AV. TANCREDO NEVES,636

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE /
3

CENTRO

CANSANCAO - BAHIA

CNPJ (MF):
Nome: SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI CNP.J/CPJ..23.411.595/0002-54
RG: Insc. Municipal: Insc. Estaduat:
Endereco: Cidade: CANSANCAO UF: BA
Banco: Agéncia: Conta:
Tipo Conta: Tp. Op..

CLASSIFICACAO ORQAMENT#\RIA Empenho N°: 465/ 1

Unidade Orcamentaria: 030560 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Projeto / Atividade: 2020 - MANUTENGAO DAS AGOES DO BLOCO DE MEDIAIE ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR E AMBULA
Elemento de Despesa: 339030000000 - Material de Consumo

Fonte de Recurso: 14 - TRANSFERENCIA SUS

ESPECIFICACAQ |

REFERENTE A DESPESA COM AQUISIGAQ DE MASCARA DE PROTEGAO TRIPLA LUVA DE PROCEDIMENTO MASCARA N95 OU PFF2 TERMOMETRO
DIGITAL INFRAVERMELHO E OUTROS EQUIPAMENTOS DE PROTEGAO INDIVIDUAL EPf CONFORME PLANILHA EM ANEXO, PARA OS SERVIDORES

MUNICIPAIS EM PROTEGAO AO VIRUS COVID 19, CORONA VIRUS, PARA ATENDER AS NEGQESSIDADES DESTA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE,
NO EXERCICIO DE 2020, CONFORME CONTRATO £ NOTA FISCAL 23 EM ANEXO.

Valor Bruto R$: 38.400,00 J PAGUE-SE EM: 20/07/2020
RETENCOES Banco f\géncia Conta N° Documento Valor
104 0636-6 624011-5 167403 38.400,00
Valor Liquido R$: 38.400,00
RECIBO

Recebi do(a) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE a quantia supra R$ R$ 38.400,00 (Trinta ¢ Oito Mil e Quatrocentos Reais), correspondente a
especificagdo acima descrita.

Para devidos efeitos passo e firmo em (duas) vias, dando plena e geral quitagao.

CANSANCAO / BA. 20 de jutho de 2020

Recebedor
NOME: SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI
CPF:
RG:




20/07/2020 10.0.1.106:5020/webrun/tmp/9815C6DA-36B1-4C10-9D6C-B2A0A36184FB. htmil

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
AV. TANCREDO NEVES,636

CENTRO

CANSANCAO - BA

CNPJ:
NOTA DE PAGAMENTO
Proc. Adm: IEmpenho: 465/ 1 Exerc.: 2020 Tipo: Estimativo J lCrédito: Orgamentario e Suplementar ’
CLASSIFICAGAO ORGAMENTARIA ] DADOS COMPLEMENTARES
Unidade: 030560 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Modalidade: DL055/202{ - Dispensa de Licitagao
Fungao: 10 - SAUDE Contrato: 096/2020 - SQUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIREL|
Sub-Fungdo: 302 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL Convénio:
Programa: 004 - UNIVERSALIZAGAO DAS AGOES DE SAUDE E Cat. da Despesa: 33903010 - MATERIAL ODONTOLOGICO, HOSPITAIS, E
QUALIDADE DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL
Agao: 2020 - MANUTENCAO DAS AGOES DO BLOCO DE MEDIA E
ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR E AMBULATORIAL Ineorporagao:
Elemento: 3.3.9.0.30.00.00.00 - Material de Consumo Desp. de Pessoal:
Fonte 14 - TRANSFERENCIA SUS
Saldo Anterior Valor do Empenho Saido Atual Saldo Anterior do Empenho | SubEmpenho Saldo Atual do Empenho
50.538,81 38.400,00 12.138,81 38.400,00 38.400,00 0,00
CREDOR
R .Social/Nome: 34502 - SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI Endereco:
C.N.P.JICPF: 23.411.595/0002-54 R.G.: Bairro:
.M. LE. Cldade/UF: CANSANCAO / BA
Banco: Agéncia: nta:
HISTORICO / ESPECIFICAGAO DA DESPESA —[

REFERENTE A DESPESA COM AQUISICAO DE MASCARA DE PROTEGAO TRIPLA LUVA|IDE PROCEDIMENTO MASCARA N95 QU PFF2
TERMOMETRO DIGITAL INFRAVERMELHO E OUTROS EQUIPAMENTOS DE PROTEGAO|INDIVIDUAL EPI CONFORME PLANILHA EM ANEXO, PARA
0OS SERVIDORES MUNICIPAIS EM PROTEGAQ AO VIRUS COVID 19, CORONA VIRUS, PARA ATENDER AS NECESSIDADES DESTA SECRETARIA
MUNICIPAL DE SAUDE, NO EXERCICIO DE 2020, CONFORME CONTRATO E NOTA FISGAL 23 EM ANEXO.

DATA EMPENHO: 25/06/2020 - DATA DO SUB EMPENHO: 25/06/2020 DATA LIQUIDAGAO: 25/06/2020 DATA PAGAMENTO: 20/07/2020

Valor Bruto: 38.400,00 Valor Bruto por Extenso: Trinta e Oito MJ! Quatrocentos Reais
N° DO PROCESSO DE PAGAM#NTO:
CODIGO BANCO AGENCIA CONTA J DOCUMENTO FONTE VALOR
104 CAtXA ECONOMICA 0636 -6 624011-5 - FMS SUS CUSTEIO 1167403 14 38.400,00
FEDERAL - CEF
l Totat Pago: 38.400,00
Pague-se a quantia de R$ 38.400,00 ( Trinta e Qito Mil Quatrocentos Foi paga a importancia autorizada
Reais)
| N
‘; L j@ o
PAULO HENRIQUE PASSOS ANDRADE ALEXSANDRO DIAS O. REIS
CPF: 841.431.855-04 CPF 008.492.855-77
Prefeito Secretario de Finangas
Login: sidiney Empenho: 465/ 1

10.0.1.106:5020/webrun/tmp/9815C6DA-36B1-4C10-9D6C-B2A0A36184F B htmi



20/07/2020

IAPRIMIR § FECHAR

::Comprovantes

CAIXA

GovConta CAl

XA

Comprovante de Reme%sa de TED
i

via GovConta Cagixa
Tipo de TED: Terceiros
Nome: FMS CANSANCAO FNSCONVENENTE
Conta Origem: 4595/006/00624011-5

Tipo de Conta:

01 - Conta Cor

rente

Tipo de Pessoa:

Juridica

CPF/CNP3J:

11.722.278/0001-99

Banco:

001 - BANCO

DO BRASIL 5/A

Conta Destino:

5689/27915-3

Tipo de Conta:

01 - Conta Co

rrente

Tipo de Pessoa:

Juridica

Neme: SOUZA OLIVE[RA EMPEENDIMENTOS
CPF/CNPJ) 23.411.595/0p02-54
Valor: R$38.400,00
Valor da Tarifa: R$10,00
Finalidade 10-Crédito em Conta
Identificacdo da Operagao: PAGAMENTO FORNECEDOR
Data de Débito: 20/07/2020
Data da Operagao: 20/07/2020
Codigo da Operacgao: 00167403
Chave de Seguranca: 3362XNB8WS225]17G
CPFs Autorizadores:
841.431,855-04
008.452.855-77

Operacao realizada com sucesso.

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO [

60 MINUTOS

O CREDITO NA CONTA DESTINO E DE

https://govconta.caixa.gov.br/sigov/consulta/pendencia/listalimprimir.do




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

AV. TANCREDO NEVES, 636

CENTRO

CANSANCAO - BA

CNPJ:

NOTA DE LIQUIDAGAO
Proc. Adm: lEmpenho: 465/1 Liq: 3391 Exerc.: 2020 lVTipoJ Estimativa k:rédito: Orgamentdrio e Suplementar
CLASSIFICAGAO ORGAMENTARIA [ DADOS COMPLEMENTARES
Unidade: 030560 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Modalidade: DL055/2020 - Dispensa de Licitagdo
Fungdo: 10 - SAUDE Contrato: 096/2020-30UZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI
Sub-Fungdo: 302 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL  |Convénio;
Programa: 004 - UNIVERSALIZAGAO DAS AGOES DE SAUDE E Cat. da Despesa: 33903010 - MATERIAL ODONTOLOGICO, HOSPITAIS, E
QUALIDADE DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL
Agdo: 2020 - MANUTENGAO DAS AGCOES DO BLOCO DE MEDIA E
ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR E AMBULATORIAL Incarporagao:
Elemento: 3.3.9.0.30.00.00.00 - Material de Consumo Desp. de Pessoal:
Fonte: 14 - TRANSFERENCIA SUS
Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual Saldo Anterior do Empenho SubEmpenho Saldo Atual do Empenho
50.538,81 38.400,00 12.138,81 38.400,00 38.400,00 0,00

CREDOR l
R.Social/Nome: 34502 - SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIREL! Enderego:
C.N.P.JICPF: 23.411.595/0002-54 R.G. Bairro:
M. LE. Cidade/UF: CANSANCAQ / BA
Banco: Agéncia: Conta:
HISTORICO / ESPECIFICAGAQ DA DESPESA ]

REFERENTE A DESPESA COM AQUISICAO DE MASCARA DE PROTEGAO TRIPLA LUYA DE PROCEDIMENTO MASCARA N95 OU PFF2 TERMOMETRO
DIGITAL INFRAVERMELHO E OUTROS EQUIPAMENTOS DE PROTEGAQ INDIVIDUAL £EPI CONFORME PLANILHA EM ANEXO, PARA OS SERVIDORES
MUNICIPAIS EM PROTEGAQ AO VIRUS COVID 19, CORONA VIRUS, PARA ATENDER AS NECESSIDADES DESTA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE,
NO EXERCICIO DE 2020, CONFORME CONTRATO E NOTA FISCAL 23 EM ANEXO.

Data do Empenho: 25/06/2020 Data do Sub Empenho: 25/0&/2020 Data da Liquidagao: 25/06/2020
Valor Bruto: 38.400,00 Valor Bruto por Extenso: Trinta e Oltc( Mil Quatrocentos Reais
RETENGAO J
( Total da Retengéo: 0,00
DOCUMENTO COMPROBATORld: NOTA FISCAL
Ntimero do Dacumento: 23 - Série: - Sub-Série: - Data de Emiss&o: 23/06/2020 - Data de | Validade: 38.400,00
Total do Documento: 38.400,00

Valor Liqui{!o: 38.400,00 ( Trinta e Oito Mil Quatrocentos Reais)
DECLARO QUE ESTE MATERIAL(AIS) FOI(RAM) RECEBIDO(S) E DECLARO QQUE A DESPESA RELATIVA A NOTA DE EMPENHO SUPRA ESTA
REGISTRADO(S) NO LIVRO PROPRIO QUE O(S) SERVIGO FORAM) LIQUIDADA, PODENDO EFETUAR O PAGAMENTO.
PRESTADO(S} CONFORME DOC. COMPROBATORIO ANEXO.

N
o ( S@wmgmmmb
SISNANDO DE SOUZA OLIVEIRA TAIRENE PEREIRA DANTAS
CPF: 939.163.295-53 CPF: 052.524.435-21
Secretario Municipal de Sadde Auxiliar de Contabilidade

. Empenho: 465/ 1
Login: sidiney



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
AV. TANCREDO NEVES,636

CENTRO

> CANSANCAOQO - BA

CNPJ:

b
Bay

NOTA DE EMPENHO

Proc. Adm: Empenho: 465 lExerc.: 2020

Tipo: ESTIMATIVA I lCrédito: Orgamentdario e Suplementar

CLASSIFICAGAO ORGAMENTARIA

DADOS COMPLEMEI}TARES

Unidade: 030560 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Fungao: 10 - SAUDE
Sub-Fungdo: 302 - ASSISTENCIA HOSPITALAR E AMBULATORIAL

Programa: 004 - UNIVERSALIZAGAO DAS AGOES DE SAUDE E
QUALIDADE DE ATENDIMENTO

AgSo: 2020 - MANUTENGAO DAS AGOES DO BLOCO DE MEDIAE
ALTA COMPLEXIDADE HOSPITALAR E AMBULATORIAL

Elemento: 3.3.9.0.30.00.00.00 - Material de Consumo

Modalidade: DL055/2020 - Dispensa de Licitagao
Contrato: 096/2020 - 2020
Convénio:

Cat. da Despesa: 339p3010 - MATERIAL ODONTOLGGICO, HOSPITAIS, E
AMBULATORIAL

Incorporagdo:

Desp. de Pessoal:

Fonte 14 - TRANSFERENCIA SUS Obs:
Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual

§0.538,81 38.400,00 12.138,81
CREDOR

R.Social/Nome: 34502 - SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI

C.N.P.J/CPF: 23.411,595/0002-54 R.G.:
.M. LE.:
Banco: Agéncia:

Enderego:
Bairro:
Cidade/UF: CANSANCAO / BA

Conta:

HISTORICO / ESPECIFICAGAO DA DESPESA

DIGITAL INFRAVERMELHO E OUTROS EQUIPAMENTOS DE PROTEGAO INDIVIDUAL EPI CONFORME PLANILHA EM ANEXO, PARA OS SERVIDORES
MUNICIPAIS EM PROTEGAOQ AD VIRUS COVID 19, CORONA VIRUS, PARA ATENDER AS NECESSIDADES DESTA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE,

REFERENTE A DESPESA COM AQUISIGAO DE MASCARA DE PROTEGAO TRIPLA LUVA DE PROCEDIMENTO MASCARA NS5 OU PFF2 TERMOMETRO
NO EXERCICIO DE 2020, CONFORME CONTRATO E NOTA FISCAL EM ANEXO.

Itens do Empeth

Item I Cédigo I Descrigdo I Unidade Quantidade[ Valor Unico Valor Total

Data do Empenho: 25/06/2020

Valor: 38.400,00 ( Trinta e Oito Mil Quatrocentos Reais) J
DECLARO QUE A IMPORTANCIA SUPRA FO! DEDUZIDA DO CREDITO PROPRIO
EM:25/06/2020

%”“‘l“?m«whm

JOSE OLIVEIRA A, NETO
CPF: 031.505.285-30

AUTORIZO O EMPENHO DA DESPESA SUPRA MENCIONADA EM:
25/06/2020

/J@
( H

\J

PAULO HENRIQUE PASSOS ANDRADE
CPF: 841.431.855-04

Prefeito Auxiliar de Contabilidade

Login: sidiney Empenho: 465



AUDE -

ELETRONICA INDICADA ABAIXO. EMISSRO: 23/06/2020 VALOR TOTAL: R$ 38.400,00 DESTINAT

Q Cangancap-BA

RECEBEMOS DE SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI OS PRODUTOS E/QU SERVIGOS CONST. ES DA NOTA FISCAL
I0: FUNDO MUNICIPAL DE

Documento Auxiliar

DANFE

da Nota Fiscal

[ RRRIRIN

W

Eletrdénica
0 - ENTRADA
SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI 1 - saipa CHAVE DE ACESSO
RUA DOUTOR JOAQUIM LARENJEIRAS, 226 -~ TERREOC - SALAR 10 2920 0623 4115 9500 0254 5500 1000 0000 2318 7911 7320
JARDIM CRUZEIRO - 44024-312 Ne 23 Conoules de antomcicidad T macionsl a
Feira de Santana - BA Fone: (75) 3030-3113 Série 1 onsulta de autenticidade no portal nacicnal da NF-e
Folha 1/1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora

[NATURBZA DA OPERACAO

Venda de Mercadoria Adquirida/Recebida de Terceiros ]

PR

OTOCOLO DE AUTORIZACRO DE USO

129201010447489

23/06/2020 09:38:16]

[mscucixo ESTADUAL Imscxucio ESTADUAL DO SUBST. TRIBUT. CNPJ ]
151.320.00-8 23.411.595/0002-54
DESTINATARIO / REMETENTE
NOME / RAZAO SOCIAL 1CNPJ / CPF [DATA DA EMISSAO 1
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FUNSAUDE 11.722.278/0001-99 23/06/2020
ENDEREGO BAIRRO / DISTRITO L CEP DATA DA SAIDA/ENTRADA ]
R JURACI MAGALHAES, 424 -~ TERREO CENTRO 48840-000 23/06/2020
MuNicipIo DF FONE / FAX lmscncﬂo ESTADUAL HORA DA SAIDA/ENTRADA ]
Cansancao A BA | _(75) 3ﬁ74—1346 ISENTO 09:37:57
FATURA / DUPLICATA
Num. 001
venc. 23/06/2020
valor R$ 38.400,00
CALCULO DO IMPOSTO
[BASE DE CALCULO DO ICMS JVALOR DO ICMS Isnsz DE CALC. ICMS S.T. [VALOR DO ICMS SDBST. 'VALOR IMP. IMPORTAGAO ‘lvu,ok DO PIS [VALOR TOTAL DOS pnom:r'roj
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 38.400,00
{VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS J VALOR TOTAL DO IPI VALOR DA COFINS |VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00} 0,00 0,00 38.400,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS T
NOME / RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA cépico anTT PLACA DO VEICULO Jur CNPJ / CPF
(9) Sem Frete
ENDERECO MUNICIPIO ’ P INSCRICKO ESTADUAL ]
QUANTIDADE ESPECIR IMI\RCA NUMERAGAO ] PESO BRUTO (KG) [Paso LIQUIDO (KG) ]
A 192,000 184,800
PADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS ' .
c6pIGO PRODUTA DESCRIGAO DO PRODUTO / SERVIGO NCM/SH {o/csosN| CFOP { UN | (QUANT |VALOR UNIT VALOR TOTAL Bigﬁgc "I‘g‘g "’I‘ﬁg“ A!L;QS ”{f}?-
PRD00002  |MASCARA DE PROTECAQ TRIPLA - DESCARTAVEL 63079010 0101 § 5102 | CX | | 240) 160,00} 28.400,00) = 0,00}  ©0,00] 9,99

|

9:00)0,00

DADOS ADICIONATIS

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

CONTA CORRENTE 27.%15-3 -

e ICMS. i .
l?zoduto destinado a Consumidor Final.

Email do Destinatario: alanriba?7@gmail.com
Inf. Contribuinte: NOTA FISCARL EMITIDA EM
087/2020 / DISPENSA DE LICITACAO EMERGENCIAL
CNPJ: 23.411.5%5/0001-73 . .
I-Documento emitido por ME ou EPP, optante pelo Simples Nacional. II-Nao gera direito

ATENDIMENTO AO CONTRATO No 096/2020 / PROCES
No 055/2020 - CONTA PARA PAGAMENTO

ADMINISTRATIVO No
: BANCQ DO BRASIL AG 5683-8 -

credito fiscal de IPI

TRESERVADD AOC FIBCO

Impresso em 23/06/2020 as 09:38:18

v. 4.0.1 - Powered by Omiexperience S/A © 2020, www.omie.com.br



Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARTO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI (MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 23.411.595/0002-54

Certiddo n°: 12252912/2020
Expedigdo: 28/05/2020, as 15:23:17
vValidade: 23/11/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que $SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n9 23.411.595/0002-54, NAO CONSTA
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642+A da Consolidag¢3oc das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolu¢do Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.
Os dados constantes desta Certiddo|sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atyalizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedigao.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autenticidade no portal do Tribunhal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).
Certid@o emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificagdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do| Trabalho quanto as obrigag¢fes
estabelecidas em sentenga condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, [inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, | a honorédrios, a custas, a
emclumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho ou Comissio de Conciliagédo Prévia.

pividas e sugestdes| ondoftaer . jus . br



29/04/2020 Certiddo Negativa de Débitos

it

3 PREFEITURA MUNICIPAL DF

v, FEIRA DE SANTARA

5

e A A S RSN
(s Aok vt ar el bt ]

ettt

Emitida nos termos dos arts. 215, 216, 217, 218 e 219, da Lei Complementar n® 003, de 22 de
Dezembro 2000 — Codigo Tributario do Municipio de Feira de Santana.

s

§

CODIGO: N/ 2020 /54804

.
AR

ot A o AR A e
'anwlm —

T
st

| CONTRIBUINTE: SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI

ENDERECO: RUA DR JOAQUIM LARANJEIRAS, 226, 67.763-9 - JARDIM CRUZEIRO {
| CNPJ/CPF: 23.411.595/0002-54 | §
i INSCRICAO MUNICIPAL: 68.907-6 | }
|| INSCRIGAO DE LOCALIZAGAO: 160.786-3 | §
§§ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL: |47.44-0-99 - Comércio varejista de materiais de construgdo em gerai {
| DATA DA EMISSAO DA CERTIDAO: | 29/04/2020 |
| DATA DE VALIDADE DA CERTIDAO:  |28/06/2020 | T%

e b

Fica ressalvado o direito de a Fazenda do Municipio de Feirg de Santana a cobrar quaisquer dfvidas de
responsabilidade do contribuinte acima, relativas aos tributgs deste municipio, administrados por esta ;
Secretaria Municipal da Fazenda, inclusive os inscritos em Divida Ativa.

s

T

% A presente Certiddo ndo servira de prova contra quaisquer débitos referentes a recolhimentos que ndo tenham sido
efetuados e que venham a ser apurados pela Secretaria Municipal ga Fazenda, conforme prerrogativa legal prevista %
nos Incisos de | a IX, do Artigo 149, da Lei Federal n°. 5.172, de 25/10/1966 — Cédigo Tributério Nacional. ;

Conforme o Art. 215, § 3°, do Cédigo Tributario Municipal — Lei Complementar de n°. 003, 22 de dezembro 2000, as i
certiddes fornecidas ndo excluem o direito de a Fazenda Municipal cobrar, em qualquer tempo, os débitos que
venham a ser apurados pela autoridade administrativa.

A A

A A
Gt A e A P e it

i

A autenticidade deste documento pode ser comprovada através go site da Secretaria Municipal da Fazenda pelo
enderego eletrénico: http://www.sefaz.feiradesantana.ba.gov.br/certidao.

o

| Esta CERTIDAO abrange, apenas, o estabelecimento vinculado afs) inscricdo(0es) supracitada(s) do contribuinte e
refere-se apenas aos TRIBUTOS MUNICIPAIS. E vélida pelo prago de 60 DIAS, contado a partir da data da sua
emissé&o.

Codigo de verificagdo de autenticidade:

325ad8d21b5e3870892a1b4cf360a3b02

A

st N I
b e et

oot

.\ Certiddo emitida gratuitamente.

&

e,
e

Atengéo: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

|
é
if

www.sefaz.feiradesantana.ba.gov.brl?pg=sewicoson|ine&Certidao—de—debitos= 1¥#



05/05/2020

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRI
DA UNIAO

Nome: SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI
CNPJ: 23.4411.595/0001-73
cobrar

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional

BUTOS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA

e inscrever quaisquer dividas de

responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vigrem a ser apuradas, € certificado que
ndo constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos triputarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigbes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a

Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para

todos os orgéos e fundos publicos da administragao direta a

Lle vinculados. Refere-se a situacao do

sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicdes sociais previstas
nas alineas 'a' a'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n® 8.2112, de 24 de julho de 1991.

A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificagdo| de sua autenticidade na Internet, nos

enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1,751, de 2/10/2014.

Emitida as 14:16:59 do dia 05/05/2020 <hora € data de Brasi

Valida até 01/11/2020.
Caédigo de controle da certidao: A930.1 EOF.E6BC.4920
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

lia>.
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https://consulta—crf.caixa.gov.brlconsu|tacrf/pageslconsultaEmpregador.jsf

Consulta Regularidade do Empregador

\ Voitar H Teatelstiniy \

CAILXA

CARA ECOMOMICA FEGERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo: 23.411.595/0002-54

Razio SocialS0oUzZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI ME

Enderecgo: R DOUTOR JOAQUIM LARANJIEIRAS 226 TERREO SALA 10 / JARDIM
CRUZEIRO / FEIRA DE SANTANA / BA 44024-312

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribujcdo que lhe confere o Art.

7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990,

certifica que, nesta data, a

empresa acima identificada encontra-se em situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FG[TS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuigdes e/ou encargos devidos,

decorrentes das obrigagOes com O FGTS.

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

Certificagdo Namero: 2020032204081242331058

Informacdo obtida em 28/05/2020 15:01:14

A utilizagdo deste Certificado para 0S f

condicionada a verificagdo de autentid
www.caixa.gov.br

N

ins previstos em Lei esta
idade no site da Caixa:

n



GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA
SECRETARIA DA FAZENDA

Certidio Negativa de Débita

rts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 1

(Emitida para o8 efeitos dos a
Tributério do Estado da Bahia)

Certidao N°; 20201534034

Emissio: 28/05/2020 15:34

s Tributarios

1 de dezembro de 1981 - cddigo

RAZAO SOCIAL
SOUZA OLIVEIRA EMPREENDIMENTOS EIRELI

INSCRICAO ESTADUAL CNPJ
151.320.008 23.411.595/0002-54

nstam, até a presente

Fica certificado que n&o co
identificada, relativas

aos tributos administrado

S 0S Seus estabelecimentos quanto & inexisté

Procuradoria Geral do Estado, ressalvado o
bitos que vierem a ser ap

Esta certidao engloba todo!

Ativa, de competéncia da
cobrar quaisquer dél

Emitida em 28/05/2020, conforme Po
emissao.

STE DOCUMENTO PODE SE

A AUTENTICIDADE DE
U VIA INTERNET, NO ENDER

FAZENDARIAS O

onjunta do cartéo origing

Validacom a apresentagao ¢
a Federal do Mi

Secretaria da Receit

data, pendéncias de respons
5 por esta Secretaria.

ncia de débitos, inclusive
direito da Fazenda Publica
urados posteriormente.

rtaria n° 918/99, sendo valida por 60 dias,

| de inscrigéo no
nistério da Fazenda.

abilidade da pessoa fisica ou juridica acima

os inscritos na Divida
do Estado da Bahia

contados a partir da data de sua

h COMPROVADA NAS INSPETORIAS
ECO http:llwww.sefaz.ba.gov.br

CPF ou no CNPJ da

RelCertidaoNegativa.rpt
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