BI) 05MG (OORMIUMI C/05 A
MIOAZOUM (BI) 05MG (PORMIUM) C/OS A

NATURETTI C/16 CAPS,

NEOCAINA PESAPA 0,5K S/CONS c/40 AMP

Ç/SO AMP IMt
NEOSTIGMINA (NORMASnOt C/50 AMP IMt
NEOSTIGMINA (NORMASTIG) C/SO AMP IML
NIMBIUM lOMG C/5 AMP 5ML (Gl

lOMG C/5 AtWI^5fWI|^IÀI 000467



PAHACETAMOL (6EN) 200MG GTS FR 15ML

PETIDINA (Al) CLORtDRATO (GEN) SQMG/M

PHOSPOENEMA 160/60M6/ML C/12 FR ENE

PLASIL (METOCLOPRAMIDA) lOMG C/20 CP!

PRECEDEX (Cl) 200MCG C/5 F/A 2ML

PRECEDEX (Cl) 200MC6 C/5 F/A 2ML

PRECEDEX (Cl) 200MCG CJS F/A 2ML

PRECEDEX (Cl) 200MCG <^5 F/A 2ML

RANIUDINAISOMG (GEN| 20CP

RANiTtDINA 150MG (GEN) 20CP

REMQVEDQR DE ESMAiTE FR 98 ML (ACE-RI
RINGER C/UaATQ 500MIC/30 BAXTER

RíSPERIDON (Cl) IMG C/200 CPR REV.

SEVORANE (Cl) (SEVQFIURANQ) 250MI

SEVORANE (Cl) (SEVOFLURANO) 250MI

SEVORANE (Cl) (SEVOFIURANO) 250ML

SEVORANE (Cl) (SEVOFLURANO) 250ML

SEVORANE (Cl) (SEVOFLURANO) 250ML

SEVORANE (Cl) (SEVOFLURANO) 250ML

SOLU-MEDROL F/A 40MG + DIL IMl^
SOLU-MEDROL F/A 40MG ♦ DIL IML
SOLU-MEDROL F/A40MG + D§i 1 Ml 4)00468



SUTURA DE PEIE STERI-STRIP1547 12MI

TAIA DE AUJMINIO16CMX2S0MM MED

TE6RETOI (Cl) ((^RBAMAZEPINA) 200IV

TRIANC(t20MG/Ml F/A 5ML

ffPittífi ij]i -i-j n-f

TYGAai ITIGECtCüWA) 50MG C/10 F/A P
UlTIVA (Al) 2MG Cys F/A PO LIOF

ULTIVA (Al) 2MG C/5 F/A PO UOF
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ULTIVA (Al) 2MG C/S F/A PO LIOF

POUOF

UlTIVA (Al) 2MQ C/S F/A PO UOF

yITIVA lAl) 2M6 C/B f/A PO UOF

umvA (Al) 2mG FM PO üof

UlTIVA (Atj im m F/A PO UOF

VAMCOMICINA 500MG (VANCOCINA CP)
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AUTORIZAÇÃO FUNCIONAMENTO COMU
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AUTORIZ/MS:

AUTORIZ/MS:

ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

IMPORTAR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: IDÉIA LIMPA COMERCIO DE PRODUTOS
DE LIMPEZA E ESSÊNCIAS EIRELI - ME

ENDEREÇO: rua alto da boa vista 156
BAIRRO: caji CEP: 42700000 - LAURO DE FREI

TAS/BA

CNPJ: 08.145,611/0001-30

PROCESSO: 25351.003540/2016-19
3.06850.0

ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.

DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.

EMBALAR: SANEANTE DOMIS.

EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.
FABRICAR: SANEANTE DOMIS.

FRACIONAR: SANEANTE DOMIS.

REEMBALAR: SANEANTE DOMIS.
EMPRESA; RN COMERCIO DE PRODUTOS SANEAN-

TES EIRELI

ENDEREÇO: RUA ESTRELA DO MAR N" 646, QUADRA
02, LOTE 08, LOTEAMENTO PORTAL NORTE CENTER

BAIRRO: BURAQUINHO CEP: 42700000 - LAURO DE
FREITAS/BA

CNPJ: 11.775.131/0001-67

PROCESSO: 2ââ^993427/20I6-19
3.06844.0

ATIVIDADE/CLAS^E ,
ARMAZENAR: SAN^N DOMIS.
DISTRIBUIR: SANEA^ )#^IS.
EMBALAR: SANEANTE

EXPEDIR: SANEANTE DOf
FABRICAR: SANEANTE D0>

FRACIONAR: SANEANTE DOMi
REEMBALAR: SANEANTE DOMIST
EMPRESA: SANE CLEAN DISTRIBUÍ
ENDEREÇO: rua zaquia nami mokdeci. 6C
BAIRRO: aeroporto CEP: 36038239

RA/MG

CNPJ; 16.642.411/0001-10

PROCESSO: 25351.002850/2016-51
3.06845.3

ATIVTDADE/CLASSE
ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.

DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: SUCESSO COMÉRCIO E INDÚSTRIA LTDA
- ME

ENDEREÇO: Rua Gerinc de Souza Filho, 1347 sala 01
BAIRRO: Itinga CEP: 42700000 - LAURO DE FREI

TAS/BA

CNPJ: 22.273.091/0001-71

PROCESSO: 25351.003333/2016-59 AUTORIZ/MS:
3.06848.4

ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.

s  DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: THAIRYNE DA SILVA TEIXEIRA

ENDEREÇO: RUA AFONSINA 96
BAIRRO: FAZENDA VELHA CEP: 25845000 -

AREAL/RJ

C>ÍPJ: 11.337.163/0001-80

PROCESSO: 25351.985628/2016-65 AUTORIZ/MS;
3.06842.2

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.

DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.

EMBALAR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.
FABRICAR; SANEANTE DOMIS.

FRACIONAR: SANEANTE DOMIS.

REEMBALAR: SANEANTE DOMIS.

EMPRESA: PHARMAPLUS LTDA

ENDEREÇO: RUA JOÃO DOMINCtOS SOBRINHO N"
91

BAIRRO: MANOELA VALADARES CEP: 56800000 -
AFOGADOS DA INGAZEIRA/PE

CNPJ: 03.817.043/0001-52

PROCESSO: 25351.982557/2016-85 AUTORIZ/MS:
3.06843.6

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: SANEANTE DOMIS.
DISTRIBUIR: SANEANTE DOMIS.
EXPEDIR: SANEANTE DOMIS.

RESOLUÇÃO - RE N" 1.097, DE 28 DE ABRU. DE 2016

O Diretor da Agência Nacional de Vigilância Sanitária, no
uso das atribuições que lhe conferem o art. 151, III e o art. 54, 1, §
1" do Regimento Interno aprovado nos termos do Anexo I da Re
solução da Diretoria Colegiada - RDC n° 61, de 3 de fevereiro de
2016, e a Resolução da Diretoria Colegiada - RDC a" 46, de 22 de
outubro de 2015, resolve:

Art 1^ À1t<»rnr n Autr«ri»n<-an rfí» RnnHnnatnpntri /Ine Fm-

AUTORT

ANEXO

EMPRESA: CM HOSPITALAR S.A.

ENDEREÇO: AVENIDA LUIZ MAGGIONI N" 2.727
BAIRRO: DISTRITO EMPRESARIAL CEP: 14072055 -

RIBEIRÃO PRETO/SP
CNPJ: 12.420.164/0001-57

PROCESSO: 25351.176248/2011-01 AUTORIZ/MS:

2.05838.5

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMÉTICOS
DISTRIBUIR: COSMÉTICOS
EXPEDIR: COSMÉTICOS
TRANSPORTAR: COSMÉTICOS
EMPRESA: LUXBIOTECH FARMACÊUTICA LTDA

ENDEREÇO: RODOVIA JORNALISTA FRANCISCO
AGUIRRE PROENÇA - KM 08 - GALPÃO A

BAIRRO: CHÁCARA ASSAY CEP: 13186901 - HORTO-
LÂNDIA/SP

CNPJ: 08.775.311/0001-34

PROCESSO: 25351.109014/2008-02 AUTORIZ/MS:

2.04655.6

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

DISTRIBUIR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

EMBALAR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

EXPEDIR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

FABRICAR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

IMPORTAR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PROD. DE HI
GIENE

REEMBALAR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

EMPRESA: LIPPAUS LOGÍSTICA LTDA

ENDEREÇO: RODOVIA GOVERNADOR MARIO CO
VAS, S/N - KM 292

BAIRRO: VILA INDEPENDÊNCIA CEP: 29148640 - CA-
riACICA/ES

CNPJ: 05.302.000/0001-60

ÍOCESSO: 25351.415816/2015-09 AUTORIZ/MS:

pyibADE/CLASSE
^RTAR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PRODU

TOS DE HtGÍÉNEK
EMPRESA? MAYRA INDÚSTRIA E COMÉRCIO DE

COSMÉTICOS CTDA ̂ s.
ENDEREÇOi^NTONIO GROSSI 226
BAIRRO: PARQUE J>ÍDUSTRIAL CEP: 12970000 - PI-

RACAIA/SP

CNPJ: 63.972.608/
PROCESSO: 25351 003-12

2.03662.3
ATIVIDADE/CLASSE

FABRICAR: COSMÉTICOS 3UT0S DE
HIGIENE

EMPRESA: YURI MED PRODUT CEUTICOS

E HOSPITALARES LTDA - ME

ENDEREÇO: RUA UM, N=" 24, CONJUNfC ÀD AL
VES

BAIRRO: TAIÇOCA CEP: 49160000 - NOSSA
DO SOCORRO/SE

CNPJ: 21.949.562/0001-56

PROCESSO: 25351.346746/2015-38 AUTORIZ/Í

2.08112.5

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMÉTICOS/PERfUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

DISTRIBUIR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PRODUTOS
DE HIGIENE

EXPEDIR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PRODUTOS DE
HIGIENE

EMPRESA: HIGIDENT DO BRASIL COMÉRCIO E DIS
TRIBUIDORA DE PRODUTOS DE HIGIENE LTDA

ENDEREÇO: Avenida poços de caldas, 475
BAIRRO: distrito industrial CEP: 37504086 - ITAJU-

BÁ/MG
CNPJ: 08.160.043/0001-46

PROCESSO: 25351.801340/2016-41 AUTORIZ/MS:

2.08495.9

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PROD. DE
HIGIENE

DISTRIBUIR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PROD. DE HI
GIENE

EXPEDIR; COSMÉTICOS/PERFUMES/PROD. DE HIGIE
NE

TRANSPORTAR: COSMÉTICOS/PERFUMES/PROD. DE
HIGIENE

EMPRESA: COMERCIAL NACICNA^/ÇE PRODUTOS
HOSPITALARES ITDA .TvJ

AUTORIZ/MS:

ATIVIl

ARMA
DE HIGIENE

DISTR

DE HIGIENE

EXPEl

HIGIENE

EXPOl

HIGIENE

IMPOl
HIGIENE

TRAN

TOS DE HIGIl

EMPR

ENDE

01
BAIRÍ

CNPJ:

PROCI

2.06716.0
ATlVIi

ARMA

DISTR

EMBA

EXPEI

FABRJ

REEM

EMPR

MENTOS LTD

ENDE

BAIRF

PO GRANDE/I

CNPJ:

PROCl

2.07752.0

ATIVIl

ARMA

DE HIGIENE

DISTR

DE HIGIENE

EXPEI

HIGIENE

TRAN
TOS DE HIGIl

EMPR

ENDE

N" 32501. KM

BAIRF

CNPJ:

PROC!

2.03296.1

ATIVIl

ARMA

DISTR

EMBA

EXPEI
EXPO!

IMPOl

REEM
TRAN

EMPR

ENDE

BAIRF

RIBEIRÃO PR
CNPJ:

PROCl

>08879.8
ATIVIl

ARMA

ISTR

mi

ENDE

BAIRI'

CNPJ:

PROCl

1.09785.9

ATIVIl
TRAN

CAMENTO
EMPR

ENDE

BAIRF

CNPJ:

PROCl

1.10292.5

ATIVIl

ARMA

D STR

EXPEI

TRAN



AUT.FUNC.ESPECIAL - CM MATRIZ
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ANEXO

Empresa Fabricante: Balt Exlrusion
Endereço: 10. Rue Croix-Vipneron - Montmorencv - 95160
P<aís: Franca

Emoresa Solicicante: CMS Produtos Hospitalares Ltda

Amorizacâo de Fiincicnamento: 8.00.653-2 lExpediente^sV Q5S0657/t5-7
ICNPJ: O3.30

C

1.39Q/00QI-2S"

ertificado de Boas Práticas de Fabricação de Produtos para Saúde:
Materiais de uso médico das classes III e IV, fabricados na planta acima mencionada, enquadrados nas
classes de risco confonne regras de classificação definidas na Resolução RDC n" 185, de 22 de outubro
de 2001. 6 V V ,

País: Estados Unidos da América

Empresa Solicitante: Bayer S.A.
Autorização de Funcionamento: 8.03.843-8

Certificado de Boas Práticas de

Produtos para diagnóstico de uso in vitro da \
enquadrados nas classes de risco confonne regrar
de 26 de agosto de 2015.

Empresa Fabricante: Candeia Comoration
Endereço: 530 Boston Post Road - Waviand. MA - 1778

País: Estados Unidos da América

Emnrcsa Solicitante: Skintcc Comercial Imo. e Exp. Ltda
Autorização de Funcionamento: I.03.436-5 IÉxt>edientefsI: 0670237/15-6

C

ICNPJ: 01.91S.618/OOQ1.44"

ertificado de Boas Práticas de Fabricação de Produtos para Saúde:
lEquipamentos de uso medico da classe III, fabricados na planta acima mencionada, enquadrados nas
[classes de risco conforme regras de classificação definidas na Resolução RDC n® 185, de 22 de outubro
ide 2001-

Empresa: JHS Laboratório Químico LTDA
Endereço: Rua Ouro Branco n° 345 - Alvorada

Município: Sabará lUF: MG
Autorização de Funcionamento: 8.01.499-8 ÍExp

Certificado de Boas

Materiais de uso médico da classe IV, fabricados
de risco confonne regras de classificação definic
2001.

Empresa Fabricante: Hamilton Medicai AG
Endereço: Via Crusch 8 - Bonaduz • Grisons - 7

Pais: Suica

Empresa Fabricante: C.R.
Endereço: 289 Bav Road -^ueensburv -New York - 12804
País: Estados Unidos da Amérie

Empresa Solicitante: Bard Bras
dutos tJara a Saúde Ltda

tria e Comércio de Pro-

Aulorizaçào de Funcionamento: 8
Certificado de Boas

Materiais de uso médico das classes III . .
classes de risco confonne regras de classifi'
de 2001 ^

CNPJ: 10.818.693/0001-88

lExpedientefsl: 0983438/15-9
Fabricação de Produtos t^ara Saúde:

dos na planta acima mencionada, enquadrados nas
nidas na Resolução RDC n® 185, de 11 de outubro

Empresa Fabricante: Fisher Diagnostics, A Division of
Thermo Fisher Scientific. Inc.
Endereço: 8365 Vallcv Pikc - Middlctown - Vircinia - 22645

intific Company, LLC. A Part of

RESOLUÇÃO - RE íN" 1.094, DE 28 DE ABRIL DE 2016

O Diretor da Agência Nacional de Vigilância Sanitária, no
uso das atribuições que lhe conferem o art. 151, 111 e o art. 54, I, §
I® do Regimento Interno aprovado nos termos do Anexo I da Re
solução da Diretoria Colegiada - RDC n® 61, de 3 de fevereiro de
2016, e a Resolução da Diretoria Colegiada - RDC n® 46, de 22 de
outubro de 2015, resolve:

Ari. 1°. Conceder Autorização Especial para Empresas de
Medicamentos e de Insumos Farmacêuticos, constantes no anexo des
ta Resolução, de acordo com a Portaria n°. 344 de 12 de maio de
1998 e suas atualizações, observando-se as proibições e restrições
estabelecidas.

Art 2® Esta Resolução entra em vigor na data de sua pu-
^blicação.

JOSÉ CARLOS MAUALH.ÀES DA SILVA MOUTINHC)

ANEXO

Empresa Solicitante: Fleximed Comércio e Servii
Médicos Hospitalares Lida
Autorização de Funcionamento: 1.03.387-6

Certificado de Boas Práticas de
Equipamentos de uso médico da classe III, fabrii
classes de risco conforme regras de classificação c
de 2001. ®

Empresa Fabricante: Neusoft Medica) Svstems C
Endereço: 16. Shiii Road. Hun Nan Industrial Ai
País: China
Empresa Solicitante; Bio Imagem Comércio de E
Médicos e Hospitalares Ltda.
Autorização de Funcionamento: 8.00.595-2

Certificado de Boas Práticas de
Equipamentos de uso médico da classe III, fabrii
classes de risco conformo regras de classificação c
de 2001. ®

AUTORIZ/MS:

L HOS-

DA

EMPRESA: Transbrasil Farma Cargas e Encomendas LT-

ENDEREÇO: QI 616, CONJUNTO 02, LOTE 19
BAIRRO: SAMAMBAIA NORTE CEP: 72322802 - BRA

SÍLIA/DF
CNPJ: 23.267.829/0001-50

PROCESSO: 25351.993867/2016-18 AUTORIZ/MS:
1.15387.6

ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDI
CAMENTO

EMPRESA: LUCIANO L. DA SILVA

ENDEREÇO: RUA MAJOR ZEZINHO, N® 333
BAIRRO: PARAÍBA CEP: 59300000 - CAICÓ/RN
CNPJ: 02.859.542/0001-40

PROCESSO: 25351.007619/2016-19 AUTORIZ/MS:
1.15398.4

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: rodrigo levy casotti medicamentos - me
ENDEREÇO: Rua piaui 4020
BAIRRO: jd kamel CEP: 13632422 - PIRASSUNUN-

GA/SP

CNPJ: 23.016.465/0001-36

PROCESSO; 25351.822705/2016-24 AUTORIZ/MS:
1.15392.2

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO
DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
FYPFníR- MFOrrAMFNTO

ROCESSO: 25351.998581/2016-60 AUTORÍZ/MS:

l^ADE/CLASSE
AR: MEDICAMENTO

DrSTtnBUR: MEDICAMENTO
EXP&iBrMEDICAMENTO
EMPRESA: J^ÍN.M TRANSPORTES LTDA - EPP
ENDEREÇO^^.GO^RNADOR MAGALHAES PINTO,

N® 7310, GALPÃO 01
BAIRRO: JARAG#'#!:®^ 39404166 - MONTES CLA

ROS/MG

CNPJ: 12.556.078/0001-'

PROCESSO: 25351.99874 -60

1.15391.9

ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR; MEDICAMENTO

EMPRESA: VGMED COMERCIO DE

PITALAR LTDA - ME

ENDEREÇO: AV . EMBAIXADOR PASCHO.
MAGNO 894

BAIRRO: CAMINHO DA GRUTA CEP: 26950001

DO ALFERES/RJ

CNPJ: 08.087.373/0001-53

PROCESSO; 25351.009882/2016-65 AUTORIZ/MS:

1.15400.0

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: AURAMEDI FARMACÊUTICA LTDA

ENDEREÇO: AVENIDA SEGUNDA AVENIDA, QUA
DRA IB, LOTE 46, CONDOMÍNIO EMPRESARIAL VILLAGE

BAIRRO: CIDADE VERA CRUZ CEP: 74934605 - APA

RECIDA DE GOIÂNIA/GO
CNPJ: 19.442.190/0001-25

PROCESSO: 25351.987208/2016-73 AUTORIZ/MS:

1.15379.9 ^
ATIVIDADE/CLASSE U
ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICA-
)

DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICA-
)

EXPEDIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN
TO

EMPRESA: disnorma comercio atacadista

e material medico hospilatar ltda

MENTO

MENTO

medicamente:

ATIVi;

ARM/»

DISTR

EXPEI

EMPR

ENDE'

BAIRF
JU/SE

CNPJ:

PROCl
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ANEXO

Empresa Fabricanie: Balt Extrusion

Endereço: 10. Rue Croix-Vigneron - Montmorencv - 95160
Pais: Franca
Empresa Solicitante: CMS Produtos Hospitalares Ltda. ICNPJ: 03.:^ni.19O/OnOI-2R

Autorização de Funcionamento: 8.0Q.653-2 TExpediemefsV 0580657/15-7
Certificado de Boas Práticas de Fabricação de Produtos para Saúde:

Maienais de uso medico das classes III e IV, fabricados na planta acima mencionada, enquadrados nas
classes de risco confonne regras de classificação definidas na Resolução RDC n" 185, de 22 de outubro
de 2001,

País: Estados Unidos da América
Empresa Solicitante: Baver S.A.
Autorização de Funcionamento: 8.03.843-8

Certificado de Boas Práticas de

Produtos para diagnóstico de uso \n vilro da <
enquadrados nas classes de risco conforme regra»
de 76 de agosto de 2015.

'Empresa Fabricante: Candeia Comoration

|Endereco: 530 Boston Post Road - Waviand. MA - 1778
País: Estados Unidos da América

Empresa Solicitante: Skintcc Comercial Imp. c Exp. Ltda
A

iCNPJ: 01.915.618/0001 ̂
utorização de Funcionamento: 1,03.436-5 lÉxpediente/sI: 0670237/15-6

Certificado de Boas Práticas de Fabricação de Produtos para Saúde:
[Equipamentos de uso médico da classe III, fabricados na planta acima mencionada, enquadrados nas
[classes de risco conforme regras de classificação definidas na Resolução RDC n° 185, de 22 de outubro
Ide 2001.

Empresa: JHS Laboratório Químico LTDA
Endereço: Rua Ouro Branco n° 345 - Alvorada

Município: Sabará iUF: MG
Autorização de Funcionamento: 8.01.499-8 lExp

Certificado de Boas
Materiais de uso médico da classe IV, fabricados
de risco conforme regras de classificação definic
2001.

Empresa Fabricante: C.R

Endereço: 289 Bav Road

País: Estados Unidos da
Empresa Solicitante: Bard Bra
dutos para a Saúde Ltda

sburv -Ncw Vork - 12804

Autorização de Funcionamento: 8.0

Comércio de Pro- CNPJ: 10.818.693/0001-88

Certificado de Boas

Materiais de uso médico das classes III .
classes de risco conforme regras de classifiÇ
ide 2001.

Empresa Fabricante: Fisher Diagnostics, A Division of Fis
Thermo Fisher Scientific. Inc

lExpedientefsI: 0983438/15-9
Fabricação de Produtos para Saúde:

dos na planta acima mencionada, enquadrados nas
nidas na Resolução RDC n° 185, de 22 de outubro

tentific Company, LLC. A Part of

Endereço: 8365 Vallev Pikc - Middlctown - Vircinia - 22645

Empresa Fabricante: Hamilton .Medicai AG
Endereço: Via Crusch 8 - Bonaduz - Gri.sons - 7
Pais: Suica
Empresa Solicitante: Fleximed Comércio e Servii
Médicos Hospitalares Ltda
Autorização de Funcionamento: 1.03.387-6

Certificado de Boas Práticas de
Equipamentos de uso médico da classe III, fabri.
classes de risco conforme regras de classificação c
de 200E I

lEmpresa Fabricante: Neusoft Medicai Svstems C
Endereço: 16. Shiji Road. Hun Nan Industrial Ai
País: China
Empresa Solicitante: Bio Imagem Comércio de F
Médicos e Hospitalares Ltda.
Autorização de Funcionamento: 8.00.595-2

Certificado de Boas Práticas de
Equipamentos de uso médico da classe III, fabrii
iclasses de risco conforme regras de classificação í
Ide 2001. ^

RESOLUÇÃO - RE N" 1.094, DE 28 DE ABRIL DE 2016

O Diretor da Agência Nacional de Vigilância Sanitária, no
uso das atribuições que lhe conferem o art. 151, III e o art. 54, I, §
r do Regimento Interno aprovado nos termos do Anexo I da Re
solução da Diretoria Colegiada - RDC n" 61, de 3 de fevereiro de
2016, e a Resolução da Diretoria Colegiada - RDC n" 46, de 22 de
outubro de 2015, resolve:

Ari. 1®. Conceder Autorização Especial para Empresas de
Medicamentos c de Insumos Farmacêuticos, constantes no anexo des
ta Resolução, de acordo com a Portaria n®. 344 de 12 de maio de
1998 e suas atualizações, observando-se as proibições e restrições
estabelecidas.

Art T Esta Resolução entra em vigor na data de sua pu-
> blicaçSo.

JÍ)SÉ CARLOS MACrALH.ÀES DA SIL\A MOUTINUO

ANEXO

OCESSOr 25351.998581/2016-60 AUTORÍZ/MS:

AUTORIZ/MS:

HOS-

DA

EMPRES.4: Transbrasil Farma Cargas e Encomendas LT-

ENDEREÇO: QI 616, CONJUNTO 02. LOTE 19
BAIRRO: SAMAMBAIA NORTE CEP: 72322802 - BRA

SÍLIA/DF
CNPJ: 23.267.829/0001-50

PROCESSO: 25351.993867/2016-18 AUTORIZ/MS:
1.15387.6

ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDI
CAMENTO

EMPRESA: LUCIANO L. DA SILVA
ENDEREÇO: RUA MAJOR ZEZINHO, N° 333
BAIRRO: PARAÍBA CEP: 59300000 - CAICÓ/RN
CNPJ: 02.859.542/0001-40

PROCESSO: 25351.007619/2016-19 AUTORIZ/MS:
1.15398.4

ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR; MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: rodrigo íevy casotti medicamentos - me
ENDEREÇO; Rua piaui 4020
BAIRRO; jd kamel CEP: 13632422 - PIRASSUNUN-

GA/SP

CNPJ: 23.016.465/0001-36
PROCESSO: 25351.822705/2016-24 AUTORIZ/MS:

1.15392.2

ATIVIDADE/CLASSE
ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO
FXPFntR' MFrnCAMFKTO

)ADE/CLASSE

J^JAR: MEDICAMENTO
DISIEIBIJR: MEDICAMENTO
EXPfeWMEDICAMENTO
EMPRESA: JL^fíNAI TRANSPORTES LTDA - EPP
ENDEREÇOí^^.GO^RNADOR MAGALHÃES PINTO,

N® 7310, GALPÃO 01
BAIRRO: JARAG^^^ 39404166 - MONTES CLA

ROS/MG ^
CNPJ: 12.556.078/0001-'

PROCESSO: 25351.99874iêÍ^-60
1.15391.9

ATIVIDADE/CLASSE

TRANSPORTAR: MEDICAMENTO

EMPRESA: VGMED COMERCIO DE

PITALAR LTDA - ME

ENDEREÇO: AV . EMBAIXADOR PASCHO.
MAGNO 894

BAIRRO: CAMINHO DA GRUTA CEP: 2695001
DO ALFERES/RJ

CWJ: 08.087.373/0001-53

PROCESSO: 25351.009882/2016-65 AUTORIZ/MS:

1.15400.0

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: MEDICAMENTO

DISTRIBUIR: MEDICAMENTO

EXPEDIR: MEDICAMENTO

EMPRESA: AURAMEDI FARMACÊUTICA LTDA

ENDEREÇO: AVENIDA SEGUNDA AVENIDA, QUA
DRA IB, LOTE 46, CONDOMÍNIO EMPRESARIAL VILLAGE

BAIRRO: CIDADE VERA CRUZ CEP: 74934605 - APA

RECIDA DE GOIÂNIA/GO
CNPJ: 19.442.190/0001-25

PROCESSO: 25351.987208/2016-73 AUTORIZ/MS:

1.15379.9

ATIVIDADE/CLASSE

ARMAZENAR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICA
MENTO

DISTRIBUIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICA
MENTO

EXPEDIR: INSUMOS FARMACÊUTICOS/MEDICAMEN
TO

EMPRESA: disnonriã comercio atacadi^a de medicamenti

e material medico hospilatar ltda

ATIVI!

ARM^

DISTR

EXPEI

EMPR

ENDE

BAIRF

JU/SE
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05/01/2022 09:33 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razão Social

CM HOSPITALAR S.A.

CNPJ

12.420.164/0001-57

Endereço Completo

AVENIDA LUIZ MAGGIONI N° 2.727 - DISTRITO EMPRESARIAL CEP; 14.072-055 - RIBEIRÃO PRETO/SP

Telefone

(16) 3995-9401

Responsável Técnico f

LUISAGÉRA AZEVEDO

Responsável Legal '

RENAN DE ALMEIDA HERVELHA

THIAGO LISKA

LEONARDO ALMEIDA BYRRO

LÚCIO FLAVIO BUENO

GUILHERME FONSECA GOULART

Dados do Cadastro

Cadastro N''

1.08.879-8

Data do Cadastro

27/06/2011

Situação

Ativa

N** do Processo

25351.151547/2011-13

Cadastro

1 - Medicamento

Atividades / Classes

Armazenar

• Medicamento

Distribuir

• Medicamento

Expedir

• Medicamento

Exportar

• Medicamento

Importar

• Medicamento

Transportar

• Medicamento 000473

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351151547201113/?cnp]=12420164000157 ' 1/2



05/01/2022 09:33 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Certificado de Boas Práticas de Fabricação - CBPF (Vigente)

Empresa Solicitante Linhas de Certifícação Vigentes Data de Publicação Vencimento do Certificado

Nenhum registro encontrado

Certificado de Boas Práticas de Distribuição e Armazenagem > CBPDA (Vigente)

Empresa Solicitante Linhas de Certificação Vigentes Data de

Publicação

CM HOSPITALAR S.A. Medicamentos

Vencimento

do Certificado

27/09/2021 27/09/2023

Voltar !

0^ 000474

https://consuitas.anvisa.gov.br^/empresas/empresas/q/25351151547201113/?cnpj=12420164000157 2/2



05/01/2022 09:37 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Consultas / Funcionamento de Empresa Nacional / Resultado / Detalhamento

Dados da Empresa Nacional

Razão Social

CM HOSPITALAR S.A.

CNPJ

12.420.164/0001-57

Endereço Completo

AVENIDA LUIZ MAGGIONI N° 2.727 - DISTRITO EMPRESARIAL CEP: 14.072-055 - RIBEIRÃO PRETO/SP

Telefone

(16)3995-9401

Responsável Técnico n

LUISA GÉRA AZEVEDO

Responsável Legal

THIAGO LISKA

LEONARDO ALMEIDA BYRRO

^ RENAN DE ALMEIDA HERVELHA

LUCIO FLAVIO BUENO

GUILHERME FONSECA GOULART

Dados do Cadastro

Cadastro N**

1.15.394-0

Data do Cadastro

02/05/2016

Situação

Ativa

N** do Processo

25351.998581/2016-60

Cadastro

1 - Medicamento Especial

Atividades / Classes

Armazenar

• Medicamento

Distribuir

• Medicamento

Expedir

• Medicamento

Exportar

• Medicamento

Importar

• Medicamento

Transportar

• Medicamento
000475

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351998581201660/?cnpj=12420164000157 / 1/2



05/01/2022 09:37 Consultas - Agência Nacional de Vigilância Sanitária

Certificado de Boas Práticas de Fabricação - CBPF (Vigente)

Empresa Solicitante Linhas de Certificação Vigentes Data de Publicação Vencimento do Certificado

Nenhum registro encontrado

Certificado de Boas Práticas de Distribuição e Armazenagem - CBPDA (Vigente)

Empresa Solicitante Linhas de Certificação Vigentes Data de Vencimento

Publicação do Certificado

CM HOSPITALAR S.A. Medicamentos 27/09/2021 27/09/2023

Voltar

çf ̂  000476
^  c](

https://consultas.anvisa.gov.br/#/empresas/empresas/q/25351998581201660/?cnpj=12420164000157 / 2/2



TERMOS DE ABERTURA E ENCERRAMENTO

Entidade: C M HOSPITALAR SA (RPO)

Período da Escrituração: 01/01/2022 a 31/12/2022

Número de Ordem do Livro: 31

Período Selecionado: 01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

CNPJ: 12.420.164/0001-57

Nome Empresarial

NIRE

TERMO DE ABERTURA

C M HOSPITALAR S.A. (RPO)

35225513667

CNPJ

Número de Ordem

Natureza do Livro

Município

Data do arquivamento dos atos
constitutivos

Data de arquivamento do ato de
conversão de sociedade simples em
sociedade empresária

Data de encerramento do exercício social 31/12/2022

Quantidade total de linhas do arquivo

12.420.164

31

DIÁRIO GE

RIBEIRÃO

16/06/2011

12965192

/0001-57

RAL

PRETO

digital

Nome Empresarial

N^reza do Livro

Número de ordem

Quantidade total de linhas do arquivo
digital

Data de inicio

Data de término

TERMO DE ENCERRAMENTO

c M HOSPITALAR S.A. (RPO)

DIÁRIO GERAL

31

12965192

01/01/2022

31/12/2022

Este documento é parte integrante de escrituração cuja autenticação se comprova pelo recibo de número
59.2D.07.57.D2.70.1F.06.AC.0B.04.B5.A6.41.F4.39.CA.DB.10.31-3, nos termos do Decreto n® 8.683/2016.

Este relatório foi gerado pelo Sistema Público de Escrituração Digital - Sped

Versão 10.1.5 do Visualizador

d 0^

Página 1 de 1
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BALANÇO PATRIMONIAL

Entidade: C M HOSPITALAR S.A. (RPG)

Período da Escrituração: 01/01/2022 a 31/12/2022

Número de Ordem do Livro: 31

Período Selecionado: 01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

CNPJ: 12.420.164/0001-57

Descrição

ATIVO

CIRCULANTE

DISPONIBILIDADES

CONTAS A RECEBER DE CLIENTES

ESTOQUES

OUTROS CRÉDITOS

DESPESAS DE EXERCÍCIOS FUTUROS

NAO CIRCULANTE

^REALIZÁVEL A LONGO PRAZO

INVESTIMENTOS

IMOBILIZADO

INTANGÍVEL

PASSIVO E PATRIMÔNIO LIQUIDO

CIRCULANTE

EMPRÉSTIMOS E FINANCIAMENTOS

FORNECEDORES

OBRIGAÇÕES COM PESSOAL

OBRIGAÇÕES TRIBUTARIAS

OUTRAS OBRIGAÇÕES

OUTRAS PROVISÕES

NAO CIRCULANTE

EXIGIVEL A LONGO PRAZO

EMPRÉSTIMOS E FINANCIAMENTOS

DÉBITOS E VALORES A PAGAR

PATRIMÔNIO LIQUIDO

CAPITAL SOCIAL

RESERVA DE LUCROS

LUCROS OU PREJUÍZOS ACUMULADOS

(-) (-) TRANSACAO COM ACIONISTA

Nota Saldo Inicial

R$ 5.478.836.625,87

R$ 2.962.161.676,08

R$ 1,681.613.371,39

R$612.459.544,06

R$ 396.576.711,06

RS 268.489.458,79

R$ 3.022.590,78

R$ 2.516.674.949,79

R$ 264.028.261.69

RS 1.995.751.101,50

RS 29.656.677,96

RS 227.238.908,64

RS 5.478.836.625,87

RS 1.212.727.547,69

RS 111.496.662,46

RS 747.022.874,17

R$ 33.284.990,64

RS 10.993.820,20

RS 133.897.210,24

RS 176.031.989,98

RS 2.115.091.495,59

RS 2.115.091.495,59

RS 2.026.937.020,62

RS 88.154.474,97

RS 2.151.017.582,59

RS 1.771.043.736,23

RS 44.375.562,33

RS 366.561.229,83

RS (30.962.945.80)

Saldo Final

RS 8.050.083.000,50

RS 3.160.024.114,71

RS 1.319.217,003,12

RS 1.025.858.975,40

RS 572.197.099,94

RS 237.098.368,69

RS 5.652.667,56

RS 4.890.058.885,79

RS 404.985.545,86

RS 4.045.592.614.90

RS 127.509.417,89

RS 311.971.307,14

RS 8.050.083.000,50

RS 2.074.141.022.54

RS 167.574.089,36

RS 1.412.340.811,46

RS 44.765.243,23

RS (11.865.523,95)

RS 123.963.164,64

RS 337.363.237,80

RS 3.695.502.640,29

RS 3.695.502.640,29

RS 3.603.470.823,27

RS 92.031.817,02

RS 2.280.439.337,67

RS 1.771.043.736,23

RS 403.484.776,71

RS 136.873.770,53

RS (30.962.945,80)

Este documento é parte integrante de escrituração cuja autenticação se comprova pelo recibo de número
59.2D.07.57.D2.70.1F.06.AC.0B.04.B5.A6.41.F4.39.CA.DB.10.31-3, nos termos do Decreto n® 8.683/2016.

Este relatório foi gerado pelo Sistema Público de Escrituração Digital - Sped

Versão 10.1.5 do Visualizador i\ Página 1 de 1
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DEMONSTRAÇÃO DE RESULTADO DO EXERCÍCIO

Entidade: C M HOSPITALAR S.A. (RPO)

Período da Escrituração: 01/01/2022 a 31/12/2022

Número de Ordem do Livro: ̂ 31

Período Selecionado: 01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

CNPJ: 12.420.164/0001-57

Descrição Nota Saldo anterior Saldo atual

RECEITAS OPERACIONAIS R$ 905.751.887,85 RS 4.819.688.746,15

RECEITA DE VENDAS DE MERCADORIA R$ 1.001.824.188,38 RS 5.380.300.731,85

(-) {-) (-) VENDAS CANCELADAS E
DEVOLUÇÕES

R$ (14.982.222,95) RS (80.096.896,18)

(-) (-) (-) IMPOSTOS SOBRE VENDAS E
SERVIÇOS

R$ (81.090.077,58) RS (480.515.089,52)

(-) (-) CUSTOS R$ (789.143.433,37) RS (4.285.227.595,57)

(-) (-) CUSTOS DAS MERCADORIAS
VENDIDAS

R$ (787.169.570,39) RS (4.277.061.468,85)

(-) (-) DESCONTOS OBTIDOS DE
FORNECEDORES R$ (1.973.862,98) RS (8.166.126,72)

(-) RESULTADO (RECEITA - CUSTOS -
^DESPES R$ 116.608.454,48 RS 534.461.150,58

(-) (-) DESPESAS OPERACIONAIS R$81.616.212,35 RS 259.731.644,23

(-) (-) (-) DESPESAS COM VENDAS RS (28.515.343,36) RS (172.078.193,17)

(-) (-) (-) DESPESAS ADMINISTRATIVAS R$ (49.190.954,98) RS (230.882.636,72)

(■) (-) RECEITAS (DESPESAS) FINANCEIRAS
LIQU R$ (17.554.213,40) RS (272.542.810,55)

(-) OUTRAS RECEITAS (DESPESAS)
OPERAClON R$ 36.329.720,20 RS 267.593.963,92

(-) (-) RECEITAS E DESPESAS INDEDUTIVEIS R$ (2.698.301,81) RS (11.157.777,93)
(-) PROVISÃO PARA IR E CSLL RS (42.724,53) RS 326.597,54

IMPOSTOS DIFERIDOS RS 26.679.575,75 R$ 144.011.350,56

RESULTADO LIQUIDO DO EXERCÍCIO R$81.616.212,35 RS 259.731.644,23

Este documento é parte integrante de escrituração cuja autenticação se comprova pelo recibo de número
59.2D.07.57.D2.70.1F.06.AC.OB.04.B5.A6.41.F4.39.CA.DB.10.31-3, nos termos do Decreto n® 8.683/2016.

Este relatório foi gerado pelo Sistema Público de Escrituração Digital - Sped

Versão 10.1.5 do Visualizador v ) Página 1 de 1
cr
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DEMONSTR/ >0 DAS MUTAÇÕES DO PATRIMÔNIO )bUIDO

Entidade: C M HOSPITALAR S.A. (RPO)

Período da Escrituração: 01/01/2022 a 31/12/2022 CNP 12.420.164/0001-57

Período Selecionado: 01 de Janeiro de 2022 a 31 de Dezembro de 2022

Número de Ordem do Livro: 31

Histórico

Saído Inicial em 01.01.2022

lucros/prejuízos de exercícios anteriores

RESERVAS DE CAPITAL

RESULTADO DO exercício

RESERVAS DE LUCROS

AÇÕES EM TESOURARIA
Saldo Fins: em 31.12.2022 _ __
Notas

CAPITAL SOCIAL (R$)

1.771.043.736,23

Código de Aglutinação das Contas de Patrimônio Líquido

RESERVAS DE LUCROS LUCROS E PREJUÍZOS TRANSAÇAOCOM
(R$) ACUMULADOS (RS) ACIONISTA (RS)

366.561.229,83 (-)30.962.945,80

(-)94.263.321.53

44.375.562,33

1.771.043.736.23

3.890.646,55

395.666.149,41

443.932.358,29

AÇÕES EM TESOURARIA
(RS)

0,00

(-)135.424.137,77

136.873.770,53 (-)30.962.94S,e0

(->40.447.581,58

^)4ü.447.581.58

Total (R$)

2.151.017.582,59

(->94.263.321.53

3.B90S46.55

(->135.424.137.77

395.666.149,41

(->40.447.581,58

2.280.439.337,67

9

Q®te documento é parte integrante de escrituração cuja autenticação se comprova pelo recibo de número
^6§.2D.07,57.D2.70.1F.06.AC.0B.04.B5.A6.41.F4.39.CA.DB.10.31-3, nos termos do Decreto n° 8.683/2016.
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MINISTÉRIO DA FAZENDA

SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL DO BRASIL

SISTEMA PÚBLICO DE ESCRITURAÇÃO DIGITAL - Sped Versão: 10.1.5

RECIBO DE ENTREGA DE ESCRITURAÇÃO CONTÁBIL DIGITAL

IDENTIFICAÇÃO DO TITULAR DA ESCRITURAÇÃO

NIRE CNPJ

35225513667 12.420.164/0001-57

NOME EMPRESARIAL

C M HOSPITALAR S A. (RPO)

IDENTIFICAÇÃO DA ESCRITURAÇÃO

FORMA DA ESCRITURAÇÃO CONTÁBIL [PERÍODO DA ESCRITURAÇÃO
Livro Diário (Completo - sem escrituração Auxiliar) bl/01/2022 a 31/12/2022

NATUREZA DO LIVRO

DIÁRIO GERAL

^ÚMERO DO LIVRO
l31

IDENTIFICAÇÃO DO ARQUIVO (HASH)

'?*^.07.57.D2.70.1F.06.AC.0B.04.B5.A6.41,F4.39.CA.DB.10.31

ESTE LIVRO FOI ASSINADO COM OS SEGUINTES CERTIFICADOS DIGITAIS:

QUALIFICAÇÃO DO SIGNATÁRIO CPF/CNPJ

CONTADOR 27928592886

DIRETOR 27928592886

Contador/Contabilista Responsável
Pelo Termo de Verificação para Fins 05152346990

de Substituição da ECD

NOME
N° SERIE DO

CERTIFICADO

GUILHERME FONSECA 692486002183776161

GOüLART:27928592886 5

GUILHERME FONSECA 692486002183776161

GOULART:27928592886 5

VALIDADE

25/05/2021 a

24/05/2024

25/05/2021 a

24/05/2024

PAULO VICTOR DA 778264359309704838 05/04/2023 a
CUNHA;05152346990 7512872723 04/04/2024

RESPONSÁVEL

LEGAL

Não

Sim

NUMERO DO RECIBO:

59.2D.07.57.D2.70.1F.06.AC.0B.04.B5.

A6.41.F4.39.CA.DB.10.31-3

Escrituração recebida via Internet
pelo Agente Receptor SERPRO

em 26/06/2023 às 16:52:47

24.98.6F.91.5F.FD.23.E4

53.C3.58,9E.9F.C3.0D.D2

Considera-se autenticado o livro contábil a que se refere este recibo, dispensando-se a autenticação de que trata o art. 39 da Lei n® 8.934/1994.
Este recibo comprova a autenticação.

BASE LEGAL; Decreto n® 1.800/1996, com a altcação do Decreto n® 8.683/2016, e arts. 39, 39-A, 39-B da Lei n® 8.934/1994 com a alteração da
Lei Complementar n® 1247/2014.
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viveo
vjveo.com.br

Ribeirão Preto (SP), 22 de junho de 2023.

CM Hospitalar S.A.- CNPJ: I2.420.164/0001-57.

INDICADORES ECONOMICOS Dados de 2022

LIQUIDEZ CORRENTE

AC/PC

Ativo Circulante

Passivo Circulante

1,52

3.201.706

2,103.615

QUOCIENTE COMP.DO ENDIVIDAMENTO

PC/(PC+ELC)

Passivo Circulante

Passivo Circulante + Passivo Não Circulante

0,36

2.103.615

5.798.897

LIQUIDEZ GERAL

(AC+RLP)/(PC+PNC)
Ativo Ciirulante + Realizável Longo Prazo
Passivo Circulante + Passivo Não Circulante

1,37

7.951.830

5.798.897

PARTICIPAÇÕES DE TERCEIROS
PC+PNC/PL

Passivo Circulante + Passivo Nâo Circulante

Patrimônio Líquido

2,54

5.798.897

2.280.442

SOLVÊNCIA GERAL

AT/(PC+PNC)
Ativo Total

Passivo Circulante + Passivo Não Circulante

U9

8.079.339

5.798.897

GRAU DE ENDIVIDAMENTO

(PC+PNC)/AT

Passivo Circulante + Passivo Não Circulante

Ativo Total

0,72

5.798.897

8.079.339

Margem Operacional Bruta/Receita Líquida (%)
Lucro Operacional Líquido / Receita Líquida (%)

11,11

5,40

I
I  Aito«»wpe'

CF

-MfnüuiíhifxgtsEanseca Goulart

Contador

CRC 1SP-217101/O-8

R. Min. Jesuino Cardoso, 454 — 4S andar

Vila Nova Conceição — SP, 04543-030

byOgene oHexicotton Far^ifie
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Relatório de Conformidade

Nome: Validadorde assinaturas eletrônicas

Data de Validação: 11/07/2023 10:56:23 BRT

Versão do software{Verlflcador de Conformidade): 2.11rc7

Versão do software(Valídador de Documentos): 2.4.1 rc3

Fonte de verificação: Offline

informações do Arquivo

Nome do arquivo: Declara??o ?ndices 2022 CM (1).pdf

Resumo da SHA256 do arquivo:

d507a717676d155e0ba8578c076ea310f578555d8e56810b3990a9299Gde4182

Tipo do arquivo: PDF

Quantidade de assinaturas: 1

Quantidade de assinaturas ancoradas: 1

CN=GUILHERME FONSECA GOULART:***285928**,
OU=VIDEOCONFERENCIA, OU=30347224000135,
OU=AC SERASÁ RFB, OU=RFB e-CPF A3, OU=Secretaria
da Receita Federal do Brasil - RFB, 0=ICP-Brasil, C=BR

Informações da assinatura

Assinante: CN=GUILHERME FONSECA GOULART:***285928**,
OU=VIDEOCONFERENCIA, OU=30347224000135. OU=AC SERASA
RFB, OU=RFB e-CPF A3, OU=Secretaria da Receita Federal do Brasil -
RFB, 0=ICP-Brasil. C=BR
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4

Tipo de assinatura: Destacada

Status de assinatura: Aprovado

Caminho de certificação: Válida

Estrutura; Em conformidade com o padrão

Cifra assimétrica: Aprovada

Resumo criptográfico: Correto

Data assinatura: 04/07/2023 15:03:22 BRT

Atributos obrigatórios: Aprovados

Mensagem de alerta: undefined

CPF: ***.285.928-**

CN=GUiLHERM^ FONSECA GOULART:***285928**,
OU=VIDEOCONFERENCIA, OU=30347224000135,
OU=AC SERASA RFB, OU=RFB e-CPF A3. OU=Secretaria
da Receita Federal do Brasil - RFB, 0=ICP-Brasil, C=BR

Buscado: Offline

Assinatura: true

Emissor: CN=AC SERASA RFB v5, OU=Secretaria da Receita Federal do Brasil - RFB,
0=ICP-Brasil, C=BR

Data de Emissão: 15/05/2023 16:23:00 BRT

Aprovado até; 14/05/2026 16:22:59 BRT

Expirado (LCR):Não |
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CN=AC SERASA RFB v5, OU=Secretaria da Receita
Federal do Brasil - RFB, 0=ICP-Brasil, C=BR

Buscado: Offlíne

Assinatura: true

Emissor: CN=AC Secretaria da Receita Federal do Brasil v4, OU=Autoridade
Certificadora Raiz Brasileira v5, 0=ICP-Brasil,-.C=BR

Data de Emissão: 19/10/2016 16:11:56 BRST

Aprovado até: 02/02/2029 15:11:56 BRT

Expirado (LCRjiNão

CN=AC Secretaria da Receita Federal do Brasil v4,
OU=Autoridade Certificadora Raiz Brasileira v5,
0=ICP-Brasil, C=BR

Buscado: OfflIne

Assinatura: true

Emissor: CN=Autoridade Certificadora Raiz Brasileira v5, OU=lnstituto Nacional de
Tecnologia da Informação - ITI, 0=1CP-Brasil, C=BR

Data de Emissão: 20/07/2016 10:32:04 BRT

Aprovado até: 02/03/2029 09:00:04 BRT

0^,
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Expirado (LCR):Não

CN=Autoridade Qertificadora Raiz Brasileira v5,

OU=lnstituto Nacional de Tecnologia da Informação - ITl,
0=ICP-Brasil, C=BR

Buscado: Offlíne

Assinatura: true

Emissor: CN=Autoridade Certificadora Raiz Brasileira v5, OU=lnstituto Nacional de
Tecnologia da Informação - ITl, 0=ICP-Brasil, C=BR

Datada Emissão:02/03/2016 10:01:38 BRT

Aprovado até: 02/03/2029 20:59:38 BRT

Expirado (LCR):Não

Atributos usados

Atributos Obrigatório

Nome do atributo: IdMessageDigest

Corretude:Valid

Nome do atributo: IdContentType

Corretude:Valid

Nome do atributo: IdAaEtsSIgPolicyld

Corretude:ValÍd

Nome do atributo: ldAaSigningCertificateV2

Corretude:Valid

cr



Atributos Opcionais

Nome do atributo: nuli

CorretudeinufI

Qf^
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mais vida para você

VASOGARD

Aché Laboratórios Farmacêuticos S.A

comprimidos
50 mg e 100 mg
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mais vida para você
MODELO DE BULA PARA PACIENTE
Bula de acordo com a Resolução-RDC n° 47/2009

I- IDENTIFICAÇÃO DO MEDICAMENTO

Vasogard

cilostazol

MEDICAMENTO SIMILAR EQUIVALENTE AO MEDICAMENTO DE REFERÊNCIA

APRESENTAÇÕES
Comprimidos de 50 mg: embalagens com 7, 30 ou 60 comprimidos.
Comprimidos de 100 mg: embalagens com 7, 30 ou 60 comprimidos.

USO ORAL

USO ADULTO

COMPOSIÇÃO
Cada comprimido de Vasogard 50 mg contém:
cilostazol 50 mg
Excipientes: celulose microcristalina, amido, hipromelose, dióxido de silício e estearato de magnésio.

Cada comprimido de Vasogard 100 mg contém:
cilostazol 100 mg
Excipientes: celulose microcristalina, amido, hipromelose, dióxido de silício e estearato de magnésio.

11. INFORMAÇÕES AO PACIENTE

1. PARA QUE ESTE MEDICAMENTO É INDICADO?
Indicado para tratar problemas de circulação em que ocorre diminuição do fluxo de sangue para as
artérias periféricas do corpo, condição denominada doença vascular periférica, cujo sintoma principal é a
claudicação intermitente e para a prevenção da recorrência de acidente vascular cerebral (AVC).

2. COMO ESTE MEDICAMENTO FUNCIONA?

Vasogard é um medicamento que tem como substância ativa o cilostazol, que atua tratando os problemas
de circulação nos quais ocorre diminuição do fluxo de sangue para os músculos da perna, auxiliando as
caminhadas de maiores distâncias sem dor ou com menos dor. Os efeitos esperados manifestam-se entre
15 e 30 dias de tratamento, sendo que em alguns casos, esse período poderá ser de até três meses.

3. QUANDO NÃO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?
Vasogard não deve ser usado no caso de reação alérgica ao cilostazol ou a qualquer componente de sua
formulação.
Este medicamento é contraindicado para uso por pacientes com insuficiência cardíaca ou
problemas de hemorragia.

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

Avise seu médico se você apresentar alguma doença no coração, fígado, rins ou se tiver problemas
hemorrágicos, bem como se não ocorrer melhora de seus sintomas ou se eles piorarem.
Em caso de doença nos rins ou no fígado, pode ser que a dosagem de Vasogard necessite de ajuste.
Converse com seu médico.

Mulheres grávidas: não existem estudos adequados e bem controlados em mulheres grávidas. Informe
ao médico se estiver grávida, vier a engravidar durante o tratamento ou se estiver amamentando.
Este medicamento não deve ser utilizado por mulheres grávidas sem orientação médica ou do
cirurgião-dentista.
Avise seu médico ou farmacêutico antes de usar qualquer outro tipo de medicamento, incluindo os que
não precisam de prescrição médica ("venda livre"), vitaminas e produtos à base de plantas medicinais
(fitoterápicos). Avise seu médico se você utilizar algum medicamento que contenha: antibióticos ou
medicamentos antifungicos (como eritromicina, claritromicina, cetoconazol ou itraconazol); diltiazem,
fluvoxamina, fluoxetina, nefazodona, sertralina, omeprazol ou ácido acetilseilicílico; medicamentos do

Vasogard_BU 01c_lncorp_VP_PÊ
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mais vida para você
tipo anticoagulantes, antiagregantes ou trombolíticos (usados para evitar a formação de coágulos ou
trombos nos vasos sangüíneos).
Não coma nem tome suco de grapefruit (toranja) enquanto estiver usando este medicamento.

Informe ao seu médico ou cirurgiào-dentísta se você está fazendo uso de algum outro medicamento.
Não use medicamento sem o conhecimento do seu médico. Pode ser perigoso para a sua saúde.

5. ONDE, COMO E POR QUANTO TEMPO POSSO GUARDAR ESTE MEDICAMENTO?
Este medicamento deve ser armazenado em temperatura ambiente (entre 15 e 30°C), protegido da luz e da
umidade.

Número de lote e datas de fabricação e validade: vide embalagem.
Não use medicamento com o prazo de validade vencido. Guarde-o em sua embalagem original.
Características físicas e organolépticas
Os comprimidos de Vasogard 50 mg são circulares, de cor branca, biconvexos, lisos em ambas as faces.
Os comprimidos de Vasogard 100 mg são circulares, de cor branca, biconvexos, liso em uma das faces e
logotipo "ache" na outra face.
Antes de usar, observe o aspecto do medicamento. Caso ele esteja no prazo de validade e você
observe alguma mudança no aspecto, consulte o farmacêutico para saber se poderá utilizá-lo.
TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTIDO FORA DO ALCANCE DAS CRIANÇAS.

6. COMO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

Você deve tomar os comprimidos com líquido.
Seu médico irá lhe orientar como usar Vasogard e com que freqüência tomá-lo. Não utilize quantidades
maiores ou por mais vezes do que a recomendada por ele.
Pode ser que você tenha que tomar o medicamento duas vezes ao dia, no mínimo meia hora antes ou duas
horas após o café da manhã ou o jantar.
A resposta ao tratamento pode variar entre os pacientes. Suas dores podem não melhorar imediatamente.
Muitos pacientes necessitam usar este medicamento por duas a quatro semanas antes de começar a sentir
melhora. Outros podem necessitar usar durante 12 semanas antes de sentir melhora das dores. É muito
importante seguir corretamente as orientações do médico e consultá-lo em caso de dúvida.
Siga a orientação de seu médico, respeitando sempre os horários, as doses e a duração do
tratamento. Não interrompa o tratamento sem o conhecimento do seu médico.
Este medicamento não deve ser partido, aberto ou mastigado.

7. O QUE DEVO FAZER QUANDO EU ME ESQUECER DE USAR ESTE MEDICAMENTO?
Se você se esquecer de tomar uma dose, procure tomá-la assim que possível. Se estiver próximo ao
horário da dose seguinte, despreze a dose esquecida e volte ao seu esquema normal. Não tome duas doses
ao mesmo tempo.

Em caso dc dúvidas, procure orientação do farmacêutico ou de seu médico, ou cirurgião-dentista.

8. QUAIS OS MALES QUE ESTE MEDICAMENTO PODE ME CAUSAR?
Reação muito comum (ocorre em mais de 10% dos pacientes que utilizam este medicamento): dor
de cabeça, diarréia e fezes amolecidas; dor abdominal, dor nas costas e infecçao; palpitaçào e taquicardia;
dispepsia (indigestâo), flatulência (gases) e náusea; edema periférico (inchaço no tornozelo, pé e perna);
mialgia (dor muscular); tontura e vertigem; tosse aumentada, faringite e rinite.
Reação comum (ocorre entre 1% e 10% dos pacientes que utilizam este medicamento): calafrios,
edema (inchaço) de face ou língua, febre, edema (inchaço) generalizado, mal-estar, rigidez do pescoço,
dor pélvica (baixo ventre) e hemorragia (no esôfago, na gengiva, no reto ou na vagina); infarto cerebral,
isquemia cerebral, insuficiência cardíaca, parada cardíaca, infarto do miocárdio, isquemia miocárdica,
hipotensão (pressão baixa), sincope (desmaio), varizes; anorexia (perda de apetite), colelitíase (formação
de cálculos na vesícula biliar), úlcera ou inflamação no intestino, esofagite (inflamação do esôfago),
gastrite, gastrenterite (infecção no trato gastrintestinal), hematêmese (saída de sangue pela boca), melena
(sangue nas fezes), úlcera no estômago, abscesso (tumoraçào com pus) periodontal; diabetes mellitus;
anemia, equimose ou púrpura (tipos de hematoma) e policitemia (aumento do número de glóbulos
vermelhos no sangue); gota, colesterol alto e ácido úrico; artralgia (dor nas articulações), dor óssea e
bursite; ansiedade, insônia e neuralgia (dor no nervo); asma, epistaxe (sangramento nasal), hemoptise
(tosse com sangue), pneumonia e sinusite; pele seca, furunculose, hipertrofia cutânea e urticária (coceira);
alterações da visão (visão dupla, cegueira), conjuntivite, dor de ouvido, hemorragia ocular ou retiniana e
zumbido; cistite, aumento da freqüência urinária e vaginite.

Vasogard_BU 01c_lncorp_VP_PE 009495
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mais vida para você
Relatos de eventos adversos pós-comercialização: dor, dor no peito e ondas de calor. Torsades de
pointes, prolongamento do intervalo QTc (ocorreram em pacientes cardíacos, como bloqueio
atrioventricular, insuficiência cardíaca e bradiarritmia. O cilostazol foi utilizado em indicação não
aprovada devido à sua ação inotrópica positiva). Trombose subaguda ocorreu em pacientes que utilizaram
o cilostazol em indicação não aprovada para a prevenção de complicação trombótica após a colocação de
slent coronário. Hemorragia gastrintestinal. Disfunção hepática, anormalidades nos testes funcionais e
icterícia. Agranulocitose, granulocitopenia, trombocitopenia, ieucopenia e tendência hemorrágica.
Hemorragia intracraniana e acidente vascular cerebral. Hemorragia pulmonar e pneumonia intersticial.
Hemorragia subcutânea, prurido, erupções cutâneas incluindo síndrome de Stevens-Johnson, erupção
farmacocutânea e dermatite medicamentosa. Em complicações de procedimento ou envenenamento foram
descritos hematoma extradural e subdural. Foram citados ainda aumento da glicose sangüínea, do ácido
úrico sangüíneo, redução da contagem de plaquetas, redução da contagem das células brancas e aumento
da uréia sangüínea.
Informe ao seu médico, cirurgião-dentísta ou farmacêutico o aparecimento de reações indesejáveis
pelo uso do medicamento. Informe também à empresa através do seu serviço de atendimento.

9. O QUE FAZER SE ALGUÉM USAR UMA QUANTIDADE MAIOR DO QUE A IIVDÍCADA
DESTE MEDICAMENTO?

As informações sobre superdosagem em humanos são limitadas. Os sintomas de superdosagem são: dor
de cabeça, diarréia, hipotensâo, taquicardia e, possivelmente, arritmia.
Em caso de uso de grande quantidade deste medicamento, procure rapidamente socorro médico e
leve a embalagem ou bula do medicamento, se possível. Ligue para 0800 722 6001, se você precisar
de mais orientações.

III - DIZERES LEGAIS

MS - 1.0573.0588

Farmacêutica Responsável: Gabriela Mallmann - CRF-SP n° 30.138

Registrado por:
Aché Laboratórios Farmacêuticos S.A.

Av. Brigadeiro Faria Lima, 201 - 20® andar
São Paulo - SP

CNPJ 60.659.463/0029-92

Indústria Brasileira

Fabricado e embalado por:
Aché Laboratórios Farmacêuticos S.A.

Guarulhos - SP

Ou

Embalado por:
Aché Laboratórios Farmacêuticos S.A,

Cabo de Santo Agostinho - PE

VENDA SOB PRESCRIÇÃO MÉDICA

^ CAC
Cenlral de Alendlmcn

«Clientes

0800 7016900 ig
cac@ache.com.br WZM
8:00 h às 17:00 h (seg. a sex.)

O
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Histórico de Alterações da Bula

mais vida para você

Dados da submissão eletrônica

Data do

expediente

05/07/2013

N° do

expediente

0542309/13-1

27/09/2018 0937132/18-0

Assunto

10457-

SIMILAR-

Inclusão Inicial

de Texto de

Bula - RDC

60n2

10450-

SIMILAR-

Notlficação de
Alteração de
Texto de Bula

-RDC 60/12

Dados da petição/notificação que altera a bula

Data do

expediente

NA

21/01/2013

N® do

expediente

NA

0049905/13-6

0049927/13-7

Assunto

NA

SIMILAR-

Alteração de
local de

fabricação do
medicamento

de liberação
convencional

SIMILAR-

Alteração
maior de

excipiente

Data de

aprovação

NA

27/11/2017

Dados das alterações de bulas

Itens de bula

Inclusão Inicial de Texto de

Bula

VP

- Composição
- Onde, como e por quanto
tempo posso guardar este
medicamento?

- Como devo usar este

medicamento?

- Quais os males que este
medicamento pode me
causar?

- Dizeres legais
VPS

- Composição
Interações

Medicamentosas

-Cuidados de

armazenamento

- Posologia e modo de usar
- Dizeres legais

Versões

(VP/VPS)

VPA/PS

VPA/PS

Apresentaçõe
s

relacionadas

Comprimidos
de 50 mg e
100 mg

Comprimidos
de 50 mg e
100 mg

CO

-o



)

12/12/2018 1171362/18-3

10756-

SIMtLAR-

Notificação de
alteração de
texto de bula

para

adequação a
Intercambialíd

ade

N/A N/A N/A N/A

Não houve alteração no
texto de bula. Esta

submissão é para
adequação do
medicamento á RDC

58/14, com a inclusão da
frase da

íntercambialidade.

VPA/PS Comprimidos
de 50 mg e
100 mg

22/05/2019 0456588/19-6

10450-

SIMILAR-

Notificação de
Alteração de
Texto de Bula

-RDC 60/12

28/09/2018 0959660/18-7

1995-

SIMILAR-

Solicitação de
Transferência

de

Titularidade

de Registro
(Incorporação
de Empresa)

21/01/2019

VP

III -Dizeres Legais
VPS

9. Reações Adversas
III - Dizeres Legais

VPA/PS Comprimidos
de 50 mg e
100 mg

14/10/2020

•

3547106/20-9

10450-

SIMILAR-

Notiflcação de
Alteração de
Texto de Bula

-publicação
no bulário -

RDC 60/12

25/09/2020 3274729/20-2

11018-RDC

73/2016 -

SIMILAR-

inclusão de

local de

embalagem
primária do
medicamento

III. DIZERES LEGAIS VPA/PS Comprimidos
de 50 mg

08/04/2021

CO

-

10450-

SIMILAR-

Notificação de
Alteração de
Texto de Bula

- publicação
no bulário-

RDC 60/12

NA NA NA NA
VPS

9. REAÇÕES ADVERSAS VPS Comprimidos
de 50 mg e

100 mg

ao

oo



janssen^

STUGERON®

(cinarizina)

Janssen-Cilag Farmacêutica Ltda.

comprimidos

25 mg e 75 mg

CX

1000499



IDENTIFICAÇÃO DO MEDICAMENTO

janssen^

Stugeron® comprimidos

cinarizina

APRESENTAÇÕES

Comprimidos de 25 mg de cinarizina em embalagem com 30 comprimidos.

Comprimidos de 75 mg de cinarizina em embalagem com 30 comprimidos.

USO ORAL

USO ADULTO

COMPOSIÇÃO

Cada comprimido de 25 mg contém 25 mg de cinarizina.

Excipientes: amido, lactose monoidratada, óleo vegetal hidrogenado, povidona K-90, sacarose e talco.

Cada comprimido de 75 mg contém 75 mg de cinarizina.

Excipientes: amido, amarelo crepúsculo laca de alumínio, estearalo de magnésio, lactose monoidratada, povidona

K-30, sacarose e talco.

INFORMAÇÕES AO PACIENTE

1. PARA QUE ESTE MEDICAMENTO É INDICADO?

Stugeron* é utilizado para tratar:

- Distúrbios do equilíbrio - Stugeron* alivia a tontura e a sensação de estar girando ('vertigem') causadas por

problemas no ouvido interno, lambém alivia os sintomas associados, como o zumbido persistente (barulho no

ouvido), movimentos rápidos e incontroláveis dos olhos, náuseas e vômitos.

Stugeron* também previne o enjôo e a enxaqueca.
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2. COMO ESTE MEDICAMENTO FUNCIONA?

A cinarizina inibe as contrações das células musculares lisas dos vasos sangüíneos, através do bloqueio do

transporte de íons de cálcio através das membranas celulares (canais de cálcio). Além deste antagonismo direto ao

cálcio, a cinarizina diminui a atividade de das substâncias que agem nos vasos sangüíneos, como a norepinefrina

e a serotonina, através do bloqueio do receptor dos canais de cálcio. O bloqueio da entrada de cálcio nas células é

tecido-seletivo, e resulta em propriedades antivasoconstritoras, sem efeito na pressão sangüínea e na freqüência

cardíaca.

A cinarizina pode melhorar, também, a microcirculação deficiente através do aumento da deformabilidade dos

glóbulos vermelhos do sangue e diminuição da viscosidade sangüínea. Stugeron* aumenta a resistência celular à

hipoxla (deficiência de oxigênio).

A cinarizina inibe a estimulação do sistema vestibular, resultando em supressão do nistagmo (movimentos rápidos

e não controlados dos olhos) e outros distúrbios autonômicos, Episódios agudos de vertigem podem ser prevenidos

ou reduzidos pela cinarizina.

3. QUANDO NÃO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

Não tome Stugeron* se você tiver hipersensibilidade (alergia) conhecida a cinarizina.

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

Atenção: Este medicamento contém açúcar, portanto, deve ser usado com cautela em portadores de

Diabetes.

Doença de Parkinson

Se você tiver Doença de Parkinson, informe seu médico. Ele decidirá se você pode usar Stugeron*.

Efeito sobre a capacidade de dirigir veículos ou operar máquinas

Especialmente no começo do tratamento, Stugeron* pode causar sonolência, que pode diminuir sua atenção e

reduzir sua capacidade de dirigir. Assim, você deve ter cuidado ao operar máquinas ou dirigir enquanto estiver

usando Stugeron*.

Gravidez e amamentação

Não se aconselha o uso do Stugeron* durante a gestação. Se você estiver grávida ou planeja engravidar, informe

seu médico. Ele decidirá se você pode tomar Stugeron*.

Se você estiver tomando Stugeron®, você não deve amamentar porque pequena quantidade do medicamento pode

ser liberada no leite.
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Este medicamento não deve ser utilizado por mulheres grávidas sem orientação médica ou do cirurgiao-

dentísta.

Ingestão concomitante com outras substâncias

Álcool, depressores do SNC e antidepressivos tricíclicos

Medicamentos para depressão e medicamentos que possam prejudicar suas reações (remédios para dormir,

tranqüilizantes e analgésicos fortes) podem ter efeito calmante aumentado quando ingeridos com Stugeron*.

Aicool e Stugeron® quando ingeridos concomitaníemente têm seu efeito sedativo potencializado. Portanto, você

deve limitar a quantidade de bebida alcoólica ingerida enquanto estiver usando Stugeron®.

Stugeron®, como os outros anti-histamínicos, pode causar desconforto gástrico. A administração do medicamento

após as refeições pode diminuir a irritação gástrica.

Stugeron® pode causar sonolência, especialmente no início do tratamento. Portanto, deve-se tomar cuidado com

o uso concomitante de álcool, depressores do Sistema Nervoso Central (SNC) ou antidepressivos tricíclicos.

Interferência diagnostica

Devido ao seu efeito anti-histamínico, Stugeron® pode impedir reações pos-tivas aos indicadores de realividade

dérmica se utilizado por até quatro dias antes do teste cutâneo. Se você tomou Stugeron® 4 dias antes da realização

destes testes, informe seu médico.

Informe ao seu médico ou cirurgião-dentista se você está fazendo uso de algum outro medicamento.

Não use medicamento sem o c-)nhecimento do seu médico. Pode ser perigoso para a sua saúde.

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

Você deve conservar este medicamento em temperatura ambiente (entre 15°C e 30°C), protegido da luz e da

umidade.

Número de lote e datas de fabricação e validade; vide embalagem.

Não use medicamento com o prazo de validade vencido. Guarde-o em sua embalagem original.
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Aspecto Físico

Stugeron® 25 mg: Comprimidos brancos e circulares.

Stugeron® 75 mg: Comprimidos levemente alaranjados e circulares.

Antes de usar, observe o aspecto do medicamento. Caso ele esteja no prazo de validade e você observe

alguma mudança no aspecto, consulte o farmacêutico para saber se poderá utilizá-lo.

Todo medicamento deve ser mantido fora do alcance das crianças.

6. COMO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

Stugeron® deve ser tomado por via oral.

Profilaxia de enxaqueca: 1 comprimido de 25 mg 3 vezes ao dia, ou 1 comprimido de 75 mg diariamente.

Distúrbios do equilíbrio: 1 comprimido de 25 mg 3 vezes ao dia, ou 1 comprimido de 75 mg diariamente.

Profilaxía de distúrbios do movimento: 1 comprimido de 25 mg meia hora antes de viajar e repetindo a cada

6 horas.

Administração

Stugeron* deve ser tomado preferencialmente após as refeições.

Siga a orientação de seu médico, respeitando sempre os horários, as doses e a duração do tratamento.

Não interrompa o tratamento sem o conhecimento de seu médico.

7. O QUE DEVO FAZER QUANDO EU ME ESQUECER DE USAR ESTE MEDICAMENTO?

Se você se esquecer de tomar o medicamento, tome a próxima dose conforme planejado e continue o tratamento

como orientado pelo médico. Não dobre a dose.

Em caso de dúvidas, procure orientação do farmacêutico ou de seu médico, ou cirurgião-dentista.

8. QUAIS OS MALES QUE ESTE MEDICAMENTO PODE ME CAUS AR?
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Neste item de bula sào apresentadas as reações adversas. Reações adversas são eventos adversos que foram

considerados razoavelmente associados ao uso da cinarizina, com base na avaliação abrangente da informação

disponível dos eventos adversos. Uma relação causai com a cinarizina não pode ser estabelecida de forma confiável

em casos individuais. Além do mais, como os estudos clínicos são conduzidos sob condições amplamente

variáveis, as taxas de reações adversas observadas nos estudos clínicos de um fármaco não podem ser comparadas

diretamente com as taxas nos estudos clínicos de outro fármaco e podem não refletir as taxas observadas na prática

clínica.

Dados de estudos clínicos

As seguintes reações adversas foram relatadas por > 1 % dos indivíduos tratados com Stugeron® em 2 estudos

clínicos em pacientes com doenças circulatórias periféricas, 1 com doenças circulatórias cerebrais, 1 com vertigem,

l na prevenção da doença do movimento e 1 no tratamento de vertigem e distúrbios circulatórios cerebrais:

sonolência (9,9 %) e náuseas (3,0 %).

A seguinte reação adversa foi relatada por >1% dos indivíduos tratados com Stugeron® em outros estudos clínicos

para doenças circulatórias periféncas, doenças circulatórias cerebrais e vertigem: aumento de peso (1,5%).

As seguintes reações adversas foram relatadas por <1% dos indivíduos tratados com Stugeron® em estudos

clínicos: sonolência diurna (0,16%); vômito (0,24%); dor de estômago (0,08%); indigestão (0,08%); suor

excessivo (0,32%); sentir-se muito cansado (0,40%).

As reações adversas identificadas durante a experiência de pós-comercialização com a cinarizina estão listadas a

seguir:

Reação muito rara (ocorre em menos de 0,01% dos pacientes que utilizam este medicamento):

Distúrbios do Sistema Nervoso: movimentos lentos, bruscos ou de contorção que você não consegue controlar.

Problemas para controlar os movimentos do corpo ou membros, movimentos lentos, com tremor, rigidez e

caminhar arrastado, tremores musculares.

Distúrbios hepatobiliares: problema no fígado que causa amarelamento da pele ou dos olhos (icterícia)

Distúrbios de Pele e Tecido Subcutâneo: crescimento de cor vermelha a cinza na pele, erupção cutânea com

coceira, erupção cutânea vermelha e descamativa que pode ser piorada pela luz solar.

Distúrbios Musculoesqueléticas, de Tecido Conectivo e Ossos: rigidez muscular.

Informe ao seu médico, cirurgião-dentista ou farmacêutico o aparecimento de reações indesejáveis pelo uso
do medicamento. Informe também à empresa através do seu serviço de atendimento.
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9. O QUE FAZER SE ALGUÉM USAR UMA QUANTIDADE MAIOR DO QUE A INDICADA DESTE

MEDICAMENTO?

Sinais e Sintomas

Ingerindo Stugeron® em excesso, os seguintes sinais ou sintomas podem ocorrer; alterações do nível de

consciência desde sonolência até perda de consciência, vômito, fraqueza muscular ou falta de coordenação e

convulsões. Óbito associado à siiperdose de cinarizina foi relatado.

Tratamento

Não há antídoto específico. Em caso de superdose, o tratamento é sintomático e de suporte

Em caso de uso de grande quantidade deste medicamento, procure rapidamente socorro médico e leve a

embalagem ou bula do medicamento, se possível. Ligue para 0800 722 6001, se você precisar de mais

orientações.

DIZERES LEGAIS
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NISULID

(nimesulida)

Aché Laboratórios Farmacêuticos S.A.

Comprimidos
100 mg

cr
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BULA PARA PACIENTE

Bula de acordo com a Resolução-RDC n® 47/2009

I- IDENTIFICAÇÃO DO MEDICAMENTO

NISULID

nimesulida

APRESENTAÇÃO
Comprimidos 100 mg: embalagem com 12 comprimidos

USO ORAL

USO ADULTO E PEDIÁTRICO ACIMA DE 12 ANOS

COMPOSIÇÃO
Cada comprimido de Nisulid contém:
nimesulida 100 mg
Excipientes: lactose monoidratada, estearato de magnésio, celulose microcristalina, docusato de sódio, amidoglicolato de
sódio, hiprolose e óleo vegetal hidrogenado.

II- INFORMAÇÕES AO PACIENTE

1. PARA QUE ESTE MEDICAMENTO É INDICADO?
Este medicamento é destinado ao tratamento de uma variedade de condições que requeiram atividade anti-inflamatória
(contra a inflamação), analgésica (contra a dor) e antipirética (contra a febre).

2. COMO ESTE MEDICAMENTO FUNCIONA?

Nisulid é um medicamento que apresenta propriedades que combatem a inflamação, a dor e a febre, e sua atividade anti-
inflamatória envolve vários mecanismos. A nimesulida inibe uma enzima chamada cicloxigenase, a qual está
relacionada à produção de uma substância chamada prostaglandina. Tal inibiçào faz com que a dor e a inflamação
diminuam.

O tempo médio estimado para início da ação depois que você tomar Nisulid é de 15 minutos para alivio da dor. A
resposta inicial para a febre acontece cerca de 1 a 2 horas após o uso do medicamento e dura aproximadamente 6 horas.

3. QUANDO NÃO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?
Este medicamento é contraindicado para uso por pacientes que tenham alergia à nimesulida ou a qualquer outro
componente do medicamento; histórico de reações de hipersensibilidade (exemplo: broncoespasmo - estreitamento dos
brônquios, que causa dificuldade para respirar —, rinite — inflamação da mucosa do nariz uriicária — alergia na pele —,
e angioedema - inchaço por baixo da pele) ao ácido acetilsalicilico ou a outros anli-inflamatóríos não esteroidais
(informe seu médico caso você tenha alergia a algum produto); histórico de reações hepáticas (do fígado) ao produto;
pacientes com úlcera péptica (úlceras no estômago ou intestino) em fase ativa, ulcerações recorrentes (úlceras que vão
e voltam) ou tenham hemorragia no trato gastrintestinal (sangramento no estômago e/ou intestinos); pacientes com
distúrbios de coagulação graves; pacientes com insuficiência cardíaca grave (mau funcionamento grave do coração);
pacientes com mau fiincionamento dos rins grave e pacientes com mau funcionamento do fígado.

Este medicamento é contraindicado para menores de 12 anos.

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

As drogas anti-inflamatórias não esteroidais podem mascarar a febre relacionada a uma infecção bacteriana.
O uso de outros anti-inflamatórios não esteroidais (AINEs) durante o tratamento com nimesulida não é recomendado. O uso
associado aos analgésicos deve ser sob a orientação de um profissional de saúde.
O uso da nimesulida por pessoas que tenham problemas com uso abusivo de álcool ou em conjunto com medicamentos ou
outras substâncias conhecidas, as quais tenham potencial para causar danos ao fígado é desaconselhado, pois há risco
aumentado de ocorrência de reações hepáticas.

Populações especiais
Uso em pacientes com problemas hepáticos (que tenham problemas no fígado)
Raramente Nisulid tem sido associado com reações hepáticas sérias, incluindo casos fatais muito raros. Se você teve
sintomas compatíveis com problemas do fígado durante o tratamento com nimesulida (por exemplo, anorexia - falta de
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apetite - náusea - enjoo, vômitos-, dor abdominal - dor na barriga fadiga - cansaço-, urina escura ou ictericia -
coloração amarelada na pele e olhos) deve ser cuidadosamente monitorado pelo seu médico.

Se você apresentar exames de função hépática (do fígado) anormais, deve descontinuar o tratamento. E, neste caso, você não
deve reiniciar o tratamento com a nimesuiida. Reações adversas hepáticas (do fígado) relacionadas à droga foram relatadas
após períodos de tratamento menores de um mês. Dano ao fígado, reversível na maioria dos casos, foi verificado após curta
exposição ao medicamento.

Uso em pacientes com distúrbios de coagulação
Como os anti-inflamatórios não esteroidais como o Nisulid podem interferir na agregação plaquetária (junção das plaquetas
para parar um sangramento), estes devem ser utilizados com cuidado caso você tenha diátese hemorrágica (tendência ao
sangramento sem causa aparente), hemorragia intracraniana (sangramento no cérebro) e alterações da coagulação como, por
exemplo, hemofilia (doença da coagulação) e predisposição a sangramento.

Uso em pacientes com distúrbios gastrintestinaís (problemas no estômago e/ou intestinos)
Em raras situações, nas quais ulcerações (feridas) ou sangramentos gastrintestinaís (do estômago e/ou intestinos) ocorrem
em pacientes tratados com nimesuiida, o medicamento deve ser suspenso. Assim como com outros anti-inflamatórios não
esteroidais (AINEs), sangramento gastrintestinal (do estômago e/ou intestinos) ou ulceração/perfuração podem ocorrer a
qualquer tempo durante o tratamento, com ou sem sintomas de aviso ou história anterior de eventos gastrintestinais (do
estômago e/ou intestinos). Caso ocorra sangramento gastrintestinal ou ulceração, o tratamento deverá ser interrompido.
Se você tem distúrbios gastrintestinais (do estômago e/ou intestinos), incluindo histórico de úlcera péptica (lesão no
estômago e/ou intestinos), de hemorragia gastrintestinal (sangramento do estômago e/ou intestinos), colite ulcerativa ou
doença de Crohn (doenças inflamatórías do intestino) a nimesuiida deverá ser utilizada com cuidado.

Uso em pacientes com insufícíência renal ou cardíaca (mau funcionamento dos rins ou do coração)
Se você tem insuficiência renal ou cardíaca (mau funcionamento dos rins ou do coração), cuidado é requerido, pois o uso de
anti-inflamatórios não esteroidais como Nisulid pode resultar em piora da função dos rins. A avaliação da função renal deve
ser feita pelo seu médico antes do início do tratamento e depois regularmente. No caso de piora, o tratamento deve ser
interrompido.
Como os outros anti-inflamatórios não esteroidais, a nimesuiida deve ser usada com cuidado caso você tenha insuficiência
cardíaca congestiva (mau funcionamento do coração), hipertensão (pressão alta), prejuízo da função renal, pois, desta forma,
pode acontecer uma redução no fluxo de sangue nos rins.
Como o medicamento é eliminado principalmente pelos rins, este deve ser administrado com cuidado caso você tenha
prejuízo da função hepática ou renal (do fígado ou rins). Em caso de problema grave na função dos rins, o medicamento é
contraindicado.

Uso em idosos

Pacientes idosos são particularmente sensíveis a reações adversas dos anti-inflamatórios não esteroidais como o Nisulid,
incluindo hemorragia (sangramento) c perfuração gastrintestinal (perfuração do estômago e/ou intestinos), alteração das
funções dos rins, do coração e do fígado. Não existem estudos que avaliem comparativamente como a nimesuiida age no
organismo de idosos e jovens.
O uso prolongado de nimesuiida em idosos não é recomendado. Se o tratamento prolongado for necessário, você deve ser
regularmente monitorado pelo seu médico. Só febre, isoladamente, não é indicação para uso de Nisulid.

Uso em crianças e adolescentes

A nimesuiida não deve ser utilizada por crianças menores de 12 anos.
Com relação ao uso da nimesuiida em crianças, foram relatadas algumas reações graves, incluindo raros casos compatíveis
com Síndrome de Reye (doença grave que acomete o cérebro e o fígado).
Adolescentes não devem ser tratados com medicamentos que contenham nimesuiida caso estejam presentes sintomas de
infecçâo viral (por vírus), pois a nimesuiida pode estar associada com a Síndrome de Reye em alguns pacientes.

Uso em pacientes com distúrbios ocuiares (dos olhos)
Se você tem histórico de perturbações ocuiares (dos olhos) devido ao uso de outros anti-inflamatórios não esteroides, o
tratamento deve ser suspenso e realizado exames oftalmológicos (dos olhos) caso ocorram distúrbios visuais durante o uso
da nimesuiida.

Uso em pacientes com asma

Pacientes com asma toleram bem a nimesuiida, mas a possibilidade de broncoespasmo (estreitamento dos brônquios, que
causa dificuldade para respirar) não pode ser inteiramente excluída.

Nisulid Comprimidos_BU 02b_VP.CNPJ_PE
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Alterações na capacidade de dirigir veículos e operar máquinas:
Nisulid tem pouco ou nenhum efeito sobre a habilidade de dirigir ou operar máquinas.

Gravidez e lactação:

Não há nenhum dado adequado de uso do medicamento em mulheres grávidas. Dessa forma, o risco potencial de seu uso em
mulheres gestantes é desconhecido e, portanto, para a prescrição de Nisulid devem ser avaliados os benefícios previstos
para a gestante contra os possíveis riscos tanto para o embrião ou feto.

O uso de Nisulid não é recomendado cm mulheres tentando engravidar ou grávidas. Em mulheres que têm dificuldades para
engravidar ou que estão sob investigação de infertilidade, a retirada do medicamento deve ser considerada.
Não está estabelecido se a nimesulida c excretada no leite humano. Nisulid é contraindicado durante a fase de amamentação.

Este medicamento não deve ser utilizado por mulheres grávidas sem orientação médica ou do cirurgião-dentista.

Interações medicamentosas:

Nisulid não deve ser usado em conjunto com drogas que potencialmente causem danos ao fígado. Deve-se ter cuidado com
pacientes que apresentem anormalidades hepáticas, particularmente se houver intenção de administrar nimesulida em
combinação com outras drogas que possam causar alteração do fígado.
Durante o tratamento com Nisulid, os pacientes devem evitar usar outros anti-inflamatórios não esteroidais, pois há risco de
somação de efeitos, incluindo efeitos adversos.

Interação Medicamento-Medicamento:

Gravidade: maior

E necessário cautela se Nisulid for utilizado antes ou após 24 horas de tratamento com metotrexato, pois o mvel sérico do
metotrexato pode aumentar, elevando sua toxicidade, risco de leucopenia, trombocitopenia, anemia, nefrotoxicidade e
ulceraçào de mucosa.

O uso associado ao medicamento pemetrexede leva ao risco de toxicidade pelo mesmo, potencializando problemas de
mielossupressâo (mau funcionamento da medula óssea), nefrotoxicidade e toxicidade gastrintestinal.
A associação de nimesulida com medicamentos, como apixabana, ardeparina, acebutolol, certoparina, citalopram,
clopidogrel, clovoxamina, dalteparina, danaparoide, desirudina, duloxetina, enoxaparina, eptifibatida, escitalopram,
femoxetina, flesinoxan, fluoxetina, ginkgo biloba , heparina, levomilnacipram, milnaciprana, nadroparina, nefazodona,
pamaparina, paroxetina, pentosano polissulfato de sódio, pentoxifilina, prasugrel, proteína C, reviparina, rivaroxabana,
ticlopidina, tinzaparina, venlafaxina, vilazodona, vortioxetina e zimeldina, potencializa o risco de sangramento.
Aumento do risco de sangramento gastrintestinal pode ocorrer no caso da associação da nimesulida com medicamentos
como abciximab, argatrobana, bivalirudina, cilostazol, dipiridamol, fondaparinux, lepirudina e tirofiban.
A associação com ciclosporina pode levar ao aumento do risco de nefrotoxicidade.
Já a associação com as betaglucanas pode levar a lesões gastrintestinais severas.
No caso do medicamento gossipol, a possível associação com a nimesulida pode levar ao aumento do risco de ocorrência de
eventos gastrintestinais (ex.: hemorragia intestinal, anorexia, náuseas, diarréia).
Efeitos como a potencialização da ação dos anti-inflamatórios (ex.: aumento do risco de sangramento, alterações renais e
alterações gástricas) pode ocorrer com associação com o extrato de Feverfew.
O uso associado de nimesulida com o medicamento pralatrexato pode causar o aumento da exposição do pralatrexato.
Há risco de falência renal aguda na associação com tacrolimo.

Gravidade: moderada

Devido aos efeitos nas prostaglandinas renais, os inibidores da prostaglandina sintetase, como Nisulid, podem aumentar a
nefrotoxicidade das ciclosporinas.
A nimesulida pode diminuir os efeitos diuréticos (efeito que aumenta a eliminação de urina) e anti-hipertensivos de
medicamentos como a fiirosemida, azosemida, bemetizida, bendroflumetiazida, benzotiazida, bumetanida, butiazida,
clorotiazida, clortalidona, clopamida, ciclopentiazida, ácido etacrínico, hidroclorotiazida, hidroflumetiazida, indapamida,
meticlotiazida, metolazona, piretanida, politiazida, torsemida, triclormetiazida, xipamida.
A associação da nimesulida com medicamentos como: acebutolol, alacepril, alprenolol, anlodipino, arotinolol, atenolol,
azilsartana, bufenolol, benazepril, bepridil, betaxolol, bevantolol, bisoprolol, bopindolol, bucindolol, bupranolol,
candersartana cilexetíl, captopril, carteolol, carvedilol, celiprolol, cilazapril, delapril, dilevalol, enalaprilate, enalapril,
esmolol, fosinopril, imídapril, labetalol, landiolol, levobunolol, lisinopril, mepindolol, metipranolol, metoprolol, moexipril,
nadolol, nebivolol, nipradílol, oxprenolol, penbutolol, pentopril, perindopril, pindolol, propranolol, quinapril, ramipril,
sotalol, espirapril, talinolol, temocapril, tertatolol, timolol, trandolapril, zofenopril, pode levar a diminuição do efeito anti-
hipertensivo (que controla a pressão arterial) dos mesmos.
O aumento do risco de baixos níveis de açúcar no sangue (hipoglicemia) pode ocorrer na associação da nimesulida com
medicamentos como: acetoexamida, clorpropamida, glicazida, glimepirida, glipizida, gliquidona, gliburida, nateglinida,
tolazamida, tolbutamida. ct
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A associação da nimesulida com amilorida, canrenoato, espironolactona, triantereno pode causar diminuição do efeito
diurético (efeito que aumenta a eliminação de urina), risco de hipercalemia (aumento dos níveis de potássio no sangue) ou
possível nefrotoxicidade.
Efeitos como diminuição do efeito anti-hipeitensivo e aumento de risco de lesão renal podem ocorrer no uso associado da
nimesulida com irbesartana, losartana, olmesartana medoxomil, tasosanana, telmisartana ou valsartana.
O aumento do risco de sangramento pode ocorrer na associação com acenocumarol, anisindiona, desvenlafaxina, dicumarol,
fenindiona, fenprocumona e varfarina.
A nimesulida em associação com diltiazem, felodipino, flunarizina, galopamil, isradipino, lacidipino, lidoflazina,
manidipino, nicardipino, nifedipino, nilvadipino, nimodipino, nisoldipino, nitrendipino, pranidipina ou verapamil pode levar
a aumento do risco de sangramento gastrintestinal e diminuição de efeito anti-hipcrtensivo.
Há aumento no risco de convulsão no uso associado de nimesulida e levofloxacino, noríloxacino ou ofloxacino.
A associação com lítio pode aumentar a toxicidade do mesmo com riscos potenciais para sintomas como fraqueza, tremor,
sede excessiva, confusão.

A nimesulida pode levar à diminuição do efeito do L-metilfolato.

Interação Medicamento-Alímento:

A ingestão de alimentos não interfere na absorção e biodisponibilidade da droga. O efeito dos alimentos na absorção da
nimesulida é mínimo.

Recomenda-se tomar Nisulid após as refeições. Não se aconselha a ingestão de alimentos que provoquem irritação gástrica
(tais como abacaxi, laranja, limão, café, etc.) durante o tratamento com Nisulid.

Interação Medicamento-Substâncía Química:
Não se aconselha a ingestão de bebidas alcoólicas durante o tratamento.

Interações Medicamento-Exame - Laboratorial

Gravidade: Menor

Teste de sangue oculto nas fezes.
Efeito da interação: resultado falso positivo.

Informe ao seu médico ou cirurgiao-dentista se você está fazendo uso de algum outro medicamento.

Não use medicamento sem o conhecimento do seu médico. Pode ser perigoso para a sua saúde.

5. ONDE, COMO E POR QUANTO TEMPO POSSO GUARDAR ESTE MEDICAMENTO?
Nisulid deve ser mantido em temperatura ambiente (entre 15 e 30® C). Proteger da luz e da umidade.

Número de lote e datas de fabricação e validade: vide embalagem.
Não use medicamento com o prazo de validade vencido. Guarde-o em sua embalagem original.

Os comprimidos de Nisulid são redondos, biconvexos, de cor bege, com vinco em uma das faces e com o logo Aché na
outra face.

Antes de usar, observe o aspecto do medicamento.
Caso ele esteja no prazo de validade e você observe alguma mudança no aspecto, consulte o farmacêutico para
saber se poderá utilizá-lo.

TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTTOO FORA DO ALCANCE DAS CRIANÇAS.

6. COMO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

Você pode tomar Nisulid comprimidos após as refeições. Recomenda-se que Nisulid, assim como todos os anti-
inflamatórios não esteroidais (AINEs), seja utilizado com a menor dose segura e pelo menor tempo possível de duração do
tratamento.

Você deve usar Nisulid apenas sob orientação do médico. Caso os sintomas não melhorem em 5 dias, entre em contato
com o seu médico.

Uso em adultos e crianças acima de 12 anos:
A dose mais recomendada corresponde de 50 a 100 mg, ou seja, meio a um comprimido, que deve ser ingerido via oral
junto a meio copo de água, duas vezes ao dia. Nos casos excepcionais indicados pelo médico pode-se alcançar até 200
mg, duas vezes ao dia, que devem ser tomados pelo tempo mais breve possível.
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Populações especiais
Uso em pacientes com insuficiência renal (mau funcionamento dos rins)
Não há necessidade de ajuste de dose para pacientes com mau funcionamento dos rins. Em casos de insuficiência renal
grave (mau funcionamento grave dos rins) o medicamento é contraindicado.

Uso em pacientes com Insuficiência hepática (mau funcionamento do fígado)
O uso de nimesulida é contraindicado em pacientes com insuficiência hepática.

A segurança e eficácia de Nisulid somente são garantidas na administração por via oral. Os riscos de uso por via de
administração não recomendada são: a não obtenção do efeito desejado e ocorrência de reações desagradáveis.

Dosagem máxima diária limitada a 4 comprimidos.

O uso deste medicamento é exclusivamente oral.

Siga a orientação de seu médico, respeitando sempre os horários, as doses e a duração do tratamento.
Não interrompa o tratamento sem o conhecimento do seu médico.

7. O QUE DEVO FAZER QUANDO EU ME ESQUECER DE USAR ESTE MEDICAMENTO?
Se você se esquecer de tomar a nimesulida no horário estabelecido pelo seu médico, tome assim que lembrar e siga o
esquema previamente proposto. Mas se já estiver próximo ao horário da próxima dose, "pule" a dose esquecida e tome a
próxima, seguindo o esquema previamente proposto. Não tome a medicação duas vezes para compensar a dose
esquecida.

Em caso de dúvidas, procure orientação do farmacêutico ou de seu médico, ou cirurgiao-dentista.

8. QUAIS OS MALES QUE ESTE MEDICAMENTO PODE ME CAUSAR?
Reação muito comum (ocorre em mais de 10% dos pacientes que utilizam este medicamento): diarréia, náusea (enjoo) e
vômito.

Reação incomum (ocorre entre 0,1% e 1% dos pacientes que utilizam este medicamento): prurido (coceira), rash
(vermelhidão na pele) e sudorese (suor) aumentada; constipaçâo (intestino preso), flatulência (gases) e gastrite
(inflamação do estômago); tonturas e vertigens (tontura com sensação de que as coisas estão rodando); hipertensão
(pressão alta); edema (inchaço).
Reação rara (ocorre entre 0,01% e 0,1% dos pacientes que utilizam este medicamento): eritema (cor avermelhada da
pele) e dermatite (inflamação ou inchaço da pele); ansiedade, nervosismo e pesadelo; visão borrada; hemorragia
(sangramento), flutuação da pressão sangüínea e fogachos (calores); disúria (dor para urinar), hematúria (sangramento
na urina) e retenção urinária (dificuldade de urinar completamente); anemia e eosinofília (aumento no sangue de uma
célula de defesa do corpo, chamada de eosinófilo); hipersensibilidade (reação de defesa exagerada do organismo,
alergia); hipercalemia (aumento de potássio no sangue); mal-estar e astenia (fraqueza generalizada).
Reação muito rara (ocorre em menos de 0,01% dos pacientes que utilizam este medicamento): urticária (alergia da
pele), edema angioneurótico (inchaço abaixo da pele), edema facial (inchaço no rosto), eritema multiforme (distúrbio da
pele causado por uma reação alérgica) e casos isolados de síndrome de Stevens-Johnson (forma grave de alergia na pele
com bolhas e descamaçâo) e necrólise epidérmica tóxica (morte de grandes áreas da pele); dor abdominal (na barriga),
dispepsia (indigestão), estomatite (inflamação da boca ou gengiva), melena (fezes com sangue), úiceras pépticas
(feridas no estômago ou intestino) e perfuração ou hemorragia gastrintestinal que podem ser graves (perfuração ou
sangramento no estômago ou intestinos); cefaleia (dor de cabeça), sonolência e casos isolados de encefalopatia
(síndrome de Reye - doença grave que acomete o cérebro e o fígado); outros distúrbios visuais (da visão) e vertigem
(tontura com sensação de que as coisas estão rodando); falência renal (parada de funcionamento dos rins), oligúria
(baixo volume de urina) e nefrite intersticial (intensa inflamação nos rins); casos isolados de púrpura (presença de
sangue na pele causando manchas roxas), pancitopenia (diminuição de vários elementos do sangue, como plaquctas,
glóbulos brancos e vermelhos) e trombocitopenia (diminuição das plaquetas no sangue); anafilaxia (reação alérgica
grave); casos isolados de hipotermia (diminuição da temperatura do corpo).

A literatura cita ainda as seguintes reações adversas, sem freqüências conhecidas:
Fígado: alterações dos exames hepáticos (do fígado), geralmente passageiras e reversíveis; casos isolados de hepatite
aguda (inflamação aguda do fígado), falência hepática fulminante (parada no funcionamento do fígado - algumas
fatalidades foram relatadas), icterícia (coloração amarelada na pele e olhos) e colestase (diminuição do fluxo de bile):
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Respiratório, casos isolados de reações anaíilátícas (alérgicas) como dispnéia (dificuldade para respirar), asma e
broncoespasmo (estreitamento dos brônquios que causa dificuldade para respirar), principalmente em pacientes com
histórico de alergia ao ácido acetilsaiicílico e a outros (AFNES) anti-inflamatórios nào-esteroides.

Informe ao seu médico, cirurgião-dentísta ou farmacêutico o aparecimento de reações indesejáveis pelo uso do
medicamento. Informe também à empresa através do seu serviço de atendimento.

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

Em geral os sintomas de uso de quantidade maior do que a indicada de anti-inflamatórios não-estcroidais (AINEs) são:
letargia (sono profundo), sonolência, dor de estômago, enjoo, vômito, que são geralmente reversíveis com tratamento de
suporte. Pode ocorrer sangramento gastrintestinal (no estômago e no intestino). Raramente pode ocorrer pressão alta,
mau funcionamento dos rins, diminuição da respiração e coma. Em caso de uso em excesso e/ou ingestão acidental,
você deve tomar cuidado e procurar o seu médico ou procurar um pronto-socorro e informar a quantidade e o horário
que você tomou o medicamento.

Em caso de uso de grande quantidade deste medicamento, procure rapidamente socorro médico e leve a
embalagem ou bula do medicamento, se possível.
Em caso de intoxicação ligue para 0800 722 6001, se você precisar de mais orientações sobre como proceder.

III- DIZERES LEGAIS

MS - 1.0573.0301

Farmacêutica Responsável: Gabriela Mallmann - CRF- SP 30.138

Registrado por:
Aché Laboratórios Farmacêuticos S.A.
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São Paulo - SP

CNPJ 60.659.463/0029-92
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Fabricado por:
Aché Laboratórios Farmacêuticos S.A.

Guarulhos - SP
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Aché Laboratórios Farmacêuticos S.A.

Cabo de Santo Agostinho - PE

Sob licença de Helsinn Healthcare - Suíça

VENDA SOB PRESCRIÇÃO MÉDICA

Sí CÃC
i!k

Central de Atendimento
aClientes

080070169001
cac@ache.com.br I
8:00 h às 17t00 h (seg. a sex.)

O

Nisulid Comprimidos_BU 02b_VP.CNPJ_PE

000514



Histórico de Alterações da Bula

mais vida para você

Dados da submissão eletrônica Dados da petição/notificação que altera a bula Dados das alterações de bulas
Data do

expediente

N® do

expediente
Assunto

Data do

expediente

N® do

expediente
Assunto

Data de

aprovação
Itens de bula

Versões

(VP/VPS)

Apresentações

relacionadas

27/06/2014 0504669/14-6

10458-

MEDICAMENTO

NOVO-

ínclusão inicial de

Texto de Bula RDC

60/12

N/A N/A N/A N/A Adequação à RDC 47/09 VP/VPS
Comprimidos

100 mg

12/09/2016 2274556/16-4

10451-

MEDICAMENTO

NOVO - Notificação

de Alteração de Texto

de Bula RDC 60/12

N/A N/A N/A N/A lll-DIZERES LEGAIS VPA/PS
Comprimidos

100 mg

30/08/2019 207824719-1

10451-

MEDICAMENTO

NOVO - Notificação

de Alteração de Texto

de Bula RDC 60/12

N/A N/A N/A N/A

VP

Adequação geral dos textos

VPS

Adequação geral dos textos

9. Reações adversas

VPA/PS
Comprimidos

100 mg

17/01/2020

1

0162846/20-1

10451-

MEDICAMENTO

NOVO - Notificação

de Alteração de Texto

de Bula RDC 60/12

18/12/2019 3493149/19-0

11017-RDC

73/2016-NOVO-

Inclusão de local de

embalagem

primária do

lll-DIZERES LEGAIS VP/VPS
Comprimidos

100 mg

'  12/04/2021 1398418/21-7

10451-

MEDICAMENTO

NOVO - Notificação

de Alteração de Texto

de Bula -publicação

no bulário RDC 60/12

NA NA NA NA
VPS

9. REAÇÕES ADVERSAS
VPS

Comprimidos

100 mg

o
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NISULID

(nimesulida)

Aché Laboratórios Farmacêuticos S.A,

comprimidos para suspensão
100 mg
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BULA PARA PACIENTE

Bula de acordo com a Resoluçào-RDC n° 47/2009

I- IDENTIFICAÇÃO DO MEDICAMENTO

NISULID

nimesulida

APRESENTAÇÕES
Comprimidos para suspensão de 100 mg: embalagens com 4 ou 12 comprimidos.

USO ORAL

USO ADULTO E PEDIÁTRICO ACIMA DE 12 ANOS

COMPOSIÇÃO
Cada comprimido para suspensão de Nisulid contém:
nimesulida 100 mg
Excipientes: ácido cítrico, crospovidona, lactose monoidratada, talco, sacarina sódica di-hidratada, ciclamato de sódio,
aroma de limão, celulose microcristalina, dióxido de silício, óleo vegetal hidrogenado e estearato de magnésio.

II- INFORMAÇÕES AO PACIENTE

1. PARA QUE ESTE MEDICAMENTO É INDICADO?
Este medicamento é destinado ao tratamento de uma variedade de condições que requeiram atividade anti-inflamatória
(contra a inflamação), analgésica (contra a dor) e antipirética (contra a febre).

2. COMO ESTE MEDICAMENTO FUNCIONA?

Nisulid é um medicamento que apresenta propriedades que combatem a inflamação, a dor e a febre, e sua atividade anti-
inflamatória envolve vários mecanismos. A nimesulida inibe uma enzima chamada cicloxigenase, a qual está
relacionada à produção de uma substância chamada prostaglandina. Tal inibiçào faz com que a dor e a inflamação
diminuam.

O tempo médio estimado para início da ação depois que você tomar Nisulid é de 15 minutos para alívio da dor. A
resposta inicial para a febre acontece cerca de 1 a 2 horas após o uso do medicamento e dura aproximadamente 6 horas.

3. QUANDO NÃO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?
Este medicamento é contraindicado para uso por pacientes que tenham alergia a nimesulida ou a qualquer outro
componente do medicamento; histórico de reações de hipersensibilidade (exemplo: broncoespasmo - estreitamento dos
brônquios que causa dificuldade pata respirar, rinite - inflamação da mucosa do nariz, urticária - alergia na pele e
angioedema - inchaço por baixo da pele) ao ácido acetilsalicílico ou a outros anti-inflamatórios não esteroidais (informe
seu médico caso você tenha alergia a algum produto); histórico de reações hepáticas (do fígado) ao produto; pacientes
com úlcera péptica (úlceras no estômago ou intestino) em fase ativa, ulcerações recorrentes (úlceras que vão e voltam)
ou tenham hemorragia no trato gastrintestinal (sangramento no estômago e/ou intestinos); pacientes com distúrbios de
coagulaçào graves; pacientes com insuficiência cardíaca grave (mau funcionamento grave do coração); pacientes com
mau funcionamento grave dos rins e pacientes com mau funcionamento do fígado.

Este medicamento é contraindicado para menores de 12 anos.

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

As drogas anti-inflamatórias não esteroidais podem mascarar a febre relacionada a uma infecção bacteriana.
O uso de outros anti-inflamatórios não esteroidais (AINEs) durante o tratamento com nimesulida não é recomendado. O uso
associado aos analgésicos deve ser sob a orientação de um profissional de saúde.

O uso da nimesulida por pessoas que tenham problemas com uso abusivo de álcool ou em conjunto com medicamentos ou
outras substâncias conhecidas, as quais tenham potencial para causar danos ao fígado é desaconselhado, pois há risco
aumentado de ocorrência de reações hepáticas.
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Populações especiais

Uso em pacientes com problemas hepáticos (que tenham problemas no fígado)
Raramente Nisulid tem sido associado com reações hepáticas sérias, incluindo casos fatais muito raros. Se você tiver
sintomas compatíveis com problemas do fígado durante o tratamento com nimesulida (por exemplo, anorexia - falta de
apetite; náusea - enjoo e vômitos; dor abdominal - dor na barriga; fadiga - cansaço; urina escura ou icterícia — coloração
amarelada na pele e olhos) deve ser cuidadosamente monitorado pelo seu médico.

Se você apresentar exames de função hepática (do fígado) anormais, deve descontinuar o tratamento. E, neste caso, você não
deve reiniciar o tratamento com a nimesulida. Reações adversas hepáticas (do fígado) relacionadas à droga foram relatadas
após períodos de tratamento menores de um mês. Dano hepático (ao fígado), reversível na maioria dos casos, foi verificado
após curta exposição ao medicamento.

Uso em pacientes com distúrbios de coagulação
Como os anti-inflamatórios não estcroidais como o Nisulid podem interferir na agregação plaquetária (junção das plaquetas
para parar um sangramento), estes devem ser utilizados com cuidado caso você tenha diátese hemorrágica (tendência ao
sangramento sem causa aparente), hemorragia intracraniana (sangramento no cérebro) e alterações da coagulação como, por
exemplo, hemofilia (doença da coagulação) e predisposição a sangramento.

Uso em pacientes com distúrbios gastrlntestinais (problemas no estômago e/ou intestinos)
Em raras situações, nas quais ulcerações (feridas) ou sangramentos gastrintestinais (do estômago e/ou intestinos) ocorrem
em pacientes tratados com nimesulida, o medicamento deve ser suspenso. Assim como com outros anti-inflamatórios não
esteroidais (AÍNEs), sangramento gastrintestinal (do estômago e/ou intestinos) ou ulceração/perfüração podem ocorrer a
qualquer tempo durante o tratamento, com ou sem sintomas de aviso ou histórico de eventos gastrintestinais (do estômago
e/ou intestinos). Caso ocorra sangramento gastrintestinal ou ulceração, o tratamento deverá ser interrompido.
Se você tem distúrbios gastrintestinais (do estômago e/ou intestinos), incluindo histórico de úlcera péptica (lesão no
estômago e/ou intestinos), de hemorragia gastrintestinal (sangramento do estômago e/ou intestinos), colite ulcerativa ou
doença de Crohn (doenças inflamatórias do intestino) a nimesulida deverá ser utilizada com cuidado.

Uso em pacientes com ínsufíciência renal ou cardíaca (mau funcionamento dos rins ou do coração)
Se você tem insuficiência renal ou cardíaca, cuidado é requerido, pois o uso de anti-inflamatórios não esteroidais como
Nisulid pode resultar em piora da função dos rins. A avaliação dessa função deve ser feita pelo seu médico antes do início
do tratamento e depois regularmente. No caso de piora, o tratamento deve ser interrompido.
Como os outros anti-inflamatórios não esteroidais, a nimesulida deve ser usada com cuidado caso você lenha insuficiência
cardíaca congestiva (mau funcionamento do coração), hipertensão (pressão alta), prejuízo da função renal, pois, desta forma,
pode acontecer uma redução no fluxo de sangue nos rins.
Como o medicamento é eliminado principalmente pelos rins, este deve ser administrado com cuidado caso você tenha
prejuízo da função hepática ou renal (do fígado ou rins).
Em caso de problema grave na função dos rins, o medicamento é contraindicado.

Uso em idosos

Pacientes idosos são particularmente sensíveis a reações adversas dos anti-inflamatórios não esteroidais como o Nisulid,
incluindo hemorragia (sangramento) e perfuração gastrintestinal (perfuração do estômago e/ou intestinos), alteração das
funções dos rins, do coração e do fígado. Não existem estudos que avaliem comparativamente como a nimesulida age no
organismo de idosos e jovens.
O uso prolongado de nimesulida em idosos não é recomendado. Se o tratamento prolongado for necessário, você deve ser
regularmente monitorado pelo seu médico. Só febre, isoladamente, não é indicação para uso de Nisulid.

Uso em crianças e adolescentes

A nimesulida não deve ser utilizada por crianças menores de 12 anos.
Com relação ao uso da nimesulida eni crianças, foram relatadas algumas reações graves, incluindo raros casos compatíveis
com síndrome de Reye (doença grave que acomete o cérebro e o fígado).
Adolescentes não devem ser tratados com medicamentos que contenham nimesulida caso estejam presentes sintomas de
infecção viral (por vírus), pois a nimesulida pode estar associada com a síndrome de Reye em alguns pacientes.

Uso em pacientes com distúrbios oculares (dos olhos)
Se você tem histórico de perturbações oculares (dos olhos) devido ao uso de outros anti-inflamatórios não esteroidais, o
tratamento deve ser suspenso e realizado exames oflalmológicos (dos olhos) caso ocorram distúrbios visuais durante o uso
da nimesulida. çjpr
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Uso em pacientes com asma
Pacientes com asma toleram bem a nimesulida, mas a possibilidade de broncoespasmo (estreitamento dos brônquios, que
causa dificuldade para respirar) não pode ser inteiramente excluída.

Alterações na capacidade de dirigir veículos e operar máquinas:
Nisulid tem pouco ou nenhum efeito sobre a habilidade de dirigir veículos ou operar máquinas.

Gravidez e lactação

Não há nenhum dado adequado de uso do medicamento em mulheres grávidas. Dessa forma, o risco potencial de seu uso em
mulheres gestantes é desconhecido e, portanto, para a prescrição de Nisulid devem ser avaliados os benefícios previstos
para a gestante contra os possíveis riscos tanto para o embrião quanto para o feto.

O uso de Nisulid não é recomendado em mulheres tentando engravidar. Em mulheres que tem dificuldades para engravidar
ou que estão sob investigação de infertilidade, a retirada do medicamento deve ser considerada.
Não está estabelecido se a nimesulida é excretada no leite humano. Nisulid é contraindicado durante a amamentação.

Este medicamento não deve ser utilizado por mulheres grávidas sem orientação médica ou do cirurgiâo-dentista.

interações medicamentosas

Nisulid não deve ser usado em conjunto com drogas que potencialmente causem danos ao fígado. Deve-se ter cuidado com
pacientes que apresentem anormalidades hepáticas, particularmente se houver intenção de administrar nimesulida em
combinação com outras drogas que possam causar alteração do fígado.
Durante o tratamento com Nisulid, os pacientes devera evitar usar outros anti-inflamatórios não esteroidais, pois há risco de
somação de efeitos, incluindo efeitos adversos.

Interação Medicamento-Medícamento
Gravidade: Maior

É necessário cautela se Nisulid for utilizado antes ou após 24 horas de tratamento com metotrexato, pois o nível sérico do
metotrexato pode aumentar, aumentando sua toxicidade, risco de leucopenia, trombocitopenia, anemia, nefrotoxicidade e
ulceração de mucosa.

O uso associado ao medicamento pemetrexede leva ao risco de toxicidade pelo mesmo, potencializando problemas de
mielossupressào (mau funcionamento da medula óssea), nefrotoxicidade e toxicidade gastrintestinal.
A associação de nimesulida com medicamentos, como: apixabana, ardeparina, acebutolol, certoparina, citalopram,
clopidogrel, clovoxamina, dalteparina, danaparoide, desirudina, duloxetina, enoxaparina, eptifibatida, escilalopram,
femoxetina, flesinoxano, fluoxetina, Ginkgo biioba, heparina, levomilnaciprana, milnaciprana, nadropanna, nefazodona,
pamaparina, paroxetina, polissulfato sódico de penlosana, pentoxifilina, prasugrel, proteína C, reviparina, rivaroxabana,
ticlopidina, tinzaparina, venlafaxina, vilazodona, vortioxetina, zimeldina potencializa o risco de sangramento.
Aumento do risco de sangramento gastrintestinal pode ocorrer no caso da associação da nimesulida com medicamentos,
como abciximabe, argatrobana, bivalirudina, cilostazol, dipiridamol, fondaparinux, lepirudina e tirofibana.
A associação com ciclosporina pode levar ao aumento do risco de nefrotoxicidade.
Já a associação com as betaglucanas pode levar a lesões gastrintestinais severas.
No caso do medicamento gossipol a possível associação com a nimesulida pode levar ao aumento do risco de ocorrência de
eventos gastrintestinais (exemplo, hemorragia intestinal, anorexia, náuseas, diarréia).
Efeitos como a potencialização da ação dos anti-inflamatórios (exemplo, aumento do risco de sangramento, alterações renais
e alterações gástricas) podem ocorrer com associação com o extrato de Feverfew.
O uso associado de nimesulida com o medicamento pralatrexato pode causar o aumento da exposição do pralatrexato.
Há risco de falência renal aguda na associação com tacrolimus.

Gravidade: Moderada

Devido aos efeitos nas prostaglandinas renais, os inibidores da prostaglandina sintetase, como Nisulid, podem aumentar a
nefrotoxicidade das ciclosporinas.

A nimesulida pode diminuir os efeitos diuréticos (efeito que aumenta a eliminação de urina) e anti-hipertensivos de
medicamentos, como a fiirosemida, azossemida, bemetizida, bendroflumetiazida, benztiazida, bumetanida, butiazida,
clorotiazida, clortalidona, clopamida, ciclopentiazida, ácido etacrínico, hidroclorotiazida, hidroílumetiazida, indapamida,
meticlotiazida, metolazona, piretanida, politiazida, torsemida, triclormetiazida e xipamida.
A associação da nimesulida com medicamentos como: acebutolol, alacepril, alprenolol, anlodipino, aroiinolol, atenolol,
azilsartana. bufenolol, benazepril, bepridil, betaxolol, bevantolol, bisoprolol, bopindolol, bucindolol, bupranolol,
candesartana cilexetila, captopril, carteolol, carvedilol, celiprolol, cilazapril, delapril, dilevalol, enalaprilate, enalapril,
esmolol, fosinopril, imidapril, labetalol, landiolol, levobunolol, lisinopril, mepindolol, metipranolol, metoprolol, moexipril,
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nadolo], nebivolol, nipradilol, oxprenolol, pembutolol, pentopril, perindopril, pindolol, propranolol, quinapril, ramipril,
sotalol, espirapril, talinolol, temocapril, tertatolol, timolol, trandolapril, zofenopril, pode levar à diminuição do efeito anti-
hipertensivo (que controla a pressão arterial) dos mesmos.
O aumento do risco dc baixos níveis de açúcar no sangue (hipoglicemia) pode ocorrer na associação da nimesulida com
medicamentos, como acetoexamída, clorpropamida, gliclazida, glimepirida, glipizida, gliquidona, gliburida, nateglinida,
tolazamida, tolbutamida.

A associação da nimesulida com amilorida, canrenoato, espironolactona, triantereno pode causar diminuição do efeito
diurético (efeito que aumenta a eliminação de urina), risco de hipercalemia (aumento dos níveis de potássio no sangue) ou
possível nefrotoxicidade.

Efeitos como diminuição do efeito anti-hipertensivo e aumento de risco de lesão renal podem ocorrer no uso associado da
nimesulida com irbesartana, losartana, olmesartana medoxomila, tasosartana, telmisartana ou valsartana.
O aumento do risco de sangramento pode ocorrer na associação com acenocumarol, anisindiona, desvenlafaxina, dicumarol,
fenindiona, femprocumona, varfarina.
A nimesulida em associação com diltiazem, felodipino, flunarizina, galopamil, isradipino, lacidipino, lidoflazina,
manidipino, nicardipino, nifedipino, nilvadipino, niraodipino, nisoldipino, nitrendipino, pranidipina ou verapamil pode levar
a aumento do risco de sangramento gastrintestinal e diminuição de efeito anti-hipertensivo.
Há aumento no risco de convulsão no uso associado de nimesulida e levofloxacino, norfloxacino ou ofloxacino.
A associação com lítio pode aumentar a toxicidade do mesmo com riscos potenciais para sintomas como fraqueza, tremor,
sede excessiva, confusão.

A nimesulida pode levar à diminuição do efeito do L-metilfolato.

Interação Medicamento-Aiimento

A ingestão de alimentos não interfere na absorção e biodisponibilidade da droga. O efeito dos alimentos na absorção da
nimesulida é mínimo.

Recomenda-se tomar Nisulid após as refeições. Não se aconselha a ingestão de alimentos que provoquem irritação gástrica
(tais como abacaxi, laranja, limão, café, etc.) durante o tratamento com Nisulid.

Interação Medicamento-Substância Química
Não se aconselha a ingestão de bebidas alcoólicas durante o tratamento.

Interações Medicamento-Exame Laboratorial

Gravidade: Menor

Teste de sangue oculto nas fezes.

Efeito da interação: resultado falso positivo.

Informe ao seu médico ou círurgião-dentista se você está fazendo uso de algum outro medicamento.

Não use medicamento sem o conhecimento do seu médico. Pode ser perigoso para a sua saúde.

5. ONDE, COMO E POR QUANTO TEMPO POSSO GUARDAR ESTE MEDICAMENTO?
Conservar em temperatura ambiente (entre 15 e 30®C). Proteger da luz e da umidade.

Número de lote e datas de fabricação e validade: vide embalagem.
Não use medicamento com o prazo de validade vencido. Guarde-o em sua embalagem original.

Características físicas e organolépticas: os comprimidos para suspensão de Nisulid são redondos, biconvexos de cor
amarela-palha com logo "ACHÉ" em uma face e liso na outra.

Antes de usar, observe o aspecto do medicamento. Caso ele esteja no prazo de validade e você observe alguma
mudança no aspecto, consulte o farmacêutico para saber se poderá utíIizá-Io.

TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTIDO FORA DO ALCANCE DAS CRIANÇAS.

6. COMO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

Você deve tomar Nisulid comprimidos para suspensão após as refeições. Recomenda-se que Nisulid, assim como para
todos os anti-inflamatórios não esteroidais (AINEs), seja utilizado com a menor dose segura e pelo menor tempo possível de
duração do tratamento. ^çjr
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Você deve usar Nisulid apenas sob a orientação do médico. Você deve tomar Nisulid de acordo com as instruções do
seu médico. Caso os sintomas não melhorem em 5 dias, entre em contato com o seu médico.

Uso em adultos e crianças acima de 12 anos

A dose mais recomendada corresponde a 100 mg, ou seja, um comprimido a ser tomado duas vezes ao dia. Dissolver o
comprimido em meio copo de água (100 mL), agitar com auxílio de uma colher e tomar. Se necessário, você pode
colocar mais um pouco de água no copo, mexer com a colher e tomar em seguida. Se preferir, o comprimido para
suspensão pode ser ingerido inteiro, sem a necessidade de dissolvê-lo antes. Nos casos excepcionais, indicados pelo
médico, pode-se alcançar até 200 mg, duas vezes ao dia, que devem ser tomados pelo tempo mais breve possível.

Populações especiais
Uso em pacientes com insuficiência renal (mau funcionamento dos rins)
Não há necessidade de ajuste de dose para pacientes com mau flmcionamento dos rins. Em casos de insuficiência renal
grave, o medicamento é contraindicado.

Uso em pacientes com insuficiência hepática (mau funcionamento do fígado)
O uso de nimesulida é contraindicado em pacientes com insuficiência hepática.

A segurança e eficácia de Nisulid somente são garantidas na administração por via oral. Os riscos de uso por via de
administração não recomendada são: a não obtenção do efeito desejado e ocorrência de reações desagradáveis.

Dosagem máxima diária limitada a 4 comprimidos.

Siga a orientação de seu médico, respeitando sempre os horários, as doses e a duração do tratamento.
Não interrompa o tratamento sem o conhecimento do seu médico.

7. O QUE DEVO FAZER QUANDO EU ME ESQUECER DE USAR ESTE MEDICAMENTO?
Se você se esquecer de tomar Nisulid no horário estabelecido pelo seu médico, tome-o assim que lembrar e siga o
esquema previamente proposto. Mas se já estiver próximo ao horário da próxima dose, "pule" a dose esquecida e tome a
próxima, seguindo o esquema previamente proposto. Não tome a medicação duas vezes para compensar a dose
esquecida.

Em caso de dúvidas, procure orientação do farmacêutico ou de seu médico, ou círurgião-dentista.

8. QUAIS OS MALES QUE ESTE MEDICAMENTO PODE ME CAUSAR?
Reações muito comuns (ocorrem em mais de 10% dos pacientes que utilizam este medicamento): diarréia, náusea
(enjoo) e vômito.

Reações incomuns (ocorrem entre 0,1% e 1% dos pacientes que utilizam este medicamento): prurido (coceira), rash
(vermelhidão na pele) e sudorese (suor) aumentada; constipaçào (intestino preso), flatulência (gases) e gastrite
(inflamação do estômago); tonturas e vertigens (tontura com sensação de que as coisas estão rodando); hipertensão
(pressão alta); edema (inchaço).
Reações raras (ocorrem entre 0,01% e 0,1% dos pacientes que utilizam este medicamento): eritema (cor avermelhada da
pele) e dermatite (inflamação ou inchaço da pele); ansiedade, nervosismo e pesadelo; visão borrada; hemorragia
(sangramento), flutuação da pressão sangüínea e fogachos (calores); disúria (dor para urinar), hematúria (sangramento
na urina) e retenção urinária (dificuldade de urinar completamente); anemia e eosinofília (aumento no sangue de uma
célula de defesa do corpo, chamada de eosinófilo); hipersensibilidade (reação de defesa exagerada do organismo,
alergia); hipercalemia (aumento de potássio no sangue); mal-estar e astenia (fraqueza generalizada).
Reações muito raras (ocorrem em menos de 0,01% dos pacientes que utilizam este medicamento): urticária (alergia da
pele), edema angioneurótico (inchaço abaixo da pele), edema facial (inchaço no rosto), eritema multiforme (distúrbio da
pele causado por uma reação alérgica) e casos isolados de síndrome de Stevens-Johnson (forma grave de alergia na pele
com bolhas e descamação) e necrólise epidérmica tóxica (morte de grandes áreas da pele); dor abdominal (na barriga),
dispepsia (indígestão), estomatite (inflamação da boca ou gengiva), melena (fezes com sangue), úlceras pépticas
(feridas no estômago ou intestino) e perfuração ou hemorragia gastrintestinal que podem ser graves (perfuração ou
sangramento no estômago ou intestinos); cefaleia (dor de cabeça), sonolência e casos isolados de encefalopatia
(síndrome de Reye - doença grave que acomete o cérebro e o fígado); outros distúrbios visuais (da visão) e vertigem
(tontura com sensação de que as coisas estão rodando); falência renal (parada de funcionamento dos rins), oligúria
(baixo volume de urina) e nefrite intersticial (intensa inflamação nos rins); ca.sos isolados de púrpura (presença de
sangue na pele causando manchas roxas), pancitopenia (diminuição de vários elementos do sangue, como plaquetas,
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glóbulos brancos e vermelhos) e trombocitopenia (diminuição das plaquetas no sangue); anafilaxia (reação alérgica
grave); casos isolados de hipotermia (diminuição da temperatura do corpo).

A literatura cita ainda as seguintes reações adversas, sem freqüências conhecidas:
Fígado: alterações dos exames hepáticos (do fígado), geralmente passageiras e reversíveis; casos isolados de hepatite
aguda (inflamação aguda do fígado), falência hepática fulminante (parada no funcionamento do fígado - algumas
fatalidades foram relatadas), ictericia- (coloração amarelada na pele e nos olhos) e colestase (diminuição do fluxo de
bile);

Respiratória: casos isolados de reações anafiláticas (alérgicas) como dispnéia (dificuldade para respirar), asma e
broncoespasmo (estreitamento dos brônquios que causa dificuldade para respirar), principalmente em pacientes com
histórico de alergia ao ácido acetilsalicílico e a outros anti-inflamatórios não esteroidais.

Informe ao seu médico, cirurgião-dentísta ou farmacêutico o aparecimento de reações indesejáveis pelo uso do
medicamento. Informe também à empresa através do seu serviço de atendimento.

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

Em geral os sintomas de uso de quantidade maior do que a indicada de anti-inflamatórios não esteroidais (AINEs) são:
letargia (sono profundo), sonolência, dor de estômago, enjoo, vômito, que são geralmente reversíveis com tratamento de
suporte. Pode ocorrer sangramento gastrintestinal. Raramente pode ocorrer pressão alta, mau funcionamento dos rins,
diminuição da respiração e coma. Em caso de uso em excesso e/ou ingestão acidental, você deve tomar cuidado e
procurar o seu médico ou procurar um pronto-socorro e informar a quantidade e o horário que você tomou o
medicamento.

Em caso de uso de grande quantidade deste medicamento, procure rapidamente socorro médico e leve a
embalagem ou bula do medicamento, se possível.
Em caso de intoxicação ligue para 0800 722 6001, se você precisar de mais orientações sobre como proceder,
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Dad3S da submissão eletrônica Dados da petição/notlflcacão que altera a bula Dados das alterações de bulas
Data do

expediente

N® do

expediente
Assunto

Data do

expediente

N® do

expediente
Assunto

Data de

aprovação
Itens de bula

Versões

WP/VPS)
Apresentações

relacionadas

27/06/2014 0504669/14-6

10458-

MEDiCAMENTO

NOVO - Inclusão

Inicial de Texto de

Bula RDC 60/12

N/A N/A N/A N/A Adequação à RDC 47/09 VPA/PS

Comprimidos

dispersíveis

100 mg

12/09/2016 2274556/16-4

10451-

MÊDICAMENTO

NOVO -

Notificação de

Alteração de

Texto de Bula

RDC 60/12

N/A N/A N/A N/A III-DIZERES LEGAIS VPA/PS

Comprimidos

dispersíveis

100 mg

30/08/2019 2078247-19-1

10451-

MEDICAMENTO

NOVO-

Notlficação de

Alteração de

Texto de Bula

RDC 60/12

N/A N/A N/A N/A 9. Reações Adversas VPS

Comprimidos

dispersíveis

100 mg

23/09/2020 3244352/20-8

10451-

MEDICAMENTO

NOVO-

Notificação de

Alteração de

Texto de Bula

RDC 60/12

04/09/2020 2995944/20-6

11017-RDC

73/2016-

NOVO-

Inclusão de

local de

embalagem
primária do

medicamento

III-DIZERES LEGAIS VPA/PS

Comprimidos

dispersíveis

100 mg

12/04/2021 1398418/21-7

10451-

MEDICAMENTO

NOVO-

Notificação de

Alteração de

Texto de Bula -

publicação no

bulário RDC 60/12

NA NA NA NA

VPS

9. REAÇÕES
ADVERSAS

VPS

Comprimidos

dispersíveis

100 mg

€-n
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Dadc>s da submissão e etrônica Dados da petição/notificação que altera a bula Dados das alterações de bulas
Data do

expediente

N" do

expediente
Assunto

Data do

expediente

N° do

expediente
Assunto

Data de

aprovação
Itens de bula

Versões

(VP/VPS)
Apresentações

relacionadas

26/04/2022 -

10451-

MEDICAMENTO

NOVO-

Notificação de

Alteração de

Texto de Bula -

publicação no

bulário RDC 60/12

11/09/2020 3085540/20-3

Correção de
Base de

Dados -

ANVISA

14/09/2020

FORMA

FARMACÊUTICA

(descrição)

VPA/PS

Comprimidos para

suspensão

100 mg

<cS=

OI

ro

ZJl



mais vida para você

NISULID

(nimesulida)

Aché Laboratórios Farmacêuticos S.A,

Suspensão oral - Gotas

50 mg/ml
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BULA PARA PACIENTE

Bula de acordo com a Resolução-RDC n° 47/2009

I- IDENTIFICAÇÃO DO MEDICAMENTO

NISULID

nimesulida

APRESENTAÇÃO
Suspensão oral gotas 50 mg/ml; frasco com 15 mL (volume líquido)

USO ORAL

USO ADULTO E PEDIÁTRICO ACIMA DE 12 ANOS

COMPOSIÇÃO
Cada mL de Nisulid suspensão oral contém:
nimesulida 50 mg
Excipientes: ácido cítrico, metilparabeno, propilparabeno, citrato de sódio di-hidratado, laurilsulfato de sódio,
sorbitol, água purificada, aroma de acerola, goma xantana e sacarose.

Cada mL do produto contém 20 gotas e cada gota contém 2,5 mg de nimesulida.

II- INFORMAÇÕES AO PACIENTE

1. PARA QUE ESTE MEDICAMENTO É INDICADO?
Este medicamento é destinado ao tratamento de uma variedade de condições que requeiram atividade anti-
inflamatória (contra a inflamação), analgésica (contra a dor) e antipirética (contra a febre).

2. COMO ESTE MEDICAMENTO FUNCIONA?

Nisulid é um medicamento que apresenta propriedades que combatem a inflamação, a dor e a febre, e sua
atividade anti-inflamatória envolve vários mecanismos. A nimesulida inibe uma enzima chamada

cicloxigenase, a qual esta relacionada à produção de uma substância chamada prostaglandina, tal inibiçào
faz com que a dor e a inflamação diminuam.
O tempo médio estimado para início da ação depois que você tomar Nisulid é de 15 minutos para alívio
da dor. A resposta inicial para a febre acontece cerca de 1 a 2 horas após o uso do medicamento e dura
aproximadamente 6 horas.

3. QUANDO NÃO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?
Este medicamento é contraindicado para uso por pacientes que tenham alergia à nimesulida ou a
qualquer outro componente do medicamento; histórico de reações de hipersensibilidade (exemplo:
broncoespasmo - estreitamento dos brônquios que causa dificuldade para respirar, rinite - inflamação da
mucosa do nariz, urticária - alergia na pele e angioedema - inchaço por baixo da pele) ao ácido
acetilsalicílico ou a outros anti-inflamatórios não esteroidais (informe seu médico caso você tenha alergia
a algum produto); histórico de reações hepáticas (do fígado) ao produto; pacientes com úlcera péptica
(úlceras no estômago ou intestino) em fase ativa, ulcerações recorrentes (úlceras que vão e voltam) ou
tenham hemorragia no trato gastrintestinal (sangramento no estômago e/ou intestinos); pacientes com
distúrbios de coagulação graves; pacientes com insuficiência cardíaca grave (mau funcionamento grave
do coração); pacientes com mau ftincionamento dos rins grave e pacientes com mau funcionamento do
fígado,

Este medicamento é contraindicado para menores de 12 anos.

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

As drogas anti-inflamatórias n.ío esteroidais podem mascarar a febre relacionada a uma infecção bacteriana.
O uso de outros anti-inflamaiórios não esteroidais (AINEs) durante o tratamento com nimesulida não é
recomendado, O uso associado aos analgésicos deve ser sob a orientação de um profissional de saúde.

CT'
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o uso da nimesulida por pessoas que tenham problemas com uso abusivo de álcool ou em conjunto com
medicamentos ou outras substâncias conhecidas, as quais tenham potencial para causar danos ao fígado é
desaconselhado, pois há risco aumentado de ocorrência de reações hepáticas.

Populações especiais

Uso em pacientes com problemas hepáticos (que tenham problemas no fígado)
Raramente NISULID tem sido associado com reações hepáticas sérias, incluindo casos fatais muito raros. Se
você teve sintomas compatíveis com problemas do fígado durante o tratamento com nimesulida (por
exemplo, anorexia - falta de apetite, náusea - enjoo, vômitos, dor abdominal - dor na barriga, fadiga -
cansaço, urina escura ou icterícia - coloração amarelada na pele e olhos) deve ser cuidadosamente
monitorado pelo seu médico.

Se você apresentar exames de função hepática anormais, deve descontinuar o tratamento. E, neste caso, você
não deve reiniciar o tratamento com a nimesulida. Reações adversas hepáticas (do fígado) relacionadas à
droga foram relatadas após períodos de tratamento menores de um mês. Dano hepático (ao fígado), reversível
na maioria dos casos, foi verificado após curta exposição ao medicamento.

Uso em pacientes com distúrbios de coagulação
Como os anti-inflamatórios não csteroidais como o Nisulid podem interferir na agregação plaquetária (junção
das plaquetas para parar um sangramento), estes devem ser utilizados com cuidado caso você tenha diátese
hemorrágica (tendência ao sangramento sem causa aparente), hemorragia intracraniana (sangramento no
cérebro) e alterações da coagulação, como por exemplo, hemofilia (doença da coagulação) e predisposição a
sangramento.

Uso em pacientes com distúrbios gastrintestinais (problemas no estômago e/ou intestinos)
Em raras situações, nas quais ulcerações (feridas) ou sangramentos gastrintestinais (do estômago e/ou
intestinos) ocorrem em pacientes tratados com nimesulida, o medicamento deve ser suspenso. Assim como
com outros anti-inílamatórios não esteroidais (AINEs), sangramento gastrintestinal (do estômago e/ou
intestinos) ou ulceração/perfuração podem ocorrer a qualquer tempo durante o tratamento, com ou sem
sintomas de aviso ou história anterior de eventos gastrintestinais (do estômago e/ou intestinos). Caso ocorra
sangramento gastrintestinal ou ulceração, o tratamento deverá ser interrompido.
Se você tem disttírbios gastrintestinais (do estômago e/ou intestinos), incluindo histórico de úlcera péptica
(lesão no estômago e/ou intestinos), de hemorragia gastrintestinal (sangramento do estômago e/ou intestinos),
colite ulcerativa ou doença de Crohn (doenças inflamaíórias do intestino) a nimesulida deverá ser utilizada
com cuidado.

Uso em pacientes com insuficiência renal ou cardíaca (mau funcionamento dos rins ou do coração)
Se você tem insuficiência renal ou cardíaca (mau funcionamento dos rins ou do coração), cuidado é
requerido, pois o uso de anti-inflamatórios não esteroidais como Nisulid pode resultar em piora da função dos
rins. A avaliação dessa função deve ser feita pelo seu médico antes do início do tratamento e depois
regularmente. No caso de piora, o tratamento deve ser interrompido.
Como os outros anti-inflamatórios não esteroidais, a nimesulida deve ser usada com cuidado caso você tenha
insuficiência cardíaca congestiva (mau funcionamento do coração), hipertensão (pressão alta), prejuízo da
função renal, pois desta forma, pode acontecer uma redução no fluxo de sangue nos rins.
Como o medicamento é eliminado principalmente pelos rins, este deve ser administrado com cuidado caso
você tenha prejuízo da função hepática ou renal (do fígado ou rins).
Em caso de problema grave na função dos rins o medicamento é contraindicado.

Uso em idosos

Pacientes idosos são particularmente sensíveis às reações adversas dos anti-inflamatórios não esteroidais
como o Nisulid, incluindo hemorragia (sangramento) e perfuração gastrintestinal (perfuração do estômago
e/ou intestinos), alteração das funções dos rins, do coração, e do fígado. Não existem estudos que avaliem
comparativamente como a nimesulida age no organismo de idosos e jovens.
O uso prolongado de nimesulida em idosos não é recomendado. Se o tratamento prolongado for necessário
você deve ser regularmente monitorado p>elo seu médico. Só febre, isoladamente, não é indicação para uso de
Nisulid.

or
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Uso em crianças e adolescentes
A nimesuHda não deve ser utilizada por crianças menores de 12 anos.
Com relação ao uso da nimesulida em crianças, foram relatadas algumas reações graves, incluindo raros casos
compatíveis com Síndrome de Reye (doença grave que acomete o cérebro e o fígado).
Adolescentes não devem ser tratados com medicamentos que contenham nimesulida caso estejam presentes
sintomas de infecção viral (por vírus), pois a nimesulida pode estar associada com a Síndrome de Reye em
alguns pacientes.

Uso em pacientes com distúrbios oculares (dos olhos)
Se você tem história de perturbações oculares (dos olhos) devido ao uso de outros anti-inflamatórios não
esteróides, o tratamento deve ser suspenso e realizado exames oftalmológicos (dos olhos) caso ocorram
distúrbios visuais durante o uso da nimesulida.

Uso em pacientes com asma
Pacientes com asma toleram bem a nimesulida, mas a possibilidade de broncoespasmo (estreitamento dos
brônquios que causa dificuldade para respirar) não pode ser inteiramente excluída.

Alterações na capacidade de dirigir veículos e operar máquinas:
Nisulid tem pouco ou nenhum efeito sobre a habilidade de dirigir ou operar máquinas.

Gravidez e lactação:
Não há nenhum dado adequado de uso do medicamento em mulheres grávidas. Dessa forma, o risco potencial
de seu uso em mulheres gestantes é desconhecido, portanto, para a prescrição de Nisulid deve ser avaliado
os benefícios previstos para a gestante contra os possíveis riscos tanto para o embrião ou feto

O uso de Nisulid não é recomendado em mulheres tentando engravidar ou grávidas. Em mulheres que têm
dificuldades para engravidar ou que estão sob investigação de infertilidade, a retirada do medicamento deve
ser considerada.

Não está estabelecido se a nimesulida é excretada no leite humano. Nisulid é contraindicado durante a fase de
amamentação.

Este medicamento não deve ser utilizado por mulheres grávidas sem orientação médica ou do
cirurgião-dentista.

Atenção: Este medicamento contém açúcar (sacarosc), portanto, deve ser usado com cautela em
portadores de Diabetes.

Interações medicamentosas:

Nisulid não deve ser usado em conjunto com drogas que potencialmente causem danos ao fígado. Deve-se ter
cuidado com pacientes que apresentem anormalidades hepáticas, particularmente se houver intenção de
administrar nimesulida era combinação com outras drogas que possam causar alteração do fígado.
Durante o tratamento com Nisulid, os pacientes devem evitar usar outros anti-inflamatórios não esteroidais,
pois há risco de somação de efeitos, incluindo efeitos adversos.

Medicamento-medicamento:

Gravidade: Maior

E necessário cautela se Nisulid for utilizado antes ou após 24 horas de tratamento com metotrexato, pois, o
nível sérico do metotrexato pode aumentar, aumentando sua toxicidade, risco de leucopenia, trombocitopenia,
anemia, nefrotoxicidade, ulceraçào de mucosa.
O uso associado ao medicamento pemetrexede leva ao risco de toxicidade pelo mesmo, potencializando
problemas de mielossupressão (mau funcionamento da medula óssea), nefrotoxicidade e toxicidade
gastrintestinal.

A associação de nimesulida com medicamentos como: apixabana, ardeparina, acebutalol, certoparina,
citalopram, clopidogrel, clovoxamina, dalteparina, danaparoide, desirudina, duloxetina, enoxaparina,
eptifabatida, escitalopram, femoxetina, flesinoxan,fluoxetina, ginkgo biloba , heparina, levomilnacipram,
milnacipram, nadropranna, nefazodona, pamaparina, paroxetina, pentosano polissulfato de sódio,
pentoxifilina, prasugrel, proteína C, reviparina, rivaroxabana, ticlopidina, tinzaparina, venlafaxina,
vilazodona, vortioxetina, zimeldina potencializa o risco de sangramento

çr
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Aumento do risco de sangramento gaslrinteslina! pode ocorrer no caso da associação da nimesulida com
medicamentos como abciximab, argatrobana, bivalirmdina, cilostazol, dipiridamol, fondaparinux, lepirudina,
tirofiban.

A associação com ciclosporina pode levar ao aumento do risco de nefrotoxicidade.
Já a associação com as beta glucanas pode levar a lesões gastrintestinais severas.
No caso do medicamento gossipol a possivel associação com a nimesulida pode levar ao aumento do risco de
ocorrência de eventos gastrintestinais (ex: hemorragia intestinal, anorexia, náuseas, diarréia).
Efeitos como a potencializaçào da ação dos anti-inflamatórios (ex: aumento do risco de sangramento,
alterações renais e alterações gástricas) pode ocorrer com associação com o extrato de Feverfew.
O uso associado de nimesulida com o medicamento pralatrexato pode causar o aumento da exposição do
pralatrexato.
Há risco de falência renal aguda na associação com tacrolimus.

Gravidade: Moderada

Devido aos efeitos nas prostaglandinas renais, os inibidores da prostaglandina sintetase, como Nisulid, podem
aumentar a nefrotoxicidade das ciclosporinas.
A nimesulida pode diminuir os efeitos diuréticos (efeito que aumenta a eliminação de urina) e anti-
hipertensivos de medicamentos como a flirosemida, azosemida, bemetizida, bendroflumetiazida, benzotiazida,
bumetanida, butiazida, clorotiazida, cíortaíidona, clopamida, ciclopentiazida, ácido etacrínico,
hidroclorotiazida, hidroflumetiazida, indapamida, meticlotiazida, metolazona, piretanida, politiazida,
torsemida, triclormetiazida, xipamida.
A associação da nimesulida com medicamentos como: acebutalol, alacepril, alprenolol, anlodipina, arotinolol,
atenolol, azilsartana, bufenolol, benazeprií, bepridil, betaxolol, bevantolol, bisoprolol, bopindolol, bucindolol,
bupranolol, candesartana cilexetila, captopril, carteolol, carvedilol, celiprolol, cilazapril, delapril, dilevalol,
enaprilato, enalapril, esmolol, fosinopril, imidapril, labetalol, landioloi, levobunolol, lisinopril, mepindolol,
metipranolol, metoprolol, moexipril, nadolol, nebivolol, nipradilol, oxprenolol, penbutolol, pentopril,
perindopril, pindolol, propranolol, quinapril, ramipril, sotalol, espirapril, talinolol, temocapril, tertatolol,
timolol, trandolapril, zofenopril, pode levar a diminuição do efeito anti-hipertensivo (que controla a pressão
arterial) dos mesmos.

O aumento do risco de baixos níveis de açúcar no sangue (hipoglicemia) pode ocorrer na associação da
nimesulida com medicamentos como: acetohexamida, clorpropamida, glicazida, glimepirida, glipizida,
gliquidona, gliburida, nateglinida, tolazamida, tolbutamida.
A associação da nimesulida com amilorida, canrenoalo, espironolactona, triamtereno pode causar diminuição
do efeito diurético (efeito que aumenta a eliminação de urina), risco de hipercalemia (aumento dos níveis de
potássio no sangue) ou possivel nefrotoxicidade.
Efeitos como diminuição do efeito anti-hipertensivo e aumento de risco de lesão renal podem ocorrer no uso
associado da nimesulida com irbesartana, losartana, olmesartana medoxomil, tasosartana, telmisartana ou
valsartana.

O aumento do risco de sangramento pode ocorrer na associação com acenocumarol, anisindiona,
desvenlafaxina, dicumarol, fenindiona, femprocumona, varfarina.
A nimesulida em associação com diltiazem, felodipina, flunarizina, gallopamil, isradipina, lacidipina,
lidoflazina, manidipina, nicardipina, nifedipina, nilvadipina, nimodipina, nisoldipina, nitrendipina, pranidipina
ou verapamil pode levar a aumento do risco de sangramento gastrintestinal e diminuição de efeito anti-
hipertensivo.
Há aumento no risco de convulsão no uso associado de nimesulida e levofioxacino, norfloxacino ou
ofloxacino.

A associação com lítio pode aumentar a toxicidade do mesmo com riscos potenciais para sintomas como
fraqueza, tremor, sede excessiva, confusão.
A nimesulida pode levar a diminuição do efeito do L-metilfolato.

Medicamento-alímento

A ingestão de alimentos não interfere na absorção e biodisponibilidade da droga. O efeito dos alimentos na
absorção da nimesulida é mínimo.

Recomenda-se tomar Nisulid após as refeições. Não se aconselha a ingestão de alimentos que provoquem
irritação gástrica (tais como abacaxi, laranja, limão, café e etc.) durante o tratamento com Nisulid.

Medicamento-substância química
Não se aconselha a ingestão de bebidas alcoólicas durante o tratamento.
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Interações Medicamento exame — laboratorial

Gravidade: Menor

Teste de Sangue Oculto nas Fezes

Efeito da interação: resultado falso positivo

Informe ao seu médico ou círurgião-dentista se você está fazendo uso de algum outro medicamento.

Não use medicamento sem o conhecimento do seu médico. Pode ser perigoso para a sua saúde.

5. ONDE, COMO E POR QUANTO TEMPO POSSO GUARDAR ESTE MEDICAMENTO?
Conservar em temperatura ambiente (15 e 30° C). Proteger da luz e da umidade.

Número de lote e datas de fabricação e validade: vide embalagem.
Não use medicamento com o prazo de validade vencido. Guarde-o em sua embalagem original.

Nisulid suspensão oral em gotas é uma suspensão homogênea de coloração bege, têm odor e sabor de
frutas.

Antes de usar, observe o aspecto do medicamento.
Caso ele esteja no prazo de validade e você observe alguma mudança no aspecto, consulte o
farmacêutico para saber se poderá utilizá-lo.

TODO MEDICAMENTO DEVE SER MANTIDO FORA DO ALCANCE DAS CRIANÇAS.

6. COMO DEVO USAR ESTE MEDICAMENTO?

Você pode tomar Nisulid gotas após as refeições. Recomenda-se que Nisulid, assim como para todos os
anti-inflamatórios não esteroidais (AINEs), seja utilizado com a menor dose segura e pelo o menor tempo
possível de duração do tratamento.

Você deve usar Nisulid apenas sob a orientação do médico. Você deve usar Nisulid de acordo com as
instruções do seu médico. Caso os sintomas não melhorem em 5 dias, entre em contato com o seu médico.

Uso para adultos e crianças acima dc 12 anos:
Cada gota contém 2,5 mg de nimesulida e cada 1 mL de Nisulid contém 50 mg de nimesulida. Pingar uma
gota (2,5 mg) por kg de peso, duas vezes ao dia, diretamente na boca ou se preferir dilua em um pouco de
água com açúcar.
Cada 1 mL do produto contém 20 gotas.

Populações especiais
Uso em pacientes com insuficiência renal (mau funcionamento dos rins)

Não há necessidade de ajuste de dose para pacientes com mau funcionamento dos rins. Em casos de
insuficiência renal grave (mau íimcionamento grave dos rins) o medicamento é contraindicado.

Uso em pacientes com insuficiência hepática (mau funcionamento do fígado)
O uso de nimesulida é contraindicado em pacientes com insuficiência hepática.

A segurança e eficácia de Nisulid somente é garantida na administração por via oral. Os riscos de uso por
via de administração não recomendada são; a não obtenção do efeito desejado e ocorrência de reações
desagradáveis.

Dosagem máxima diária limitada a 80 gotas.

Agite antes de usar.

Siga a orientação de seu médico, respeitando sempre os horários, as doses e a duração do
tratamento.

Não interrompa o tratamento sem o conhecimento do seu médico.
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7. o QUE DEVO FAZER QUANDO EU ME ESQUECER DE USAR ESTE MEDICAMENTO?
Se você esquecer-se de tomar a nimesulida no horário estabelecido pelo seu médico, tome assim que
lembrar e siga o esquema previamente proposto. Mas se já estiver próximo ao horário da próxima dose,
"pule" a dose esquecida e tome a próxima, seguindo o esquema previamente proposto. Não tome a
medicação duas vezes para compensar a dose esquecida.

Em caso de dúvidas, procure orientação do farmacêutico ou de seu médico, ou círurgião-dentista.

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

Reação muito comum (ocorre em mais de 10% dos pacientes que utilizam este medicamento); diarréia,
náusea (enjoo) e vômito.
Reação incomum (ocorre entre 0,1% e 1% dos pacientes que utilizam este medicamento): prurido
(coceira), rash (vermelhidão na pele) e sudorese (suor) aumentada; constipação (intestino preso),
flatulência (gases) e gastrite (inflamação do estômago); tonturas e vertigens (tontura com sensação de que
as coisas estão rodando); hipertensão (pressão alta); edema (inchaço).
Reação rara (ocorre entre 0,01% e 0,1% dos pacientes que utilizam este medicamento); eritema (cor
avermelhada da pele) e dermatite (inflamação ou inchaço da pele); ansiedade, nervosismo e pesadelo;
visão borrada; hemorragia (sangramento), flutuação da pressão sangüínea e fogachos (calores); disúria
(dor para urinar), hematúria (sangramento na urina) e retenção urinária (dificuldade de urinar

completamente); anemia e eosinofília (aumento no sangue de uma célula de defesa do corpo, chamada de
eosinífilo); hipersensibilidade (reação de defesa exagerada do organismo, alergia); hipercalemia (aumento
de potássio no sangue); mal-estar e astenia (fraqueza generalizada).
Reação muito rara (ocorre em menos de 0,01% dos pacientes que utilizam este medicamento): urticária
(alergia da pele), edema angioneurótico (inchaço abaixo da pele), edema facial (inchaço no rosto), eritema
multiforme (distúrbio da pele causado por uma reação alérgica) e casos isolados de síndrome de Stevens-
Johnson (forma grave de alergia na pele com bolhas e descamação) e necrólise epidérmica tóxica (morte
de grandes áreas da pele); dor abdominal (na barriga), dispepsia (indigestão), estomatite (inflamação da
boca ou gengiva), melena (fezes com sangue), úlceras pépticas (feridas no estômago ou intestino) e
perfuração ou hemorragia gastrintestinal que podem ser graves (perfuração ou sangramento no estômago
ou intestinos); cefaléia (dor de cabeça), sonolência e casos isolados de encefalopatia (síndrome de Reye -
doença grave que acomete o cérebro e o fígado); outros distúrbios visuais (da visão) e venigem (tontura
com sensação de que as coisas estão rodando); falência renal (parada de funcionamento dos rins), oligúria
(baixo volume de urina) e nefrite intersticial (intensa inflamação nos rins); casos isolados de púrpura
(presença de sangue na pele causando manchas roxas), pancitopenia (diminuição de vários elementos do
sangue, como plaquetas, glóbulos brancos e vermelhos) e trombocitopenia (diminuição das plaquetas no
sangue); anafilaxia (reação alérgica grave); casos isolados de hipotermia (diminuição da temperatura do
corpo).

A literatura cila ainda as seguintes reações adversas, sem freqüências conhecidas: Fígado: alterações dos
exames hepáticos, geralmente passageiras e reversíveis; casos isolados de hepatite aguda (inflamação
aguda do fígado), falência hepática fulminante (parada no funcionamento do fígado - algumas fatalidades
foram relatadas), icterícia (coloração amarelada na pele e olhos) e colestase (diminuição do fluxo de bile);
Respiratório: casos isolados de reações anafiláticas (alérgicas) como dispnéia (dificuldade para respirar),
asma e broncoespasmo (estreitamento dos brônquios que causa dificuldade para respirar), principalmente
em pacientes com histórico de alergia ao ácido acetilsalicílico e a outros anti-inflamatórios não esteróides.

Informe ao seu médico, círurgião-dentista ou farmacêutico o aparecimento de reações indesejáveis
pelo uso do medicamento. Informe também à empresa através do seu serviço de atendimento.

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

Em geral os sintomas de uso de quantidade maior do que a indicada de anti-inflamatórios não esteroidais
(AINEs) são: letargia (sono profundo), sonolência, dor de estômago, enjoo, vômito, que são geralmente
reversíveis com tratamento de suporte. Pode ocorrer sangramento gastrintestinal (no estômago e no
intestino). Raramente pode ocorrer pressão alta, mau funcionamento dos rins, diminuição da respiração e
coma. Em caso de uso em excesso e/ou ingestão acidental, você deve tomar cuidado e procurar o seu
médico ou procurar um pronto-socorro e informar a quantidade e o horário que você tomou o
medicamento.
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Em caso de uso de grande quantidade deste medicamento, procure rapidamente socorro médico e
leve a embalagem ou bula do medicamento, se possível.
Em caso de intoxicação ligue para 0800 722 6001, se você precisar de mais orientações sobre como
proceder.

III- DIZERES LEGAIS

MS - 1.0573.0301

Farmacêutica Responsável: Gabriela Mallmann - CRF-SP n° 30.138
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Histórico de Alterações da Bula

Dadc>s da submissão eletrônica Dados da petição/notificação que altera a bula Dados das alterações de bulas
Data do

expediente

N° do

expediente
Assunto

Data do

expediente

N« do

expediente
Assunto

Data de

aprovação
Itens de bula

Versões

(VPA/PS)
Apresentações

relacionadas

27/06/2014 0504669/14-6

10458-

MEDICAMENTO

NOVO - Inclusão

Inicial de Texto de

Bula RDC 60/12

N/A N/A N/A N/A
Adequação à RDC

47/09
VPA/PS

Suspensão oral

50 mg/ml

12/09/2016 2274556/16-4

10451 -

MEDICAMENTO

NOVO-

Notiflcação de

Alteração de

Texto de Bula

RDC 60/12

N/A N/A N/A N/A III - DIZERES LEGAIS VPA/PS

Suspensão oral

50 mg/ml

30/08/2019 2078247/19-1

10451 -

MEDICAMENTO

NOVO-

Notlflcação de

Alteração de

Texto de Bula

RDC 60/12

N/A N/A N/A N/A
Adequação geral dos

textos
VPA/PS

Suspensão oral

50 mg/ml

12/04/2021 1398418/21-7

10451 -

MEDICAMENTO

NOVO-

Notlflcação de

Alteração de

Texto de Bula -

publicação no

bulário RDC 60/12

NA NA NA NA

VPS

9. REAÇÕES
ADVERSAS

VPS

Suspensão oral

50 mg/ml

ÇJl
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17/07/2023 0067788241

PODER JUDICIÁRIO
TRIBUNAL DE JUSTIÇA DO ESTADO DE SÃO PAULO

CERTIDÃO ESTADUAL DE DISTRIBUIÇÕES CÍVEIS

CERTIDÃO A/®; 3417045 FOLHA: 1/1

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pela Internet no site do Tribunal de Justiça.

A Diretoria de Serviço Técnico de Informações Cíveis do{a) Comarca de São Paulo -
Capital, no uso de suas atribuições legais,

CERTIFICA E DÁ FÉ que, pesquisando os registros de distribuições de PEDIDOS DE
FALÊNCIA, CONCORDATAS, RECUPERAÇÕES JUDICIAIS E EXTRAJUDICIAIS, anteriores a
16/07/2023, verificou NADA CONSTAR como réu/requerído/interessado em nome de:*****************

CM HOSPITALAR S.A., CNPJ: 12.420.164/0001-57, conforme indicação constante do pedido de
certidão.'************•*************•*****••*********••***************•*•*****•**********■*****'************•*******

Esta certidão não aponta ordinariamente os processos em que a pessoa cujo nome foi
pesquisado figura como autor (a). São apontados os feitos com situação em tramitação já
cadastrados no sistema Informatizado referentes a todas as Comarcas/Foros Regionais e Distritais do
Estado de São Paulo.

A data de jhformatização de cada Comarca/Foro pode ser verificada no Comunicado
SPIn® 22/2019. ' ^

Esta cértidãò considera os feitos distribuídos na 1® Iristâncla, mesmo que estejam em
Grau de Recurso. r - i

Não existe conexão com qualquer outra base de dados de instituição pública ou com a
Receita Federal que verifique a identidade do NOME/RAZÃO SOCIAL com o CPF/CNPJ. A
conferência dos dados pqssoais fornecidos pelo pesqyisado é de responsabilidade exclusiva do
destinatário da certidão. ^ ^

A certidão em nome de pessoa jurídica considera os processos referentes à matriz e às
filiais e poderá apontar feitos de homônimos nãO qualificados com tipos empresariais diferentes do
nome indicado na certidão {EIRELI, S/C, S/S, EPP. ME, MEI, LTDA).

Esta certidão só tem validade mediante assinatura digital.

Esta certidão é sem custas.

São Paulo, 17 de julho de 2023.

PEDIDO N°:
067788241 çr



SAO
PAULO
GOVERNO
DO ESTADO

GOVERNO DO ESTADO DE SÃO PAULO

SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO ECONÔMICO

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SÃO PAULO

CERTIDÃO SIMPLIFICADA

JUCESP

CERTIFICAMOS QUE AS INFORMAÇÕES ABAIXO CONSTAM DOS DOCUMENTOS ARQUIVADOS NESTA JUNTA COMERCIAL E SÃO VIGENTES

NA DATA DE SUA EXPEDIÇÃO.

SE HOUVER ARQUIVAMENTOS POSTERIORES, ESTA CERTIDÃO PERDERÁ SUA VALIDADE.

A AUTENTICIDADE DESTA CERTIDÃO E A EXISTÊNCIA DE ARQUIVAMENTOS POSTERIORES, SE HOUVER, PODERÃO SER CONSULTADAS NO
SITE WWW.JUCESPONLINE.SP.GOV.BR, MEDIANTE O CÓDIGO DE AUTENTICIDADE INFORMADO AO FINAL DO DOCUMENTO.

.  . ■ . .

NIRE

35300486854

REGISTRO CATA DA CONSTITUIÇÃO

21/12/2015

INiCIO DAS ATIVIDADES

07/12/2015

PRa:TO DE DURAÇAO

PRAZO INDETERMINADO

NOME COMERCIAL

CM HOSPITALAR S.A.

TIPO JURÍDICO

SOCIEDADE POR AÇÕES
C.N.P.J.

13i*«0.164/0001-57

ENDEREÇO

AVENIDA LUIZ MAGGiONI

NÚMERO

2727

COMPLEMENTO

BAIi, ;

DISTRITO EMPRESARIA

município

RIBEIRÃO PRETO

UF

SP

CEP

14072-055

MOEDA

R$

VALOR CAPITAL

1.771.043.736,23

COMÉRCIO ATACADISTA DE MEDICAMENTOS E DROGAS DE USO HUMANO

REPRESENTANTES COMERCIAIS E AGENTES DO COMÉRCIO DE MEDICAMENTOS, COSMÉTICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA

COMÉRCIO ATACADISTA DE INSTRUMENTOS E MATERIAIS PARA USO MÉDICO. CIRÚRGICO, HOSPITALAR E DE LABORATÓRIOS
COMERCIO ATACADISTA DE COSMÉTICOS E PRODUTOS DE PERFUMARIA

COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS DE HIGIENE PESSOAL

EXISTEM OUTRAS ATIVIDADES

-.ií

DIRETOR, COM TÉRMINO DE MANDATO EM 26/04/2026
r^—

NOME

ANDRÉ AUGUSTO SPICCIATI PACHECO

ENDEREÇO

RUA JOSE GUERRA

NÚMERO

127

COMPLEMENTO

3A

SAII

CHACARA SANTO ANTON

MUNICÍPIO

SAO PAULO

UF

SP

CEP

04719-030

RG

27602378X

CPF

305.213.538-40

CARGO

DIRETOR, COM TÉRMINO DE MANDATO EM 26/04/2026
QUANTIDADE COTAS

DIRETOR, COM TÉRMINO DE MANDATO EM 28/04/2026

FLAVIA DE LIMA CARVALHO

ENDEREÇO

RUA JOSE GUERRA

NÚMERO

127

COMPLEMENTO

3A

BAIRRO

CHACARA SANTO ANTON

MUNIiMPIO

SAO PAULO

UF

SP

CEP

04719-030

RG

250696514

CPF

313,294.398-30

CARGO

DIRETOR, COM TÉRMINO DE MANDATO EM 28/04/2026
QUANTIDAOE COTAS

.  DIRETOR, COM TÉRMINO de MANDATO EM
NOME

Documento Gratuito

Proibida a Comercialização
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GUILHERME FONSECA GOULART

E^0Er!EÇ0

RUA JOSE GUERRA

NÚMERO

127

COMPLEMENTO

3A

BAIRRO

CHACARA SANTO ANTON

MUNICÍPIO

SAO PAULO

UF

SP

CEP

04719-030

RG

29331939X

CPF

279.285.928-86

CARGO

DIRETOR, COM TÉRMINO DE MANDATO EM 26/04/2026
QUANTIDADE COTAS

i  ■ P; PIRETOR PRESIDENTÈ, COM TÉRMINÕ^'blM^^^SS"26/04/2MP^M^
NOME

LEONARDO ALMEIDA BYRRO

ENDEREÇO

RUA JOSE GUERRA

NÚMERO

127

COMPLEMENTO

3A

BAIRRO

CHACARA SANTO ANTON

MUNICÍPIO

SAO PAULO

ÚF

SP

CEP

04719-030

RG

20477845

CPF

269,275.368-25

CARGO

DIRETOR PRESIDENTE, COM TÉRMINO DE MANDATO EM 26/04/2026
QUANTIDADE COTAS

-

lêéáÉí 4 diretor, com TÉRMlNC^ipEmandato EM 26/04/2026
NOME

RENAN DE ALMEIDA HERVELHA

E-^^ÇO

Ro^ JOSE GUERRA

NÚMERO

127

COMPLEMENTO

3A

BAIRRO

CHACARA SANTO ANTON

MUNICÍPIO

SAO PAULO

UF

SP

CEP

04719-030

RG

43528434

CPF

333.637.448-03

CARGO

DIRETOR, COM TÉRMINO DE MANDATO EM 26/04/2026

QUANTIDADE COTAS

DIRETOR, COM TÉRMINO DE MANDATO EM 28/04^0^ J J
NOMI-

THIAGO LISKA

ENDEREÇO

RUA JOSE GUERRA

NÚMERO

127

COfjIPLBwlENTO

3A !;
BAIRRO

CHACARA SANTO ANTON

município

SAO PAULO

UF

SP

CEP

04719-030

RG

3644744

CPF

020.058.649-19

CARGO

DIRETOR, COM TÉRMINO DE MANDATO EM 28/04/2026

QUANTIDADE COTAS

^OIRETOR.COM TÉRMINO DÊ MANDÁTO'EM%f Q4/20|gGlgg =
NOME

VILSON SCHVART2MAN

ENDEREÇO

RUA JOSE GUERRA

NÚMERO

127

COMPLEMENTO

3A

BAIRRO

CHACARA SANTO ANTON

MUNICÍPIO

SAO PAULO

UF

SP

CEP

04719-030

RG

1050086907

CPF

768.031.300-25

CARGO

DIRETOR, COM TÉRMINO DE MANDATO EM 26/04/2026

QUANTIDADE COTAS

Documento Gratuito

Proibida a Comercialização
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NIRE

26900732654

CNPJ

12.420.164/0011-29

ENDEREÇO

AVENIDA GOVERNADOR AGAMENON MAGALHAES
NÚMERO

4775

COMPLEMENTO

SL 1111 1112

BAIRRO

ILHA DO LEITE

MUNIÇlPIO

RECIFE

UF

PE

CEP

50070-160

NIRE

53900363537

CNPJ

12.420.164/0009-04

ENDEREÇO

RODOVIA DF-290. KM 7

NÚMERO

S/N

COMPLEMENTO

GALPAO: 02

BAIRRO

SANTA MARIA

município

BRASÍLIA

UF

DF

CEP

72578-000

NIRE

26900716896

CNPJ

12.420.164/0001-57

ENDEREÇO

RUA RIACHAO

NÚMERO

807

COMPLEMENTO

GC M3C E 6C

BAIRRO

MURIBECA

MUNICÍPIO

JABOATAO DOS GUARARAPES

UF

PE

CEP

54355-057

Nl^^

4.^^1194089

CNPJ

12.420.164/0002-38

ENDEREÇO

AVENIDA TIRADENTES

NÚMERO

6640

COMPLEMENTO

G4567

BAIRRO

JARDIM ROSICLER

município

LONDRINA

UF

PR

CEP

86072-000

NIRE

35904274402

CNPJ

12.420.164/0005-80

ENDEREÇO

AVENIDA RIBEIRÃO DOS CRISTAIS

NÚMERO

500

COMPLEMENTO

BLOCO C

BAIRRO

EMPRESARIAL PAINEIR

município

CAJAMAR

UF

SP

CEP

07775-240

NIRE

35904274411

CNPJ

ENDEREÇO

RUA BASSAN

NÚMERO

540

COMPLEMENTO

BAIRRO

S-^^^IGUEL

município

MARILIA

UF

SP

CEP

17506-190

NIRE

52900608636

CNPJ

12.420.164/0003-19

ENDEREÇO

EIXO 3, MODULOS 26 A 30

NÚMERO

S/N

COMPLEMENTO

QUADRA 9 A

BAIRRO

DIMIC

MUNICÍPIO

CATALAO

UF

GO

CEP

75709-685

NIRE

35904792195

CNPJ

12.420.164/0008-23

1  1
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ENO€RECO

RUA.IORFnUFRRA

NÚMERO

127

COMPLEMENTO

A1.2F3

BAIRRO

CHAGARA SANTO ANTON

MUNIOiPIO

SAO PAULO

UF

SP

CEP

04719-030

NIRE

53999803712

CNPJ

ENDEREÇO

POLO DE DESENVOLVIMENTO JUSCELÍNO KUBITS

NÚMERO

S/N

COMPLEMENTO

LT 20 - BL A

BAIRRO

SANTA MARIA

MUNICÍPIO

BRASÍLIA

UF

DF

CEP

72549-550

NIRE

26999803192

CNPJ

ENDEREÇO

RODOVIA BR-101 SUL, KM 86,76 GP A2, LT 1
NÚMERO

S/N

COMPLEMENTO

QD.D2, BLA

BAIRRO

PRAZERES

MUNICÍPIO

JABOATAO DOS GUARARAPES

UF

PE

CEP

54335-000

NIRE

26999805012

CNPJ

ENDEREÇO

AVENIDA GOVERNADOR AGAMENON MAGALHAES

NÚMERO

4.779

COMPLEMENTO

SALA 702

BAIRRO

ILHA DO LEITE

MUNICÍPIO

RECIFE

UF

PE

CEP

50070-160

Nlt\c.

42999812437

CNPJ

ENDEREÇO

RUA IGUAÇU

NÚMERO

444

COMPLEMENTO

2 ANDAR SL 7

BAIRRO

ITOUPAVA SECA

MUNICÍPIO

BLUMENAU

UF

SC

CEP

89030-030

NIRE

42999813271

CNPJ

ENDEREÇO

RUA BERTOLINA MAY KECHELE ATE 998/999

NÚMERO

125

COMPLEMENTO

BLOCO B

BAIRRO

MULDE

MUNICÍPIO

INDAIAL

UF

SC

CEP

89085-050

NIRE

32900778098

CNPJ

12.420.164/0014-71

ENDEREÇO

AVENIDA TALMA RODRIGUES RIBEIRO

NÚMERO

147

COMPLEMENTO

G2 M A/E S49

PC.«l AL DE JACARAIPE

MUNICÍPIO

SERRA

UF

ES

CEP

29173-795

NIRE

43920020271

CNPJ

12.420.164/0015-52

ENDEREÇO

RODOVIA ERS-130

NÚMERO

1295

COMPLEMENTO

PAVILHÃO 01

BAIRRO

CAMPESTRE

MUNIC'PIO

LAJEADO

UF

RS

CEP

95912-220

NIRE CNPJ

Documento Gratuito
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35906362945 12.420.164/0017-14

EKOEREÇO

RUA MANOEL FRANCISCO MENDES

NÚMERO

320

complemento

BAIRRO

JARDIM DO TREVO

MUNICÍPIO

CAMPINAS

UF

SP

CEP

13030-110

NIRE

35906362937

CNPJ

12.420.164/0016-33

ENDEREÇO

AVENIDA VEREADOR AROLDO ALVES NEVES

NÚMERO

932

complemento

S 0 F PTA

BAIRRO

SOMMA

MUNICÍPIO

RIBEIRÃO PIRES

UF

SP

CEP

09445-400

NiRE

35906456214

CNPJ

12.420.164/0018-03

ENDEREÇO

RUA PROFESSORA SURAÍA AIDAR MENON

NÚMERO

1.653

COMPLEMENTO

BAIRRO

AGUA BRANCA

MUNICÍPIO

SAC PAULO

UF

SP

CEP

05038-015

NIRE

42902100330

CNPJ

12.420.164/0019-86

ENDEREÇO

RODOVIA BR 282

NÚMERO

S/NO

COMPLEMENTO

KM 32

Bi»*^

Pv. ,0 FUNDO

MUNIÇlPIU

SANTO AMARO DA IMPERATRIZ

UF

SC

CEP

88140-000

NIRE

42902100348

CNPJ

12.420.164/0020-10

ENDEREÇO

RUA ABRAO DE SOUZA E SILVA

NÚMERO

1.240

COMPLEMENTO

BAIRRO

BATEAS

MUNICÍPIO

BRUSQUE

UF

SC

CEP

88355-570

NIRE

43920049562

CNPJ

12.420.164/0021-09

ENDEREÇO

RUA DA PEDREIRA

nCmero

64

COMPLEMENTO

3SB PL A5M123

BAIRRO

PEDREIRA

municIpio

NOVA SANTA RITA

UF

RS

CEP

92480-000

NIRE

42902105773

CNPJ

12.420.164/0022-81

ENDEREÇO

RI WALDO JANSEN

NÚMERO

777

COMPLEMENTO

PRÉDIO 44

BAIRRO

SALTO WEISSBACH

MUNICÍPIO

BLUMENAU

UF

SC

CEP

89032-085

NIRE

35906590506

CNPJ

12.420.164/0025-24

ENDEREÇO

RUA JOSE GUERRA

número

127

COMPLEMENTO

A3 S3

BAIRRO

CHACARA SANTO ANTON

MUNICÍPIO

SAO PAULO

UF

SP

CEP

04719-910

Documento Gratuito
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MIRE

24900459280

CNPJ

12.420.164/0023-62

ENDEREÇO

AVENIDA RÜY PEREIRA DOS SANTOS

NÚMERO

S/N

COMPLEMENTO

BAIRRO

JARDINS

município

SAO GONCALO DO AMARANTE

UF

RN

CEP

59293-000

NIRE

35906591600

CNPJ

12.420.164/0026-05

ENDEREÇO

RUA ALEXANDRE DUMAS

NÚMERO

2100

COMPLEMENTO

C171 2172

BAIRRO

CHAGARA SANTO ANTON

MUNICÍPIO

SAO PAULO

UF

SP

CEP

04717-913

NIRE

33901624583

CNPJ

12.420.164/0024-43

ENDEREÇO

RODOVIA PRESIDENTE DUTRA. KM 09

NÚMERO

5901

COMPLEMENTO

SL03/GP.01/02

BAIRRO MUNICÍPIO

SAO JOÃO DE MERITI

UF

RJ

CEP

25510-000

■  ■ ÚLTIMO DOCUMENTO ARQUIVADO '

DATA

2^/2023
NÚMERO

249.102/23-7

ARQUIVAMENTO DE A.R.D., DATADA DE: 17/05/2023. ARD

INCLUSÃO/ALTERAÇÃO DE CNPJ: NIRE 35904792195. CNPJ 12.420.164/0008-23

ENDEREÇO DA FILIAL NIRE 35904792195, CNPJ 12.420.164/0008-23, SITUADA À RUA MINISTRO JESUINO CARDOSO, 454, CJ. 42.

VILA NOVA CONCEÍCAO, SAO PAULO - SP, CEP 04544-051. ALTERADO PARA RUA JOSE GUERRA, 127, A 1, 2 E 3. CHAGARA

SANTO ANTON, SAO PAULO - SP, CEP 04719-030. CONFORME A.R.D.. DATADA DE: 17/05/2023.

FIM DAS INFORMAÇÕES PARA MIRE: 35300486854

DATA DA ÚLTIMA ATUALIZAÇÃO DA BASE DE DADOS: 26/06/2023

Jl/CÊSP

SAO
RAL&O

;  Certidão Simplificada. Documento certificado por MaRÍA CRISTINA FREI, Secretária Geral da Jucesp. A Junta
:  Comercial do Estado de São Paulo, garante a autenticidade deste documento quando visualizado diretamente no portai

:! www.jucesponline.sp.gov.br sob o número de autenUddade 210839637, segunda-feira, 26 de junho de 2023 ás

11:20:30.
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GOVERNO DO ESTADO DE SÃO PAULO

SECRETARIA DE DESENVOLVIMENTO ECONÔMICO

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SÃO PAULO

CERTIDÃO DE INTEIRO TEOR

JUCESP
F.üaw V: íx).; / '.i;./-'

DOCUMENTO EMITIDO PELA INTERNET

DADOS DA EMPRESA ,

NOME EMPRESARIAL TIPO jurídico

CM HOSPITALAR S.A. SOCIEDADE POR AÇÕES

NIRE CNPJ número 00 arquivamento DATA DO ARQUrVAMENTO

35300486854 12.420.164/0001-57 359.038/21-9 28/07/2021

DADOS dãcertidac^IISIHH^^SSIIIIIIÍIHI^Bí^^^^^
DATA DE EXPEDIÇÃO

11/08/2021

HORA DE EXPEDIÇÃO

11:10:23

CÓDIGO DE CONTROLE

156903127

AUTENTICIDADE DO PRESENTE DOCUMENTO, BEM COMO 0 ARQUIVO NA FORMA ELETRÔNICA PODEM SER VERIFICADOS NO
i  =REço www.jucesponline.sp.gov.br

ESTA CÓPIA FOI AUTENTICADA DIGITALMENTE E ASSINADA EM 11/08/2021 PELA SECRETÁRIA GERAL DA JUCESP - GISELA SIMIEMA

CESCHIN, CONFORME ART. 1« DA MP2200-2 DE 24/08/2001, QUE INSTITUI A ÍNFRAESTRÜTURA DE CHAVES PÚBLICAS BRASILEIRAS - ICP

BRASIL, EM VIGOR CONSOANTE E.C N°32 DE 11/09/2001 M- ART.2°.

ART 1°. FICA INSTITUÍDA A INFRAESTRUTURA DE CHAVES PÚBLICAS BRASILEIRA - ICP BRASIL. PARA GARANTIR AUTENTICIDADE.
INTEGRIDADE E VALIDADE JURÍDICA DE DOCUMENTOS EM FORMA ELETRÔNICA. DAS APLICAÇÕES DE SUPORTE E DAS APLICAÇÕES
HABILITADAS QUE UTILIZEM CERTIFICADOS DIGITAIS, BEM COMO A REALIZAÇÃO DE TRANSAÇÕES ELETRÔNICAS SEGURAS.

EXISTE(M) ARQUIVAMENTO{S) POSTERIORE(S),

(T

Certinco o registro sob o n" 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A„ MIRE n" 35300486854, prt tocúlado sob o n" 0624622216. Esta có
' '' ' ■'^'03/2021 por GISELA SIMIEMA CESCHIN - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Ce

VCESP visualizado diretamente no portal www.jucesponilne.sp.gov.br.

dl^imente e
Toando



JUCESP - Junta ComercigI dp ̂stãcfe de Êão P^lo
Ministério da Indústria, Comércio Exterior e Servi^s * * * * •
Departamento de Registro Êmçreeariat e Intagracâp - DR^|
Secretaria de Desenvolvímeny? feenômicâ ! .* * S **

•••••..= =..= ;

!qA6

ETIQUETA PROTOCOLO

JUCESP PROTOCOLO

0.624.622/21-6

CAPA DO REQUERIMENTO

DADOS CADASTRAIS

CONTROLE INTERNET

029e27553-1

ATO

Consolidação da Matriz: Inclusâo/Alteraçâo de Integrantes; ER2

-RtôenOme empresarial

CM HOSPITALAR S-A.
PORTE

Normal

LOGRADOURO

Avenida Luiz Maggloni
NÚMERO

2727
COMPLEMENTO CEP

14072-055

município

Ribeirão Preto
LJP

SP
TELEFONE EUAA.

■PR£NUMERO EXIGEnCIA (S]
2

CNPJ-SEOE

12.420,164/0001-57
NIRE - SEQE

3530048655-4

iCENTtFICAÇAO SIGNATÁRIO ASSINANTE REQUERIMENTO CAPA

NOME: GUILHERME FONSECA GOULART (Diretor Financeiro)

AS'^.TURA; DATA: 13/07/2021

VALORES RECOLHIDOS

DARE: R$ ,00

DARF: R$ ,00

SEQ. DOC.

1/1 3
•«
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Este documento foi assinado digitalmente por Guilheime Fonseca Goulart e Guilherme Fonseca Goulart.
«UfasUiiaiuius uá au snu nuLisJ/www.puiuiiuudssliidaiida.Luiii.lji.uuj u miiuu u LúLiyu &^FC-i:>A4p-9SAF-e{^^^^ .PtaiMUMa

^ ? Certifico o registro sob o n° 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n° 35300486854, protocolado sob o n° 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMIEMA CESCHIN — Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando
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Certifico o registro sob o n" 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITAIj^R S.A., NIRE n" 35300486854, prc^ocolado sob o n" 0624622216. Esta cópia foi autenticada dtgitalmente i
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PROTOCDLO,D£ASSJNATURA(S)
l  : y • : •:

JM. tviXt2.r>K>^-wO documento acima foi proposto para assinatura digital nã*plátâforma Portai de Assinaturas Certísign.
Para verificar as assinaturas clique no link: https://vww.porlaldeassinaturas.com.brA/erificar/8AFC-DA4D-

98AF-64A4 ou vá até o site https://www.portaldeassinaturas.com.br443 e utilize o código abaixo para

verificar se este documento é válido.

Código para verificação: 8AFC-DA4D-98AF-64A4

Hash do Documento

4ADC0381E4DD73F318B28A19F958A049FACD66F969AEF0B1B610A1E4BDB1FC69

0(s) nome(s) indicado(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 14/07/2021 é(sâo):

e GUi LHERME FONSECA GOULART-279.285.928-86 em

13/07/2021 18:59 UTC-03:00

^  >2ome no certificado: Guilherme Fonseca Goulart

Tipo: Certificado Digital

.■r w rP Certifico o registro sob o n° 359.038/21-9 ©m 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n° 35300486854, protocolado sob o n° 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMtEMA CESCHiN - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

VCESP visualizado diretamente no portal VAVw.jucesponline.sp.gov.br.
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NÍRE: 35.300.486.854

CNPj: 12.420.164/0001-57

ATA DA ASSEMBLÉIA GERAL EXTRAORDINÁRIA

REALIZADA EM 17 DE MARÇO DE 20Z1

:esp
)-Acmp

\0 PRETO

IL. 2021 it:

OCOLO

DATA, HORA E LOCAL: Às 18 horas, no dia 17 de março de 2021, na sede da CM HOSPITALAR SJ\.

fComoanhia"!. localizada na Avenida Luiz Maggioni, 2.727, Distrito Empresarial CEP 14072-055, na

cidade de Ribeirão Preto, Estado de São Paulo.

PRESENÇA E CONVOCAÇÃO: Dispensadas todas as formalidades de convocação, nos termos do §4** do

artigo 124 da lei n® 6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada fLeí das Sociedades nor Ac5es"l.

tendo em vista a presença de acionistas titulares de ações representativas de 100% do capital social da

Companhia, conforme assinaturas lançadas no Livro de Presença dos Acionistas.

MESA: Leonardo Almeida Byrro - Presidente; Joseane Correia - Secretária.

LEITURA DE DOCUMENTOS: Dispensada a leitura dos documentos relacionados à ordem do dia da

Assembléia Geral Extraordinária, uma vez que referidos documentos são do inteiro conhecimento dos

acionistas da Companhia.

ORDEM DO DIA: Reuniram-se os acionistas da Companhia para examinar, discutir e deliberar sobre: (i) a

renúncia de membros do Conselho de Administração da Companhia; (ii) a eleição de um novo membro do

Conselho de Administração da Companhia; (iií) ratificar a composição do Conselho de Administração da

Companhia; (ív) a alteração e consolidação do estatuto social da Companhia ("Estatuto Social"]; (v) a

aprovação do Plano de Incentivo de Longo Prazo com Ações Restritas da Companhia; (vi) a retincaçâo da

remuneração global anual da administração para o exercício social de 2021, deliberada na Assembléia Geral

Ordinária realizada em 3 de fevereiro de 2021 r''Ano de 0.3/02/2021"^ e (vii) a autorização para que os

administradores tomem todas as medidas necessárias para implementação dessas deliberações.

DELIBERAÇÕES; Diante da ausência do Presidente do Conselho de Administração, os acionistas elegeram
Leonardo de Almeida Byiro, Diretor Presidente da Companhia, e Joseane Correia, para comporem a mesa

da presente Assembléia Geral na qualidade de presidente e secretária, respectivamente, conforme disposto
no art. 7®, parágrafo 2® do Estatuto Social da Companhia. Ato contínuo, os acionistas decidiram, por

unanimidade, em quaisquer ressalvas ou restrições:

o
ra
Q

S s

1^
E q

|5
J RS
O .S

.3 S
a> <9
t 4)
o 2
O J3
O) n

(i] A aceitação da renúncia: (a) da Sra. Camila Goulart Mafra Terra, brasileira, solteira,

administradora, portadora do documento de identidade RG n« 49.704.155-0, inscrita no CPF/MB sob o n®
341.305.718-93, residente e domiciliada na cidade de Bonfim Paulista, Estado de São Paulo, na Rodovia SP

328 KM 310,9, Condomínio Country Village, Casa 20, CEP 14110-000, eleita como membro do Conselho de

Administração na Assembléia Geral Extraordinária da Companhia, realizada em 02 de fevereiro de 2021: e

(b] do Sr. Carlos Alberto Mafra Júnior, brasileiro, solteiro, empresário, portador do documento de
identidade RG n® 47,874.394-4, inscrito no CPF/ME sob o n® 341.309.078-08, residente e domiciliado na

cidade de Bonfim Paulista, Estado de São Paulo, na Rodovia SP 328, KM 310,9, Condomínio Country Village,

B> A

3 o
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Este documanlo foi assinado dígitalmente por Joseane Correia o Leonardo Alrrteida Byrro.
Para verificar as assinaturas vá ao site https:/Avwiv.portaídeassinaturas.com.br:443 © utilize o código CBC3-<130F-BCCE-8BC0.
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Certifico o registro sob o n° 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n® 35300486854, protocolado sob o n° 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 11/08/2021 por OISELA SIMIEMA CESCHIN - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de inteiro Teor quando
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Casa 20, CEP 14110-000, eleito côfttd ttfcmbro ío* C5ínMlho»^p, ̂cMinístraçâo na Assembléia Geral

Extraordinária da Companhia, realizada em 02 de fevereiro de 2021.

Os membros do Conselho de Administração ora renunciantes dedaram não existir qualquer obrigação

pendente entre eles e a Companhia u afirmam ainda não haver nada a redamar da mesma, a qualquer

tempo, a qualquer título, com relação a todo e qualquer ato ou omissão durante o prazo em que exerceram

os cargos de membros do Conselho de Administração, dando à Companhia plena, geral. Irrevogável e

irretratável quitação.

(íQ eleição do seguinte membro para o Conselho de Administração da Companhia com mandato
unificado contado da presente data até a Assembléia Gera Ordinária da Companhia que deliberará sobre

suas demonstrações financeiras referentes ao exercício social de 31 de dezembro de 2021, a saber:

Sr. Paulo Sérgio Cruz Dortas Matos, brasileiro, casado, contador, portador da Cédula de identidade RG n»

01078914-68 SSP/BA, inscrito no CPF/MF sob n^ 219.961.055-15, residente e domiciliado na Cidade de

São Paulo, com endereço na Rua Bemardlno Machado, n° 403, Granja Julieta, CEP 04722-120, como

tnembro independente do Conselho de Administração da Companhia, conforme os critérios de

independência estabelecidos pelo Regulamento do Novo Mercado.

(vü) A autorização para que a administração da Companhia tome todas as medidas necessárias para

impiementação das deliberações ora aprovadas.

Este documento foi assinado digitalmente por Josoane 000*613 e Leonardo Almeida Byiro.
Para v»ificar as assinaturas vá ao site hnps://wwvv portaldedSsinaturas.com.bn443 e utilize o código GBC3-430F-BCCE-BBC0.

O membro ora eleito será empossado em seu cargo, mediante assinatura no respectivo termo de posse, g

lavrado no "Livro de Atas das Reuniões do Conselho de Administração" e apresentação da declaração de m
u.

desímpedímento, nos termos da legishtção aplicável. n

la

(iiO Ratificar a composição do Conselho de Administração da Companhia com os seguintes membros: o

(a) Sr. Mário Ayres Cunha Rlbefro, como Presidente do Conselho de Administração; (b) Sr, Thayan |
Nascimento Hartmann, como membro do Conselho de Administração; [c] Sr. Luiz Felipe Duarte Martins o

O
Costa, como membro do Conselho de Administração; (d) Sr. Ricardo Pechlnho Hallack, como membro

independente do Conselho de Administração; e (e) Sr. Paulo Sérgio Cruz Dortas Matos, como membro m «

independente do Conselho de Administração. ^ f

(iv) A aprovação da reforma e consolidação do Estatuto Social, nos termos do Anexo I à presente ata, "S 8
9 4/>

para cumprir com as exigências feitas pela Comissão de Valores Mobiliários rcVM"! e pela B3 S.A. - Brasil, g f
Bolsa, Balcão ("B^"} no âmbito do processo de registro de emissor de valores mobiliários categoria "A" e ® s

da listagem no segmento especial de negociação de valores mobiliários denominado Novo Mercado S $

( Registro de dq Mobiliários''), bem como para realizar ajustes pontuais na redação de ^ ̂
determinados artigos. | 5-

(v) A aprovação do Plano de Incentivo de Longo Prazo com Ações Restritas da Companhia, conforme

Anexo II da presente ata. g u
Ê-S

~ a

(vi) A retificação da remuneração global anual da administração para o exercício social de 31 de

dezembro de 2021 para R$ 263.000.000,00 (duzentos e sessenta e três milhões de reais), já considerando "S |
todos os encargos legais; e S f

II
$ S

d> S

(D [B

Certifico o registro sob o n® 359,038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPlTAt^R S.A., NIRE n® 35300486854, protocolado sob o n® 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMIEMA CESCHIN - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

VCESP visualizado diretamente no portal www.jucesp0nilne.3p.gov,br. í\
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ENCERRAMENTO: Nada mais havendo a tratar, foram suspensos os trabalhos, para lavratura desta ata.

que, lida, conferida e aprovada por unanimidade, sem restrições ou ressalvas, foi assinada pelos acionistas

presentes. Ribeirão Preto, 16 de março de 2021. Leonardo Almeida Byrro - Presidente; Joseane Correia

- Secretária. Acionistas Presentes; Fundo de Investimento em Participações Multiestratégia Genoma I,

Genoma VI Fundo de Investimento em Participações Multiestratégia, Carlos Alberto Mafra e Consolação

Goulart Terra.

(Certifico e dou fé que essa ata é cópiafiel da ata lavrada no livro próprio)

Mesa:

Leonardo Almeida Byiro

Presidente

Joseane Correia

Secretária

Z 8 Jll 2021

' 559-03B/Z1'S ^

Este documento fo( as^nado dígit^mente por Joseane Correia e Leonardo A)n>elda Byrro.
Para verificar as assirtaturas vá ao sHe https://www.partâldâassjnaturas.corrtbn443 e utilize o código CBC3-43(^-8CCE-B8C0.

^ Certifico o registro sob o ri° 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n" 35300486854, protocolado sob o n° 0624622216. Esta cópia foi autertticada digitalmente a
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMIEMA CESCHIN - Secretária Geral. Autenticação; 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

UCESP visualizado diretamente no portai www,jucesponline.sp.gov.br.
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ANEXD 1AATA Déy^SSÊMBLEIAt^f fvjt
EXTRAORDINÁRIA REALIZADA EM 17 DE MARÇO DE 2021

Estatuto Sodal

(este anexo inida-se na próxima página)

Eetô documento to assinado digitalmente por Joseane Correia e Leonardo Almeida Syrm.
Para verificar as assinaturas và ao site hHps://www.portalde8Ssirjatijras.coin.br.443 e utaize o código CeC3-430F-BCCE-B8C0.

g

^ Certifico o registro sob o n» 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n" 36300486854. prclocolado sob o n" 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMiEMA CESCHtN - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESPgarrnte a autentlddade^o registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

'IJ^pCp visuall28dodiretamentenoportalvww.jucesponllne.sp.gov.br. gr/
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CNPI/MFNB 12.420.164/0001-57

NIREN« 35.300.486.854

ESTATUTO SnCIAL

CAPÍTULO I > denominação, SEDE, OBJETO E DURAÇAO

Artigo - A CM HOSPITALAR S.A. (*'CQmpanhia'^ é uma sociedade por ações que se rege pelo presente

Estatuto Social e pela legislação aplicável.

Parágrafo Único - Com o ingresso da Companhia no Novo Mercado da B3 S.A. - Brasil, Bolsaj

Balcão ("B3"). sujeítam-se a Companhia, seus acionistas. Incluindo acionistas controladores,

administradores e membros do conselho fiscal, quando instalado, às disposições do Novo Mercado.

Artigo 2*' - A Companhia tem sua sede e foro na cidade de Ribeirão Preto, Estado de São Paulo, na Av. Luiz g
Maggioni, n" 2.727, Distrito Empresarial, CEP 14072-055. S

UJ

B
Parágrafo üníco - A Companhia poderá, por deliberação da Diretoria, abrir e encerrar filiais ou ^

n

outras dependências no país ou no exterior. T
o
CD

o

Artigo 3" - O objeto social da Companhia compreende exportar, importar, representar, armazenar, â

distribuir e expedir medicamentos, inclusive o controle especial, e o comércio atacadista em geral, com 1
atuação principalmente no comérdo atacadista de produtos para saúde; o comércio atacadista de .-J

E 'S

máquinas, aparelhos e equipamentos odonto-médico-hospltalares e laboratoriais; comérdo atacadista de

saneantes, compreendendo o comércio atacadista de higiene e limpeza e conservação domidliar, com ou ^

sem acondidonamento associado; comércio atacadista de vacinas para uso humano; comércio atacadista ^ ̂
o g

de dietas e leites nutrictonais; comércio atacadista de cosméticos: atividades de armazenamento e depósito, 1 |
E CD

inclusive em câmaras fi'igoríflcas e silos, de todo tipo de produto (sólidos, líquidos e gasosos), por conta de ^3
terceiros, exceto com emissão de warrantsj atividades de embalar e reembalar produtos para saúde e «|

V <D

correlates; comércio atacadista de fraldas descartáveis e absorventes higiênicos; transporte rodoviário g Ã
u m

municipal, intermunicipai e interestadual das mercadorias referidas nas demais atividades da matriz e das » ̂
filiais; a locação de equipamentos científicos, médicos e hospitalares, sem operador; a prestação de serviços 11
combinados de escritório e apoio administrativo e central de negócios, bem como deter participação em ^ ̂

^ &
outras sociedades. S

V o

£ ã

Parágrafo Único - O exercício, pela matriz e por suas filiais, das atividades adma indicadas e que

constituem o objeto social da sociedade será realizado mediante transporte próprio ou | S
ç 2

terceirizado, sendo que este transporte rodoviário de cargas poderá ser realizado no âmbito ^ g
municipal, intermunicipai e interestadual. is 1

I ̂
1 8Artigo 4^ - O prazo de duração da Companhia é indeterminado. | *1
■o >

"5) (V
iij fi.

Este documento iol assinado digitalmente por Jo->asne Correia e Leonardo Almeida Byno.
P^a verificâr as assinatura» vá ao stie htq)s://ww*.v.rortaldea$$inaturas.combr.443 e utiüze o código C8C3-430F-BCCE-BBCO.

Certifico o registro sob o n® 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE rr" 35300486854, protocolado sobo n° 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmenie e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMIEMA CESCHIN — Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

riUCESP visualizado diretamente no portal www.jucesponline.ap.gov.br,
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CAPÍTULO II • CAPITAL SOCIAL, AÇÕES E ACIONISTAS

Artigo 5^-0 capital social da Companhia totalmente subscrito e Integralizado é de R$ 969.594.089,SI

(novecentos e sessenta e nove milhões e quinhentos e noventa e quatro mil e oitenta e nove reais e

cinqüenta e um centavos), divididos em 245.889.944 (duzentos e quarenta e cinco milhões e oitocentas e

oitenta e nove mil e novecentos e quarenta e quatro) ações ordinárias, nominativas, escriturais e sem valor

nominal.

Parágrafo 1* - Cada ação on^ináría corresponderá a um voto nas deliberações das Assembléias

Gerais.

Parágrafo 2" • A Companhia está autorizada a aumentar o seu capital social até o limite de

1.289.221.800 (um bilhão, duzentas e oitenta e nove milhões, duzentas e vinte e uma mil e

oitocentas) ações ordinárias nominativas e sem valor nominal, por deliberação do Conselho de

Administração, independentemente de reforma estatutária.

8
Parágrafo 3^-0 aumento do capital social, nos limites do capital autorizadc, será realizado por m

UJ

meio da emissão de ações, debèntures conversíveis em ações ou bônus de subscrição mediante ^
mdeliberação do Conselho de Administração, a quem competirá estabelecer as (x>ndíções da emissão, ^

inclusive preço, prazo e forma de sua integralização. Ocorrendo subscrição com integralízação em ^
bens. a competência para o aumento de capital será da Assembléia Geral, ouvido o Conselho Fiscal, m

caso Instalado. ^

o

Parágrafo 4*" • As ações são Indivisíveis em relação à Companhia, a qual reconhecerá um só > J
proprietário para cada ação. Quando a ação pertencer a mais de uma pessoa, os direitos a ela

conferidos serão exercidos pelo representante do condomínio. -1 ?

li
n> tÂ
c jo

adquirir suas próprias ações, observada a regulamentação aplicável. Essas ações deverão ser 8 3
—j c#
e .Ç

.5 Si
gs
02
ü s

Parágrafo 5" • Mediante a aprovação prévia do Conselho de Administração, a Companhia poderá

mantidas em tesouraria, alienadas ou canceladas, conforme decidido pelo Conselho de

Administração, observadas as condições e requisitos expressos no artigo 30 da Lei n® 6.404, de 15

de dezembro de 1976 fLei das Sociedades por Acoes"! e disposições aplicáveis.
jõ ^

§ i
Parágrafo 6' - É vedado à Companhia a emissão de partes beneficiárias. s ̂

" D.

a 5

S ®
Parágrafo 7® - As ações da Companhia serão mantidas em conta de depósito, em nome de seus è s

iS o
titulares, em instituição financeira autorizada pela Comissão de Valores Mobiliários ("CVM"! com

quem a Companhia mantenha contrato de escrituração em vigor, sem emissão de certificados. A 2 g
C S

instituição escrituradora poderá cobrar dos acionistas o custo do serviço de transferência da '§ g
re 'R

propriedade das ações escriturais, observados os limites máximos fixados pela CVM. 2 8
O <0

c »

eS
3 s
o 3
O Q>
•C >
4) g
w a

lu a.
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Artigo 6* ■ A Companhia poderá eiiufir*aç6fes, debêfttúres converfkueísfcjn ações e bônus de subscrição com
exclusão do direito de preferência dos antigos acionistas ou ainda para fazer frente a planos de outorga de
opção de compra de ações a administradores e empregados da Companhia, nos termos da Lei das
Sociedades por Ações.

Parágrafo Único - Nos casos previstos em lei, o acionista poderá retirar-se da Companhia
mediante reembolso do valor de suas ações, calculado com base no valor de patrimônio líquido das

ações de sua titularidade e no último balanço aprovado pela assembléia geral.

CAPÍTULO in - ASSEMBLÉIA GERAL

Artigo 7® • A assembléia gera! de acionistas {"Assembléia Geral'^ realizar-se-á na sede da Companhia,

ordinariamente, dentro dos 4 (quatro) primeiros meses que se seguirem ao término de cada exercido

sodal, para deliberar sobre as matírias constantes do artigo 132 da Lei das Sociedades por Ações, e,

extraordinariamente, sempre que necessário, quando os Interesses sociais assim o exigirem, ou quando as

disposições do presente Estatuto Social ou da legislação aplicável exigirem deliberação dos acionistas,

observadas em sua convocação, instalação e deliberação as disposições aplicáveis da lei e deste estatuto.

de acionistas.

Eete documento íci assinado digiialmente por Josuane Correia e Leonardo Almeida Byrro.
Para verifcar as assinaturas vá ao site hnps;//Vvww.portaldeassíRaturas.com.br443 e utilize o código CBC3-43QF-6CCE-BBC0.

tu

Parágrafo 1"- Ressalvadas as exceções previstas na Lei das Sociedades por Ações, as Assembléias ^
a

Gerais serão convocadas pelo presidente do conselho de administração da Companhia ou, na sua ^
ausência, pelo Diretor Presidente. As Assembléias Gerais deverão ser convocadas nos termos do T

artigo 124 da Lei das Sociedades por Ações, com 15 (quinze) dias de antecedência, no mínimo, a

contados da publicação do primeiro anúncio de convocação: não se realizando a Assembléia Geral, 8>

será publicado novo anúncio, de segunda convocação, com antecedência mínima de 8 (oito) dias o

da realização da Assembléia Geral. Independentemente das formalidades referentes à convocação p J
de assembléias gerais aqui previstas, será regular a assembléia geral a que comparecerem todos ^ ̂

to

os Acionistas.

11
Parágrafo 2" - A Assembléia Geral ínstalar-se-á, em primeira convocação, com a presença de 1

o Sacionistas representando, no mfnlmo, 25% (vinte e cinco por cento) do total de ações de emissão 8 3
ca

da Companhia, salvo quando a lei ou a regulamentação aplicável exigir quorum mais elevado e

observadas as disposições deste Estatuto Social: o, em segunda convocação, com qualquer número g
o ;g

a

Parágrafo 3* - As Assembléias Gerais serão presididas pelo presidente do conselho de

administração da Companhia ou, na ausência deste, por outro conselheiro ou outra pessoa indicada f È
pela maioria dos acionistas presentes à assembléia geral da Companhia, sendo secretariadas por | »

pessoa indicada pelo presidente da Assembléia Geral.

Parágrafo 4" - As deliberações serão tomadas por maioria de votos dos presentes, ressalvadas as

«8
S3
CA (0

" Ifl

exceções previstas em lei e na regulamentação aplicável. S 8
18

1 I

lU CL
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Parágrafo 5' • Os acionistas*j5ddêfâo ser representados iiãs ̂ j^emblelas Gerais por procuradores
nomeados na forma do Parágrafo 1" do artigo 126 da Lei das Sociedades por Ações.

Artigo 8^ ♦ Sem prejuízo às outras matérias previstas em lei e na regulamentação aplicável, a Assembléia
Geral terá as seguintes atribuições;

(í) quaisquer alterações a este Estatuto Social;

(ti) transformação da Companhia em outro tipo societário;

(lii) a participação em grupo de sociedades;

(iv) a dissolução, liquidação e/ou extinção da Companhia, eleição dos liquidantes, julgamento de suas
contai bem como cessação do estado de liquidação da Companhia;

(v) autorização aos administradores para confessar falência ou requerer recuperação judiciai ou
extrajudicial da Companhia, bem como eleição e destituição de liquidante;

(ví) fixação da remuneração anual global dos membros da administração da Companhia;

(vüj resgate, amortização, conversão, desdobramento ou grupamento de ações de emissão da
Companhia;

(viii) aprovação da destinação do lucro líquido e do orçamento de capital da Companhia, que deverá
observar sempre o orçamento aprovado da Companhia;

(ix) qualquer operação de fiisão, cisão ou incorporação, inclusive de ações, ou outra operação com
efeitos similares, incluindo qualquer forma de reorganização societária envolvendo a Companhia
ou qualquer de fôus ativos [induindo-se drop down) ou a absorção do acervo resultante de
reorganização societária de qualquer sociedade pela Companhia;

(x) aumento do capital social adma do limite do capital autorizado ou redução do capital social da
Companhia, com ou sem a emissão de novas ações;

(xi) emissão de valores mobiliários conversíveis ou permutáveis era ações ou quotas (inclusive de suas
subsidiárias], induindo bônus de subscrição, acima do limite do capital autorizado; e

(xií) aprovar planos de opção de compra de ações destinados a administradores, empregados ou
pessoas naturais que prestem serviços à Companhia ou a sociedades controladas pela Companhia

'S

lÜ.
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CARTVtíOIV .
adminístracAo

Seção I • Disposições Gerais

Artigo 9® • A Companhia será administrada por um Conselho de Administração e por uma Diretoria, de
acordo com a Leis das SA e com este Estatuto SodaL

Parágrafo 1" - Os membros .'los órgãos da administração deverão observar, no que for aplicável,
as disposições dos Acordos de Acionistas arquivados na sede social da Companhia. Não s^rão
computados os votos proferidos nas reuniões dos órgãos da administração da Companhia em
violação ao disposto em tais acordos.

Parágrafo 2' • O Conselho de Administração é o órgão deliberativo da Companhia e a Diretoria
tem competênda exclusiva para representar a Companhia.

Parágrafo 3® - O prazo de gestão dos Conselheiros e dos Diretores se estenderá até a investldura o
dos respectivos sucessores. m

líi
8

Parágrafo 4® • A Assembléia Geral deverá estabelecer a remuneração global dos membros do ^
Conselho de Administração e da Diretoria, nos termos do Artigo 8®, item (vi] acima, e o Conselho 2
de Administração deverá distribuir tal montante entre os membros da administração. m

&
Parágrafo S® • A posse dcs administradores e dos membros do Conselho Fiscal, efetivos e 1

osuplentes, fica condicionada n assinatura de termo de posse, que deve contemplar sua sujeição à g J
cláusula compromissória referida no Artigo 35 deste Estatuto Social. ^ ̂

Parágrafo 6® - Os cargos de Presidente do Conselho de Administração e do Diretor Presidente ou <
principal executivo da Companhia não poderão ser acumulados pela mesma pessoa. 1 ^

_§2
—I ID
O SSeção 11

Assembléia Geral que eleger os membros do órgão.

o 1

• Conselho de Administração

Artigo 10 • A Companhia terá um Conselho de Administração composto por, no mínimo, 03 (três] e. no
máximo. 07 (sete) membros, todos eleitos e destituiveis pela Assembléia Geral, com mandato unificado de
1 (um) ano, sendo permitida a reeleição. ^ ̂

IP ê
c
o <D

Parágrafo 1° • Os membros do Conselho de Administração ficam dispensados de apresentar è ^
i5 Q

caução em garantia de sua gestão.
■â ^
^ 2c 3

Parágrafo 2" • O Conseihi de Administração terá um Presidente que será designado pela s 2
« w

0 «)

C 2
1 3
3 S

■o >

s s
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Parágrafo 3° • Dos membros db <5i5n$eÍho de administra^ nt! mínimo. 2 (dois) ou 20% (vinte por

cento), o que for maior, deverão ser conselheiros independentes, conforme a definição do

Regulamento do Novo Metr.udo. devendo a caracteri2âção dos indicados ao conselho de

administração como conselheiros independentes ser deliberada na assembléia geral que os eleger.

Parágrafo 4° - Quando, em decorrência do cálculo do percentual referido no parágrafo acima, o

resultado gerar um número fracionário, a Companhia deve proceder ao arredondamento para o

número inteiro imediatamente superior.

Artigo 11 • O Conselho de Adminisü-açào reunir-se-á, no mínimo, mensalmente, mediante convocação de

seu Presidente ou, se os interesses sociais da Companhia assim exigirem, por qualquer membro do

Conselho de Administração, podendo, ainda, os membros do Conselho de Administração determinar

periodicidade inferior, caso julguem necessário.

Artigo 12 • As reuniões do Conselho de Administração serão convocada^ em primeira convocação, com

antecedência mínima de 8 (oito) dias. A convocação pode ser feita por meio de e-mail (mediante

confirmação de recebimento, ainda que automática) ou carta entregue em mãos, enviada pelo presidente g
do Conselho de Administração, do qual constará local, dia, hora e ordem do dia da reunião. S

Parágrafo 2* - As reuniões do Conselho de Administração serão presididas pelo Presidente do
Conselho de Administração e secretariadas por quem ele indicar. No caso de ausência lempofária

Este documento toi assinado digitalmente por Joseane Correia e Leonardo AJmeida Byrro.
Para verifuar as assinaturas vá ao Site hap8://www.porta!de8sslnatura8.coin.br443 e uWize o código CBC3430F^CCE-BüOO.

Parágrafo Cínico' Independentemente das formalidades previstas neste Estatuto e na legislação ^

vigente, será considerada regular a reunião a que comparecerem todos os membros do Conselho 3

de Administração. 0
I

Artigo 13 - As reuniões do Conselho de Administração da Companhia só serão validamente instaladas com o

a presença da maioria de seus membros, pessoalmente ou na forma do Parágrafo 1^ abaixo. No caso de não ^ J
Instalação da reunião do Conselho de Administração da Companhia por insuficiência do quórum de

CQ

instalação,© Presidente do Conselho de Administração deverá convocar nova reunião, ^ 4

IIParágrafo 1® - Será considerado presente às reuniões do conselho de administração, o conselheiro § |
que; (i) nomear qualquer outra conselheiro como seu procurador para votar em tal reunião, desde J b
que a respectiva procuração seja entregue ao Presidente do Conselho de Administração; (li) enviar g ̂

seu voto por escrito ao Presidente do Conselho de Administração, via fac-símile, correio eletrônico g §

(mediante confirmação automática de recebimento), carta registrada ou carta entregue em mãos, g ?
com protocolo de entrega; ou (ili) participar das reuniões do Conselho de Administração por meio g |
de vídeo conferência ou conferênda telefônica, desde que todos os participantes possam ser

claramente identificados. No caso de reunião reali2ada por melo de vídeo conferência ou ® -

conferência telefônica, o membro do Conselho de Administração que participou remotamente da
reunião deverá confirmar seu voto, por meio de carta, correio eletrônico (mediante confirmação

automática de recebimento) ou fac-símile entregue ao presidente do Conselho de Administração,
imediatamente após a reunião.

B «D
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:  ' r ' ••do Presidente do Conse}hõ*dé /^âmlnistitiçlol essas Bduaid^serão presididas por conselheiro
escolhido por maioria dos votos dos demais membros do Conselho de Administração, cabendo ao

presidente da reunião Indicar o secretário.

Parágrafo 3^ - As deliberações do Conselho de Administração serão tomadas pela maioria dos

membros do Conselho de Administração. Era caso de empate na votação de q iaiquer deliberação,

o presidente do conselho de administração deverá proferir o voto de minerva, que decidirá a

deliberação.

Parágrafo 4"* • No caso de vacância do cargo de conselheiro, o substituto será nomeado pelos

conselheiros remanescentes e servirá até a primeira assembléia geral da Companhia. Se ocorrer

vacância da maioria dos cargos, a assembléia gera) será convocada para proceder a nova eleição.

Artigo 14 • As reuniões do Conselho de Administração serão realizadas preferencialmente na sede da

Companhia.

Parágrafo 1" • Ao término de cada reunião será lavrada ata. que deverá ser assinada por todos os

conselheiros fisicamente presentes à reunião, e posteriormente transcrita no Livro de Registro de

Atas do Conselho de Administração da Companhia.

Parágrafo 2® • Deverão ser publicadas e arquivadas no registro público de empresas mercantis as

atas de reunião do Conselho de Administração da Companhia que contiverem deliberação

destinada a produzir efeitos perante terceiros.

Artigo 15 • O Conselho de Administração deverá estabelecer as diretrizes básicas para as políticas gerais

da Companhia e suas subsidiárias, bem como verificar e monitorar a sua implementação pela Diretoria,

sendo de sua competência e responsabilidade deliberar sobre as matérias descritas nos Parágrafos a 3^

abaixo, observadas a Lei das Sociedades por Ações e a regulamentação aplicável:

Parâgrafo 1® • Compete ao Conselho de Administração aprovar as seguintes matérias, sem

prejuízo de outras previstas na lei, na regulamentação e neste Estatuto:

[i] declaração ou distrüjuição de dividendos ou juros sobre o capital próprio à conta de lucros

acumulados ou de reservas de lucros existentes no último balanço anual ou semestral, bem como

declaração de dividendos intercalares à conta de lucros ou de reservas de lucros existentes em

balanços levantados em períodos menores, com relação à Companhia e suas subsidiárias;

[ii) o estabelecimento de qualquer obrigação sobre os ativos da Companhia ou qualquer de

suas subsidiárias, fora do curso normal de seus negócios e não estabelecida no orçamento, desde

que abordem negócios jurídicos relacionados à consecução do interesse social da Companhia,

ressalvadas as obrigações assumidas no âmbito de novos investimentos, aquisições ou associações

realizadas pela Companhia ou qualquer de suas subsidiárias, observadas as demais limitações aqui

previstas;

Este documento foi assinado digitalmente oor Joseane Correia a Leonardo Almeida Byrra.
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(üí) a concessão de mútuos, empréstimos ou adiantamentos para futuros aumentos de capital,
pela Companhia ou por qualquer das subsidiárias, exceto pela concessão de mútuos, empréstimos
ou adiantamentos para futuros aumentos de capital em favor de qualquer das subsidiárias; e

(iv) a aprovação da aquisição, pela Companhia ou por qualquer de suas subsidiárias, de suas
próprias ações, quotas ou oii'.tos valores mobiliários de sua emissão, observada a regulamentação
aplicável;

(v) investimentos, pela Companhia ou por qualquer das subsidiárias, em novos negócios ou o
estabelecimento de qualquer parceria, joint venture, associação ou aliança similar com terceiros,
aquisição, promessa de aquisição, Investimento ou promessa de investimento no capital social de
qualquer outra pessoa Jurídica, ou a constituição de ônus ou alienação de participação no capital
social de qualquer sociedade;

(vi) a aprovação, pela Companhia ou por qualquer das subsidiárias, de qualquer investimento
de capital (capex) não previsto no oi^mento, que, de forma individual ou agregada, seja igual ou o
superior a 1% (um por cento) da receita bruta da Companhia no período de 12 (doze) meses; a

ai
o
O
ffi(vil) a aprovação de contratação, pela Companhia ou por qualquer das subsidiárias, de g

despesas ou compras não previstas no orçamento, cujo valor individual ou agregado, seja igual ou ^
superior a 1% (um por cento) da receita bruta da Companhia no período de 12 (doze) meses, m
exceto pelas aquisições de produtos e/ou estoque realizadas no curso normal de seus negócios; 8>

•  3
o

(viii) a venda ou alienação, pela Companhia ou por qualquer das subsidiárias, de qualquer ativo ^ J
não circulante não previsto noorçamento, cujo valor, individual ou agregado, seja igual ou superior ^ ̂
a 1% (um por cento) da receita bruta da Companhia no período de 12 (doze) meses; ^ ^

l|
o 5

(ix) a aprovação de qualquer operação de contratação de dívida (incluindo contratos 1 ^
C fO

financeiros, contratos de abertura de crédito, mútuos, empréstimos, extensão de crédito, 8 2
^ CO

financiamentos, arrendamentos mercantis ou leasing, compror, vendore desconto de recebiveis), ^ '|
'v CO

celebração de contrato ou negócio jurídico que resulte na assunção direta ou indireta de quaisquer g -g
o «

obrigações (incluindo de passivos fiscais e/ou trabalhistas), pela Companhia ou por qualquer das » i
(5 ^

subsidiárias cujo valor, de forma individual ou agregada, seja igual ou superior a R$15.000-D00,00 S |
(quinze milhões de reais);

QD O

(x) a aprovação da emissão de debêntures não conversíveis em ações, commercial papers, J m
notas promissórias, bonds, notes e quaisquer outros títulos de dívida de uso comum no mercado,
para distribuição pública ou privada, bem como sobre a recompra, repactuação, resgate e/ou -o |
cancelamento de quaisquer dos títulos e valores mobiliários referidos neste item; 11

3 «(xi) a contratação de operações com partes relacionadas pela Companhia ou por qualquer de g j-
E o

suas subsidiárias; i g
■o >

£ S
(O cs
UI (L
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(xii) a modífícaçâo da poiítíca de remuneração e/ou da remuneração Individual dos

administradores da Companhia ou de suas subsidiárias;

(xiii) manifestação sobre as contas anuais da diretoria, das demonstrações financeiras anuais e

intermediárias audítadas e/ou revisadas pelo auditor independente, da proposta de retenção de

lucros com base em orçamento de capital, recomendando à assembléia geral sua aprovação ou não;

(xiv) a aprovação e a alteração de política de pianos de participação ou distribuição de lucros a

administradores ou empregados da Companhia e das suas subsidiárias, incluindo bônus,

distribuição de lucros, phantom stock e programas de Incentivo à remuneração, caso referidos

benefícios resultem na distribuição de proventos superiores a 5% (cinco por cento) do lucro

líquido da Companhia, no periodo a que se referirem;

(xv) a eleição, substituição e destituição do auditor independente da Companhia ou de suas

subsidiárias;

(xvi) a aprovação do plane de negócios e do orçamento da Companhia, bem como as eventuais g
alterações em relação ao orçamento aprovado e em vigor, sempre que os valores indicados no ca

orçamento ou nas eventuais alterações representem desvios superiores a 20% (vinte por cento) ^

em relação aos vaiores previstos no plano de negócios;
ca

(xvii) a concessão de qualquer garantia real ou fidejussóría, pela Companhia ou por qualquer de ^
suas subsidiárias a qualquer terceiro, desde que abordem negócios jurídicos relacionados à §
ojnsecuçâo do Interesse social da Companhia;

o

(xviii) a aprovação da celebração de qualquer novo acordo de acionistas ou ajuste ou similar

envolvendo qualquer de suas subsidiárias;

a

Éi
CD «

S c
s ̂

(xbc) a aprovação da celebração, pela Companhia ou por qualquer das subsidiárias, de qualquer *§ ̂
S wcontrato que represente cessão ou transferência de tecnologia, know how e assistência técnica com ® ̂

terceiros, não contemplado no orçamento; J
(SJa>

(xx) aprovação da contratação dos seguros para administradores, bem como seus termos e g 5

condições das respectivas apólices; 11

it
(xxl) a aprovação para a outorga de mandato para representação da Companhia (a) perante f S
qualquer instituição financeira (incluindo para movimentação de contas, investimentos ou S «
desinvestlmentos, emissão de cheques ou outros títulos, contratação de capital de giro,

empréstimo ou outras dívidas); e/ou (b) para assunção de obrigações fora rio curso normal dos 11
negócios; e/ou (c) para cessão, transferência, oneração ou alienação de ativos (exceto com relação | g
ao estoque no curso normal dos negócios da Companhia); -S «

S Q

e3
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Para verificar as assinaturas vâ ao site http3://vi/wwportaldeas8lnaturas.com.br;443 e utiliza o código C8C3-430F-BCCE-BBCO.

Certifico o registro sob o n» 369.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n® 35300486854. protocolado sob o rt» 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e

assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMiEMA CESCHIN - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

VCESP visualizado diretamente no portal www,jucesponline.sp.gov.br.

(J 000558



*  i •••
! • ♦ • «»•

••••

.•»_ ••

. * ••:  : ; .• ' j •:
(xxií) aprovação do voto ̂  CoMpanhia,<iiâ <^aljdad« aç^jnista, quotista ou participante das
subsidiárias, associações ou jolnt venturas, em relação às matérias listadas neste Parágrafo l'' do

Artigo 15.

(xxiü) a aprovação da poiítlca de relnvestimentos da Companhia, da declaração e fixação das

condições de pagamento de quaisquer proventos aos acionistas pela Companhia, exceto pelo

disposto no Artigo 15. Parágrafo 1^, item CO:

(xxivj aprovação e alteração de programas de outorga de opções de compra de ações de emissão

da Companhia aos membros do Conselho de Administração, diretores ou funcionários da

Companhia, de acordo com os planos de opção de compra de ações aprovados pela assembléia

geral da Companhia;

Cxxv) outorgar opção de compra de ações aos membros do Conselho de Administração,

Diretores, empregados ou pessoas naturais que prestem serviços à Companhia ou a sociedades

controladas pela Companhia, nos termos de planos aprovados em Assembléia Gerai e de

programas aprovados pelo Conselho de Administração, conforme item (xxiv) acima, em todos os

de aquisição disponíveis no mercado.

de Administração, que disciplinara detalhadamente as funções do Comitê de Auditoria, bem como

seus procedimentos operacionais, definindo, ainda, as atividades do coordenador do Comitê de

Auditoria.

Este documento foi assinado digitalmente por Joseane Correia e Leonardo Almeida Byrro.
Para verificar as assinaturas vá ao site hap8;/Mww.portaidea5sinaturas.com.br443 e utilize o código CBC3-430F-BCCE-BBC0.

A//

8
casos respeitada a remuneração global aprovada em Assembléia Gerai; e g

tú
o

(xxvi) elaboração e divulgação de parecer fundamentado, favorável ou contrário à aceitação de ^
qualquer oferta pública de aquisição que tenha por objeto as ações de emi.ssâo da Companhia, s

divulgado em até 15 (quinze) dias da publicação do edital da oferta pública de aquisição, que 8
deverá abordar, no mínimo: (a) sobre a conveniência e oportunidade da oferta pública de aquisição g
quanto ao interesse da Companhia e do conjunto dos acionistas, inclusive em relação ao preço e ^
aos potenciais impactos para a liquidez das ações; (b) quanto aos planos estratégicos divulgados |
pelo ofertante em relaçãoà Companhia; e (c) a respeito de alternativas à aceitação da oferta pública |.l

to 4>

II

Parágrafo 2^ - Os limites de valores indicados no Parágrafo 1" acima (i) devem ser sempre -g g
$ «A

calculados de forma combinada para a Companhia e suas subsidiárias em questão, considerando, § S
c 3

portanto, a soma dos valores de todas as sociedades; e (li) serão corrigidos anualmente com base o
-f?

na variação positiva do IPCA. g S
o s
03

■u ac ??(O '+
8> %

Seção III-Comitês
li
|£

Artjgo 16 • O Conselho de Administração instalará um Comitê de Auditoria vinculado a ele. com autonomia 11
operacional e orçamento próprio aprovado pelo Conselho de Administração. "1, S

Parágrafo 1® - O Comitê de Auditoria deve adotar um regimento interno, aprovado pelo Conselho g 2
52 S

i 3

'C

s
ss
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Parágrafo 2® ■ O Comitê de Auditoria, órgão de assessoramento vincuJado ao conselho de

administração, é composto por, no mfnimo, 03 (três) membros, eleitos pela maioria do Conselho

de Administração, sendo que ao menos 1 (um) membro é conselheiro independente e ao menos 1

(um) membro deve ter reconhecida experiência em assuntos de contabilidade societária, podendo

o mesmo membro do Comitê de Auditoria pode acumular ambas as características.

Parágrafo 3® - As atividades do coordenador do Comitê de Auditoria estão definidas em seu

regimento interno, aprovado pelo Conselho de Administração.

Parágrafo 4® • Compete ao Comitê de Auditoria, entre outras matérias:

(í) opinar na contratação e destituição dos serviços de auditoria independente;

(ii) avaliar as informações trimestrais, demonstrações intermediárias e demonstrações

financeiras;

(iii) acompanhar as atividades da auditoria interna e da área de controles internos da 
l̂U

Companhia;

2
o

(iv) avaliar e monitorar as exposições de risco da Companhia; ^
o

8
(v) avaliar, monitorar, e recomendar à administração a correção ou aprimoramento das 8i

políticas internas da Companhia, incluindo a Política de Transações entre Partes Relacionadas; 
ô

4)

ÉM(vi) possuir meios para recepção e tratamento de informações acerca do descumprímento de á" |
dispositivos legais e normativos aplicáveis à Companhia, além de regulamentos e códigos internos, ^
inclusive com previsão de procedimentos específicos para proteção do prestador e da

o A

omfídencialidade da informação. 1

Seção IV - Diretoria Executiva

cargo até a eleição e posse do substituto pelo Conselho de Administração.

Este documento foi assinado dígitalmente r>or doseane Correia e Leonardo Almeida Byrro.
Para verificar as a&sir^aluras vâ ao site http9://www.portaídeassinaturâs.com.br:443 e utilize o código CSC3-430F-BCCE*BBCO.
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Artígo 17' A administração da Companhia será exercida por uma diretoria, composta por, no mínimo, 3 «

(três) membros, e, no máximo, 8 (oito) membros. Incluindo um Diretor Presidente, um Diretor Financeiro,

um Diretor de Relações com Investidores e os demais sem designação específica, podendo ser acionistas

ou não. residentes no pais, eleitos anualmente pelo Conselho de Administração, permitida a cumulaçâo de •§ S

cargos e a reeleição. Expirado o mandato, os diretores continuarão no exercício de seus cargos até a posse

de seus substitutos.

9 O

il
T5 S

■S <0^ (D(D ^
c 3

Parágrafo 1* • No caso de impedimento ocasional de um diretor, suas funções serão exercidas por $ §
qualquer outro diretor, indicado pelos demais. No caso de vaga, o indicado deverá permanecer no £

112
11

S 2
«n n
UiO.
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Parágrafo 2* • A remuneraÇrflUtfff Òlretoree^sáá fixadgjjiçlo^^onselhode Administração a partir
do montante global definido em Assembléia Geral, ficando os Diretores dispensados de prestar

caução em garantia de sua ges^o.

Artigo 18 • A diretoria tem amplos poderes de administração e gestão dos negócios sociais, podendo

praticar todos os atos necessários para gerenciar a Companhia e representá-la perante terceiros, em juízo

ou fora dele, e perante qualquer autoridade pública e órgãos governamentais federais, estaduais ou

municipais, exercer os poderes normais de gerência, assinar documentos, escrituras, contratos e

Instrumentos de crédito, emitir e endossar cheques, abrir, operar e encerrar contas bancárias; contratar

empréstimos, concedendo garantias, adquirir, vender, onerar ou ceder, no todo ou em parte, bens móveis

ou imóveis, observadas as matérias que dependem de aprovação do Conselho de Administração e a

competência específica do Diretor Presidente, do Diretor Financeiro e do Diretor de Relação com

Investidores, conforme estabelecido nos parágrafos abaixo.

Parágrafo 1® - Ao Diretor Presidente compete, além das demais atribuições mencionadas neste

Estatuto Social;

g
(i) superintender e dirigir as atividades de administração da Companhia, coordenando e S

iU

supervisionando as atividades dos demais membros da Diretoria; ^

00 dirigir e supervisionar as políticas de estratégia organizacional, gerencial e de pessoal da ^
Companhia; e ^

(ílí) convocar, instalar e presidir as reunióes da Diretoria.

Parágrafo 2* - Ao Diretor Financeiro compete, além das demais atribuições mencionadas neste

Estatuto Social;

í|o s
0) a gestão financeira e do sistema de custos da Companhia; "g ̂

g 2
o 2
-J <5

(íí) a elaboração do processo orçamentário, garantindo o cumprimento das metas

estabelecidas pelo Conselho i'e Administração;
.2 «
V TO

fc s
o S
O o

© X

(iíi^ O controle das obrigações tributárias e fiscais; 11

il
(Iv] o planejamento económico-financ^iro, inclusive análise de projetos e investimentos, £ §

v s
análise do ambiente macroeconômico e projeções de longo prazo; |

s-Z
o

ív) a supervisão e envio de informações à auditoria externa; e ^ S
c a

0 TO
» s

(vi) representar a Companhia perante os órgãos de controle e demais instituições que atuam 'ã ̂
no mercado de capitais. « g

E 3

8S
>

9 (O

Este documento foi assinado dlgiialmente por Joseane Correia e LeonanJo Almeida Byrro.
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Parágrafo 3* - Ao Diretor flVRetáfões corolnlestldor/:^*çog^iete, além das demais atribuições
mencionadas neste Estatuto Social;

(i) representar institucíonalmente a Companhia perante a CVM, acionistas, investidores, as

bolsas de valores ou mercados de balcão, nacionais e internacionais, bem como as entidades de

regulação e auto regulação e fiscalização correspondentes e demais órgãos relacionados às

atividades desenvolvidas no mercado de capitais; e

(ií) responsabilizar-se pela prestação de informações ao público investidor, à CVM e às bolsas

de valores ou mercados de balcão, nacionais e internacionais, bem como às entidades de regulação

e auto regulação e fiscalizaçãcorrespondentes, e manter atualizados os registros da Companhia

nessas instituições.

Parágrafo 4° • Os Diretores sem designação específica terão as funções que lhe sejam atribuídas

peio Conselho de Administração, por ocasião de sua eleição, ressalvada a competência de o Diretor

Presidente fíxar-lhe outras atribuições não conflitantes.

8
Artigo 19 • Sem prejuízo do disposto no Artigo IS, Parágrafo 1^ item (xxí), a Companhia somente será S

UJ

representada, (i) pela assinatura conjunta de dois Diretores; (ii) pela assinatura conjunta de um Diretor e g
um procurador; (iii) pela assinatura isolada de um Diretor, desde que expressamente e especificamente 2
autorizado pelo Conselho de Administração para assinatura de determinados documentos, nos termos de ^

ata de Reunião do Conselho de Administração lavrada no livro próprio; (iv] pela assinatura (solada de um ^
procurador; e pela assinatura conjunta de dois ou mais procuradores. n

I
oParágrafo Único - Os instrumentos de mandato outorgados pela Companhia serão sempre g j

assinados por 2 (dois) diretores em a)nJunto, devendo espedficar os poderes concedidos e terão â* ̂
prazo certo de duração, limitado a 1 (um) ano, exceto no caso de mandato judicial, que poderá ser ^ ̂
por prazo indeterminado. | ^

Seção V - Conselho Fiscal

■2 o
i 18
-j »
« «

4) <9Artigo 20-0 Conselho Fiscal da Companhia funcionará em caráter não permanente e, quando instalado. | ̂
o

será composto por, no mínimo, 3 (três) membros efetivos e igual número de suplentes, todos residentes no «
país, acionistas ou não, eleitos e destituíveís a qualquer tempo pela Assembléia Geral para mandato 11
unificado de 1 (um) ano, sendo permitida a reeleição. O Conselho Fiscal da Companhia será composto, ^ ^

O- ^
instalado e remunerado em conformidade com a le^slaçâo em vigor. ^ 2

o V

- 2Parágra/o - Os membros do Conselho Fiscal serão eleitos pela Assembléia Gerai que aprovar a

instalação do órgão e seus mandatos terminarão sempre na Assembléia Geral Ordinária g |
subsequente à sua eleição.

c 3

n •»

'S ú
118
i.§
•o >
to p
tÃ p
UJ o.

Este documento foi assinado dígítalmente por Joseane Correia e Leonardo Almeida Byrro.
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Parágrafo 2* • Ocorrendo aWcâtfeíã do cãp8^ dt membçg ̂o Çj^selho Fiscal, o respectivo suplente
ocupará seu lugar, Não havendo suplente, a Assembléia Geral será convocada para proceder à

eleição de membro para o cargo vago.

Artigo 21 • Quando instalado, o Conselho Fiscal se reunirá, nos termos da lei, sempre que necessário e

analisará, ao menos trimestralmente, as demonstrações financeiras.

Parágrafo Único - Todas as deliberações do Conselho Fiscal constarão de atas lavradas no

respectivo livro de Atas e Pareceres do Conselho Fiscal e assinadas pelos membros do Conselho

Fiscal presentes.

Capítulo V • Exercício Social, do Balanço e dos Lucros

Artigo 22 - O exercício social se inicia em 1® de janeiro e se encerra em 31 de dezembro de cada ano.

Artigo 23 • Ao fim de cada exercício social, a Diretoria fará elaborar as demonstrações financeiras da

Companhia exigidas por lei, com observância dos preceitos legais pertinentes.

Artigo 24 - Dos lucros liquides verificados, será deduzida a parcela de 5% C^nco por cento) para a

constituição de reserva legal, que não excederá 20% fvinte por cento) do capital social. O restante terá a

destinaçâo que lhe for determinada pe la Assembléia Geral, desde que tenha sido distribuído aos acionistas

um dividendo mínimo obrigatório de 30% (trinta por cento) na forma do artigo 202 da Lei das Sociedades

por Ações.

Parágrafo Único - A Companhia poderá elaborar balanços semestrais, ou em períodos inferiores,

e declarar, por deliberação da Assembléia Geral, (í) o pagamento de dividendos ou juros sobre

rapítal próprio, à conta do lucro apurado em balanço semestral, os quais poderão ser imputados

ao valor do dividendo obrigatório, se houver; (ii) a distribuição de dividendos em períodos

inferiores a seis meses, ou juros sobre capital próprio, os quais poderão ser imputados ao valor do

dividendo obrigatório, se houver, desde que o total de dividendos pago eni cada semestre do

exercício social não exceda ao montante das reservas de capital; e (üi) o pagamento de dividendo

intermediário ou juros sobre capitai próprio, à conta de lucras acumulados ou de reserva de lucros

existentes no último balanço anual ou semestral, os quais poderão ser imputados ao valor do

dividendo obrigatório, se houver.

Artigo 25' Os dividendos ou juros sobre o capital próprio serão pagos no prazo máximo de 60 (sessenta)

dias, a contar da data de deliberação de seu pagamento, prescrevendo o direito ao seu recebimento por

parte do acionista que não o exercer, no prazo de 3 (três) anos, a contar da data de início de pagamento de
cada dividendo ou juros.

Artigo 26 - As demonstrações Financeiras da Companhia deverão ser auditadas por auditores

independentes registrados na CVM.

Este documento foi assinado digitaimente por Joseane Correia e Leonardo Almeida Byrro. onr-rt
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Capítulo VI «UqfiJ<|açâo ê Jl^sptução ̂ flÇomçanhia

Artigo 27 • A Companhia dissolver-se-á e entrará em liquidação nos casos previstos em lei, cabendo à

Assembléia Geral estabelecer o modo de liquidação e eíegero liquidante, ou liquidantes, e o Conselho Fiscal,

caso seu funcionamento seja solicitado por acionistas que perfaçam o quórum estabelecido em lei,

obedecidas as formalidades legais, flxando-lhes os poderes e a remuneração.

Capítulo Vn - Alienação de Controle

Artigo 28 - A alienação direta ou indireta de controle da Companhia, tanto por melo de uma única

operação, como por meio de operações sucessivas, deverá ser contratada sob a condição de que o

adquirente do controle se obriguea realizar oferta pública de aquisição de ações tendo por objeto as ações
de emissão da Companhia de titularidade dos demais acionistas, observando as condições e os prazos

previstos na legislação e na regulamentação em vigor e no Regulamento do No\m Mercado, de forma a lhes

assegurar tratamento igualitário àquele dado ao alienante.

Capítulo Vlll - Oferta Pública de Aquisição por Concentração de Ações

Artigo 29 ■ Qualquer Acionista Comprador que venha a adquirir ou se tome titular, por qualquer motivo

(a) de ações de emissão da Companhia; ou (b) de outros direitos, inclusive usufruto ou fideicomisso, sobre

ações de emissão da Companhia em quantidade Igual ou superior a 15% (quinze por cento] do seu capitai

sodai fPartídpacão Relevante") deverá, salvo dispensa da assembléia geral por maioiia absoluta de votos

conforme item (v) do Parágrafo 6' deste Artigo, efetivar uma oferta pública para aquisição da totalidade

das ações de emissão da Companhia ("OPA"), observando-se o disposto na regulamentação aplicável da

CVM, os regulamentos da B3 e os termos deste Artigo. O Adonista Comprador deverá solicitar o registro da

referida OPA no prazo máximo de 30 (trinta) dias a contar da data de aquisição ou do evento que resultou

na titularidade de ações ou direitos em quantidade Igual ou superior a 15% (quinze por cento) do capital

sodal da Companhia.

Parágrafo • A OPA deverá ser (a) dirigida indistintamente a todos os acionistas da Companhia,

(b) efetivada em leilão a ser realizado na B3, (c) lançada pelo preço determinado de acordo com

o previsto no Parágrafo 2^ deste Artigo, e (d) paga à vista, em moeda corrente nadonal, contra a

aquisição na OPA de ações de emissão da Companhia.

Parágrafo 2^ - O preço de aquisição na OPA de cada ação de emissão da Companhia não poderá

ser inferior ao maior valor entre (i) o valor econômico apurado em laudo de avaliação ("Valor

Econômico")! (ü) 120% (cento e vinte por centn) do preço de emissão das ações em qualquer

aumento de capita! realizado mediante distribuição pública ocorrido no período de 12 (doze)

meses que anteceder a data em que se tornar obrigatória a realização da OPA nos lermos deste

Artigo 29, devidamente atualizado pelo IPCA até o momento do pagamento; (iii) 120% (cento e

vinte por cento) da cotação unitária média das ações de emissão da Companhia, durante o

período de 90 (noventa] dias anterior à realização da OPA, ponderada pelo volume de negociação,

na bolsa de valores em que houver o maior volume de negociações das ações de emissão da

Este documento foi assinado digítalmente por Jo: sare Correia e Leonardo Almeida Byrro.
Para veríficar as assinaturas vá ao sita https:r/ww.v.portaldeasslnatüras.com.br;443 e utilize o código CBC3-430F-ÕCCE-BBC0.
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G^mpanhia e (iv) 120% (ceQle^ijtte porççnt(}} do n)aj;^ vaiar pago pelo Acionista Comprador
por ações da Companhia em qualquer tipo de negociação, no peKodo de (doze) meses que

ante^^der a data em que se tomar obrigatória a realização da OPA nos termos deste Artigo 29.

Caso a regulamentação da CVM aplicável à OPA prevista neste caso determine a adoção de um

critério de cálculo para a fixação do preço de aquisição de cada ação da Companhia na OPA que

resulte em preço de aquisição superior, deverá prevalecer na efetivação da OPA prevista aquele

preço de aquisição calculado nos termos da regulamentação da CVM.

Parágrafo 3> - A reaUza';ão da OPA menrionada no caput deste Artigo não excluirá a

possibilidade de outro acioirsta da Companhia, ou, se for o caso. a própria Companhia, formular

uma OPA concorrente, nos termos da regulamentação aplicável.

Parágrafo 4> • O Acionista Comprador deverá atender eventuais solicitações ou exigências da

CVM dentro dos prazos prescritos na regulamentação aplicáveL

Parágrafo 5' - Na hipótese do Acionista Comprador não cumprir com as obrigações impostas

por este Artigo, inclusive no que concerne ao atendimento dos prazos máximos (1) para a o

realização ou solicitação do registro da OPA; ou (ii) para atendimento das eventuais solicitações m
m

ou exigências da CVM, o Conselho de Administração da Companhia convocará Assembléia Geral ^
m

Extraordinária, na qual o Acionista Comprador não poderá votar, para deliberar sobre a ^
to

suspensão do exercício dos direitos do Acionista Comprador que nâo cumpriu com qualquer ^
obrigação imposta por este Artigo, conforme disposto no artigo 120 da Lei das Sociedades por m

Ações, sem prejuízo da responsabilidade do Acionista Comprador por perdas e danos causados

aos demais acionistas em decorrência do descumprlmento das obrigações impostas por este

Artigo.

(li) aos Sucessores de qualquer Pessoa referida no item (i) deste Parágrafo, bem como aos

seus respectivos Sucessores e assim sucessivamente;

oo 4>

Parágrafo 6' * O disposto neste Artigo não se aplica: ^ ̂
. u
o

o §
(1) aos acionistas controladores da Companhia e aos acionistas ou quotistas indiretos dos 1 ̂

(O l/l
Ç <0

acionistas controladores, identificados como tal na Seção 15 do Formulário de Referência da 81

Companhia divulgado como anexo do prospecto definitivo da oferta pública inicial de ações de ^

emissão da Companhia ("Data Base"! (em conjunto, "Acionistas fontroladores"!: b o
05
o 13

il
jí <

o jÇi

(iU) a qualquer transferência de ações de emissão da Companhia ou Outros Direitos (a) entre É «

qualquer Pessoa referida nos itens (t) e (íí) deste Parágrafo, e [b] para qualquer Sucessor de

qualquer Pessoa referida nos itens (i) e (ií) deste Parágrafo; f 2
.£ 3

(iv) a qualquer Pessoa ou Grupo de Pessoas que: (a) adquira ou receba, direta ou S ̂
S â

indiretamente, a qualquer título, por meto de operação cursada fora de ambiente de bolsa, % ̂
S o

qualquer quantidade de ações de emissão da Companhia ou Outros Direitos de qualquer das o
o a»
•o >

S {?
<f> n»
Ui Q.
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Pessoas identificadas nos de^{ê l^rágrafo^os termos de contrato celebrado com
um ou mais Acionistas Controladores; ou (b) celebre, a partir da Data Base, novo acordo de

acionistas do qual também seja(m] parte Acionista (s) ConlTolador(es) que, em conjunto com tal

Pessoa ou Grupo de Pessodí, representem mais da metade das ações de emissão da Companhia,

ou (c) adquira ações de emissão da Companhia no âmbito de oferta pública exclusivamente

secundária, na qual apenas Adonista(s) Controlador(es) a]iene(m] ações de emissão da

Companhia, observadas, nas hipó^es das alíneas (a), (b) e (c) deste item fiv), as regras

aplicáveis relativas à alienação de controle da Companhia, nos termos do Capítulo VII deste

Estatuto Social;

(v) a qualquer caso de aquisição de Participação Relevante dispensado de OPA prevista neste

Artigo por maioria absoluta de votos de acionistas reunidos em Assembléia Geral, em que o

Acionista Comprador não terá direito a voto;

(vi) a qualquer Pessoa ou Grupo de Pessoas que atinja a Participação Relevante:

(a) por meio de oferta pública de aquisição da totalidade das ações de emissão da Companhia, g
desde que, em tal oferta pública, tenha sido pago preço no mínimo equivalente ao preço da OPA S

Ui

por atingimento de Particip ação Relevante; g
ca

iL
o
CO

(b) de forma involuntária, como resultado de resgate, cancelamento, recompra ou T

grupamento de ações; g

ê

(c) por meio de subscrição de ações de emissão da Companhia, seja via direito de preferência 
ô

ou prioridade ou por meio da cessão desses direitos petos acionistas, no contexto de uma única ^ J
emissão primária de ações, aprovada em assembléia gerai de acionistas da Companhia ou reunião ^

do Conselho de Administração, ou ainda no rateio e/ou leilão de sobras relativos a essa emissão f ̂
c u

primária, se for o caso;
o s

5 M
Ç (D

(d) por meio de aquisição de ações de emissãoda Companhia no contexto de uma única oferta s g

pública de ações de emissão da Companhia, quando tal oferta for exclusivamente primária; • I

t Si
51

(e) em decorrência de operação de fusão, incorporação ou incorporação de ações envolvendo « g
a Companhia; | |

Si
(f) em decorrência de: (x) adiantamento de legítima, doação ou sucessão hereditária, desde ^ £

S
que para descendente ou cônjuge de Pessoa ou Grupo de Pessoas detentor de Participação J ü

Relevante, ou (y) transferência para trust ou entidade ilduciáría similar, tendo por benefidário a

própria Pessoa ou Grupo de Pessoas detentor de Participação Relevante, seus descendentes ou ^
Ç 5

seu cônjuge; e as
« S
3 ̂

(g) em decorrência de dissolução e liquidação de participação ou qualquer outra hipótese de l
E í5

sucessão universal R ̂
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Parágrafo 7® - Para fins do cálculo do percentual de 15% (quinze por cento) do capital total
descrito no caput deste Artigo, não serão computados os acrésdmc;'. involuntários de

participação acionária resultantes de cancelamento de ações em tesouratia ou de redução do

capital social da Companhia com o cancelamento de ações.

Parágrafo 8® - O laudo de avaliação de que trata o Parágrafo 2® acima deverá ser elaborado por

instituição ou empresa especializada, com experiência comprovada e independente quanto ao

poder de decisão da Compan'.tia, seus administradores e controladores, devendo o laudo também

satisfazer os requisitos do parágrafo 1® do Artigo 8® da Lei das Sociedades por Ações e conter a

responsabilidade prevista no parágrafo 6® do mesmo artigo. A escolha da instituição ou empresa

especializada responsável pela determinação do Valor Econômico da Companhia é de

competência privativa do Conselho de Administração. Os custos de elaboração do laudo de

avaliação deverão ser assumidos integralmente pelo Acionista Comprador.

Parágrafo 9® - Para fins exclusivos deste Artigo 29, os termos abaixo iniciados em letras

maiúsculas terão os seguintes significados:

"Afiliada" si^nífica.em relação a uma Pessoa.qualqueroutra Pessoa que, direta OU Indiretamente, ^
ca

controle tal Pessoa, seja controlada por tal Pessoa ou esteja sob controle comum com tal Pessoa
O

(í.e.,mesmo controlador), e.especiflcamentecom relação a qualquer entidade sem personalidade ^

jurídica ou fundo de investimento, cujas quotas sejam detidas em sua maioria pela Pessoa em g
questão ou Afiliada sua ou em que a Pessoa em questão ou Afiliada sua detenha poderes de

Influenciar de modo determinante a gestão do respectivo fundo de investimento/entidade sem "8
personalidade jurídica. Em ̂'elação aos Acionistas Controladores, para efeitos deste Artigo 29, ^ g

b 5

qualquer Afiliada de um deles será considerada como sendo igualmente de todos os demais. è «

I?
"Acionista Comprador" significa qualquer pessoa. Incluindo, sem limitação, qualquer pessoa

O n

natural ou jurídica, fundo de Investimento, condomínio, carteira de títulos, universalidade de 1 ̂
C <0

direitos, ou outra forma de organização, residente, com domicílio ou com sede no Brasil ou no ® =

exterior, ou Grupo de Pessoas. J g
b
Q 2
O 3

"CruDQ de Pessnas" significa o conjunto de duas ou mais Pessoas: (i) vinculadas por acordos de g fe

voto, orais ou escritos, seja diretamente ou por melo de sociedades controladas, controladoras ^ |
ou sob controle comum, direta ou indiretamente; (ii) entre as quais haja relação de controle,

direto ou indireto; (iií) que estejam sob controle remum, direto ou Indireto; (iv) agindo em §

conjunto; ou (v) que atuem representando Interesse comum, sendo certo que os Acionistas |
Controladores não serão considerados integrantes de qualquer Grupo de Pessoas. Incluem-se

dentre os exemplos de pessoas representando um interesse comum: (a) uma Pessoa titular, % g

9
Q.

« a>

c 3

direta ou indiretamente, de participação societária igual ou superior a 15% (quinze por cento) 1
do capital social da outra Pessoa; e (b) duas Pessoas que tenham um terceiro investidor em iS 1

Q

comum que seja titular, direta ou indiretamente, de participação societária igual ou superior a g 2
£ u

15% (quinze por cento) do capital de cada uma das duas Pessoas. Quaisquer sociedades,
■o
^ ra
tS o
Ui Q.
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associações, joInl-veníures.íwiêlAS^es. áy^sjde inveatlmetito, condomínios, cooperativas e
trusts, fundos ou carteiras de investimentos, uníversalidades de direitos ou quaisquer outras
formas de organização ou empreendimento serão considerados parte de um mesmo Grupo de
Pessoas sempre que tiverem os mesmos administradores ou gestores, ou. ainda, cujos
administradores ou gestores estejam sob controle comum, sendo certo que, no caso de fundos de
investimentos com administrador ou gestor comum, somente serão considerados como um
Grupo de Pessoas aqueles cuja política de investimentos e de exercício de votos em Assembléias
Gerais, nos termos dos respectivos regulamentos, for de responsabilidade do administrador ou
gestor, em caráter dlscricionirio.

"Outros Direitos" significa qualquer (a) usufruto ou fidelcomisso sobre ações de emissão da
Companhia; (b) opção ou direito de compra, subscrição ou permuta, a qualquer titulo, que possa
resultar na aquisição de ações de emissão da Companhia; (c) derivativo refr:renciado em ações
de emissão da Companhia que preveja a possibilidade de liquidação não exclusivamente
ílnancelra; ou (d) outro direito que assegure, de forma permanente ou temporária, direitos
políticos ou patrimoniais de acionista sobre ações de emissão da Companhia, observado que não
são considerados "Outros Direitos" (1) a titularidade de bônus de subscrição ou de debêntures g
conversíveis ou permutáveis por ações de emissão da Companhia, até o seu efetivo exercício, g
conversão ou permuta (quando quaisquer ações recebidas em decorrência de seu exercício, 3
conversão ou permuta serão computadas para hns deste Artigo), e (2) a constituição de garantia
sobre ações de emissão da Companhia

"Pessoa" significa qualquer pessoa natural ou jurídica, sociedade, associação, joint venture,

fundação, clube de invesrimento, condomínio, cooperativa, trust, fundo ou carteira de
investimentos, universalidade de direitos ou qualquer outra forma de organização ou
empreendimento, residente, com domicilio ou com sede no Brasil ou no exterior; e

£D

V

Artigo 31 - A Companhia, no caso dc- cancelamento do registro de companhia aberta, ou os acionistas
responsáveis pela realização da OPA, conforme assim definidos neste Estatuto Social e/ou nas demais
regulamentações expedidas pela CVM, poderão viabilizar a sua efetivação por intermédio de terceiros, sem

■3 n

"Sucessorfesl" significa, com relação a qualquer Pessoa, seus respectivos herdeiros, sucessores e 5
o ^cônjuges ou companheiros, cotistas, sócios e investidores, a qualquer titulo, Incluindo como ^ §
o 2resultado de reorganizações societárias, em sucessão legítima ou testamentáría, antecipação de « |

legítima, doações, meações ou partilhas (inclusive por divórcios ou separações consensuais) ou
planejamentos sucessórios (tais como transferência para trust ou entidade fiduclária similar),
bem como as respectivas Afiliadas de tais Pessoas. g ^

o £
.5 S
U A

t So 2
O A

Artigo 30 > É facultada a formulação de uma ónica OPA, visando a mais de uma finalidade prevista neste ^
Estatuto Social ou na regulamentação emitida pela CVM, desde que seja possível compatibilizar os
procedimentos de todas as modalidades de OPA e não haja prejuízo para os destinatários da oferta e seja
obtida a autorização da CVM quando exigida pela legislação aplicável.

I »
e-3

■S •»
25
uf m

m £" <n

S S
■D >

afl]
O.
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i  • • • :que isso signifique qualquer exoneríf5p«jJ^»obri^^^ Jie realizai^a^ÔPA pela Companhia e/ou pelos
acionistas responsáveis, conforme o caso, sempre com observância das regras aplicáveis.

Capítulo IX - Disposições Gerais

Artigo 32 • A Companhia disponibilizará aos seus acionistas, sempre que assim solicitado, acesso a
eventuais contratos celebrados entre a Companhia e suas partes relacionadas, acordos de acionistas dos
quais a Companhia venha a ser signatária, bem como eventuais programas de opções de aquisição de ações
ou de outros títulos ou valores mobiliários de emissão da Companhia.

Artigo 33' Os casos omissos neste Estatuto Sodal serão resolvidos pela Assembléia Geral e regulados de
acordo com o que preceitua a Lei das Sociedades por Ações.

Artigo 34- A Companhia deverá obser/ar qualquer acordo de acionistas eventualmente arquivado em sua
sede ("Acordo de Acionistas"), devendo a Diretoria abster-se de lançar transferências ou onerações de
ações a qualquer título, e o Presidente da Assembléia Geral e das reuniões do Conselho de Administração
deverão abster-se de computar votos contrários aos termos dos Acordos de Acionistas eventualmente
arquivados na sede da Companhia, conforme o Artigo 118 da Lei das Sociedades por Ações.

Capítulo X - Arbitragem

Artigo 35 - A Companhia, seus acionistas, administradores, membros do conselho fiscal, efetivos e

suplentes, se houver, obrigam-se a resolver, por melo de arbitragem, perante a Câmara de Arbitragem do
Mercado, na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que possa surgir entre eles, relacionada com
ou oriunda da sua condição de emissor, acionistas, administradores, e membros do conselho fiscal, em
especial, decorrentes das disposições contidas na Lei 6.385/76, na Lei das Sociedades por Ações, neste
Estatuto Social, nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo Banco Central do Brasil e pela
Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais normas aplicáveis ao funcionamento do mercado
de capitais em gerai, além daquelas constantes do Regulamento do Novo Mercado, dos demais
regulamentos da B3 e do Contrato de Participação no Novo Mercado.
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Dé A^ãMBLElA£ER^
EXTRAORDINÁRIA REALIZADA EM 17 DE MARÇO DE 2021

PLANO DE INCENTIVO DE LONGO PRAZO COM AÇÕES RESTRITAS
CM HOSPITALAR SA.

NIRE: 35.300.486.854

CNPJ: J2.420.164/0001-57

O presente Plano de Incentivo de Longe Prazo com Ações Restritas é regido pelas disposições abaixo.

1. Definições

1.1. As expressões abaixo, quando usadas aqui com iniciais em letra maiúscula, terão os significados a elas
atribuídos a seguir, salvo se expressamente previsto em contrário;

*'Ac5es Restritas* significa as ações orctnirías, nominativas, escriturais e sem valor nominal de emissão da
Companhia outorgadas aos Participantes e sujeitas às restrições previstas no presente Plano, Programa
e/ou no respectivo Contrato de Outorga;

"B3" significa 63 S.A. - Brasil, Bolsa. Balcão;
c>

"Companhia" significa CM Hospitalar S.A, sociedade por ações, com sede na Avenida Luiz Maggioni, n® g
2.727, Distrito Empresarial, CEP 14072-055, na cidade de Ribeirão Preto, estado de Sâo Paulo, inscrita no
CNPJ/ME sob o n» 12.420.164/0001-57; g

(Ú
u»"Conselho de Administraçân" significa 0 Conselho de Administração da Companhia; g
T
00

"Contrato de Outorga" significa O instrumento particular de outorga das Ações Restrites a ser celebrado g
entre a Companhia e o Participante, por meio do qual a Companhia outorga Ações Restritas ao Participante; o

'Desligamento" significa o término da relação jurídica do diretor, membro do Conselho de Administração, o
gerente ou empregado da Companhia, por qualquer motivo, mclutndo, mas não limitando, renúncia, . v
destituição, substituição ou término do mandato sem reeleição ao cargo, pedido de demissão voluntária ou ||
demissão, com ou sem justa causa, aposentadoria, invalidez permanente e falecimento; ® o

"ICVM 567" significa a Instrução da Comissão de Valores Mobiliários n^ 567, de 17 de setembro de 2015. | .5
p i"IRRF" significa Imposto sobre a Renda Retido na Fonte; «

"Participantes" significam os diretores, membros do Conselho de Administração, gerentes e empregados "t |
da Companhia, em favor dos quais a Companhia outorgar uma ou mais Ações Restritas, nos termos deste ■% |
Plano; <51
"Plano" significa o presente Plano de Incentivo de Longo Prazo com Ações Restritas; ti

"Programa" significa cada programa de outorga de Ações Restritas que será criado, aprovado e/ou
cancelado pelo Conselho de Administração, através do qual o Conselho de Administração definirá os o
Participantes, a quantidade de Ações Restritas a ser outorgada a cada Participante e os demais termos e | s
condições aplicáveis, em linha com os termos e condições deste Plano. § o

'õl ™

2. Objetivos do Plano .g s

2.1. O Plano tem por objetivo permitir a outorga de Ações Restritas aos Participantes selecionados pelo 11
Conselho de Administração, com vistas a: [(} atrair e reter os diretores, membros do Conselho de 5 |
Administração, gerentes e empregados da Companhia e de suas Controladas; (ii) conceder aos % S
Participantes a oportunidade de se tornarem acionistas da Companhia, obtendo, em conseqüência, um | g

§ &
■Q >
to ^

1^1
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maior alinhamento dos interesses de5(€s ton] os if(Eer|?sjês da Companfila; e (üi) desenvolver os objetos
sociais da Companhia e os Interesses 9óVac'5nÍstas. ** *

3. Participantes

3.1. Caberá ao Conselho de Administração selecionar os Participantes que participarão do Plano.

4. Administração do Flano

4.1. O Plano será administrado pelo Conselho de Administração.

4.2. Obedecidas as condições gerais do Plano e as diretrizes fixadas pela Assembléia Geral da
Companhia, o Conselho de Administração terá amplos poderes para tomar todas as medidas necessárias e
adequadas para a administração do Plano e do Programa, incluindo:

a) a criação e a aplicação de normas gerais relativas à outorga de Ações Restritas, observados
os termos gerais do Plano, e a solução de dúvidas de interpretação do Plano e do Programa;

b) a eleição dos Participantes e a autorização para outoi^ar Ações Restritas em seu favor,
estabelecendo todas as condições para aquisição de direitos relacionados às Ações
Restritas a serem outorgadas, bem como a modificação de tais condições quando
necessário ou conveniente;

o

c) a quantidade de Açõe:: Restritas objeto do respectivo Programa; g
tu

d) a autorização para alienação de ações em tesouraria para satisfazer a outorga de Ações 8
Restritas nos termos do Plano, Programa e da ICVM 567; 2

e) a forma de transferência das Ações Restritas, que poderá se dar em lotes; g
(D
o

f) defínir metas relacio nadas ao desempenho da Companhia, de forma a estabelecer critérios o
objetivos para o rerebimento das Ações Restritas, sendo certo que o Conselho de s
Administração poderá, a seu critério, aiterar ou modificar tais metas para evitar distorções o
decorrentes de eventos e/ou cenários não previstos pela Companhia; v ̂

5.1
g) propor eventuais alterações ao Plano a serem submetidas à aprovação da Assembléia to n

Geral Extraordinária; © ?

h) a criação, alteração e/ou cancelamento de Programas e a definição da quantidade de Ações ^ §
Restritas objeto de cada Programa. 11

•-f (O

4.3. No exercício de sua competência, o Conselho de Administração estará sujeito apenas aos limites « f
estabelecidos em lei, na regulamentação da Comissão de Valores Mobiliários e no Plano, ficando claro que © |
o Conselho de Administração poderá tratar de maneira diferenciada os Participantes que se encontrem em 51
situação similar, não estando obrigado, por qualquer regra de isonomia ou analogia, a estender a todos as § ̂
condições que entenda aplicável apenas a algum ou alguns. © 5

4.4. As deliberações do Conselho de Administração da Companhia têm força vinculante para a
Companhia relativamente a todas as matérias relacionadas com o Plano e o Programa. .s z

© ©

5, Outorga de Ações Restritas °

3

ã|

5.1. Anualmente, ou sempre que julgar conveniente, o Conselho de Administração aprovará a outorga |
de Ações Restritas no lançamento de cada Programa, elegendo os Participantes em favor dos quais a
Companhia outorgará as Ações Restritas nos termos do Plano e do respectivo Programa, estabelecendo os
prazos e condições de aquisição de direitos relacionados às Ações Restritas. ^

ç 3
5J2. A outorga de Ações Restritas é realizada mediante a celebração de Contratos de Outorga entre a | 3
Companhia e os Participantes, os quais deverão especificar, sem prejuízo de outras condições determinadas so ©

•o >

S fi
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pelo Conselho de Administração, a quantld^d^de A^e^Rçstrltas objeto ia outorga e os termos e condições
para aquisição de direitos relacionados Vs ^Jões Restfital •"' •• •

5.3. A transferência das Ações Restritas para o Participante somente se dará com o implemento das
condições e prazos previstos neste Plano, no Programa e nos Contratos de Outorga, de modo que a
concessão do direito ao recebimento das ações em si não garante ao Participante quaisquer direitos sobre
as Ações Restritas ou mesmo representa a garantia do seu recebimento.

5.4. As Ações Restritas entregues aos Participantes terão os direitos estabelecidos neste Plano e no
respectivo Programa e Contratos de Outorga, sendo certo que o Participante não terá quaisquer dos direitos
e privilégios de acionista da Companhia, em especial, ao recebimento de dividendos o juros sobre capitai
próprio relativos às Ações Restritas, até a data de transferência das Ações Restritas para os Participantes.

5.5. Não obstante o disposto no item 5.4 acima, o Conselho de Administração poderá estabelecer no
Programa o pagamento do montante equivalente a tais dividendos ou juros sobre capitai próprio em
dinheiro ou em ações, na forma a ser estabelecida no respectivo Programa e Contrato de Outorga,

5.6. O Conselho de Administração poderá subordinar a aquisição de direitos relacionados às Ações
Restritas a determinadas condições, bem como impor restrições à sua transferência, podendo também
reservar para a Companhia opções de recompra e/ou direitos de preferência em caso de alienação pelo
Participante dessas mesmas Ações Restritas, conforme vier a ser previsto no respectivo Contrato de
Outorga.

o

5.7. O Conselho de Administração poderá estabelecer termos e condições diferenciados para cada g
Contrato de Outorga, sem necessidade de aplicação de qualquer regra de isonomla ou analogia entre os
Participantes, mesmo que se encontrem em situações similares ou idênticas. u

«9
ti.

6. Ações Sujeitas ao Plano 8

6.1. Durante a vigência deste Piano e observado o disposto no item 10.5 abai^to, poderão ser entregues g
aos Participantes ações representativas de, no máximo, S% (cinco por cento) do capital social total (fully g
diiuted) da Companhia imediatamente após a liquidação da oferta pública inicial de ações {!P0). ^

o

6.2. Com o propósito de satisfazer a outorp de Ações Restritas nos termos do Plano, a Companhia, ^ J
sujeito à lei e regulamentação aplicável, alienará ações mantidas em tesouraria, por meio de operação
privada, sem custo para os Participantes, nos termos da ICVM 567. " ®

156.3. Alternativamente, a critério do Conselho de Administração, a Companhia poderá optar por realizar 11
o pagamento referente às Ações Restritas em dinheiro. | §

<0 (li
5 156.4. As Ações Restritas recebidas nos termos do Plano manterão todos os direitos pertinentes à sua ® |

espécie após o efetivo recebimento pelo Participante, ressalvada eventual disposição em contrário ® S
estabelecida pelo Conselho de Administração. Até o efetivo recebimento das Ações Restritas nos termos '5 |
deste Piano, do Programa e do respectivo Contrato de Outorga, o Participante não terá qualquer direito em ^ ̂
relação às Ações Restritas outorgadas, incluindo, sem limitação, os direitos políticos e econômicos ® f
relacionados a tais ações. 11

o 1
^ 5

7. Aquisição de Direitos Relacionados às Ações Restritas

7.1. Sem prejuízo dos demais termos e condições estabelecidos no Programa e nos respectivos |
Contratos de Outorga, os direitos dos Participantes em relação às Ações Resti'itas somente serão 1 g
plenamente adquiridos se os Participantes permanecerem continuamente vinculados como diretores,
membros do Conselho de Administração, gerentes ou empregados da Companhia, pelo período ^ ^
estabelecido no respectivo Programa e Contrato de Outorga. g |

Vi C

7.2. Uma vez satisfeitas as condições estabelecidas no Item 7.1 acima, e desde que observados os <8
requisitos legais e regulamentares aplicáveis, a Companhia deverá transferir as referidas Ações Restritas
ao Participante após as devidas retenções de tributos nos termos do item 10.6 abaixo, inclusive mediante

B

Este documento foi assinado dígitaimente por Josuane Correia e Leonaitio Almeida Byrro.
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7.3. O direito ao recebimento das Ações Restritas nos termos do Plano extinguír-se-i automaticamente,
cessando todos os seus efeitos de pleno direito, nos seguintes casos;

(O mediante o distrato do Contrato de Outoi^a;

(ií) se a Companhia for dl';:>olvida, liquidada ou tiver sua falência decretada: ou

(iii) nas hipóteses previstas no item 8 deste Plano.

7.4. Os Participantes estarão sujeitos às regras restritivas ao uso de informações privilegiadas
aplicáveis às companhias abertas em geral e àquelas estabelecidas pela Companhia.

8. Hipóteses de Desligamento da Companhia e seus Efeitos

8.1. Na hipótese de Desligamento do Participante, o direto às Ações Restritas a ele conferidas de acordo
com este Plano poderá ser extinto ou modincado, conforme vier a ser estabelecido pelo Conselho de
Administração nos respectivos Programas e Contratos de Outorga.

9. Prazo de Vigência do Plano
ò

9.1. O Piano entrará em vigor na data de sua aprovação pela Assembléia Geral da Companhia e g
permanecerá vigente por prazo indeterminado, podendo, no entanto, ser extinto, a qualquer tempo, por ú
decisão da Assembléia Geral. o

d)

iL
10. Disposições Gerais ^

m
O

10.1. Nenhuma disposição do Plano conferirá a qualquer Participante o direito de permanecer como g
diretor, membro do Conselho de Administração, gerente, ou empregado da Companhia ou suas o
Controladas, conforme aplicável, nem interferirá, de qualquer modo, no direito de a Companhia ou suas s
Controladas, a qualquer tempo e sujeito às condições legais e contratuais, rescindir o respectivo contrato o
de trabalho, encerrar o mandato ou de qualquer outra forma promover o Desligamento do Partídpante. ^ §

w »
> 3

10.2. Cada Participante deverá aderir expressamente aos termos do Plano, mediante assinatura do « n
Contrato de Outorga. '|

5|
10.3. Qualquer alteração legal significativa no tocante à regulamentação das sociedades por ações, às | g
companhias abertas e/ou aos efeitos fiscais de um plano de outorga de ações, poderá levar à revisão 2
integrai do Plano. ^ |

® s
O

10.4. Os casos omissos serio regulados pelo Conselho de Administração, consultada, quando o entender s «
conveniente, a Assembléia Geral. Qualquer Ação Restrita concedida de acordo com o Piano fíca su|eita a ^ s
todos 05 termos e condições aqui estabelecidos, termos e condições estes que prevalecerão em caso de ^
Inconsistência a respeito de disposições de qualquer contrato ou documento mencionado neste Plano. "

Este documento foi assinado digitalmenle por Joseane Correia e Leonardo Almeida Byrro.
Para verificar as assinaturas vá ao site https://www.portaideassinaiurBs.coirt.br.443 e utilize o cód^o C8C3-430F*BCCE-B6C0.

10.5. Nos casos de alteração do número, espécie e classe de ações da Companhia, em decorrência de
grupamento, desdobramento, bonificações de ações, assim como nos casos de conversão de ações de uma
espécie ou classe em outra ou conversão em ações de outros valores mobiliários emitidos pela Companhia, | .S
deverão ser efetuados os ajustes necer.sáríos no Plano e Programa já instituídos, rotadamente em relação 2 o
ao número de Ações Restritas e a sua espécie ou classe, com o objetivo de evitar distorções e prejuízos à
Companhia ou aos Participantes. 'Sn

® JC

10.6. A Companhia está autorizada a proceder à retenção de quaisquer tributos eventualmente n ^
incidentes sobre o Plano, inclusive o IRRF, podendo operadonallzar a retenção do IRRF e demais tributos S S
incidentes sobre o total de Ações Restritas, mediante a redução do número total de Ações Restritas a ser | f
entregue ao Participante, de forma proporcional ao impacto relativo ao tributo. § J

4, a

f^ Certifico o registro sob o n° 359.036/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n° 35300466854, protocolado sob o n" 0624622216. Esta cópia foi autenticada dígitaimente e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMIEMA CESCHIN - Secrelária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garcnte a autentici|f^de do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

Í/CESP visualizado diretamente no portal www.jucesponllne.sp.gov.br, '

í)y> o é o



• •

'*** »

t « « a

i  * » « •

PROTOCOLo'DE'ÃSSWATIIRA(S)
• * •«
•  *

«  •
*  • <

«•
•  - t.«

«  »

o documento acima foi proposto para''aâsli1ãtura digital na plaWofnía Portal de Assinaturas Certísign.
Para verificar as assinaturas clique no link: https:/Avww.portaideasslnaturas.com.brA/erificar/CBC3-430F-

BCCE-BBCO ou vá até o site https://www.poi1aldeassinaturas.Gom.br:443 e utilize o código abaixo para

verificar se este documento é válido.

Código para verificação: GBC3-430F-BCGE-BBC0

Hash do Documento

C3B42C81A026FB88020DFADEAAEAD4D0023CB3C56EB2FFD03BOCB3DAAOF914BE

0(s) nome(s) indícado(s) para assinatura, bem como 8eu(s) status em 13/07/2021 é(são):

sJoseane Correia-948.219.689-91 em 13/07/2021 13:46 UTC-

^03:00
ripo: Certificado Digitai

0 LEONARDO ALMEIDA BYRRO - 269.275.368-25 em 13/07/2021

■  12:30 UTC-03:00

Tipo: Certificado Digitai

fff Certifico o registro sob o n" 359.038/21-9 em 26/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NiRE n® 35300486854, protocolado sob o n" 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SiMIEMA CESCHIN - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

UCESP visualizado direiarnente no portal www.jucesponline.sp.gov.br.

000574



«.
'  • ♦
I  ••• ••
••• •••*

• • •

«  4

• • •

• *9

:  í í •'

" TERMO DE POSSE E DECLARAÇÃO DE DESIMPEDZMENTO

O Sr. Pauto Sérgio Cruz Dortas MatOA, brasileiro, casado, contador, portadorda Cédula de
Identidade RG n© 01078914-68 SSP/BA, inscrito no CPF/MF sob n« 219.961.055-15, residente
e domiciliado na Cidade de São Paulo, com endereço na Rua Bemardino Machado, n® 403,
Granja Juíieta, CEP 04722-120," ne^ ato, toma posse de seu cargo como membro
independente do Conseiho de Administração da CM HOSPSTMAR SJi., sociedade por ações,
inscrita no CNPJ sob o n.© 12.420.164/0001-57, estabelecida no município de Ribeirão Preto,
no Estado de São Paulo, na Av. Luiz Maggloni, n© 2.727, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055
rComoanhia'), cargo para ò qual fbl eleito na Assembléia Geral Extraordinária da Companhia
realizada em 17 de março de 2021, para exercer um mandato com duração até a data de
realização da Assambleia Geral Ordinária que aprovar as contas referentes ao éxer&cJo social
encerrado em 31 de dezembro de 2021, permanecendo em seu cargo até a posse do seu
sucessor. , ^ ■

O Sr. Paulo Sérgio Cni2 Dortas Matos, nos tenmos e para os fins dos arts. 146 e 147 da Lei
n.o 8.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada riel das Sociedades por Açacs'^,

.dedara, sob as penas da lei, para todos os fins e efeitos de direito, que:

II.

III.

IV.

V.

não está impedido de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação címinaf, ou por ena)ntrâr*se sob os efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
fallmentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussãõ, peculato ou contra a
economia popular, corrtra o sistema finarKeiro nacional, contra as normas de defesa
da concorrência, contra as relações de consumo,' a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando Incurso em quaisquer crimes previstos em lei que o impeçam de
exercer a atividade mercantil:

A '

não está condenado a pena de suspensão ou inabilitaçâo temporária aplicada pela
Comissão de Valores Mobiliários, que o tome inelegível para o cargo de administrador
de companhia aberta; ^ '

atende ao requisito de reputação Ilibada estabelecido pelo § 3© do art. 147 da Lei n©
6.404/76.; e ' ^ .

não oojpa cargq em sociedade que possa ser'conslderada concorrente da Companhia
e não tem, nem representa, interesse conflitante com o da Companhia, na forma dosz
incisos 1 e II do § 3© do a^t. 147 da Lei das Sodedades por Ações; •

peste ato, de rrianeira irrevogável e irretratável, consente e aceita, plena e
IrrestrltarTiente, a aderir e permanecer vinculado peiA cláusula compromissória de
arbitragem prevista no artigo 35 do estatuto social da Companhia, comprometendo^*
se Q obrigando-se a cumprir integralmente com todos os seus termos e condições,
estando ciente, na qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia,,
de sua obrigação em rescfver, por meio de arbitragem, perante a Câmara de
Arbitragem do Mercado, na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia iqúe
possa Surgir, relacionada com ou oriunda da sua condição de administrador, em
especial, decorrentes das disposições contidas na Lei n© 6.385/76, na Lei n© 6.404, no '
estatuto social da Companhia, nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional,
pelo Banco Central do Brasil « pela Cwnissão de Valores Mobiliários, bem como nas
demais normas aplicáveis ao funcionamento do mercado de capftais em geral, além
daquelas constantes do Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da
B3 e do Contrato de Participação no Novo Mercado. .

Para os fins do §2© do art. 149, da lel das Sociedades por Ações, O Sr. Paulò Sérgio Cruz
portas Matcu, dedara que receberá citações e IntímaçÔesém seu endereço comercial, na Av.
Luiz Maggloni, n© 2.727, /«beirão Preto-SP, Disb^to Empresarial, CEP 14.072-055.

V RJbibeirio Pre

faulo Sergk»
Membro /nctependente ConseJho de Mmini INHOT

Av. -

ÍDfliOfMWOrl?!

Cosia
maJSubs«>5^e!'«^o123377»

Certifico o regisiro sob o n» 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n" 35300486854, prolocolado sob o n® 0624522216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMIEMA CESCHIN - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

UCESP visualizado diretamente no portai www.jucesponline.sp.gav.br.
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DECLARAÇÃO DE AUTENTICIDADE

Eu, Bruno Roberto Zambon, com inscrição ativa na OAB/SP 343.241, expedida em

06/02/2014, inscrito no CPF n® 31769925805, com endereço profissional situado na Av.

Braz Olaia Acosta, 727, sala 709, Jd. Califórnia, Ribeirâo Preto/SP, CEP 14026-040,

DECLARO, sob as penas da Lei penal e, sem prejuízo das sanções administrativas e

cíveis, que os documentos são autênticos e condizem com o original.

Documentos apresentados:

1. 01 via RG E CPF Paulo Sérgio Cruz Dortas Matos.

Data: 27/04/2021

no^^erto Zambon"
OAB/SP 343.241

Certifico o fegisiro sob o 359,038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NiRE n® 35300486854, pritocolado sob o n° 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmenie e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMIEMA CESCHIN — Secretária Gerai. AutenticoçSo: 156903127. A JUCESP gartite a autenticidade do registro e da Certidflo de inteiro Teor quando

VCESP visualizado diretamente no portal www.jucesponline.sp.gov.br. >
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Ministério da Indústria, Comércio íxtwicJ-eSsMÇoj*'*
Departamento de Registro Empree^rjel êjweâraçã-j-*DR5f, ;•«'
Secretaria de Desenvolvimento Econômico ' * * * * ' JUCESP

Ficha Cadastral - Quadro Socíetarios/Integrantes

N* CONTROLE NA INTERNET

0296Z7553>1

NIRE SEDE

3530048685-4

NOME EMPRESARIAL

CM HOSPITALAR S.A.

NOME DO INTEGRANTE
IDENTIFICAÇÃO

341 305.718-93

CNPJ RG/RNÊ DIGITO DATA DE EXPEDIÇÃO ORQÃO EMISSOR 1^ NACIONALtOADE

Sem C.N.P.J.

COR OU RAÇA

LOGRADOURO (rua. av. etc) NUMERO

COMPLEMENTO 1 BAIRRO/DISTRITO CEP

município |UF PAIS

TiPODE OPERAÇÃO

Saída

TIPO PE INTEGRANTE

Pessoa Física

USO DA FIRMA

PARTICIPAÇÃO

CARGOS

NENHUM

1 REPRESENTADOS
1 NENHUM

["dÃ COMPLEIi/ENTAAES

VwUo VRE Re£«n» :t O O O
13«r/20M 14:35:29-PSSii»#iae3

Certifico o registro sob o n° 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A„ NIRE n" 35300486854, protocolado sob o rt® 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmenle e
assinada em 11/08/2021 por GISEI^ SIMIEMA CESCHIN - Secretária Gerai. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

UCESP visualizado diretamente no portal www.jucesponline.sp.gov.br.
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Ministério da Indústria, Comércio ExfeficJ-eSsMÇo}'** ;•<
Departamento de Registro Empresarjal eJníegra^ã<5-*DREt^ ••
Secretaria de Desenvolvimento Econômico "* ***' *•* * JUCESP

Ficha Cadastral - Quadro Societaríos/Integrantes

M' CONTROLE NA INTERNET

029827553-1

NIRE SEOE

3530048665-4

NOME EMPRESARIAL

CM HOSPITALAR S A.

NOME DO INTEGRANTE
IDENTIFICAÇÃO

341.309.078-08

CNPJ RG/RNE DIGITO DATA DE EXPEDIÇÃO orgAo emissor UF NACICNALIDMIE

SemC.N.P.J.

COR OU RAÇA

LOGRADOURO (rua, av. etc) NÚMERO

COMPLEMENTO j BAIRRO/DIST RITO CEP

município |UF PAIS

TIPO DE OPERAÇAO

Saida

TIPO DE INTEGRANTE

Pessoa Física

uso DA FIRMA

PARTtCIPAÇiO

CARGOS

NENHUM

REPRESENTADOS

NENHUM

DAti. JMPLEMÊNTARES

V«nM VRE Rapcrtl; 10 O O 11tlWWl 14:35 39- PiO^ í 3

Certifico o registro sob o n« 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A.. NIRE n" 35300486854. protocolado sob o n" 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e

assinada em 11/08/2021 por GiSELA SiMIEMA CESCHIN - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

VCESP visualizado diretamente no portal www.jucesponline.sp.gov.br,

A
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Ministério da Indústria, Comércio Éxf^ldr •••
Departamento de Registro Empresarial è.lnte§raçã§ - DREI^ •• ̂ *
Riarr«taria Ho necanurtU/ímopiM P/v^nAmí^n *" **• SSecretaria de Desenvolvimento Econômico

'« •«
•  * <

■  •«
« •

♦

>  • 4
9  •

JUCESP
ií k»:» • c.A

**■ g

Ficha Cadastrai * Quadro Socíetarios/lntegrantes
N* CONTROLE NA INTERNET

029627553-1

NIRESEDE

353004a68M

NOME EMPRESARIAL

CM HOSPITALAR S A.

NOME DO INTEGRANTE

Paulo Scrgio Crux Otirtas Matos
IDENTIFICAÇÃO
319.961.055-15

CNPJ RG/RNE DIGITO DATA DE expedição orgAo emissor UF NACIONALIOAOE
SemC.N.P.J. 01078914 68 15/08/2003 SSP BA Brasileira
COR OU RAÇA
Branca

LOGRADOURO (rua. av. etej NÚMERO
Rua Barnardino Machado 403

COMPLEMENTO BAIRRO/DISTRITO
Granja Julieta

CEP

04722-120
município UF PAIS
Sáa Paulo SP Brasil

TIPO DE OPERAÇAO
AdmlasA»

TIPO DE INTEGRANTE
Pessoa Física

USO DA FIRMA

PARTICIPAÇÃO

CARGOS

ConsePieiro Adtrtfiilstiativo (entrada) irício do Mandato: 17/03^021 Termiro do Mandato 31/12/2021

REPi .:NTAOOS

NENHUM

DADOS COMPLEMENTARES

v»iao VREAaom. 1.0.00 13^/2071 l4 3&-^-PtOÁ»30*a

Certifico o registro sob o n° 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n° 35300486854, protocolado sob o n® 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMIEMA CESCHIN - Secretária Geral, Autenticação: 156903127, A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

VCESP visualizado diretamente no ponal www.jucesponline.i j gov.br.
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• • • •

• • • •»  ♦ • • *
•••

•• •••
• *

>••• ••• •

21/07/2021

•  • • • J ,•*, •

f* ***2 1o{70.Ã.1}iIl7ni«ar)aaí]^S6/cf^{âsp>(
»«•» •• •

GOVERNO DO ESTADO Dt*SÃO PAULO

JUCESP - JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SÀO PAULO

CERÊNCU DE APOIO À DECISÃO COLEGLADA

PROTOCOLO: 0.624.622/21-6

Retutório da Análise Préviu

6 SLKjESTÂO DC deferimento por estar de acordo com as formalidades legais, nos termos da Lcin* 8,)34'94

O SfOEST.ÂO DE EXlCfcNClA nftLnâflJÈUâC de acordo com as fonnalidedes kgaís, nos termos da Lcín* 8.934/94

O Sl'GEST.\0 ÜE IXDEPEKIIVIENTO ).e{ 8934/94 -m 40 { I'

DIIE (Documento Dático de Entrada)

rre.^l FORNÍ.ll-lD.VDES Sm M»

81 E iKcessáfio a apresenação do Dociarento Bõsf.-o de Errada • DBP® €' O

03 ODocumiilo Basco de Entada- DBE( ouo frouxok) deTransnx^sSe) foi aprenseotado? 9 0

03 0 Ducinvnto Basco ds Emoda - DBEt ou o Proiocnín de Troiemnlo) está usinado peb represnarnc da socieilade^ # o

04 0 codi^ de t^nto corresponje ao teor do ato apresentado a arquKancnio? <D o

05
0 nome «rpresarai itfornvuJo na FCPJ, para chmus de cuibiiucáu^^sbcrcáu e aterav^u, cvtiesponüe e.saEmnSe ao numr que vofbta du
3(0 apresentado a a/quKsnK-nto. jtcksKeccrtsdi-rando pontos, vf^uhs e outros caracieret esperas isóníyibs}?

O o

04
0 nutir einpressfiaJ no requetimno de emp/esárb coitesponde ao (Mitc do entpresáib'* (Pem«c-se a adição de des^ptaçáo e abrev-jaçOes.
vcdnndo-se a abrevQçio do uJtmo tunc ou a exclusão de qtetquer paire do lunc)

0 o

01 A nanoeza imbica ribnnada coriespondt com o atr- apresentado a aiqutvamento? O 0

08 Ocapsalnfonindo na FCPJ correspondi: ao capita] subKrtioic bcc^aldado)constanii:doa(oconstrai>o>á)lciadui? o 0

0»
A descrição da stMdadv crtpTcsáría está cm con&rmJadi! comadcscnção do CNAE nbmsdo? iRessaite-seqw aativilsde prtnc^d
aqueb gueesfá mbr teceCa paraocsQlMiecinxRro)

o 0

to

0 DBEesta firmado por pessoa &aa lesponsáteP (A pessoa fisca tespoiBável kKinii>-se emcoiiscleiovOo o sócn com poderes de
admnsoaçáo ou adjniinoador ndcado pelo; sócbs por meio de coRnio socel ressaftando-M que a pessoa íisica iesponsá\el perane o
CNPJ poderá bdtcar pieposto (sócu ou ndo) e oixorpar procutaçio eleiiõnca a tctcetos. sdcaK ou rdo Idesdc que estes possuenccneicado
digital); procuração em pupelêpusavcl, ponlmo procmdor su puüccá finnir o DBE. devendo cotstai. nosêlcne.eidadosdo Oiaorgartó da
proroação - pessoa li&ica responsável perante o CNKl) Portara Dó/Z»! 3-JUCLSP.

o o

II 0 endereço rnfiintsdo no CBEeaa cmcorRonáneia com o endctcçú bdcado no ato trazido a argurvameiao? 0 0

12 DBE por depeodènco doisjPiotocoÍDtsl: o 0

U 0 Documento Bósko de Entrada-DBli (ouo Prototob de T/aramssão) está em termos para odetêrramo? 9 o

Outras exi);£ncui a especificar (DBE):

Análise Prévia

Aleir .^idnio Gomes RO 9.0S8JII7O

Data: 21/07/2021

10.170.74.133/formularicânãlis«defaulI,aspx 1/1

'UCESP

Certifico o registro sob o n® 359.038/21-9 em 2e/07<r 021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n» 35300486854, protocolado sob o n» 0624622216. Esta cópia foi autenticada dígitalmenie e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMiEMA CE? M iW - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando
visualizado diretamente no portal www,jucesponllne.sp.gov.br.
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;  I paamnteaáskedeffilrada

R^lPU BLICA-FEDERAtiVA DO BRASIL

CADAsf j^QT£ACIÓNÀL'bA FÉSSÒA JURÍDICA - CNPJ
*"• :

PROTOCOLO DE TRANSMISSÃO DO CNPJ

A análise e o deferimento deste documento serão efetuados pelo seguinte óigSc?

• Junta Comerciai de Estado de São Paulo

01. lOENTIFICAÇÃO

PROTOCOLO REDESIM

SPN2189730158

NOME EMPRESARIAL ̂ ma OU denominação)

CM HOSPITALAR S.A.

N" DE inscrição NO CNPJ

12.420.164/0001-57

02. MOTIVO DO PREENCHIMENTO

RELAÇAO dos eventos SOLiCnrADOS / DATA 00 EVENTO

juadro de Sóelos e Administradores - QSA

Vogai

Número d« Controle: SP78ast679 -12420164000157

03. IDENTIFICAÇÃO TO REPRESENTANTE OA PESSOA JURÍDICA

NOME CPF

GUILHERME FONSECA OOULART 279.285.928-86

LOCAL DATA

27/04/2021

04. CÓDIGO DE CONTROLE DO CERTIFICADO DIGITAL

...ide documento foi a&ánado com o Certificado digital do NI: 12.420.164/0001 >67

Apravedo pele metnjção Normativa n* 1.863, de 27 de dezembro de 2018

MMMireceiiafezendagovbr/Pesscalurldca^NPJAccj/Cbeaep Irt

^? Certifico o registro sob o n® 359.038^21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAI? S.A., NIRE n® 35300486854. prr.locotado sob o n® 0624622216. Esta cópia foi autenticada digitalmente e
assinada em 11/08/2021 por GiSELA SIMiEMA CESCHIN - Secretária Geral. Autenticação; 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor quando

líCfSP visualizado diretamente no portal www.jucesponline.sp.gov.br.
h
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JUCESP • Junta Comercial do Estado de São Paulo
' _» *

Mínistório da Indústria, Comércio Exterior 8 Serviços
Departamento de Registro Empresarial e Integrado - DREI
Secretaria de Desenvolvimento Econdmico

kT lUUb IA KHUI lAAlLV

JUCESPPROTOCOLO

0.485.984/21-0

CAPA DO REQUERIMENTO

DADOS CADASTRAIS

CONTROLE INTERNET

029363057-7

Inciusâo/AReração de Integrantes;PR2 3
ÜET NOME EMPRES/iRlM.

CM HOSPITALAR SA

lAGAADOURO

Avenida Luiz MaggiortI
NÚMERO

2727

COMPLEMENTO

PORTE

Normal

CEP

14072-055

lU

município

Ribeirão Preto
UP

SP

TaEPONEEMML

fw NÚMERO EXIGÊNCIA (S)
1

CNPJ-SEDE

12.420.164/0001-67
MIRE. SEDE

3530048685-4

tOeNTlPICAÍ^SIâNArARlO ASSINANTE RCQUERiMENrO CAPA

NOME; GUILHERME FONSECA GOULART (Diretor Rnanceiro)

ASt TURA: DATA: 20rt3S/202l

VALORES RECOLHOOS

DARE: R$ ,00

DARF: R$ ,00

SEaoo<K

1/l|

DECLARO, soe AS PS4AS OAUl OUE AS HMRMACdES CONSTANTES OO RgCUERACNTOrPRCXESSO SXO EXPRESSÃO CA VERDADE.

PARA USO EXCLUSIVO DA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SÃO PAULO (INCLUSIVE VEf|feO)
CARIMBO AKÃUSE CARIMBO DSTRBUÇAO CARM

ESP
ER 238 -ACIRP

RIBEIRÃO PRETO

★ lo m 202! "A'
514.967

PROTOCOLO

EXCLUSIVO 6ETOR DeANi>llSEerjOUeTAS OE REGISTRO * CARIMBO ANEXOS:

(\) Documentos Pessoas
( ) Laudp de Avaliaçõo

C ijjomal
( :) Protocolo / Justificação

( ) Certidão

<\DBE
) Procuração

V Alvará Judicial

( JAirmalde P^ha

lanço Patnmoival

} Outros

OBSERVAÇÕES:

V«nisVHER«ertl: IJAB

T/ Ceítifico o registro sob o n» 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A., NIRE n» 35300486854. protocolado sob o n" 0624622216. Esta cópia foi auteriticada digítalmenie e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SIMIEMA CESUHIN - Secretária Geral, Autenlicoçáo; 1S6903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de Inteiro Teor guando

'f l/^CÇD visualizado diretamente no portal www.jucesponllne.sp.gov.br. ÍV^
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Certifico o registro sob o n® 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAR S.A„ NiRE n® 35300486854, protocoiado sob o n® 0624622216. Esta cópia foi autenlicada digitalmenie e
assinada em 11/08/2021 por GISELA SiMiEMA CE®'.t! ii.M - Secretária Geral. Autenticação: 156903127. A JUCESP garante a autenticidade do registro e da Certidão de inteiro Teor quando

VCESP visuaiízado diretamente no portal wvuw.jucesponiine.sp.gov.br. Cr~
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X7KXím\ 1Ú.17a74 133/iDrniiar>úânãli&erdelaJ(2px

GOVERNO DO ESTADO DE SÃO PAULO

JUCESP - JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE SÃO PAULO

GERÊNCU DE APOIO Ã DECISÃO COLEGUDA

PROTOCOLO: 0.485.984/21-0

Relatório 4la Análbc Prévia

O SI GESTÃO DE DEFERIMENTO por estar de acordo com as fomtalidades legais, nos termos da Lei n° í.934,'^

® SUGESTÃO DE EXIGÊNCIA nnr nat» c-ttar ie scordo com as ronnalkJades legais, nos icmiits da Lei n" 8.934'y4

O SUGESTÃO DE INDEFERIMENTO Lei893-yW -arl 40 § U

DBE (Documeolo Bésíco de Enlmda}

ITILM i'ÜR.\I.\LlD.\Oi;S Sim Mo

01 Ê necessário a spfrsenieção do DdcutkiSo Básico Je Eiarada - P6ET c

tc 0 Docurtetto Biscd de rtitrada - DBF (ou o l' T-:^cPto de Tíanutsstíni íhiaprewentaffc»' 0

tu 0 Oocumeno Básico de Ejaroda-DBE < ou o FiotocobdeTransmkSsiotesiaassnado peb teprcsetnine da socúdade'' <9»
r\

OI 0 C0dlt,b de evento coiresporbeaoieordoiiioaprovntadoaarquÁ-afiunio'' O o

05
O num. cRprcsom! nbmtKlo ra FCPJ, |»raevel^usdev'orMlujv'âo'if^>:r^ioe ulctavão. <;urKspunik<xaLim:nieaoBHn:q>BkOiBia(3v
tio epresertiada sarqibamrnto. íKkiuvc eomklenirdo porans. vir^b-ve flutnweartKterescspccBE (siirdiobvi?

O o

06
0 nome errçresdral no requeiitKno de einpiesáito correspuiide ao ipiik do «mpiesárn? (Pviinte-seaaiiicáo dedes^VKáo cabieviaçães.
vcdarxto-se a afirevtKdo do úkinonomeouaevcliRJo de qualquer parte do ivome)

0 o

07 Araticeaiurdca njòrtroda corresponde com o ak> apresentado a oiqciviinKnto? 0 0

Oft 0 capMl nbrrrsda na FCPJ eoiKspondi: ao eapital subscftio (c ttictraltndoi comtanto dn ato CMtsitniiMsalariadoi'' o 0

00
A descrição da atividade enxwsárá está em coiHòrmitodecotii a dcscrtçdo do CNAE nbmiado? < Ressalte-se que a atividade ptátcbalé
aqiub que j^eia major receia pata 0 esiabebcrtettol

ü o

10

O DBE está frmodo por pessoa Ssca tcspotuavcr? (A pessoa &ica itsfWisáveL bvando-se emcoiKbcração o sócio com pudetes tie
odinniKracãoouadmiitfiradot ndcado pebs socbs por mrin dc contrato socdL icssskanio-seque apessoa &ica responsável petarveo
CNPJ poderá indicar piepostofsócuounloletruiun^ procurnçlo ebirònLa a terceiros, sócios ou nâo (desde que estes pivsuuncerdJicBdD
diipult: procuração im papel é possbeL potánt o procteador so poderá finur o DBE. «devendo coisiar. no sisienv. os dados do ouocsanie da
procmçáo- pessoa tíscaresp<ansá>elperanie oCNHlt. Kottiia t)p20l3 - lUCtidiF

0 0

}i 0 eitJereço vilbrmado no DBE está emconsonli ca com o endereço eviicaiJo noatooaálo a anqtavtunenio? o o

32 DBE pur depridèntu iMs) PrutucvblSl o o

33 0 Documento Básico de EnDada-DBElouoProhKabde Transtnasloiesiáeni letnios parsodelerntetiio'' 0

Outras cugêncbs i especificar (DBE):

Proposta â« Exigência

Eusfncá

3- Oaüos níonwli» (»caduuo VIIE. ilnvi^dos liocnrmainsptcseiKtüosKait Í7.1J|<laLiHS93794BdoItera I I, Capcido (du IN.DREJ if
Sh2Ú3U).

Propostas tie exigências/inüercrimcnto a especificar ou fundamentar
Acceacentac o ato d« consolidação da natl:. confocne a prlmeica enteada

Anáibe Prévia

.Ucir.Utônitt Cumes RG 9.«58J07O

Osia:I7/0ó/202]

Ciência Vogais

10.17074.l33Acrmulariaanârise''de{aullaspx U2

Certifico o registro sob o n» 359.038/21-9 em 28/07/2021 da empresa CM HOSPITALAIt S.A., NIRE n" 35300486054, pn tocolado sob o n° 0624622216. Esta cópia foi autentícada digitaimente e
assinada em 11/06/2021 por GiSELA SIMIEMA CESCHIN - Secretária Gerai. Autenticação: 156903127. A JUCESP garsnte a autenticidade do registro e da Certidão de inteiro Teor quando

VCESP visualizado diretamente no portal wvvw.jucesponline.sp.gov.br,
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JUCE5P • Jurrta Comercial do Estado de São Paulo

Ministério da Indústria, Comércio Exterior e Serviços
Departamento de Registra Empresarial e Irttegra^o- DREP

JUOESP PROTOCOLO

0.325.918/21-1

CfJNTWlLtlHTMHBr

0291209 5d-9CAPA DO REQUERIMENTO

DADOS CADASTRAIS

Consdldação da Matriz; Indusão/AiteraçSo de Integrantes: •R 238
NCUE EMPPESAflHL

CM HOSPITALAR SA. JBEIRAC

2 3 AUt

pwre

Normal
lociuoajRo

Avenida Luiz Maggioni
KINERO COMr>lEMENTO CEP

14072-055
UUMCIPK)

Ribeirão Prelo

NUMERO EXlGÉNCIiV (SI
O 12.420.164/OQQ1-57

MtRE-SEDE

3Sã0048B8S-4 >ROTO

scaooiS

1/14

lOCHTinCAÇAO SiGHATAWOASSDttNTt RCQUEfllUCNTOCAPA

NOME: GUILHERME FONSECA GOULART (Dirstor Rnanceiro)

ASSINATURA: DATA: 30/03^021

VALOeCSRECOUlDOS

DARE: R$ 442,17

DARF: R$,01)

s
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CM HOSPITALAR

CR'P|/M?N2 12.S2O.164/0t

NIRE N" 35.300.486.85

CVM 02568-2

Companhia Aberta

("Companhia")

ATA DA REUNIÃO DO CONSELHO DE ADMINISTRAÇÃO
REALIZADA EM 26 DE ABRIL DE 2023

DATA, HORA B LOCAL. Realizada no dia 26 de abril de 2023, às 14:00 horas, reunidos por vídeo

conferência, nos termos do art 13 do Estatuto Social da Companhia.

CONVOCAÇÃO E PRESENÇA. Dispensada a convocação prévia em virtude da presença da totalidade dos
membros do Conselho de Administração.

MESA. Mario Sérgio Ayres Ciiriha Ribeiro, Presidente; e Luiz Felipe Duarte Martins Costa; Secretário.

ORDEM DO DIA E DELIBERAÇÕES. Instalada a reunião e discutidas as matérias, os membros do Conselho
de Administração aprovam, por unanimidade de votos e sem quaisquer ressalvas, reservas ou restrições:

1. A reeleição dos membros- do Comitê de Auditoria, Gestão do Risco e de Compliance, estatutário, de
assessoramento ao Conselho de Administração:

a) JOSÉ ANTONIO MIGUEL NETO, brasileiro, casado, advogado, portador da Cédula de Identidade RG
n® 13565120-7 SSP/SP, inscrito no CPF/ME sob n® 052.393.918-31, com endereço na Cidade de

São Paulo/SP, na Rua Fidendo Ramos, n° 308,2® andar. Vila Olímpia, CEP 04551-010, para o rargo

de Coordenador do Comitê, membro independente;

b) PAULO SÉRGIO CRUZ DORTAS MATOS, brasUelro, casado, contador, portador da Cédula de
Identidade RG n» 01078914-68 SSP/BA, inscrito no CPF/ME n« 219.961.055-15, com endereço na
Cidade de São Paulo/SP, na Rua Bemardino Machado, n*" 403, Granja Julieta, CEP 04722-120, para
o cargo de membro independente do Comitê, com reconhecida experiência em assuntos de

contabilidade societária; e

c) RICARDO PECHINHO HALLACK, brasileiro, casado, administrador, portador da carteira de
identidade RG n® 115987281 IFP/RJ, inscrito no CPF/ME n® 082.237.447-16, com endereço na

cidade de São Paulo/SP, na Rua Iguatemi, n® 151, 18® andar, Itaim Bibi, CEP 01451-011, para o
cargo de membro uo Comitê, sendo que o Sr. Ricardo também ocupa o cargo de membro

independente do Conselho de Administração da Companhia.

1.1. Os membros, ora eleitos, possuem mandato de 02 (dois) anos, a contar da presente data e tomarão
posse em seus cargos mediante assinatura do termo de posse e entrega de declaração de

desímpedimento e de adesão ao Regulamento do Novo Meicado, nos termos da legislação e
regulamentação aplicável;

2. A reeleição dos membros da Diretoria da Companhia:

a) LEONARDO ALMEIDA BYRRO, brasileiro, casado, engenheiro, portador do RG n~ 20.477.843
SSP/SP, inscrito no CPF/ME n® 269.275,368-25, com endereço profissional na rua Jo.sé Guerra, n®
127, 3® andar, Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP, para o cargo de Diretor
Presidente;

Este documento ftí assinado dígiialmente Luiz Duarte Martins Cosia e Mario Sérgio Ayres Cunha Ribeiro.
Para vedfícar as a^ehifas vá ao sjie httpu^Azitígn.com.br e ulilizo n código 8EF8^78C-4A5Ü-4C01. Q i
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b) ANDRÉ AUGD5TC' SfíCCIAlI PACHECO, brasileiro, casado, administrador de empresas, portador
do RG rS 27.602:.378'X SSP/SP, ins':rito no CiPE/HE n» 305.213.538-40, com endereço profissional

na rua José Guerra, n® 127,3® andar, Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, Sâo Paulo/SP, para o
cai^o de Vice-Presidente de Estratégia e Novos Negócios;

c) VILSON SCHVARITIMAN, brasileiro, casado, administrador, portador do RG n® 10.500.869-07
SSP/RS, inscrito no CPF/ME n® 766.031.300-25 com endereço profissional na rua José Guerra, n®

127, 3® andar. Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, Sâo Paulo/SP, para o cargo de Vice-
Presidente Comerdal de Distribuição e Operações Logísticas;

d) FLAVIA DE UMA CARVALHO, brasileira, em união estável, relações públicas, portadora do RG n®
25.069.651-4 SSP/SP, inscrita no CPF/ME n® 313294.398-30, com endereço profissional na rua

José Guerra, n® 127,3® andar, Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, Sâo Paulo/SP, para o cargo
de Diretora de Relações com Investidores e M&A;

e) GUILHERME FONSECA GOULART, brasileiro, divorciado, contador, portador do RG n® 29-331.939-
X SSP/SP, inscrito no CPF/ME n® 279.285.928-86, com endereço profissional na rua José Guerra, n®
127, 3® andar. Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP, para o cargo de Diretor
Financeiro;

f) RENAN DE ALMEIDA HERVELHA, brasileiro, casado, admimstrador, portador do RG n®
43.528.434 SSP/SP, inscrito no CPF/ME n® 333.637.448-03, com endereço profissional na rua José
Gueira, n® 127, 3® andar, Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, Sâo Paulo/SP, para o cargo de
Diretor Comercial;

ENCERRAMENTO E LAVRATURA E LEITURA DA ATA Nada mais havendo a tratar, foi suspensa a sessão
pelo tempo necessário à lavratura da presente ata, que, depois de lida e achada conforme, foi aprovada e
assinada por todos os presentes- Presidente: Mario Sérgio Ayres Cunha Ribeiro; Secretário: Luiz Felipe
Duarte Martins Costa; Conselheiros: (Q Mário Sérgio Ayres Cunha Ribeiro; (ii) Luiz Felipe Duarte Martins

(X,
Esto documariio fa assinado digítainiente pjr Luiii Feiipâ Duarte Martins Costa e Mario Setpio Ayres Cunha Ríbeim.Para verificar as assinaturas vé ao site hSpa://ij:iâign,com.br e utiliice o código aEFa-57BíMA5B-4CDi. ̂

g) THIAGO USKA, brasileiro, casado, farmacêutico, portador do RG n® 3.644.744 SSP/SC inscrito no |
CPF/ME n® 020.058.649-19, com endereço profissional na rua José Guerra, n® 127, 3® andar, g S
Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP, para o cargo de Dlreter de Diagnósticos e
Vacinas.

5 o

< A

Q 5

fí
<5 U
o ®2.1. Os Diretores reeleitos possuem mandato de 03 (três) anos, a contar da presente data e tomarão '% w

posse em seus caigos mediante assinatura do termo de posse e entrega de declaração de
deslmpedintento e de adesão ao Regulamento do Novo Mercado, nos termos da legislação e ^ ̂
regulamentação aplicável; o =6

c ̂
'■£ O

2.2. Autorizar Guilherme Fonseca Goulart, acima qualificado, a representar a Companhia perante a s J
Receita Federal do Brasil, na condição de responsável legal; g ^

6 0

3. O relatório de análise crítica do Sistema de Gestão Antissuborno ("SGAS") da ISO 37.0001, o S
desempenho das ações, bem como ratificado o compromisso de cumprúnento ao SOAS; «>

U-

.J

4. A assinatura pela Companhia (a) da proposta de prestação de serviços com a Diagnóstico da América §. k
SA.; e, cora abstenção de voto pelo conselheiro Mario Sérgio Ayres Cunha Ribeiro (b) do contrato de ^
representação comercial com a Crer Cunha Ribeiro Empreendimentos e Representações Ltda.; | «

''Õ5 ™
"O5. A autorização à diretoria da Companhia para tomar todas as providências e praticar todos os atos .§ g

necessárias à consecução das matérias acima. ™C 3
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Costa; (iii) Ricardo Pecaimo Hallack: (iv).T.hayan Nas-nmsnto Hartmann; e (v) Paula Paschoai Queiroz de
Moraes.

Ribeirâo Preto, 26 de abril de 2023.

(Certifico e doufé que essa atn é cópiafiel da ata lavrada no livro próprio)

M^a:

Marf o Sérgio Ayres Cunha Ribeiro

Presidente

Luiz Felipe Duarte Martins Costa

Secretário

áUCESP
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o documento acima foi propostó para assinatura digitai na plataforma IzISIgn. Para verificar as assinaturas
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^^18 em 27/04/2023 17:28 UTC-03:00

Tipo: Certificado Digital
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073.477.007-36 em 26/04/2023 15:05 UTC-03:00

Tipo: Certiflcado Digital
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TERMÒ F)E ̂ OSSr É ORÇLARAÇik» l>i= DESIMPEDIMENTO

A FLAVIA DE LIMA CARVALHO, brasileira, em úniâo estável, r-ílações públicas, portadora
do RG n° 25.069.651-4 SSP/SP, inscrita no CPF/ME 313.294.398-30, com endereço
profissional na rua José Guerra, n» 127, 3» andar, Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030,
São Paulo/SP, para o cargo de Diretora de Relações com Investidores e M&A da CM
HOSPITALAR S.A., sociedade por ações. Inscrita no CNPJ sob o n.® 12.420.164/0001-57,
estabelecida no município de Ribeirão Preto, no Estado de São Paulo, na Av. Luiz Maggionl, no
2.727, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055 PComoanhla'^. cargo para o qual foi eleito na
reunião do Conselho da Administração, realizada em 26 de abril de 2023 às 14h, para exercer
um mandato com duração de 03 (três) anos, permitida a reeleição, permanecendo em seu
cargo até a posse do seu sucessor.

A Sr^. FLAVIA DE LIMA CARVALHO, nos termos e para os fins dos arts. 146 e 147 da Lei
n.o 6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada fiSÂ"), declara, sob as penas da
lei, para todos os fins e efeitos de direito, que:

I. não está impedido de exercer a administração da Companhia por lei espedal, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob os efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
fallmentar, de prevaricação, peita ou suborno, aancussão, peculato ou osntra a
economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas de dei^a
da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando incuf«> em quaisquer crimes previstos em lei que o Impeçam de
exercer a atividade mercantil;

n. não está condenado a pena de suspensão ou Inabilitação temporária aplicada pela
Comissão de Valores Mobiliários, que o tome Inelegível para o cargo de administrador
de companhia aberta;

lU. atende ao requisito de reputação Ilibada estabelecido pelo § 3^ do art. 147 da L5A; e

0^
Este doajfnento foi assinado digitalmante por Fiavte D© Urn© Cflivaino.
Para venflcar as aasinaUíraa uâ ao stto e aíiiize o código A3AD-aD21-1B70-727A. 3L

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada concorrente da Companhia
e não tem, nem representa, Interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos g
Incisos I e II do § 30 do art. 147 da LSA; ^

V. neste ato, de maneira Irrevogável e irretratável, consente e aceita, plena e ^
irrestritamente, a aderir e permaneosr vinculado pela cláusula compromlssórla de 9
arbitragem prevista no estatuto social da Companhia, comprometendo-se e obrigando- ^
se 3 cumprir integralmente com todos os seus termos e condições, estando ciente, na g
qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia, de sua obrigação 5
em resolver, por meio de arbitragem, perante a Câmara rie Arbitragem do Mercado, c ̂
na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que possa surgir, relacionada § g
com ou oriunda da sua condição de administrador, em especial, decorrentes das
disposições contidas na Lei no 6.385/76 e na LSA, no estatuto social da Companhia, ^ «
nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo Banco Central do Brasil J
6 pela Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais normas aplicáveis ao ^ |
funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas constantes do s c
Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da B3 e do Contrato de ^
Participação no Novo Merodo. u. .y

Para os fins do §2® do art. 149, da LSA, a Sra. Flavia de Lima Carvalho declara que receberá
citações e intimações em seu endereço profissional na rua José Guerra, n® 127, 3® andar, I
Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP.

O.

2 ̂
<£ o

oRibeirão Preto/SP, 26 de abril de 2023. | 5
.5 3

Ffavia de Lima Carvalha ^ ̂
Diretora de Relações com Investidores e MSiA
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TERMO DE fOSSí: E DEClARi^ÇAO D£ CE5IMPEDIMENTO

O ANDRÉ AUGUSTO 5PICC1ATI PACHECO^ brasileiro, casado, administrador de empresas,
portador do RG n» 27.6Q2.378-X SSP/SP, inscrito no CPF/ME n° 305.213.538-40, com
endereço profissional na rua José Guerra, n® 127, 3® andar, Chácara Santo Antônio, CEP
04719-030, São Paulo/SP, para o cargo de Vice-Presidente de Estratégia e Novos Negócios;
da CM HOSPITALARS.A., sociedade por ações, inscrita no CNPJ sob o n.® 12.420.164/0001-
57, estabelecida no município de Ribeirão Preto, no Estado de São Paulo, na Av. Luiz Maggloni,
n® 2.727, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055 rComoanhla^J. cargo para o qual foi eleito na
reunião do Conselho da Administração, realizada em 26 de abril de 2023 às 14h, para exercer
um mandato com duração de 03 (três) anos, permitida a reeleição, permanecendo em seu
cargo até a posse do seu sucessor.

O Sr. ANDRÉ AUGUSTO SPXCCIATX PACHECO, nos termos e para os fins dos arts. 146 e
147 da Lei n.® 6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada CiS&Z)/ declara, sob as
penas da lei, para todos os fins e efeitos de direito, que;

I. não está Impedido de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob os efèítos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas de defesa
da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando Incurso em quaisquer crimes previstos em lei que o impeçam de
exercer a atividade mercantil;

U. não está condenado a pena de suspensão ou Inabilitaçâo temporária aplicada pela
Comissão de Valores Mobiliários, que o tome Inelegível para o cargo de administrador
de companhia aberta;

III. atende ao requisito de reputação Ilibada estabelecido pelo § 3® do art. 147 da LSA; e

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada concorrente da Companhia ^
e não tem, nem representa, interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos }
incisos I e 11 do § 3® do art. 147 da LSA; ^

V. neste ato, de maneira Irrevogável e Irretratável, consente e aceita, plena e ^
irrestrítamente, a aderir e permanecer vinculado pela cláusula compromissóría de ^
arbitragem prevista no estatuto social da Companhia, comprometendo-se e obrigando- ó ̂
se a cumprir integralmente com todos os seus termos e condições, estando ciente, na « g,
qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia, de sua obrigação
em resolver, por meio de arbitragem, perante a Câmara de Arbitragem do Mercado,
na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que possa surgir, relacionada
com ou oriunda da sua condição de administrador, em especial, decorrentes das o.
disposições cx)ntidas na Lei n® 6.385/7 e na LSA, no estatuto social da Companhia, nas c
normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo Banco Central do Brasil e pela ^
Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais normas aplicáveis ao J*!
funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas constantes do ^ c
Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da 83 e do Contrato de
Participação no Novo Mercado.
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André Augusto SpiccIatI Pacheco
Vice-PresIdente de Estratégia e Novos Negócios
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Para os fins do §2® do art. 149, da LSA, o Sr. André Augusto Spíccfatí Pacheco declara que

receberá citações e intimações em seu endereço profissional na rua José Guerra, n® 127, 3® M S
andar. Chácara Santo Antôr io, CEP 04719-030, São Paulo/SP. % ̂

Ribeirão Preto/SP, 26 de abril de 2023. 1 1
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TERMO DE ROSSfc E DECÍA^ÇAo Dk C-ESTMPF-DIMENTO

O GUILHERME FONSECA GOULÃRX brasileiro, divorciado, contador, portador do RG n°
29.331.939-X SSP/SP, Inscrito no CPF/ME n® 279.285.928-86, com endereço profissional na
rua José Guerra, 127, andar. Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP,
para o cargo de Diretor Financeiro da CM HOSPITALAR SA., sociedade por ações, inscrita no
CNPJ sob o n.® 12.420.164/0001-57, estabelecida no município de Ribeirão Preto, no Estado
de São Paulo, na Av. Luiz Magglonl, n® 2.727, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055
rcomoanhia'^. cargo para o qual foi eleito na reunião do Conselho da Administração, realizada
em 26 de abril de 2023 àií 14h, para exercer um mandato com duração de 03 (três) anos,
permitida a reeleição, pemianecendo em seu cargo até a posse do seu sucessor.

O Sr, GUILHERME FONSECA GOULART, nos termos e para os fins dos arte, 146 e 147 da
Lei n.o 6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada CisSA"), declara, sob as penas
da lei, para todos os fins e efeitos de direito, que:

I. não está Impedido de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob os efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
fallmentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema financeiro nacional, centra as normas de defesa
da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando incurso em quaisquer crimes previstos em lei que o impeçam de
exercer a atividade mercantil;

U. não está condenado a pena de suspensão ou inabilitaçâo temporária aplicada pela
Comissão de Valores McÀiiliários, que o tome inelegível para o cargo de administrador
de companhia aberta;

III. atende ao requisito de reputação ilibada estabelecido pelo § 3® do art. 147 da L5A; e

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada concorrente da Companhia Z
e não tem, nem representa. Interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos ^
Incisos I e II do § 3® do art. 147 da LSA; ò

Este docurnento foi oaainado digítalmerae por Guilherme Fooeeca Gcxilarl
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V, neste ato, de maneira Irrevogável e Irretratável, consente e aceita, plena e
Irrestritamente, a aderir e permanecer vinculado pela cláusula compromissória de
arbitragem prevista no estatuto social da Companhia, comprometendo-se e obrigando-
se a cumprir Integralmente com todos os seus .termos e condições, estando ciente, na
qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia, de sua obrigação
em resolver, por meio de arbitragem, perante a Câmara oe Arbitragem do Mercado,
na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que possa surgir, relacionada
com ou oriunda àí sua condição de administrador, em especial, decorrentes das
disposições contidas na Lei n® 6.385/76 e na LSA, no estatuto social da Companhia,
nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo Banco Central do Brasil
e pela Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais normas aplicáveis ao
funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas constantes do
Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da B3 e do Contrato de
Participação no Novo Mercado.

Para os fíns do §2® do art. 149, da LSA, o Sr. Guilherme Fonseca Goulart declara que
receberá dta^es e Intimações em seu endereço profissional na rua José Guerra, n® 127, 3®
andar. Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP. 1 i
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Ribeirâo Preto/SP, 26 de abril de 2023. ^
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TERMO DE PÜSSE r: DECi^^ÀR/4ÇÂO DE DcSIHPEDIMENTO

O LEONARDO ALMEIDA BTRRÒV brasileiro, casado, engenheiro, portador do RG
20.477.845 SSP/SP, inscrito no CPF/ME n® 269.275.368-25, com endereça profissional na rua
José Guerra, n® 127, 3® andar. Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP, para o
cargo de Diretor Presidente da CM HOSPITALAR SJ^., sociedade por ações, inscrita no
CNPJ sob o n.® 12.420.164/0001-57, estabelecida no município de Ribeirão Preto, no Estado
de São Paulo, na Av. Luiz Maggloni, n® 2.727, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055
rComoanhia^n. cargo para o qual foi eleito reunião do Conselho da Administração, realizada
em 26 de abiii de 2023 às 14h, para exercer um mandato com duração de 03 (três) anos,
permitida a reeleição, permanecendo em seu cargo até a posse do seu sucessor.

O Sr. LEONARDO ALMEIDA BYRRO, nos termos e para os fins dos arts. 146 e 147 da Lei
n.® 6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada PLSA*^. declara, sob as penas da
lei, para todos os Uns e efeitos de direito, que:

I. não está Impedido de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob os efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussâo, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas de defesa
da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando incurso em quaisquer crimes previstos em lei que o impeçam de
exercer a atividade mercantil;

II. não está condenado a pena de suspensão ou inabilftação temporária aplicada pela
Comissão de Valores Mobiliários, que o tome Inelegível para o cargo de administrador
de companhia aberta;

III. atende ao requisito de reputação Ilibada estabelecido pelo § 3® do art. 147 da L5A; e

IV. não ocupa cargo em sodedade que possa ser considerada concorrente da Companhia ^
e não tem, nem representa, Interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos ^
Incisos I e II do § 3® do art. 147 da LSA; §

V. neste ato, de maneira Irrevogável e Irretratável, comente e aceita, plena e g
irrestrítamente, a aderir e permanecer vinculado pela cláusula compromissória de
arbitragem prevista no estatuto soda! da Companhia, comprometendo-se e obrigando- ^
se a cumprir Integralmente com todos os seus termos e condições, estando ciente, na ^
qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia, de sua obrigação g,
em resolver, por melo de arbitragem, perante a Câmara de Arbitragem do Mercado, |
na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que possa surgir, relacionada q q
com ou oriunda da sua condição de administrador, em especial, decorrentes das
disposições contidas na Lei n® 6.385/76 e na LSA, no estatuto social da Companhia,
nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo Banco Central do Brasil | ®
e pela Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais normas aplicáveis ao <*?
funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas constantes do | §
Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da B3 e do Contrato de g
Participação no Nove Mercado. §

ilibeirão Preto/SP, 26 de abril de 2023.

Leonardo Almeida Byrro
Diretor Presidente

Para os fins do §2® do art. 349, da LSA, o Sr. Leonardo Almeida Byrro declara que receberá |
citações e intimações em seu endereço profissional na rua José Guerra, n® 127, 3® andar, £
Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP. f
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TERMO DE t^OSSE E DECsJtRAÇÃO DE DESIMPEDXMENTO

O THXAGO LISKA, brasileiro, casado, farmacêutico, portador do RG n® 3.644.744 5SP/SC,
Inscrito no CPF/ME r\° 020.058.649-19, com endereço profissionai na rua José Guerra, n® 127,
3° andar. Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP, para o cargo de Diretor de
Diagnósticos e Vacinas da CM HOSPITALAR S.A,, sociedade por ações. Inscrita no CNPJ sob
o n.o 12.420.164/0001-57, estabelecida no município de Ribeirão Preto, no Estado de São
Paulo, na Av. Luiz Maggionl, no 2.727, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055 rcomoanhia'^.
cargo para o qual foi eleito na reunião do Conselho da Administração, realizada em 26 de abril
de 2023 às I4h, para exercer um mandato com duração de 03 (três) anos, permitida a
reeleição, permanecendo em seu cargo até a posse do seu sucessor.

O Sr. THXAGO tXSKA, nos termos e para fins dos arts. 146 e Xi7 da Lei n.o 6.404, de 15
de dezembro de 1976, conforme alterada TiSA"), declara, sob as penas da lei, para todos os
fins e efeitos de direito, que:

I. não está Impedido de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob os efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
fallmentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussâo, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas de defesa
da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando incurso em quaisquer crimes previstos em lei que o Impeçam de
exercer a atividade mercantil;

II. não está condenado a pena de suspensão ou Inabljltação temporária aplicada peta
Comissão de Valores Mobiliários, que o tome Inelegível para o cargo de administrador
de companhia aberta;

III. atende ao requisito de reputação ilibada estabelecido pelo § 3® do art. 147 da L5A; e

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada x>ncorrente da Companhia ^
e não tem, nem representa, Interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos g
Incisos I e 11 do § 3® do art. 147 da LSA;

Este documento fof finado tíigítatmeíile por Thiago um. Jl 4^ H 0 ft fl HPara verificar as assinatunas vá ao bitpsJ/iíisisn com.br a ubllza o código 37FB-D9C0-eií'F-DO74. ü ü ü Ü ü ü

V. neste ato, de maneira irrevogável e irretratável, consente e aceita, plena e g
irrestritamente, a aderir e permanecer vinculado pela cláusula compromissóría de g
arbitragem prevista no estatuto social da Companhia, comprometendo-se e obrigando- ú
se a cumprir Integralmente com todos os seus termos e condições, estando ciente, na
qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia, de sua obrigação g
em resolver, por rr -iio de arbitragem, perante a Câmara de Arbitragem do Mercado, f
na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que possa surgir, relacionada ^
com ou ̂oriunda da sua condição de administrador, em especial, decorrentes das i
disposições contidas na Lei n® 6.385/76 e na LSA, no estatuto social da Companhia, i
nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo Banco Central do Brasil ®
e pela Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais normas aplicáveis ao
funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas constantes do 1
Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da B3 e do Contrato de
Participação no Novo Mercado. ro

Para os fins do §2® do art. 149, da LSA, o Sr. Thiago Llska declara que receberá citações e
Intimações em seu endereço profissional na rua José Guerra, n® 12'', 3® andar. Chácara Santo 1 ̂
Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP. f |

3 o

'Ribeirão Preto/SP, 26 de abril de 2023.
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Thrago Llska
Diretor de Diagnósticx) e Vacinas s |
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TERMO D€ I^Oi^E E ISEC tÁRAÇAO DE PÉSIMPEDXMENTQ

O RENAN DE ALMEIDA HERVELHA, braslfeíro, casado, administrador, portador do RG
43.528.434 SSP/SP, inscrito no CPF/ME n° 333.637.448-03, com endereço profissional na rua
José Guerra, n° 127, 3® andar, Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP, para o
cargo de Diretor Comerciai da CM HOSPITALAR S.A., sociedade por ações, Inscrita no CNPJ
sob o n.o 12.420.164/0001-57, estabelecida no município de Ribeirão Preto, no Estado de São
Paulo, na Av. Luiz Maggioní, n® 2.727, Distrito Empresarial, CEP 14.072-055 rcomoanhia'^.
cargo para o qual foi eleito na reunião do Conselho da Administração, realizada em 26 de abri]
de 2023 às 14h, para exercer um mandato com duração de 03 (três) anos, permitida a
reeleição, permanecendo em seu cargo até a posse do seu sucessor.

O Sr. RENAN DE ALMEIDA HERVELHA, nos termos e para os fins dos arts. 146 e 147 da Lei
n.® 6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada flSA*^. declara, sob as penas da
iel, para todos os fíns e efeitos de direito, que:

I. não está impedido de exercer a administração da Companhia por iei especial, ou em
virtude de condenação criminal, ou por encontrar-se sob o:-; efeitos dela, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
falímentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas de defesa
da concorrência, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando incurso em quaisquer aimes previstos em lei que o impeçam de
exercer a atividade mercantil;

II. não está condenado a pena de suspensão ou inabilitação temporária aplicada pela
Comissão de Vaiorf:s Mobiliários, que o tome Inelegível para o cargo de administrador
de companhia aber.a;

III. atende ao requisito de reputação Ilibada estabelecido pelo § 3® do art. 147 da LSA; e

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada concorrente da Companhia
e não tem, nem representa. Interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos
Incisos I e II do § 3® do art. 147 da LSA;

V. neste ato, de maneira irrevogável e irretratável, consente e aceita, plena e
irrestritamente, a aderir e permanecer vinculado pela cláusula compromíssória de
arbitragem prevista no estatuto social da Companhia, comprometendo-se e obrigando-
se a cumprir integralmente com todos os seus termos e cordições, estando ciente, na
qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia, de sua obrigação ^
em resolver, por meio de arbitragem, perante a Câmara de Arbitragem do Mercado, \
na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que possa surgir, relacionada J g
com ou oriunda da sua condição de administrador, em especial, decorrentes das
disposições contidas na Lei n® 6.385/76 e na LSA, no estatuto social da Companhia, x §
nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo Banco Central do Brasil ^ s
e pela Comissão de Valores Mobiliários, bem como nas demais normas aplicáveis ao | «
funcionamento do mercado de capitais em geral, além daquelas constantes do
Regulamento do N-.ao Mercado, dos demais regulamentos da 83 e do Contrato de q |
Participação no Novo Mercado. c §

s ̂
Para os fins do §2® do art. 149, da LSA, o Sr. Renan de Almeida Hervelha declara que
receberá citações e intimações em seu endereço profissional na rua José Guerra, n® 127, 3® ^ t
andar, Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP. I ̂

Ribeirão Preto/SP, 26 de abril de 2023.

Renan de Almeida Hervelha

Diretor Comerciai

Para verificar as assinaturas và ao ̂  ít% S '/«iãÍgii.eQm.br e o P5A8.^30-A8Efi-8FS8.
Este aoí^fnento foi assinado i íot Renan Da Harvelhíi.

i
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PROTOCOLO OE ASSINATURA(S)

O documento acima foi proposto para assinatura digital no plataforma IziSIgn. Para verificar as assinaturas

clique no link: https://izisign.com.brA/erificar/F5A8-693D-A8E5-8FB8 ou vá até o site https://izisign.com.br
e utilize o código abaixo para verificar se este documento é válido.

Código para verificação: F5A8-693D-A8E5-8FB8

Hash do Documento

37F03205D1A7C5D50D2C92D248558EBF8BDBFD40B976AD2F33BB7F6D70CE62BC

0(s) nome(s) indicaclo(s) para assinatura, bem como seu(s) status em 26/04/2023 é(sâo);

Renan De Almeida Hervelha (Diretor Comercial) - 333.637.448-03

"^em 26/04/2023 17:08 UTC-03:00
Tipo; Certificado Digitai

-.j ..
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TERMO DE mSSB E DEGL.^RAÇÃO DE DESIMPEDIMENTO

O VILSON SCHVARTZMAN, brasileiro, casado, administrador, portador do RG n° 10.500.859-
07 SSP/RS, Inscrito no CPF/ME n® 766.031.300-25 com endereço profissional na rua José
Guerra, 0° 127, 3° andar, Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP, para o cargo
de Vice-Presidente Comercial de Distribuição e Operações Logísticas da CM HOSPITALAR
S,A., sociedade por ações, inscrita no CNPJ sob o n.® 12.420.164/0001-57, estabelecida no
munidplo de Ribeirão Pr^ito, no Estado de São Paulo, na Av. Luiz Magglonl, n® 2,727, Distrito
Empresarial, CEP 14.072-055 rComoanhla^J. cargo para o qual foi eleito na reunião do
Conselho da Administração, realizada em 26 de abril de 2023 às 14h, para exercer um
mandato com duração de 03 (três) anos, permitida a reeleição, permanecendo em seu cargo
até a posse do seu sucessor.

O Sr, VILSON SCHVARTZMAN, nos termos e para os fins dos arts. 146 e 147 da Lei n.®
6.404, de 15 de dezembro de 1976, conforme alterada CLSA")/ declara, sob as penas da lei,
para todos os fins e efeitos de direito, que:

1. não está impedido de exercer a administração da Companhia por lei especial, ou em
virtude de condenação criminai, ou por encontrar-se sob os efeitos deia, ou de penas
que vedem, ainda que temporariamente, o acesso a cargos públicos, ou por crime
falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussSo, peculato ou contra a
economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra as normas de defesa
da concorrênciâ, contra as relações de consumo, a fé pública ou a propriedade, dessa
forma não estando inoirso em quaisquer crimes previstos em lei que o impeçam de
exercer a atividade mercantil;

ZI. não está condenado a pena de suspensão ou inabilítação temporária aplicada pela
Comissão de Valores r^obiliários, que o tome inelegível para o cargo de administrador
de companhia aberta;

XII. atende ao requisito de reputação ilibada estabelecido pelo § 3® do art. 147 da L5A; e
m

O

IV. não ocupa cargo em sociedade que possa ser considerada concorrente da Companhia 2
e não tem, nem representa, Interesse conflitante com o da Companhia, na forma dos ^
incisos I e II do § 3® do art, 147 da .LSA;

V. neste ato, de maneira irrevogável e irretratável, consente e aceita, plena e 1
Irrestritamente, a aderir e permanecer vinculado pela cláusula compromissória de ^
arbitragem prevista no estatuto social da Companhia, comprometendo-se e obrigando- g
se a cumprir integralmente com todos os seus termos e condições, estando ciente, na
qualidade de membro do Conselho de Administração da Companhia, de sua obrigação s
em resolver, por meio de arbitragem, perante a Câmara de Arbitragem do Mercado, ^
na forma de seu regulamento, qualquer controvérsia que possa surgir, relacionada . |
com ou oriunda da sua condição de administrador, em espedal, decorrentes das is
disposições contidas na ,Lei n® 6.385/76 e na LSA, no estatuto social da Companhia, J «
nas normas editadas pelo Conselho Monetário Nacional, pelo Banco Central do Brasil í -g
e peta Comissão de Valores Mobiflários, bem como nas demais normas aplicáveis ao ^ g
funcionamento do mercado de capitais em gerai, além daquelas constantes do c c
Regulamento do Novo Mercado, dos demais regulamentos da 83 e do Contrato de
Participação no Novo Mercado.

5

Para os fins do §2® do art. 149, da LSA, o Sr, Vllson Schvartzman declara que recsberá
citações e intimações em seu endereço profissional na rua José Guerra, n® 127, 3® andar,
Chácara Santo Antônio, CEP 04719-030, São Paulo/SP.

Ribeirão Preto/SP, 26 de abril de 2023,

(frr
Este documento foi assinado dígftetmante i •■or Viteon Scí^vartzííian,
Para verificar as assinaturas và ao site nt^://tziagn.com.t»r e utülze o código DB67.7BAA-EF38-1308,

o

IS-I
Vllson Schvartzman à

Vice-Prestdente Comercial de Distribuição e Operações Logísticas f

T5 >

<3 ií
« <3

UJ o.
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protocolo de ASSINATURA(S)

o documento acima foi proposto pám^ssinaíurà digital j^lataíorma IzISign. Para verificar as assinaturas

clique no link: https://izisign.com.br/Verificar/DB67-7BAA-EF38-13DB ou vá até o site https://izisign.com.br

e utilize o código abaixo para verificar se este documento é válido.

Código para verificação: DB67-7BAA-EF38-13DB

Hash do Documento

C4F3695A511454795151D56C0BA67F12D8F6718DB11F9580483919D98DC81E04

0(s) nom6(s) índica€k>(s} para a^inatura. bem como &eu(s) status em 27/04/2023 ó(sâo):

^Vilson Schvartzman (Více-Presidente Ck)mercial de Distribuição e
Operações Logísticas) - 766.031.300-25 em 27/04/2023 08:39

UTC-03:00

Tipo: Certificado Digital
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Governo do Estado de São Paulo

Secretaria da Fazenda e Planejamento
DRT 6/PF - POSTO FISCAL DE FRANCA

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITO DE NEGATIVA DE DÉBITOS
N" SFP-CER-2023/00803

Nome: CM HOSPITALAR S.A.

Inscrição Estadual: 582.557.602.113 CNPJ: 12.420.164/0001-57

Situação Cadastral: Ativo

Posto Fiscal de vinculação: DRT 6/PF - POSTO FISCAL DE RIBEIRÃO PRETO

EM RELAÇÃO À SOLICITAÇÃO DE CERTIDÃO DE DÉBITOS DO INTERESSADO EM
EPÍGRAFE, ATESTO QUE, QUANTO A DÉBITOS NÃO INSCRITOS EM DÍVIDA ATIVA
DO ESTADO DE SÃO PAULO, EXISTE(M) DÉBITO(S) DE ICM/ICMS NOS SEGUINTES
TERMOS: AnM(S) 40829650 (SUSPENSO - RECLAMADO EM CONTENCIOSO
ADMINISTRATIVO). CERTIFICO AINDA QUE INEXISIEM DÉBITO(S) DE IPVA;
DÉBITO(S) DE ITCMD. EM FACE DO EXPOSTO, EXPEDE-SE A PRESENTE CERTIDÃO
POSITIVA DE DÉBITOS, COM EFEITOS DE NEGATIVA, QUE PRODUZ OS MESMOS
EFEITOS DA CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS, NOS TERMOS DO ARTIGO 206 DO
CÓDIGO TRIBUTÁRIO NACIONAL.

Finalidade: PARTICIPAÇÃO EM LICITAÇÃO

Avisos:

1 - Esta certidão NÃO versa sobre: (a) Eventuais débitos fiscais de outros estabelecimentos do
interessado; (b) Outros débitos de tributos eventualmente não mencionados acima;
2 - Esta certidão só se aplica ao estabelecimento (matriz ou filial) acima indicado, não incluindo
outros estabelecimentos da mesma empresa, ficando ressalvado o direito da Fazenda do Estado
de exigir, a qualquer tempo, créditos tributários que venham a ser apurados. Tratando-se de
certidão emitida para pessoa fisica, não é pesquisado na base de dados a existência de débito
para pessoa jurídica da qual o interessado possa ser sócio.
3 - A taxa de fiscalização e serviços diversos foi devidamente recolhida nos termos da legislação
vigente.
4 - Prazo de validade da certidão: 06 (seis) meses conforme Portaria CAT nr. 20 de 01/04/98
(DOE de 02/04/98).

Local:

DRT 6/PF - POSTO FISCAL DE FRANCA
Data:

10 de fevereiro de 2023.

Responsável:

ANIVALDO JOSÉ DE CARVALHO
AUDITOR FISCAL DA RECEITA ESTADUAL

Ciass/f. documentais 006.01.09.002

000506



Governo do Estado de São Paulo

Secretaria da Fazenda e Planejarr-ento
DRT 6/PF - POSTO FISCAL DE FRANCA

Certidão emitida nos termos das Portarias CAT 20 de 01/04/98 (DOE de 02/04/98) e CAT 135 de
18/12/2014 (DOE de 19/12/2014).

Franca, 10 de fevereiro de 2023.

ANIVALDO JOSÉ DE CARVALHO
CHEFE

DRT 6/PF - POSTO FISCAL DE FRANCA

o í.

nooso?



PROCURADORIA GERAL DO ESTADO

Certidão Positiva de Débitos

Inscritos na Divida Ativa

CNPJ BASE: 124201 Ç»4

Ressalvado o direito de a Fazenda do Estado de São Paulo c»brar ou inscrever quaisquer dívidas da
pessoa juridica/físíca acima identificada que vierem a ser apuradas, é certificado que:

Inscrítos em Dívida Ativa de responsabilidade do Interessado(a) constam os

seguintes débitos tributários:

RbUBvos a; iCt® Deâafado

Of»0«n: SECRETARIA DA FAZENDA

CNPJ: ]2.42D.ie4^a»J>4 lE: OOOOOOOOOOOO
Situação; Inscnto
CDA

1.346314 453,1 346 314 4«ô,1.346 314 510.1.346.314.553.1.346,314.597,1.340 314 631.1.346.314.675.1,346 314-710.1.346.314.753.1.346314.797.

1.349.314.831.1.346.314.875,1 346.314.910

Anotação PGE..

PGE-EXP-2CC3/08303

A certidão positiva tem efeito de negahva para ofs) débíto(s) acima arroladoCs), nos tennos do artigo 206 do Código Tributário
Naciwial.. conforme manifestação exí^ada pela Procuradoria do Estado no expediente acima indicado. Para elatxiração da certidão
for^ pesquisados todos os dèbrtos inscritos em divida ativa até a presente data

. Final da Certidão.

Local de emissão

PGE

Responsável

CRDAn® 46496825 Folha Ide

Data e tora da emissão 06.'04^2023 1910 17 (horário de Brasí'a)
Prazo de validade da certidão: 180 (CENTO E OITENTA) dia(s) conforme portaria SubG CTF 20/2021

O-

Assinado com sentia por DÉBORA SAKAMOTO BIDURIN - PROCURADORA DO ESTADO / PF-5-CPEN-1000061 - 06/04/2023
às 19:10:48 n ín
Documento f>í®: 69971952-6898 - consulta â autenticidade em 3r
https://www.documenlcs-spsempapel.sp.gov.br/sígaex/public/app/autenticar?n=6^719íi2-ôa98 /{



MINISTÉRIO DA FAZENDA

Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E Á DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: CM HOSPITALAR S.A.
CNPJ: 12.420.164/0001-57

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 suspense 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 09:20:50 do dia 15/05/2023 <hora e data de Brasília>
Válida até 11/11/2023.

Código de controle da certidão: B0A5.EA6C.1434.81E2
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

Observações RFB;

Contribuinte possui arrolamento de bens, conforme Lei n® 9532/1997.
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24/07/2023. 10:54 Consulta Regularidade do Empregador

Voltar imprimir

rs

CAIXA
CAIXA ECONÔMiCA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição:
Razão

Social:

Endereço:

12.420.164/0001-57

CM HOSPITALAR SA

AV LUIZ MAGGIONI 2727 / DISTRITO EMPRESARIA / RIBEIRÃO PRETO /
SP / 14072-055

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art.
1, 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 o FGTS.

Validade;2ü/07/2023 a 18/08/2023

Certificação Número: 2023072007011755983896

Informação obtida em 24/07/2023 10:54:24

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

d
https://consulta-crf.caixa,gov.br/consultacrf/pages/fonsuitaEfnpregador.jsf

crm

OJ.IJ
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Prefeitura Municipal de Ribeirão Preto
Secretaria Municipal da Fazenda
www.ribeiraopreto.sp.gov.br

Fale Conosco: certidoes@fazenda.pmrp.com.br

CND

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS

(INSCRITOS E NÃO INSCRITOS EM DÍVIDA ATIVA)

DE IPTU, ITBI, ISS, TAXAS, CONTRIBUIÇÃO DE MELHORIA

(PAVIMENTAÇÃO) E PREÇO PÚBLICO

A Divisão de Atendimento e Cobrança da Secretaria Municipal da Fazenda certifica que,
consultando as informações fornecidas, pelo sistema Tributário, verificou que não consta
débito constituído em relação aos Tributos Mobiliários - ISS, Taxa de Funcionamento e
Taxa de Publicidade. Quanto a Tributos Imobiliários - IPTU, não consta débito, de
titularidade do requerente ou compromissado ao mesmo, até a presente data.
Ressalvado o direito de Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dívidas de
responsabilidade do sujeito passivo abaixo identificado que vierem a ser apuradas. É
certificado que não constam pendências em seu nome, relativas a tributos administrados
pela Secretaria Municipal da Fazenda, sejam eles não inscritos ou inscritos em Divida
Ativa. Esta certidão se refere a todos os tipos de tributos municipais.

Empresa: CM HOSPITALAR S.A.

CNPJ/CPF: 12.420.164/0001-57

Inscrição Municipal: 20000696

Situação Cadastral: Ativa

Certidão emitida eletronicamente com base no art. 81-A da Lei 2.415/70.

Validade: 180 dias

Legitimidade verificável na Internet - www.ribeiraopreto.sp.gov.br Çyr^
pelo prazo de 180 dias.

Emitida às 17:21h do dia 17/07/2023 - Código de controle: 331190^
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PODER JUDICIÁRIO

JUSTIÇA DO TRABALHO

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

Nome: CM HOSPITALAR S.A. {MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 12.420.164/0001-57

Certidão n°: 16024498/2023

Expedição: 17/04/2023, às 10:35:22

Validade: 14/10/2023 - 180 {cento e oitenta) dias, contados da data

de sua expedição.

Certifica-se que CM HOSPITALAR S.A. (MATRIZ E FILIAIS), inscrito {a) no

CNPJ sob o n° 12.420.164/0001-57, NÃO CONSTA como inadimplente no

Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação

das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e

13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.

Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certidão atesta a empresa em relação

a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.

A aceitação dest^n 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 juridicas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos

recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais títulos que, por
disposição legal, contiver força executiva.

Dúvidas e sugestões: Cfidtfit st. jus . or

Qrr
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Página 1 de 1

PODER JUDICIÁRIO
JUSTIÇA DO TRABALHO

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

Nome: CM HOSPITALAR S.A. (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 12.420.164/0001-57

Certidão : 16024498/2023

Expedição: 17/04/2023, às 10:35:22

Validade: 14/10/2023 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data

de sua expedição.

Certifica-se que CM HOSPITALAR S.A. (MATRIZ E FILIAIS), inscrito (a) no

CNPJ sob o n° 12.420.164/0001-57, NÃO CONSTA como inadimplente no

Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação

das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.® 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.

Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos

Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação

a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.

A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua

autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certidão emitida gratuitamente.

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados

necessários á identificação das pessoas naturais e jurídicas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos

recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a

emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais titulos que, por
disposição legal, contiver força executiva.

Dúvidas e sugestõe.i: cndtflfst. th . i;i-

(7^
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17/07/2023,17:15 aboutiblank

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA

NÚMERO DÊ INSCRIÇÃO
12.420.164/0001-57

MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇAO
CADASTRAL

DATA DE ABERTURA

16/08/2010

NOME EMPRESARIAL

CM HOSPITALAR S.A.

TÍTULO DO ESTABELECIMENTO {NOME DE FANTASIA)'
MAFRA HOSPITALAR

PORTE

DEMAIS

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

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDARIAS
33.19-8-00 • Manutenção e reparação de equipamentos e produtos não especificados anteriormente
46.18-4-01 - Representantes comerciais e agentes do comércio de medicamentos, cosméticos e produtos de perfumaria
46.37-1-99 - Comércio atacadista especializado em outros produtos alimenticios não especificados anteriormente
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
46.49-4-08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e conservação domiciiiar
46.64-8-00 - Comércio atacadista de máquinas, apareihos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitaiar; partes e
peças

46.93-1-00 - Comércio atacadista de mercadorias em gerai, sem predominância de aiimentos ou de insumos
agropecuários
49.30-2-01 - Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, municipal.
49.30-2-02 - Transporte rodoviário de carga, exceto produtos perigosos e mudanças, intermunicipal, interestadual e
internacional

52.11-7-99 - Depósitos de mercadorias para terceiros, exceto armazéns gerais e guarda-móveis
64.63-8-00 - Outras sociedades de participação, exceto holdings
77.39-0-02 - Aluguei de equipamentos científicos, médicos e hospitalares, sem operador
82.11-3-00 - Serviços combinados de esciitório e apoio administrativo

CÓDIGO E DESCRIÇÃO DA NATUREZA JURÍDICA
204-6 - Sociedade Anônima Aberta

LOGRADOURO

AV LUIZ MAGGIONI
NUMERO

2727
COMPLEMENTO

CEP

14.072-055
BAIRRO/DISTRITO

DISTRITO EMPRESARIAL
MUNICÍPIO

RIBEIRÃO PRETO
UF

SP

! ENDEREÇO ELETRÔNICO

-^^ISCALígCREMER.COM.BR

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)
*****

TELEFONE

(16) 3995-9400/ (16) 3995-9401

SITUAÇÃO CADASTRAL

ATIVA
DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL

16/08/2010

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 17/07/2023 ás 17:15:33 (data e hora de Brasília). Página: 1/1
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Serviço Público Federal
Conselho Federal de Farmácia

CERTIDÃO DE REGULARIDADE

k CRF SP
CONSELHO RCCIONAL

DE fARMÀClA
DO c( sio pauio

Nome do Estabelecimento: CNPJt

Reg N"; 58574

MAFRA HOSP
12420164000157

Razão Social:

CM HOSP S/A

Endereço:

AV LUIZ MAGGIONI 2727 DISTR EMPRESARIAL

Município: Ramo de Atividade:

RIBEIRÃO PRETO - SP DIST MED/PROD SAUDE/COSM/SAN DOMIS

Horário da Funcionamento do Eatabeiecimento:

Rotina: (Seg - Ter - Qua - Oui - Sex) Das 08:00h às 18:00

Responsável Técnico
CRF:

Dra. LUISA GERA DE AZEVEDO FARMACÊUTICO

*rário de Assistência:

68470

,,otína: (Seg - Ter - Qua - Qui - Sex) Das 08:00h às 18:00 (Intervalo Das 12:00h às 13:00h )

ESTA CERTIDÃO DEVE SER AFIXADA EM UM LUGAR BEM VISÍVEL AO PÚBLICO |
Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certidão de Regularidade está inscrito neste Conselho Regional de Farmácia, atendendo 'tí
o que dispõem os artigos 22, parágrafo único e 24, da Lei n® 3.820/60 e do Título IX da Lei n® 6.360/76. Tralando-se de Farmácia e Drogaria, *
certificamos que está regularizada em sua atividade durante os horários estabelecidos pelos Farmacêuticos Responsáveis Técnicos. „

Essa certidão foi expedida em 7 DE DEZEMBRO DE 2'12Z

A validade dessa certidão deve ser consultada no portal www.crfsp.org.br.

SAO PAULO, 7 DE DEZEMBRO DE 2022

2»
o

d

€

000015

Assinatura do Presidente do CRF

Dr. Marcelo Poíacow Bisson



Mafra
uma empresa V/ÍV/GO

12.420.164/0001-57

AV. LUIZMAGGiONt, 2727

DISTRITO EMPRESARIAL

CEP: 14072055 - RIBEIRÃO PRETO / SP

PREFEITURA DO MUNÍCiPiO DE PLANALTO

PREGÃO ELETRÔNICO 37/2023 - Processo 160/2023 - UASG: 987775

Realização dia: 26/07/2023 ÀS 09:00 Horas

ANEXO - III - DECLARAÇÃO UNIFICADA

Pelo presente instrumento, a empresa CM HOSPITALAR S.A, CNPJ n^ 12.420.164/0001-57, com sede na AV. LUIZ

MAGGIONI, 2727, através de seu representante legal infra-assinado, que:

() Declara, sob as penas do artigo 299 do Código Penal, que se enquadra na situação de microempresa, empresa de
pequeno porte ou cooperativa, nos termos da Lei Complementar nS 123/06, alterada pela Lei Complementar ns
147/14, bem assim que inexistem fatos supervenientes que conduzam ao seu desenquadramento desta situação.

^Ê^arcar este item caso se enquadre na situação de microempresa, empresa de pequeno porte ou cooperativa.

1) Declaramos, para os fins do disposto no inciso XXXIII do art. 7® da Constituição Federal, não empregamos menores
de dezoito anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e nem menores de dezesseis anos, em qualquer
trabalho, salvo na condição de aprendiz, a partir dos quatorze anos de idade, em cumprimento ao que determina o
inciso V do art. 27 da Lei n^ 8.666/93, acrescida pela Lei n^ 9.854/99.

2) Declaramos, para os fins que até a presente data inexistem fatos supervenientes impeditivos para habilitação no
presente processo licitatório, estando ciente da obrigatoriedade de declarar ocorrências posteriores.

3) Declaramos, para os fins que a empresa não foi declarada inidônea por nenhum órgão público de qualquer esfera
de governo, estando apta a contratar com o poder público.

4) Declaramos, para os devidos fins que não possuímos em nosso quadro societário e de empregados, servidor ou
dirigente de órgão ou entidade contratante ou responsável pela licitação, nos termos do inciso III, do artigo 9'' da Lei
n" 8.666, de 21 de junho de 1993.

5) Comprometo-me a manter durante a execução do contrato, em compatibilidade com as obrigações assumidas,
jgdas as condições de habilitação e qualificação exigidas na licitação.

6) Declaramos, para os devidos fins de direito, na qualidade de Proponente dos procedimentos licitatórios,
instaurados por este Município, que o(a) responsável legal da empresa é o(a) Sr.(a) LORRAYNE MERHY ZANCANELLA
ARIEDE, Portador(a) do RG. sob o n.s 50821213-3 e do CPF/MF sob o n.^ 48269207845, cuja função/cargo é
supervisora de licitações (sócio administrador/procurador/diretor/etc), responsável pela

assinatura da Ata de Registro de Preços/contrato.

7) Declaramos, para os devidos fins que em caso de qualquer comunicação futura referente e este processo
licitatório, bem como em caso de eventual contratação, concordo que a Ata de Registro de Preços/Contrato seja
encaminhado para o seguinte endereço:

E-mail: licitacoes@mafrahospitalar.com.br Telefone: 162101-9400

Ribeirão Preto-SP

Av. t.uizMaggioni. 27?7

CX Etiip; Pref. Ltiz Roberto Jábali

CEP:14O72-05S

TeLiUA) 39954401/2101-MO!

São Paulo - SP

Rua CenoCorá. 2064

Alto da Lapa

CEP: 05061-400

TeL(n)3026-W01

www.mafrahospitalar.com.br

Londrina - PR

Av.Titaderte5,6640

Módub S -Jardim Rosicler

CEP: 86072400

léL-M3)331S-^t

Brasflia - DF

Polo de Desenv.^(Trecho 01

ConL IQ, Lote 20 - Sta. Maria

(IR 73549-550

TeL (61)2104-3400

Recife-PE

Av. Agamenon MagaH^e^ 4779

C Emp. Isax Newton Sab 702

llhadoLeiteCEP:50070-160 (fX
Tel:(81)377I0090

ficitacoesêmírfr^wípltabtasml* HdtacoesemafrahospItaUKOinlir li(itacoei«fTiafrahospltalar£OtTvbr lic4acaabia9tnaftahospitaluambr rKStacaabraSmafrahospttaíatamfar

Catalão - GO

EX3,SN/Q9A

Móduto^aSÜ-CHMIC

lldtacoes@mafiahospitaiauOTrvbr



Mafra
uma empresa V/IV/eO

12.420.164/0001-57

AV. LUIZ MAGGIONÍ, 2727

DISTRITO EMPRESARIAL

CEP: 14072055 - RIBEIRÃO PRETO / SP

8) Caso altere o citado e-mail ou telefone comprometo-me em protocolizar pedido de alteração junto ao Sistema de
Protocolo deste Município, sob pena de ser considerado como intimado nos dados anteriormente fornecidos.

9) Nomeamos e constituímos a senhora LORRAYNE MERHY ZANCANELLA ARIEDE, Portador(a) do RG. sob o n.s
50821213-3 e do CPF/MF sob o n.^ 48269207845, para ser o{a) responsável para acompanhar a execução da Ata de
Registro de Preços/contrato, referente ao Pregão Eletrônico n.e Ns 037/2023 e todos os atos necessários ao
cumprimento das obrigações contidas no instrumento convocatório, seus Anexos e na Ata de Registro de
Preços/Contrato.

RIBEIRÃO PRETO, 25 DE JULHO DE 2023
LORRAYNE

«•settsw$
l J ̂  I IV/ DN.C^, õ-1CP-BfM4ÕU«4w*ire»

'  •<»A1,aA*ACvAU0W«VÍ,ôü*Aft
^ A k A k ip-i I u>c4£oeeTViC4CAOoiâfrAi,
XAINJi .Aí\ir~l I oo^v iwftr^rKià.ou«aMA&moiXita2.

C«.iOlHUV«W6RrtV2ANCA«SUA

K  * F>M r— ̂  ARI&D6Aiae«£78<&

A ARIEDE:

48269207845 >

LORRAYNE MERHY ZANCANELLA ARIEDE

SUPERVISORA DE LICITAÇÕES

RG: 50821213-3 -CPF: 48269207845

Fone: 162101-9400 - Fax:

e-Mail: {icitacoes@mafrahospi'talar.com.br

www.mafrahospitalar.com.br

Ribeirão Preto - SP

Av. 1 uz MagQiooi. 2727

D, El iip. Prel. Uiz Rotjerlo Jábali

CEP 14072-Q5S

Tpl;íí6) 3995.^1 /2101-MO)

São Paulo - SP

Riu Cerro Corá. 2064

AltodaLaps

CEP 0506MOO

TeUd 1)3026-9401

Londrina - PR

Au^7iradentes,6640

Módulo S -Jardim Roslder

CEP 86072-000

TeLW3)331S940t

nctecoes#mafrrfiqspítabta>fabr Dcitâcoesenwfrahospltalatcooiiir lidtiGoes»nafrahosplUtKCDm.br Hdtacaoim^mafiahospft^auomir lkjlacae4jfa@imaírahoqiíWa«am£r

Brasriia - DF

Poio de Oesetjv.Jtcned» o1

ConJ. 10. Lote 20 -Sta. Marta

CEP 72549-550

TeL (61)2104-5400

Recffe-PE

Av. Açamcnon Magalhães, 4779

C Emp. tsaac Newton Sala 702

Ilha do LeiteaP 50070-160

Tel; (81)3771-0990

Catalão - GO

EX%5N/Q9A

MócMo:»a30-WMK:

CEP 75709-685

Trt^}3lA-<ftsO
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INÍ) o presente documento digital foi conferido com o original e assinado digitalmente por ANA CLAUDIA PRADO MESSIAS, em terça-feira, 2 de agosto de 2022 14:38:16 GMT-03:00, CNS: 12.146-7 - Oficial do Registro Civil
das Pessoas Naturais e de Intenções e Tutelas do 1® Subdistrito/SP, nos termos da medida provisória N. 2.200-2 de 24 de agosto de 2001. Sua autenticidade deverá ser confirmada no endereço eletrônico
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