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PETICAO

(Somente para peticionamento manual)

Nome da Empresa:
MAIOLI & CIA LTDA EPP

CNPJ:
08.875.058.0001-90

Identifique a Modalidade de Petigdo: N° do Processo: (somente para petigéo secundaria)

Peti¢cdo Primaria Petigdo Secundaria

Cédigo e Assunto de Petigao: (utilizar codigo e assunto existentes na tabela do peticionamento eletrdnico no sitio eletrénico da ANVISA,
quando couber)

701 - MEDICAMENTOS e INSUMOS FARMACEUTICOS - (AFE) de TRANSPORTADORA do produto.

N° de folhas apresentadas neste ato: (Excluida estafolha | N® do Expediente : (Preenchimento Exclusivo da Anvisa)
de rosto)

06

Geréncia-Geral, Geréncia ou Unidade a que se destina:
Geréncia de Gestdo da Arrecadagdo - GEGAR

Observagoes:
Numero da Transagio 101.5486.2015

Farroupilha, 24/11/2015

Local e data Nome do Responsavel Legal ou Assinatura do Responsavel Legal ou
Representante Legal Representante Legal

Versdo 1.1  24/06/2004



Ministério da Saude
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
Formulario Eletrénico
Ly p— Empresa
‘ ”i‘”“ (Nimero de Transagdo vélido apenas para geracdo de Guia - GVS)

Transagdo N°: 101.5486.2015
Data da Transacdo: 19/11/2015 Data da Retificagdo:

Pagina: 1

Empresa : MAIOLI & CIA LTDA EPP
CNPJ : 08875058000190
Assunto : 701 -MEDICAMENTOS e INSUMOS FARMACEUTICOS - (AFE) de TRANSPORTADORA do produto

Fato Gerador : 3077

Porte da Empresa: PEQUENA

Valor da Taxa : R$ 3.840,68

¢ Formulario de Peticdo devidamente assinado e preenchido
¢ Comprovante de pagamento, ou de isencio, da Taxa de Fiscalizagdo de Vigilancia Sanitaria (TFVS), mediante Guia de Recolhimento
da Unido (GRU) especifica

¢ Relatdrio de inspegdo ou documento equivalente que ateste o cumprimento dos requisitos técnicos para as atividades e classes
pleiteadas, emitidos pela autoridade sanitaria local competente

* Lei 9782/99, RDC 222/06, RDC 76/2008 e RDC 16/2014

! Consulte sempre a legislacio pertinente para maiores esclarecimentos quanto 2a documentacdo.

ie /‘2 O processo a ser protocolado na ANVISA, devera possuir, além dos documentos impressos no Peticionamento
Eletronico, os demais Documentos de Instrugdo constantes na legislacgo vigente e relacionados acima.




SERVIGO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA

CERTIDAO DE REGULARIDADE

Conselho Regional de Farméacia do Rio Grande do Sul
rto Alegre, 04 de agosto de 2015 Validade 31/03/2016

ESTABELECIMENTO

Cadastro no CRF RS sob n°: 24446 - Hor. Func. - Semana : 07:00 -
i 22:00/ 00:00 - 00:00
Razao Social : MAIOLI & CIA LTDA - EPP i Hor. Func. - Sabado : 00:00 -
! 00:00/ 00:00 - 00:00
Atividade : TRANSPORTADORA - MEDICAMENTOS Hor. Func. - Domingo : 00:00 -
00:00/ 00:00 - 00:00 |
Enderego : R RAINERI PETRINI 1881 ) i CNPJ : 08875058/0001-90
Bairro: SANTO ANTONIO Cidade/CEP : FARROUPILHA - CEP
* hy 1 + 95180000 il
Outras Ativ. :TRANSPORTADORA - INSUMOS FARMACEUTICOS; TRANSPORTADORA -
COSMETICOS PRODUTOS HIGIENE PERFUME; TRANSPORTADORA - PRODUTOS PARA
SAUDE; TRANSPORTADORA - SANEANTE DOMISSANITARIO
Franqueador : CNPJ Franqueador:
DIRETOR(A) TECNICO(A)
Diretor(a) Técnico(a): DAIANE BRIDI Inscricdo: 1-9514
Horario de Assisténcia:
Normal: 00:00 - 00:00 / 00:00 - 00:00 Segunda: 07:00 - 08:00 / 00:00 - 00:00 / 00:00 - 00:00
Terca: 07:00 - 08:00 / 00:00 - 00:00 / 00:00 - 00:00 Quarta: 07:00 - 08:00 / 00:00 - 00:00 / 00:00 - 00:00

Quinta: 07:00 - 08:00 / 00:00 - 00:00 / 00:00 - 00:00

Mauricio Schuler Nin
y i Secretario-Geral do CRF-RS

b v

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

- Certificamos que o estabelecimento a que se refere esta Certiddo de Regularidade esta inscrito neste Conselho Regional de Farmacia, atendendo o que dispdem
os artigos 22, paragrafo unico e 24, da Lei n® 3.820/60 e do Titulo IX da Lei n° 6.360/76. Tratando-se de Farmacia e Drogaria, certificamos que esta regularizada
em sua atividade durante os horérios estabelecidos pelos Farmacéuticos Responsaveis Técnicos, de acordo  os artigos 15, paragrafos 1° e 2°, e 23, alinea "¢, da
Lei n® 5.991/73.

Rua S&o Nicolau, 1070 - Santa Maria Goretti - Porto Alegre/RS - 91030-230 Tel/Fax: (51) 3027-7500 - www.crfrs.org.br / crfrs@crfrs.org.br



