ESTADO DO TOCANTINS r 1Y " pAG: 001
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS il

CNPJ: 11.246.570/0001-82 TELEFONE: 6334421232
ENDERECO: RUA 15 DE NOVEMBRO - CENTRO

ORDEM DE SERVICO - N. 8155

SITUAGAO: Aprovada
COD. FORNECEDOR: 556617817

NOME FANTASIA:

CODIG. LICITAGAO: 328

N°LICITACAO: 3-0/2021
EMPRESA: G L C ALOPES SERVICOS MEDICOS MODALIDADE: 5-TOMADA DE PRECOS PARA
CNPJI/CPF: 43.366.268/0001-54 N° DOCUMENTO:
ENDERECO: AV PEDRO LUDOVICO TEIXEIRA LOTE 14 SALA 01 N°® PROCESSO: 394/2021
BAIRRO: JARDIM PEDRA ALTA N° CONTRATO:
CIDADE: ARAGUAINA
DATA: 02/06/2022
TELEFONE: 63992591010
Mmamaﬁoo(s)WM)Mdbuinhado(s):
ITEM QUANT. UN PRODUTO MARCA VL.UNITARIO| DESC. VL. TOTAL
- 6504 - Contralag3o de pessoa fisica ou Juridica
G y | com registro no CRM que tenha em seu quadro|  SERVICOS
0001 10000, SV | oo Sssional especializado na area medica MEDISOC 20.000,0000 | 00000  20.000,0000
sendo 01 (um) Clinico geral 3
- DESCONTO GERAL: 0.00
TOTAL GERAL: 20.000,00

PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS JUNTO AO CENTRO DE ATENDIMENT O PARA ENFRENTAMENTO A COVID - 19, REFERENTE: AO MES DE
MAIO DE 2022. CONFORME TOMADA DE PREGO N° 03/2021, CONTRATO N° 39/2021, PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 394/2021.

IMPORTA A PRESENTE ORDEM DE SERVICO EM R$20.000,00 (VINTE MIL REAIS)

DEPARTAMENTO: ENFRENTAMENTO COVID-19

TULYSMAR PEREIRA DE SOUSA
046.549.141-37

ENFRENTAMENTO COVID-19



ESTADO DO TOCANTINS o i
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS iat

- EMPENHO - Despesa Covid-19 e ¥

Exercicio: 2022 Processo: 00394/2021 Ordem de Compra: 08155 de Thu Ficha; 00228 NGmero Empenho: 00013/2022
Unidade Orgamentéria: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE - FMS Codigo: 18.13
intitulagao da Despesa: Enfrentamento da Emergéncia COVID-18 Codigo: 2.777
Classificacao da Despesa Saldo Anterior Importancia Saldo Atual
10.422.7777.2.777.3.3.90.39.50 R$30.000,00 R$20.000,00 R$10.000,00
MEDICOS
Processo Licitatério: 32021 Modalidade: 5 - TOMADA DE PRECOS PARA COMPRAS E
Credor: G L C A LOPES SERVICOS MEDICOS ORDINARIO
CNPJICPF: 43.366.268/0001-54
Cidade: ARAGUAINA - TO RG- 17110
Vaior: VINTE MIL REAIS WWWWWWW
ITEM ESPECIFICACAO VALOR TOTAL
00001 PRESTACAO DE SERVICOS MEDICOS JUNTO AO CENTRO DE ATENDIMENTO PARA R$20.000,00
ENFRENTAMENTO A COVID - 19, REFERENTE: AO MES DE MAIO DE 2022. CONFORME
TOMADA DE PRECO N° 03/2021, CONTRATO N° 39/2021, PROCESSO ADMINISTRATIVO N°
394/2021.
Fonte de Recurso: 1.602.0000.000000 - SUS - Bloco de Manutengdo DATA DA EMISSAO: 02/06/20
TULYSMAR PEREIRA DE SOUSA S DE SOUSA
GESTOR CONTADOR RESPONSAVEL
046.549.141-37 007.116.891-56

DECLARO QUE A DESPESA SATISFAZ AS EXIGENCIAS DOS ART.16 E 17 DA LC. 101/2000.
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MUNICIPIO DE ARAGUAINA

ARSGUMNA <. retaria Municipal da Fazenda
mum~uu—rmm1.1ss.mo-c&77mue-~wo-w-m
(63) 3411-7166
NOTA FISCAL DE SERVICOS ELETRONICA - NFS-e
Emussdo (Morkro de Brasia) Sericdo de Competence Municigie de Prestaciio do Servigo
02/06/2022 11:01:05 06/2022 Araguaina - To
Peg. Especial Tributagio Sogbddede deo 1SS
Microempresario e Empresa de
Pequeno Porte (ME EPP) Exigivel em Araguaina
PRESTADOR DE SERVICOS
Razde Soce!
& L C A Lopes servicos médicos
Nome Fantasiz Eradl
G L Aguiar Consultoria Médica brgical@gmail.com
CHEICNP) imscrigie Municipal lnscrigie Estadusl les Nacensl Incentivedor Cultural
43.366.268/0001-54 33618 Sim Nao {63) 99299-1010

Endereco

Muﬁ-mn—nq-muuu,mmm-mmxm-a——u-ro

TOMADOR DE SERVICOS

Noema/Razio Secal

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ANANAS

CoOF/ONES Inmcrigio Municipal inscricic Estadual Fone Fax e-mal
00.237.362/0001-09

Endereco

mmmm,almtﬁw:m-u-m

SERVICO PRESTADO
0403 - Hospitais, clinicas, laboratérios, sanatonos, Hovos, casas de savde, P os, ambulatorios e cangéneres. CNAE: 8680700

DESCRIGAO DOS SERVICOS

wmnmummmAmummﬂMcea(mw

RETENGOES FEDERAIS
s (RS) COFINS (RS) INSS (R$) IR (R$) cSuL (Rs) Outras RetancSes (RS)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
VALORES
valor dos Servagos (FS) Dedugdes (R3) Dasconts Incengioonade (RS) Sass de Cilculo (RS)
20.000,00 0,00 0,00 i
1S5 (R$) 155 Rastido (RS) Descento Condicionado (R$) Valer Liquido (RS)
casexE ssssEe 0,00 20.000,00
OUTRAS INFORMACOES
Esta NFS-e € autodeciaratéria.
Optante do Simples Nacional.
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ESTADO DO TOCANTINS Reg PAG: 001
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS

LIQUIDAGAO

REG.: 25205
FICHA: 00228 REG. EMP.: 17110 NUM.EMP.: 00013 DE 02/06/2022 LIQ.: 00001 DE: 02/06/2022

Processo: 3942021
Devera ser pago a: G L C A LOPES SERVICOS MEDICOS
CNPJ/CPF: 43.366.268/0001-54

ValoerNTEMILRENSXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX
XXXXXXX

PROVENIENTE DE:

PRESTAGAO DE SERVIGOS MEDICOS JUNTO AO CENTRO DE ATENDIMENTO PARA ENFRENTAMENTO A COVID - 19, REFERENTE: AO MES
DE MAIO DE 2022. CONFORME TOMADA DE PRECO N° 03/2021, CONTRATO N° 39/2021, PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 394/2021.

CLASSIFICAGAO DE DESPESA MOVIMENTO DE CREDITO
Classificagdo programatica 10.122.7777 Valor do crédito: 20.000,00
Projeto/Atividade: 2.777 Saldo Anteror: 20.000,00
Elemento da Despesa: 3.3.90.39 Valordesta Lig.: 20.000.00
Fonte de Recursos: 1.602.0000.000000 Saldo Atual: 0,00

VENCIMENTO PREVISTO PARA: 02/06/2022

NOTAS FISCAIS DE SERVICO:
Num.: 00018 Data.: 02/06/2022 Valor.: 20.000,00

ANANAS, 02 de junho de 2022

TULYSMAR PEREIRA DE SOUSA
046.549.141-37
GESTOR
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ESTADO DO TOCANTINS

PODER EXECUTIVO MUNICIPAL g
8¥)  PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS ( + s Au
. _FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Y
¥ CNPJ: 11.246.570/0001-82
www.ananas.to.gov.br
{ Fls.
! Nsedn -

AUTORIZAGAO PAGAMENTO NOTA FISCAL

Ananas-To, 02/06/2022

lima. Senhora
Claudia lzabel de F. dos Santos
Sec. de Finangas

Ref.: Autorizacdao de pagamentos de notas fiscais.

Serve o presente como autorizagao para que o pagamento seja feito conforme
dados abaixo, segue em anexo nota fiscal:

NOME FORNECEDOR: G L AGUIAR SERVICOS MEDICOS
N° NOTA: 00000018 VALOR: R$ 20.000,00
CNPJ: 43.366.268/0001-54

OBS 1: PAGAMENTO REFERENTE A PRESTACAO DE SERVICOS
MEDICOS JUNTO AO CENTRO DE ATENDIMENTO PARA
ENFRENTAMENTO A COVID 19. REF. MAIO 2022.

OBS 2: PAGAR COM RECURSO DO COVID-19
CONTA CUSTEIO AG:3973-X C/C:18.033-5

OBS 3: FICHA - 000228 FONTE — 1.602.0000.00000

Atenciosamente,

TULYSMAR PEREIRA DE SOUSA
Secretario Mun. de Satude
Portaria N° 05 04/01/2021

Ananas-TO

Rua Quintino Bocaitva, S/N - Centro, CEP: 77.890-000, Telefone: (63) 3442-1232

JDE
ANANAS -TO



ESTADO DO TOCANTINS SECRETARIA OE _
% PODER EXECUTIVO MUNICIPAL ('
S PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS +) SAU D E
" . . FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE e, ANANAS -TO
@  CNPJ: 11.246.570/0001-82

S e
\ANANRES www.ananas.to.gov.br

NOTA FISCAL N° 18
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

CONTRATO 3972021

TOMADA DE PRECOS N°03/2021
PROCESSO ADMINISTRATIVO N 394/2021.
VIGENCIA 01/11/2021 a 31/10/2022

ATESTO O RECEBIMENTO DAS MERCADORIAS DE ACORDO COM CONTRATO
N°39/2021, TOMADA DE PRECOS N°03/2021 COM DOTACAO ORCAMENTARIA:
13.10.122.7777.2.777 - RECURSO COVID-19, FICHA: 000228 FONTE: 1.602.0000.00000
DA NOTA FISCAL N°18 COM VALOR TOTAL DE R$20.000.00 DO CONTRATO
FEITO PELO FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE ANANAS — TO COM A EMPRESA
G.L.C.A LOPES SERVICOS MEDICOS, INSCRITO NO CNPJ: 43.366.268/0001-54
REFERENTE A CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA COM REGISTRO NO CRM
QUE TENHA EM SEU QUADRO DE PROFISISONAIS ESPECIALIZADO CLINICO
GERAL PARA PRESTAR SERVICO JUNTO AO CENTRO DE ATENDIMENTO PARA
ENFRENTAMENTO A COVID-19, COM CARGA HORARIA DE 40 HORAS. O
PROFISISONAL FICA A INTEIRA DISPOSICAO AO ATENDIMENTO DOS
PACIENTES COM SINTOMAS DO VIRUS. A CONTRATACAO SERA REALIZADA
COM BASE NA PORTARIA 1445 DE 29/05/2020 E PORTARIA 1.797 DO DIA
21/07/2020. NOTA FISCAL REFERENTE AO MES DE MAIO DE 2022.

DESDE JA AGRADECO.

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE ANANAS - TO, AOS 02 DE JUNHO DE 2022.

Wl Aonsy bivno,

GABRIEL TORRES LIMA
FISCAL DE CONTRATO FMS
PORTARIA N° 397 DE 07/02/2022

Rua Quintino Bocaitva, S/N - Centro, CEP: 77.890-000, Telefone: (63) 3442-1232
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ESTADO DO TOCANTINS ‘ -,
PODER EXECUTIVO MUNICIPAL g —)
PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS
CNPJ: 00.237.362/0001-09 =

www.ananas.to.gov.br

CONTROLE INTERNO DA PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS TO

Fundamento Legal: Constituicdo
Federal art. 37, inciso XXI e Art. 70Lei
4320/64 Art75,76 e 77 Lei de
Responsabilidade Fiscal.

PARECER TECNICO DE PROCESSOS N¢ 18
Do Empenho, liquidacio e pagamento da Despesa.

Trata-se de analise da documentacio inclusa no presente processo de despesa o
qual se verificou o cumprimento das exigéncias legais cabiveis, pertinentes aos artigos 15,
16 e 17 da Lei de Responsabilidade Fiscal e da Lei Or¢amentaria Anual. Considerando que o
custo operacional da despesa é compativel, sendo Prestacdo de servigos médicos durante o
més de maio do ano de 2022, conforme Processo Administrativo n? 394/2021, Contrato n®
39/2021 e Tomada de Prego n? 03/2021, Nota Fiscal n? 18 do dia 02 de junho de 2022 do
valor R$: 20.000,00 (vinte mil reais), referente o més de maio de 2022 a prestacdo dos
servigos médicos junto ao centro de atendimento para enfretamento & Covid 19. Conferido
pelo o Fiscal de contrato o senhor Gabriel Torres Lima sendo responsavel pelo o Fundo
Municipal de Satide de Ananas. E ainda conferencia das Certidoes Negativas de Débitos.

Considerando esta andlise de processo de despesa publica onde o mesmo
satisfaz as exigéncias dos artigos 15, 16 e 17 da Lei Complementar 101/2000, da Lei
Orcamentaria de 2021, execugao 2022.

Por fim verificamos dota¢io orcamentéria consignada com saldo suficiente para
realizagio da despesa, havendo adequacao orcamentdria, financeira e compatibilidade com
o plano plurianual e conforme afericao da Fiscal de contratos.

Unidade Or¢amentaria: 13.10.122.7777.2.777 Elem. Despesas: 3.3.90.39 Outros
Servicos de Terceiro Pessoa Juridico.

E PARECER

Ananés - TO, aos 08 de junho de 2022.

ROSINALVA BAR&%USA GONCALVES

Controle Interno

Avenida Duque de Caxias, Centro, Anandas-TO. CEP: 77.890-000



08/06/22, 15:35 Banco do Brasil

Transferéncia entre contas diversas —

i |
Nome TO 170100 FMS CUSTEIO SUS T
r

Agéncia 3973-X

Conta corrente 18033-5

Creditado

Nome GLCL SMEDICOS

Agéncia 638-6

Conta corrente 109583-8

Valor 20.000,00

Destinagdo 0

Data Nesta data

Assinada por JEB84229 TULYSMAR PEREIRA DE SOUSA 08/06/2022 15:21:19
JE676357 VALDEMAR NEPOMUCENO 08/06/2022 15:35:23

Transagio efetuada com sucesso.

Transag3o efetuada com sucesso por: JEB76357 VALDEMAR NEPOMUCENO.

hitne o nmnmfmmto.bb.wn.brfao'-ani-maw\dimenloﬂndex.hM?wz.s.56#RemplataI~2Fpendendas-2FGTPY.bb



ESTADO DO TOCANTINS [ e PAG: 0001
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE FMS

ORDEM DE PAGAMENTO =
———— ;
REG.: 35951
FICHA: 00228 EMP.: 00013 DE 02/06/2022 O.P.: 00001/2022 DE 08/06/2022
PROCESSO: 3942021/2022 LIQ.: 00001/2022 DE 02/06/2022 EMP.: 17110

Devera ser pago a: G L C A LOPES SERVICOS MEDICOS
CNPJ/CPF: 43.366.268/0001-54

Valor VINTE MILREAIS X X X XX XXX XXX XXX XXX XXX XAXXAXXXXXXXXXXXXXXXXX X X

HISTORICO:

PRESTACAO DE SERVIGOS MEDICOS JUNTO AO CENTRO DE ATENDIMENTO PARA ENFRENTAMENTO A COVID - 18, REFERENTE: AO MES DI
MAIO DE 2022. CONFORME TOMADA DE PREGO N° 03/2021, CONTRATO N° 39/2021, PROCESSO ADMINISTRATIVO N° 394/2021.

RETENCOES
Liquido: 20.000,00
CLASSIFICAGCAO DA DESPESA MOVIMENTO DE CREDITO

Classificacao programatica: 10.122.7777 Valor do crédito: 20.000.00
ProjetojAtividade: 2777 Saldo Anterior: 20.000.00
Elemento da Despesa: 3.3.90.39 Valor desta OP: 20.000.00
Fonte de Recursos: 1.602.0000.000000 Saldo Atual: 0,00

DEBITO: BANCO: Banco do Brasil S.A. CiC: 18033-5 Num.TED: 109583

ANANAS, 8 DE JUNHO DE 2022

Autorizo o pagamento ao fornecedor acima, a importancia de RS RS 20.000,00 VINTE MIL REAIS X XX X X XX X XX XXX X XXX XXX XX XXX XXX X X
XXXXXXXXXXXXXX

TULYSMAR PEREIRA DE SOUSA
046.549.141-37
GESTOR



ESTADO DO TOCANTINS :
PREFEITURA MUNICIPAL DE ANANAS
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

/7 ADM:2021-2024 - JUNTOS CONSTRUIREMOS MAIS
RUA 15 DE NCVEMBRO, 581 . CENTRO - FONE-(63) 3442-1480

~ s FOLHA DE PONTO
Servidon(a) AL/ fon (oo /A N R | Matricula |
Cargo /X #}s.. | _ 7, 7 | mesiano | of wzz
Cotach” ([ [T il o
g:'g:a Horas Semanans
HORA HORA RUBRICA DO HORA HORA RUBRICA DO
i DATA ENTRADA SAIDA SERVIDCR INTERVALO | ENTRADA SAIDA SERVIDOR
I { 01 : < i INTERVALO —
}, i 02 702 f G- 22 / INTERVALO {7323 07:02 /}
{ 03 P02 17 27 ~ 4-] INTERVALO )'j 22 22 55 //y
i 04 //’ W INTERVALO 7
) ¢ 05 PACE) /722 4// INTERVALO | ]2 22723 v A
‘E, 06 9> iy 22 7// intervato | J3.%0 03: 22 /j/
1h 07 INTERVALO -
08 INTERVALO =
{ 09 .00 (7.2 e INTERVALO | J 0 -2 07:22 £
| 10 A ;4. 20 &) _ inTervato | 3. 20 27-23 ///);’]L
L5, S / = INTERVALO W P e L
12 20> /3 2 /% INTERVALO | {$- 5> 23,22 : /4,
13 2723 3. 23 e 7y intervaLe | 1% g0 2.3> A,
14 : P INTERVALO Yz
15 ™ INTERVALO (,/
16 22 /%: 9 // 22 INTERVALO | 155D 220 A
17 7 22 1%2 W;;/- wrervato | {9 > 232;:00 / 7

-— 7 = r ra
18 M INTERVALO

!’S" 19 7522 (303 /«/ INTERVALO | /3 9 02: 00 ﬁ
it 20 0 (3.9 V/{ INTERVALO | 3. 9> 2323 g
e 21 e INTERVALO g ?
o 22 INTERVALO Lr}/ A
{‘»‘ 23 2-22 (3. 22 /‘Z inTErvato | J4. 9> JJ3:22 /'J"
g' 24 .2 /352 YV INTERVALO | S50 2 22.22 '/ !
; 25 % 2 INTERVALO /
4 26 Jeo oo ¥ 2l INTERVALO | & % 02 23 2 L///
27 22 £3-27 ‘%”T INTERVALO | 255 ) 0D2:29 ﬁ ;?
28 C://' INTERVALO //
29 g INTERVALO | =
30 7232 (3 ﬂ; INTERVALO®| {3 )2 02:02 /J
31 2:22 L5220 (///,7 INTERVALO | SD 22 03-2? /X/

0BS:

Data ):

Chefia Imediata: W
A T al(g

e

VR | IR



3106722, 09:13

Consulta Regularidade do Empregador

Voltar Imprimir

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricao:  43.366.268/0001-54
Raz3o Social:G L C A LOPES SERVICOS MEDICOS

Endereco: AV PEDRO LUDOVICO TEIXEIRA SN LOTE 14 SALA 01 / JARDIM PEDRA
ALTA / ARAGUAINA / TO / 77816-690

A Caixa Econdomica Federal, no uso da atribuigdo 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 situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servirda de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagées com o FGTS.

Validade:03/06/2022 a 02/07/2022

Certificacdo Numero: 2022060302163168268721
Informacdo obtida em 03/06/2022 09:13:38

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificacdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

sstmntimnmmdin oef maiva amehrleaneniltarrdinanac/irnnanitaFmnreaador isf
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SACH e
PODER JUDICIARIO T el
| ————

JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: G L. C A LOPES SERVICOS MEDICOS (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 43.366.268/0001-54

Certiddo n®: 17705176/2022

Expedicdo: 03/06/2022, as 09:15:01

Validade: 30/11/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicao.

Certifica-se gue G L C A LOPES SERVICOS MEDICOS (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 43.366.268/0001-54, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
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 Certiddo s3o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

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

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdao de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas cconstam OS dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacgdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucgdc de acordos firmados perante O Ministério Publico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicdo legal, contiver forga executiva.



GOVERNO DO ESTADO DO TOCANTINS

Numero da Certidao:

SECRETARIA DA FAZENDA 3869209
SUPERINTENDENCIA DE GESTAO TRIBUTARIA
DIRETORIA DE GESTAO DE CREDITOS FISCAIS
COORDENADORIA DA DiVIDA ATIVA Fant
A -
N —— ]
IDENTIFICACAO DO CONTRIBUINTE:
RAZAO SOCIA
CNPJ 43.366.268/0001-54 INSCRICAO ESTADUAL:
ATIVIDADE ECONOMICA:
ENDERECO:
MUNICIPIO -
FINALIDADE:
CADASTRO
HISTORICO:
NAO CONSTA DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA
Fundamentac3o Legal - Arts. 65, 66 e 67 da Lei 1288, de 28 de Dezembro de 2001. Fica ressalvado o direito

de a Fazenda Publica Estadual, inscrever e cobrar qualquer divida de responsabilidade do contribuinte acima,

que vier a ser apurada.

Validade - O prazo de validade da certidéo é de trinta dias contado da data da sua emiss&o.

A autenticidade desta Certidao devera ser confirmada via Internet, no enderego

http://www.to.gov.br/sefaz

A Certidao expedida com erro, dolo, simulagéo ou fraude, responsabiliza, pessoalmente , o servidor que a expediu,

pelo crédito tributario, assegurando o direito de regresso.

Data Emissdo: Sexta-feira, 3 de Junho de 2022 - 0% 15m 43s

Atencao:

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Esta certtiddo esta vinculada aoc nimero do CPF, CNPJ ou Inscrigdo Estadual.

Emitida Via INTERNET

Esta Certidao foi emitida no site da Secretaria da Fazenda do Estado do Tocantins http:// www.to.gov.brisefaz
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: G L C A LOPES SERVICOS MEDICOS
CNPJ: 43.366.268/0001-54

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
ndo constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes 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 6rgdos e fundos publicos da administracdo direta a ele vinculados. Refere-se a situagao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certid&o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 10:56:21 do dia 13/04/2022 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 10/10/2022.

Cadigo de controle da certiddo: 8D50.895E.A390.79FF

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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i CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRIBUTARIOS MUNICIPAL DE
CONTRIBUINTE

CERTIDAO NUMERO: 190142
. DADOS DO CONTRIBUINTE

SUJEITO PASSIVO: 310813 - G L C A LOPES SERVICOS MEDICOS
CPF/CNPJ: 43.366.268/0001-54

ENDERECO DO CONTRIBUINTE: PEDRO LUDOVICO TEIXEIRA, LOTE 14 SALA 01, Bairro: JARDIM PEDRAS
ALTAS, ARAGUAINA -TO

— CERTIDAO E FUNDAMENTACAO LEGAL

A Fazenda Publica Municipal, atendendo requerimento do contribuinte acima identificado,
CERTIFICA que, revendo seus arquivos, até a presente data, INEXISTINDO pendéncias, cuja
responsabilidade tributaria e/ou fiscal e ao mesmo atribuida.

Ressalva-se a Fazenda Publica no direito de constituir novos créditos cuja responsabilidade
= possa ser igualmente atribuida ao contribuinte acima identificado e que, porventura, venham a ser
ﬁi;l-, apurados posteriormente a emissao da presente certidao, ressalvando-se, mais, no direito de consolidar a
; inscricdo municipal acima epigrafada os débitos porventura vinculados a outras inscrigbes municipais, em
;'w decorréncia da ndo atualizagé@o dos dados cadastrais.
| Por ser verdade, firma o presente CERTIDAO para que produza seus juridicos e legais efeitos.

Terga-feira, 03 de Maio de 2022.

SEGURANGA:

VALIDADE ATE: Segunda-feira, 01 de Agosto de 2022 (90 dias).
EMITIDA: Terga-feira, 03 de Maio de 2022 as 01:30:29
Cédigo de Validagdo: 11738190142

Certidao emitida gratuitamente.
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
A validade deste documento fica condicionada & verificag@o de sua autenticidade
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