
Estado do Ceará

Hp^MÜnicfpjò^Poi^i
EXERCÍCIO: 2020

NP

NOTA DE PAG/UyiENTO; VN° ,l3.p8;0012

DADOS DO EMPENHO

NUMERO DATA EMISSÃO TIPO VALOR N.E. (RS) N» UCITAÇAO N» CONTRATO OBS

22060006 22/06/2020 ORDINÁRIO 100.501,80 2020.06.03.1 2020.06.19-0003 Covld-19

FUNCIONAL PROORAMAUCA E FONTE DE RECURSO

ÓRGÃO: 11 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

U. ORCAMENT.: 11.01 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

FUNÇÃO: 10 SAÚDE

SUBFUNÇÃO: 122 ADMINISTRAÇÃO GERAL

PROGRAMA: 5018 PROGRAMA ENFRENTAMENTO DA COVID 19

ATIVIDADE: 2.109 ENFRENTAMENTO DA COVID 19

NATUREZA: 3.3.90.30.00 MATERIAL DE CONSUMO

F. RECURSO: 12.12.00 TRANSFERÊNCIAS FUNDO A FUNDO DE RECURSOS DO SUS PROVENIENTES

DADOS DO CREDOR

NOME: PROHOSPITAL COMÉRCIO HOLANDA LTDA

ENDEREÇO: AV. CAPITÃO HUGO BEZERRA. N" 181 - BARROSO - FORTALEZA CE

C N P J: 09.485.574/0001-71 C G F: 068304757 ■ INSC.MUN.:

DADOS BANCÁRIO: BRASIL Agência: 1369-2 Conta: 209838-5

TELEFONE: 8534523100

DADOSiDO PAGAMENTO

N® PROCESSO

13080012

SALDO ANTERIOR (R$)

753.90

VALOR DESTE PAGTO. (R$)

753,90

SALDO DISPONÍVEL (RS)

0,00

DATA

13/08/2020

VALOR BRUTO (RS)

753,90

VALOR RETIDO (RS)

0,00

VALOR UQUIDO (RS)

753,90

HISTÓRICO DO PAGAMENTO

AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS DE PROTEÇÃO INDIVIDUAL (EPI) PARA SER UTILIZADO NO ENFRENTAMENTO AO COVID 19
CONFORME DECRETO N® 546 QUE TRATA DO ESTADO DE CALAMIDADE PUBLICA NOS MUNICÍPIOS.

.CERTIFICAÇÃO pO PAGAMENTO;

EU. FRANCISCO EDSON TAVARES, TESOUREIRO(A) DO(A) FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE, POR ORDEM DO(A)
ORDENADOR(A) DE DESPESA SENHOR(A) MARIA LEDA CLEMENTINO DE ALMEIDA, CERTinCO QUE DEI CUMPRIMENTO A REAUZAÇAO
DO PAGAMENTO DA DESPESA ORA DESCRITA, APÓS VERinCADA A DISPONIBIUDADE(S)" nNANCEIRA(S) NA(S) CONTA(S) BANCÁRIA(S) A
SEGUIR INDICADA(S):

.. 'CONTA BANCÁRIA ' r :h.,-L?TlPO DOCUMENTO. N* DOCUMENTO - ^ VAL. DOCUMENTO (RS)

B.B 15.487-3 (FMS/CUSTEIO/SUS ) OUTROS 209838 753,90

Porte n üu Auublo-ee^OZO

FRANCISCO EDSON TAVARES
TESOUREIRO(A)
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Estado do Ceará

;Mün|çípio;;PORj@
PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTEIRAS

EXERCIC10:2020

nota DE SÜB EMPENHO - N<> 13.08.0012

DADOS DO EMPENHO^

NUMERO DATAEMISSAO TIPO VALOR N.E. (R$) MODALIDADE / N» LICITAÇÃO N» CONTRATO

22.06.0006 22/06/2020 ORDINÁRIO 100.501,80 PREGÃO/2020.06.03.1 2020.06:1fl.nO03

JFUNCIONAL^ROQRAMATICA E FONTE DE RECURSO

ÓRGÃO: 11 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

U. ORCAMENT.: 11.01 FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

FUNÇÃO: 10 SAÚDE

SÜBFUNÇÃO: 122 ADMINISTRAÇÃO GERAL

PROGRAMA: 5018 PROGRAMA ENFRENTAMENTO DA COVID 19

ATIVIDADE: 2.109 ENFRENTAMENTO DA COVID 19

NATUREZA: 3.3.90.30.00 MATERIAL DE CONSUMO

F. RECURSO: 12.12.00 TRANSFERÊNCIAS FUNDO A FUNDO DE RECURSOS DO SUS PROVENIENTES

TIPO CRÉDITO: 3 EXTRAORDINÁRIO

DADOS DO CREDOR

NOME: PROHOSPITAL COMÉRCIO HOLANDA LTDA i

ENDEREÇO: AV. CAPITÃO HUGO BEZERRA. N» 181 - BARROSO - FORTALEZA CE

C N P J: 09.485.574/0001-71 C G F: 068304757 INSC.MUN.: TELEFONE: 8534523100

MOVIMENTAÇÃO DE SUB-ÉMPENHO . S '

N"PROCESSO DATA SALDO ANTERIOR (R$) VALOR DESTE PAGTO. (R$) SALDO DISPONÍVEL (R$)

13.08.0012 13/08/2020 753,90 753,90 0,00

ií'HISTÓRICO

AQUISlCAO DE EQUIPAMENTOS DE PROTEÇÃO INDIVIDUAL (EPI) PARA SER UTILIZADO NO ENFRENTAMENTO AO COVID 19
CONFORME DECRETO N° 546 QUE TRATA DO ESTADO DE CALAMIDADE PUBLICA NOS MUNICÍPIOS.

A DOCUMENTAÇÃO QUE HABIUTA O PRESENTE PROCESSO DE PAGAMENTO, ENCONTRA-SE ANEXADA AO PROCESSO N»
22070002 DE 22/07/2020

Porteiras, 13 de Agosto de 2020

Responsável pelo Sétor

Maila Leda Clemehtino de Almeida

ORDENADOR

Sistema Gestror - Módulo de Execução Orçamentária
Página: 1 de 1



Estado do Ceará

Município; PORTEIRAS

PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTEIRAS

EXERCfCIO: 2020

NL

NOTA DE LIQUIDAÇÃO - N'' 0004160

DATA EMISSÃO

22/06/2020

DADOS DO EMPENHO ORIGINAL

N' EMPENHO

22.06.0006

VALOR N£. (R$)

100.601,80

VALORANULADO (RS)

0,00

TIPO

ORDINÁRIO

FUNCIONAL PROGRMVIATICA E FONTE DE RECURSO

ÓRGÃO: 11

U.ORCAMENT.: 11.01

FUNÇÃO: 10

SUBFUNÇÃO: 122

PROGRAMA: 5018

ATIVIDADE: 2.109

NATUREZA: 3.3.90.30.00

F. RECURSO: 12.12.00

TIPO CRÉDITO: 3

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

SAÚDE

ADMINISTRAÇÃO GERAL

PROGRAMA ENFRENTAMENTO DA COVID 19

ENFRENTAMENTO DA COVID 19

MATERIAL DE CONSUMO

TRANSFERÊNCIAS FUNDO A FUNDO DE RECURSOS DO SUS PROVENIENTES
EXTRAORDINÁRIO

DADOS DO CREDOR

NOME: PROHOSPITAL COMÉRCIO HOLANDA LTDA

ENDEREÇO; AV. CAPITÃO HUGO BEZERRA. N" 181 - BARROSO - FORTALEZA CE

C N P J: 09.485.574/0001-71 C G F; 068304757 INSC.MUN.;

DADOS BANCÃRIO: BRASIL Agência: 1369-2 Conta: 209838-5
Telefone; 8534523100

DADOS DA LIQUIDAÇÃO
DATADAUQUIDAÇÃO

27/07/2020

TIPO DA NOTA RSCAL:

MERCADORIA

VALOR LIQUIDADO: (RS)

753,90

SUB TIPO DA NOTA FISCAL:

ELETRÔNICA DO PADRÃO NACIC

VALOR DO DESCONTO: (RS)

0,00

N» DA NOTA FISCAL:

000121851

TIPO DA UQUIDAÇÃa

COM NOTA FISCAL

N' DOS FORMULÁRIOS:

000121851
DATA DA EMISSÃO DA NOTA:

27/07/2020

DATA UMfTE PARA EXPEDIÇÃO:

27/07/2020

SÉRIE DA NOTA:

1

SÉRIE DO SELO DE AUTENTICIDADE:

INTERNETCE
N» DO PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO; SÉRIE DO SELO:

O

N» DO SELO FISCAL: OBS:

Covld-19
CHAVE DE ACESSO:

23200709485574000171550010001216511001287136
CHAVE DE VERIFICAÇÃO:

HISTÓRICO DA UQUIDAÇÃO

LIQUIDAÇÃO DA DESPESA CONFORME NOTA FISCAL ANEXA

ITENS DA UQUIDAÇÃO
ESPECIRCAÇÃO DO ITEM UNIDADE QTDE. Lia VAL. UNIT. (RS) VAL UO. (RS) QTDE.AUQ.

Luva de vinil descartável, transparente, cano curto, caixa com 100 unidades. 1
Touca (turbante) Hosp. Branca Elast Pct c/100 und

CX

PCT

10

50

14,540

12,170

145,40

608,50

Porteiras, 27 de Julho de 2020

Maria Leda Clementino de Almeida
UQUIDANTE

Sistema Gestror - M6dulo de Execução Orçamentária
Página: 1 de 1
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PROHOSPITAL COMERCIO

HOLANDA LTDA
CAPITAO HUGO BEZERRA, 181

BARROSO

FORTALEZA-CE

TEL/FAX: 8534523100

CEP: 60862730

DANFE
[DOCUMENTO AUXILIAR

DA NOTA FISCAL

ELETRÔNICA

O - Entrada |—'—|
1-Saída I 1 I
N": 000.121.851

SÉRIE: 1
FOLHA: 1 de 1

CHAVE DE ACESSO

2320 0709 4855 7400 0171 5500 1000 1218 5110 0128 7136

Consulta de autenticidade no portal' nacional da
NF-e www.nfe.fa2enda.g0v.br/p0Ttal
ou no site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DA OPERAÇÃO

VENDA MERC ADQ.OU REC.DE TERC.NAO CONTRIBUINTE
PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USO
123200042534452 - 27/07/202017:57:58

INSCRIÇÃO ESTADUAL

068304757
INSCRIÇÃO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ

09.485.574/0001-71

DESTINATARIO/REMETENTE

NOMErtlAZÃO SOCIAL

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE PORTEIRAS
CNPJ/CPF

11.428.532/0001-40

DATA DA EMISSÃO

27/07/2020
ENDEREÇO

RUA MESTRE ZUCA, 16
BAlRRO/DlSTRlTO

CENTRO

CEP

63270-000
DATA DE SAÍDA/ENTRADA

27/07/2020
MUNICÍPIO

PORTEIRAS
FONE/FAX

883557143^
UF

CE
INSCRIÇAO ESTADUAL HORA DE SAÍDA

17:56:52

Num.: 121851 V.Orig.: 753>90 V.Desc.:0.00 V.Líq.: 753,90
CALCULO DO IMPOSTO

BASF. DF. CÁLCULO DE ICMS

0,00
VALOR DO ICMS

0,00
BASE DE CÁLCULO ICMS ST

0,00
VALOR DO ICMS SUBSTITUIÇÃO

0,00
VALOR TOTAL DOS PRODUTOS

753,90
\'ALOR DO FRETE

0,00

VALOR DO SEGURO

0,00

DESCONTO

0,00

OUTR,^ DESPESAS ACESSÓRIAS

0,00

VALOR DO IPI

0,00

VALOR TOTAL DOS IMPO!

0,00

TOS VALOR TOTAL DA NOTA

■  753,90

RAZÃO SOCIAL

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
FRETE POR CONTA

3 - Rem.

CÓDIGO ANTT PLACA DO VEÍCULO UF CNPJ/CPF

09.485.574/0001-71
ENDEREÇO

CAPITAO HUGO BEZERRA

MUNICÍPIO

FORTALEZA

UF

CE

INSCRIÇÃO ESTADUAL

068304757
QUANTIDADE

2

ESPÉCIE

cx

MARCA

GERAL

NUMERAÇÃO

2

PESO BRUTO

2,000

PESO LIQUIDO

2,000
DADOS DO PRODUTO/SERVIÇO

fon.

PROD-
descriçAo do produto/serviço NCM

SII

39262000 160LUVA DE VINIL DESCARTÁVEL,

TRANSPARENTE, CANO CURTO. CAIXA COM Lote: 18-8500
100 UNIDADES. TAMANHOS P. M E G.

QUANT.

14.5400

VALOR TOTAL

145.40

B.CALC. ICMS

0.00 0,00

Fab: 29/01/2020

AUQUOTAS

0.00

Vai: 31/08/2023

VALORTOTAL

IMPOSTOS

0,00

Qtde. Lote: 10.000 Agregação:

Anvisa^OOjlÜOOOOOOOgO VPM: 14,54
tÕL)CÃ"(TÜRBÃNTÈ)'hÕsp" BRÃncVft!a's"t16?0'79Ü9"ü1Ô60" T 54051' PgfP "SÕT 12'. 1700.1 éVsriÕl' Õ.OÕr brOÕT Õ Õõrò ÕO* To"oTr ■o"o"d'
PCTC/IODUND ------- ' ' ' ' ' ^Lote: A29420C Fab: 31/05/2020 Vai: 31/05/2023 Qtde
Anvisa: 0000000000000 VPM: 12.17

. Lote: 50.000 Agregação:

esBezerraAraiijo
CPF542S23.203-B2

CiP SAÚDE
I  i-ia hscat.

'-^ôfãdo"-í 5Uf

DADOS ADICIONAIS BB AG; 1369-2 C/C: 209838-5 / CEF AG: 0919 C/C: 1041-4 / B
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
Parcela Num.: 001, Venc.: 26/08/2020, Valor: 753,90
REFATURAMENTO NOTA FISCAL 120102 - PORTARIA 344 98 SOL.FAT: 89002

PED.VENDA: 76044 ROM.: 130917 DEP FAT: 107522 Pregão: 2020.06
.02.1 Contrato: 2020.06.19-0003 Empenho: 22.06.0006 Dotacao: FMS

RESERVADO AO FISCO



Prefeitura Municipal de Porteiras

Nota de Entrada do Almoxarifado

Pág.: 1/1

Data: 27/07/2020

Código Data Modalidade Nota Fornecedor Compra

9984 27/07/2020 Compra 121.851

Recurso: Recursos Ordinários

Programa: PROGRAMA DE ENFRENTAMENTO DA COVID 19

PROHOSPÍTAL COMERCIO HOLANDA LTDA

Seq. Cód. Item Und. Lote Validade Quantidade Vir. Unitário VIr.Total

1 1653 LUVA DE VINIL DESCART.

TRANSP. CANO CURTO CX 0/

100 UNDSTAM. P.M.O.

CX 10,000 14,540 145,400

2 176 TOUCAS SAFONADAS

DESCART. PCT 0/100 UND

PCT 50,000 12,170 608,500

Desconto: 0,000 Total de Itens: 753,900

Total da Entrada: 753,900

Obs:

Q-^/gqgfaD
Data de Recebimento

CFf542m2õ3-82
DQpBfÍ^&:ú!úàQA^m'fBiio

r_

MiiÍÈ Císidsfemsndes Bezerra Aísiíd
"CPF 542^555255^2 ^

Dspartamgnjí/tís AJmoísnm

AssJ

Sistema Integrado Gestor - SIG - Módulo Almoxarifado
www.ssinformatica.net - Rjne: (85) 3252-1454 Idel



Transferência entre contas diversas

Debitado

Nome

Agência

Conta corrente

Creditado

CE 231110 FMS CUSTEIO SUS

2465-6

15487-3

Nome

Agência

Conta corrente

Valor

Data

PROHOSPITAL COMERCIO REPR

1369-2

209838-5

753.90

Nesta data

Assinada por J9024602 MARIA LEDA CLEMENTINO DE ALMEIDA
J6888498 FRANCISCO EDSON TAVARES

Transação efetuada com sucesso.

13/08/2020 09:49:59

13/08/2020 10:47:38

Transação efetuada com sucesso pon J6888498 FRANCISCO EDSON TAVARES.



BRASIL ^ Aq<8SS(o ã Infarmação

Cwtl^b»tnl«rmt'.

I  I i

Participe j Sén^lçbá | Loglsliaçgo
Tzrn

Receita Federal

Cenafô

MINISTÉRIO DA FAZENDA
Socretaria da^Recaíta Federal do Brasil
Procuradorla-Geral de-Fazoiida Nacional

GERTIDAO POSITIVA COM EpEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
CNPJ: 09,485.57A/D001-71

Rossáívado O direito de a Fazenda Nacional ootirar :e Inscrever qualequor dividas de
responsabllldado do sulBlto passlvo.aclma IdenUflcado que vierem a ser apuradas, ó cerlificado quo:

1. constam, débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RF8) com
exigibilidade susponsa nos termos do ari, 1S1 da Lern® 5.172, de .25 de outubro de 19B6 -
Código Tributórfa Nacional CCTN), ou objeto de decisão judida! que determina sua
desconalderaçSo para fins de certificação da ròflulàrtdada flacal. ou ainda.náo vencidosre

2. não constam-inscrlçõôs om Díytda Ativa da União (DAU) naRròcurácíórIa-GorBl da Fazenda
Nacional^GFN).

Conforma disposto nos^arts. 205 e 206 do GTN. este documanlo tem os masmos efeitos.da ccrtldSp
negativa.

Esta certldaQ ô válida para o estabeleplmento malríz o suas filiais e,.no:^50 de _ento fo^ralívov para
todos os órgãbs^e lijhdos púbifcòff da admlnlstraçSo direta a elo vinculados. Rotere-ae.-^sUu^âod^^
sujeito passivo noiâmblto da RFB e da PGHN é a^rarige Indualve as .wnlribol^^
nas alíneas 'a'a dd parágrafo Onlco do arti 11 da.Lel n«' Ô.212, de 24 de Julbode1891.

A aceitação, dosta certidão está condicionada è verificação de. sua autentiadada na Intérnòt,; noS
endereços <bttp:f/rtb.gov.br> ou <http:/Àvmv,pgfn.gov.bf».

Certidao omítída gratuItamentoxom faase na.Portaria ConJpntaíRFB/PGFN h'T.751-, do 2/10/2014».
Emitida às'11:53:3a do;día 2S/04/2020'<hòra é data de Bre9iila>.
Válida até 22/10/2020. ^
Código de contrdlô.da.certldão: 295C;D323í6795;5E^,
Qualquer rasura ou'emenda Invalidará."esto documento.

Nova Consulta
. Preí^rv piE9l^«
j pwa tr.ipr«BSé

&e«vfc05Jec«!t3.fazeiKÍa.govJbfiScfvl
.*í&tipo«1= 1/1



i5i07íSCi3(i CouíMu ct> Eininj^iier

Imprimir

C.AIXA eCONOMíGA- F ErJÊRAU

CârtiOcado tie RcguljtrEdaidc
do FGTS - CRF

Ins^rSçãc»:
Ras&D> SoclaiTSKOHQSPrTAL coMEnao RS^SErrnAcoes s^ctla^jda ltda
Endcroço: R capttao hugo fVH?eíRA lai / BAnttoso/ fortaleta/^ce/ cos&z-

A Caixa ̂ ^onõmtca Federal, no uso da atrJbuEçSo que lhe confere o Art.
7, da Lei. a.036, de IL de maio de 1990., certifica que^ nesta data, a
empresa, acima identífIçada encontra-fé em situação regular perante o
Fundo de Garantia do tempo de Serviço - FGTS.'

O presente CertlF^do não servirá de prova contra cobraní^ de
quaisquer dn^itos re^rentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações ccm o FGTS.

ValEdado:0a/07/2020 a 06/OS/2020

Certificação Número: 2020070602423193734033

Informação obczda em IS/07/2020 09:38:46

A otillzação deste Cert^icodo para os fins prwistos em; ;Let esta
condicfonada a verificação de autentlcidiade no sfta da Caixa:
www^oaSxii.gov.br

httpsutei»£ut:a.cfr.a]Ua eo'<'t4Vi»imjtQur.^po9aa^oen$':h.i^3^{ue{pdor|sf VI



-•BÇAçj:.a oi?®«T«03i «o oqx'ect^ai
op o&TTCiitá ,o.t-S;9:ístutk <> ©:iu-B5r^tí aopeuncT^^ aopaóOE s-p pe^nosxs- sp
s^i^saajxoDsp ro /r&T tira s epí3UTffla:©-q s-P ftCíívtaasuiriiTOPSJx c no so:ivat2nT,o"2B
e- 's-eíçfitio: -e 'soxa-pxouoq s. '.rsoi-p^iÇT^tjapTAeaâ soisqoiuTq-cí^oox
SP® ©XU^UXOSUOCi Otl OATSnXplSJ í SB^OTqXEq^X::^ ST.ETOTP^P copxóóE
ip® no 'opEBTnf ?6ipE:;xetieJa «xa^^tsuapuoo cauB'=íU3B uz» s"5?PTí33T3<í'&^e'0
coçiO-bBx^<?o ÍÍ13 o^U5n& oqtópBXS op ^i>y:isnc b Eautrxed •sfeq.tts.T^^wrpeuT

a '«ifpxn^BCi BEOB&oâ sep os-i-eoT^T^^ePT ? so-cxi^esao^w
Bopip eo uieasuoo ^aí^sTtCT^qs^xi eoxopsAaa op -[euo-çoek ooueç oq

SJLKKCaOaMI' OgÓ^ISO^HI

'oqíUô^e:;TTiti.'»x& Ep7q.-paB ogpT-^-oO

^ C^Q'&n-Ç'p.5:í-'AJiA//ída-a^J q.ouxoa.-Ji

EU oqTt?<í®Ji ®P soT-?®^Tvs T^p:n.qx^i «^P ^ta ©peptotiiuo-^ítie
j2n.s- ap- OESEOxjtxoÂ :f bG-ciio'ÇDXpup& o^PT::ix©o E:iBOp

•í?-FtsTlT5 ctò sE^ugBE ^ass po- sopo:^ b
U23 e E:^s,epE o^epT^xOD « '^o^p-pxcip t?e>s^&ãr ©p osoo

•ogísTP®''®^*^ pns Bp •BI-5CP ^
sBxp <!bppp3 z sopBzpT'®'^^!^"®' .-oç-tie© s ottxccçEajt. op sjEuncTai
»op opepTXTcr^stJódeox ©p ógs o-gppaxo-D ■et^sep sB3ij:'B;:ia-tsóo sopsp «o

• TÍXOS ^P 03I&OÔC ©p f-z op 'ôtíX«'=í--^-X
op. xoTxs<3ns. Tvuàcnrx^ op xxos/Cí^^T -PAx^^-a^eTtíítup:^ o-eâuToe©ii eu
8 'XT02 ^UT"nf op L op 'Oíyíj^SX c»" ©x^d oposuspssxoB 'oqxoctexa
óp SX®*! ®®P OEÔEpTT^nuoa Ep Y-SS^gi *UííO ou àSEq urdo Eppixui© oçpT5X©o

- ecr^sxUIBqEXJ. saxopaAaQ op xouojoek
OOUEg op V£8E\90 «'"ÍK 'Ti.—7000/!?tS *535'* 60 o qoe Cá.2iO OU (p) oq;X—osu"j
'ís3"tf::raE.3 s aiisi^fiU 'çan Trowriott oisaswos «raax^soKOtíd ©nb ae-Eoxjxnjod

•«■gPxpodxo -ene ap
eijep ©p Bopsquo» 'seXP (©:|ua:|To © oquso} (jax - OZOZ/OX/IZ ispcpTIt^A

SZ'9Z'ZT ®? 'DZQZ/J^O/^Z JO^àxpsdxa
Q50S/>í:í.2E-'B5 'o« OSPT^-"í«0
■l£.-T0úa/'tÍ.Ê*«3&"60 íTáNO

ísxviiid a zÉHiVK? ^axi vamrsoH oi:aH^oo Tía:r<jsoHtíta;a iouion

swisiKTCBreax soEisãci aa TCAxaiíDaN orraiJiHsó

OKXveTái oa -tfôiJisxir
iaiacíi'

•j: Cíp I Títataçrí
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ESTADO DO CEARA

PODER JUDtcrÃRlO

COMARCA DE FORTALEZA

CERTIDÃO DE FALÈMCIA, RECUPERAÇÃO JUDECRAL OU EXTRAJUDICIAL <LE1 8.666/93)
CRAU .■ ClVCL)

CERTEFICA, a requerlmonio tía parte inieressada, quo consultando nos Sistemas
Informatizados do Serviço de Díslrlbuíçao desta Comarca, eán relação ao{5) Polot^) PASSIVO
OU ATIVO, dos processos de Natureza Civel, EM TRÂMITE, verificou NADA CONSTAR, ©m
nome de PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA - LTDA, CNPJ n*^ 06.485.574/0001-
71.

CERTIFICA que, esta certidão só é válido por 30 (trinla) dias,, a contar da data de sua emissão

O referido é verdade e dou fé,
Foitaloza» Sexta-feira, 10 do Julho de 2020 às 16:14:36

Observações:

a> os dados informados são de responsabilidade do soliciiante e devem ser conferidos pelo
inlcrossado o/ou desdnatárío;

b) a autenlrá-fdade deste documenio poderá ser confirmada conform© inrformações no rodapé;

c) a consulta Inclui assegusntos classos: FALÊNCIA, CONCORDATA, RECUPERAÇÃO ""
JUDICIAL E recuperação EXTRAJtJDÍCfAL; - ■ ' " " "

d) esta certidão é expedida nos termos da Resolução 13/^19. do Órgão Especial do Tribunal de
Justiça do Estado do Coará.

ft»»n oor«çilKra mAentiada>A7<lotfooumorA>-oecrs9« htlpsiJmihíoí.lJC^Jira.Ur «Víi^ct 078213



-SâiHüSOSO DO ESTACO DO CÊABA.SEC«eTíeíyA.nA ÊtôgNDA.
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GOVERRO DO
ESTADO DO

Procuradoiia Geral do Estado

Certidão NiagatTvs de Débitos Estaduais
MO apaòoTgARBoa

Bmí«da para os efeitos d» Instrução NormatPva N» 13. do 02/03/2001

IDEKTSPIGÁÇÃO DO(A> REQÚBREWTE

Xnseriçâo EstaduaE:

06,830,-47S-7

CNPjy CPF:

09,485.574/0001-71

RAZÃO SOClALl

PROHOSPITAL COMERCIO LTDA

Rãsaálvado o direito dá Fazenda Zstadúal de Ttsscrever d c»t»ríair' as tífi/feíes
venham a ser apuradas, çcrtiFiep, para fina de «Trelto, que ravendcy ©^registros do
Cadastro dó Íctiatílínplentes da Fazenda PíiblEça.Bstadtral --CAOIME> vertficou-«o nada
existir em nome doCa) requerente acírha identlflcadoCaO a pròsonte data o
horário, e, paro-coa^r, fòl oihSÜda esta ccrtídão.

EMIT3DÃ VIA INTERNET EM 22/O6/20ZO ÃS 09t44:lS
VÁLIDA ATÉ 22/P8/.2020

A autenttcldadó deste documento deverá ®cr comprovada vfa Internet, no endereço
www.sefas.oo.gpy.Ür

Wlpsi(?5eiívteg5,s»íffl3s.ci.Ba'*iiHViifr'í<'9U£4írdia"enifsMíiftí>ítííi<».ajp1 irt
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Pref«Hura <fe

Fortaleza SECRETARIA MUNICIPAL DAS FINANÇAS-SEFIN

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS DE TRIBUTOS MUNICIPAIS

curtida» r4s202(V141780

CP9=/OIIPj5 0»,<è».37-1/000ai-7X

ConUEbuFnte: PROHOSPrTAJ. COMERCIO HOUWDALTOA

EfldStirefiK Asr CAR HUOO SETEROA 1SÍ
e/tftnoso

TIp^o cfe (mán,reí; 145» ncfScfcncIsil

Inscrljrüo SSSs

lnscrSç40 IPTU: 29Cfl20-4

Locatizapã» Cdrta^ráN cas rO ai3CO20-1 OOOO

Tentada Principal (m>r 49wSi>

Área do T«rr«no ím^s IMSKac

Area Privativa ll.dl.33

Âr«a Comum Cm^s ChOO

CMci&otrvas. para os dowidor 'Srts.auo o4a^ rotuorcnítoocirra <noíricstío(^ «stâ <|ult« com octribi/tos monSc^aals
prcserrtQ dM». ressaliiad» oorám ik S«<retária de finarvcas; casasci corataté l\d^-arr«rrt« o ieqitàmidade d*qualquer tritcto qM«
vonhaa p^awspqssoo mi qtmdval. o draito do-«3br«r o ddtkto o« formada l«gls3*cS»qmvocr.

PcvtalQRi. 29 de luriho do 2029 ( iei30)2S ̂

CenidSooxpcdUa gratuitamorTtecomíbaM: r«05 artigos 394 a 393 do Rogiiamenu do CddlgoTritHAdrtoMuoic^L oprovod» poi»
Docrcto n« 13.7102013.

A ■autortiddado desta oertídS» do«-*ra ser «qrfirmkdano site do SEFIM (mvK:.s«:irKi>«ca3eza.o«.gov.br>.

Validade: 9C dias

CEIlTtOAO EMITIDA VIA IBinrBRi4£T
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