INO A DE EMEPEINFEO I E2EO0S803007

) PM-MUCAMBO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 1
———————————————— e e e e e e e e e e e e e e
Data Empenho | Tipe Empenho | Racurso 1 Vinculo | Licitacgao
03/08/2020 | ORDINARIO | | UM | 2205.01/2020
———————————————— o e e e e e e e e e T e e e e e e e e e e e e —

Ficha : 0486

Dotacac 0601-101225018.2.078~PROGRAMA DE ENFRENTAMENTO DO COVID-1%{CORCNA VIRU

Elemento : 4.4.90.52.00-EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE

Recurso : 212.00-Transferencia de Recursecs do Sistema Unico

___________________________ o e e e e e e e e e e e o arn e e T s S e e T ke

Saldo Anterior ] Valor do Empaenho | Saldo Atual
60.000,00 | 14.169, 40 | 45.830, 60
___________________________ e e e e e = —
DADOS DO CREDOR

Nome : PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA Documente : 09.485.574/0001-71
Endaerago @ Rua Capitfc Hugo Bezerra, 181 CEP : 60.862.730

Bairre : Barreso Email

Cidade : Fortaleza UF : CE

Valor empenhado para atender despesas com :
AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS, DESTINADOS AO TRATAMENTC DOS PACIENTES DO NOVO CORONAVIRUS
(COVI-19), EM CARATER EMERGENCIAL DEVIDAMENTE JUSTIFICADO PELA URGENCIA, ATENDENDO ASSIM
AS NECESSIDADES DA SECRETARIA DE SAUDE DC MUNICIPIO DE MUCAMBO,

BOMBA DE INFUSEC 1 VIA DE FUNCIONAMENTO CONTINUO VILUMETRICA PARA ADULTO 1,00 9.939,00 9.939,00
TERMOMETRO LASER DIGITAL ADULTO E INFANTIL .00 528,80 4.230,40

Declarc que os servicos ou materials constantes do presente Certifico que os servigos ou materials constantes da Neta
processo, foram executados em provelto desta entidade piblica. Fiscal Anexa, foram por mim CDNFERIDOS e RECEBIDOS.

LUIS CARL DO NASCIMENTO
Orflenador




INCO A DrE EMEBPEINFFCO NS Eo8 03001

i PM-MUCAMBO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 1
———————————————— e e e e e e e e e e e e e e b e e
Data Empenho | Tipo Empenho | Recurso | vinculo | Licitagac
03/08/2020 | ORDINARIO | | uM | 2205.01/2020
———————————————— e e e e —— — —  —————_— e —— e

Ficha H 0486
Dotacao 0601-101225018.2.078-PROGRAMA DE ENFRENTAMENTC DO COVID-19 (CORONA VIRU
Elemento : 4.4.90.52.00-EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE
Recurso : 212.00-Transferencia de Recursos do Sistema Unico
___________________________ e e e et e et e e e e Tt s Sk e o o e o o S
Salde Anterior | Valor de Empenho [ Salde Atual
60.000, 00 | 14.169, 40 | 45,830, 60
___________________________ +—-.-——_._—._._._—-———.______———-._-._+_—--——______———_.______—.—._..._.
DADOS DO CREDOR
Nome : PROHOSPITAL COMERCIC HOLANDA LTDA Documanto : 09.485.574/0001~-71
Enderege : Rua Capitdo Hugo Bezerra, 181 CEP : 60.862.730
Bairxo : Barroso Email
Cidade : Fortaleza UF : CE

Valor empenhado para atender despesas com :
AQUISICAQ DE EQUIPAMENTOS, DESTINADOS AO TRATAMENTO DOS PACIENTES DO NOVO CORONAVIRUS
(COVI-19), EM CARATER EMERGENCIAL DEVIDAMENTE JUSTIFICADC PELA URGENCIA, ATENDENDO ASSIM
AS NECESSIDADES DA SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE MUCAMBO.

BOMBA DE INFUSAQ 1 VIA DE FUNCIONAMENTO CONTINUO VILUMETRICA PARA ADULTQ 1,00 9.939,00 5.939, 00
TERMOMETRC LASER DIGITAL ADULTO E INEANTIL 8,00 528,80 4.230,40

Declaro que o5 servicos ou materiais constantes do presente Certifico que os servigos ou materiais constantes da Nota
processo, foram executados em proveito desta entidade piblica. Fiscal Anexa, foram por mim QONFERIDOS e RECEBIDOS,

LUIS CARICS D NASCIMENTO ﬂbIS CARLOS NASCIMENTC
Resgonsavel



NGO T2 DEr BEACGANMEINT O NS oS I ooold

PM-MUCAMBO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Pagina : 1
——————————————————— T e e e e e e e e e s
Data do Pagto | N° Empenho | Valor Empenho | Data Empenho
19/08/2020 | E0O803001 | 14.169, 40 | 03/08/2020
——————————————————— e e e e e o e e e

Dotacao : 0601-101225018.2.078
PROGRAMA DE ENFRENTAMENTO DO CQVID~19 {(CORONA VIRUS)
Elemento : 4.4.90.52,00
EQUIPAMENTCS E MATERIAL PERMANENTE
Saldo Anterior do Emp. Valor do Pagamento Saldo Atual
14.169,40 14.162,40 C,00

Nome : PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA Documento : 09.485.574/0001-71
Enderego : Rua Capitdc Huge Bezerra, 181 CEP : 60.862.730
Bairro : Barroso Email
Cidade : Fortaleza UEF : CE
HISTORICO

AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS, DESTINADOS AC TRATAMENTQ DOS PACIENTES DO NQOVQ CORONAVIRUS
(COVI-19), EM CARATER EMERGENCIAL DEVIDAMENTE JUSTIFICADO PELA URGENCIA, ATENDENDO ASSIM
AS NECESSIDADES DA SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIFIO DE MUCAMBC.

13.756-1 SEC. SAUDE COVID-19 081.901 14.169,40

PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
Credor -~ CPF:



INC T2 =y PAGANMEINT O IN POES I 20012

PM-MUCAMBO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Pagina : 1
——————————————————— e e e b e e e e e e e e e
Data do Pagto | N° Empenho | Valor Empenho | Data Empenho
18/08/2020 | EO803001 | 14.169,40 ] 03/08/2020
——————————————————— e e e e e e e e e e e e e et e e e e e

Dotacao @ 0601-~101225018.2.078
PROGRAMA DE ENFRENTAMENTO DO COVID~19{CORONA VIRUS}
Elemento : 4.4.90.52.00
EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE
Saldo Anterior do Emp. Valor do Pagamento Salde Atual
14.169,40 14.169,40 0,00

Nome : PROHOSPITAL COMERCIO HCOLANDA LTDA Documento : 09.485.574/0001~71
Enderego : Rua Capitdo Hugo Bezerra, 181 CEP : 60.862.730
Bairro : Barroso Email :
Cidade : Fortaleza UF : CE
HISTORICO

AQUISICAC DE EQUIPAMENTCS, DESTINADOS AO TRATAMENTC DCS PACIENTES DO NOVQO CORONAVIRUS
(CCVI~19), EM CARATER EMERGENCIAL DEVIDAMENTE JUSTIFICADO PELA URGENCIA, ATENDENDO ASSIM
AS NECESSIDADES DA SECRETARIA DE SAUDE DC MUNICIPIC DE MUCAMBO.

13.756-1 SEC. SAUDE COVID-19 081.901 14.1692,40

PRCHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
Credor - CPF:



NOTA DE LI oQUIDacCAo N LOS8 1L 7005

PM-MUCAMBO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 1
________________ o e e e e ke L v T L e il T o R b a2 o T e o A T e e v e s T o e o e
Data Licguid. | Tipo Liguid.
17/08/2020 [ Or¢gamentaria
________________ e e e e e e T e e e e e e e e e e e .y -

Empenho : EO803001

Ficha : 0486
Dotacac : 0601-101225018.2.078 PROGRAMA DE ENFRENTAMENTO DO COVID-19 (CORONA V
Elemento : 4.4.90.52.00 EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE
___________________________ e e e e e e e e e e e e e —
Valor Empenhado | Total Liguidado | Saldo a Liguidar
14.169,40 | 14.169,40 ! 0,00
___________________________ e e e e e T e i e -
DADOS DO CREDOR
Nome : PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA Documento -
Endere¢o : Rua Capitio Hugo Bezerra, 181 CEBP : 60.862.730
Bairxro @ Barroso Email :
Cidade : Fortaleza UrF : CE
DISCRIMINACiO DOS ITENS
Nota Fiscal N® : 000000000123409-1 Tipo : MERCADORIA Emissdo : 14/08/2020 Limite : 31/12/2020
Chave: 23200809485574000171550010001234091001319698
BOMBA DE INFUSAO 1 VIA DE FUNCIONAMENTO CONTINUO v 1,00 9.939,00 9.639,00
TERMOMETRO LASER DIGITAL ADULTO E INFANTIL 8,00 528,80 4.230,40
___________________________ o e e e e e e e e e e
Total Bruto [ Valor Desconto | Valor Liguidado
14.269,40 i 0,00 ! 14.169,40
___________________________ e e e e e e e e e e e ———

Declaro que os servicos constantes do presente processo
faoram executados em proveito.gesta entidade piiblica.

LUIS CARLOS NASCIMENTO
Responsavel




DO TR IDE? L T QI TIDACAROD N7 LOoOosSl1l 7005

PM~-MUCAMEBO

FUNDO MUNICIPAIL DE SAUDE 1

________________ e e e e e e e e e e A ke e s T
Data Liquid. | Tipo Liguid.
17/08/2020 | Orcamentéria
________________ +_.__._——._-—._—.—-.—.-—...—.._-—-_.-..—-_-—__.-..__._._.—_._.-—._—.._—__._-.-—-—.-—-—._——._—...._—....-—-.-..__—.-—
CLASSIFICACAO DA DESPESA
Empeanho EQ803001
Ficha : 0486
Dotacaco 0601-101225018.2.078 PROGRAMA DE ENFRENTAMENTO DO COVID--192 (CORONA V
Elamanto 4.4.90.52.00 EQUIPAMENTOS E MATERIAL PERMANENTE
——————————————————————————— +-..-_.-_-—.n-_—.-—_.—.__—_——.-———-——-—.——+—...—.-—-u—-—-.—-_.-u-_.._--_n.—.—-n-—n-_—.»-_
Valor Empenhado | Total Liquidado [ Saldo a Ligquidar
14.169, 40 | 14.169, 40 { 0,00
——————————————————————————— +u.-u_.__.—.--_—--—_—-.._._—.____.-._——..-———..—.._+—.._-..-...._q__.._q__..._q_____.__—___u-_.._—-_
DADOS DO CREDOR

Nome : PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA Documaento
Endereg¢o : Rua Capitio Hugo Bezerra, 181 CEP : 60.862.730
Bairro Barroso Email
Cidade Fortaleza UF : CE

DISCRIMINACAO DOS ITENS
Motz Fiscal N° : 000000000123409-2 Tipo : MERCADORIA Emissdo : 14/08/2020 Limite : 31/12/2020
Chave: 23200809485574000171550020001234091002319698
BOMBA DE INFUSAC 1 VIA DE FUNCIONAMENTO CONTINUO v 1,00 9.938,00 9.939,00
TERMOMETRO LASER DIGITAL ADULTO E INFANTIL 8,00 528,80 4.230,40
___________________________ e e e e e M P e et —m o ma e A

Total Bruto | Valor Desconto ! Valor Liquidado
14.169,40 | 0, 00 f 14.169,40

___________________________ Fm e e e e — —_—— ———

Declaro que 0s servicos comstantes do presente processo
foram executados em proveite desta entidade ptblica.

LUIS CARIOB DO _KASCIMENTO
Respdngavel




. CTRVEE 4 y J P B P et PP ol e T —_—— = ——

P
’ DANFE
PROHOSPITAL COMERCIO | DANFE
HOLANDA LTDA DA NOTA FISCAL
CAPITAQ HUGO BEZERRA, 181 ELETRONICA
CHAVE DE ACESS0
] sarroso| 0 - Entrada 2320 0809 4855 7400 0171 5500 1000 1234 0910 D131 9698
PHOHOSPI®AL ot 1ositi
TEL/FAX: 8534523100
[TRERN R e TR e S P, ¢ cersosszrae] N°: 000.123.409 Coasulta do autenticidade no portal nacional da
E;ltllllﬂ : 1 T$F4=uwwva1;a§?19nda.gov;uifonal
. FOLHA: 1del ol no site da Sefaz Autonzadora
NATUREZA DA OPERACAO PROTDCOLO DE AUTORIZACAQ DE USO
VENDA MERC ADQ.OU REC.DE TERC.NAO CONTRIBUINTE 123200046803477 - 14/08/2020 18:09:17
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL SUB. TRIBUTARIA CNPJ
068304757 09.485.574/0001-71
DESTINATARIO/REMETENTE
NOMERAZAO SOCIAL CNPYCPR DATADA EMISSAD
FUNDOQ MUN. DE SAUDE DE MUCAMEBOQ 11.413.562/0001-83)|14/08/2020
ENDERECO BAIRRO/DISTRITO CEP OATA DE SAIDA/ENTRADA
RUA RUA JOSE CLAUDIO DE ARAUJO, 413 CENTRO 62170-000 14/08/2020
MUNICIFIO FONE/FAX UF INSCRICAO ESTADUAL | HORA DE SAIDA
MUCAMRO 8536541151 CE 18:08:09
FATURA
| Num.: 123409 V.Orig.: 14.169,40 V.Desc.: 0,00 V.Lig.: 14.169,40 |
CALCULO DO TMPOSTO
BASE DE CALCULO DE [CMS VALOR DO ICMS BASE DE CALCULO ICMS ST VALOR DO ICMS SUBSTITUICAO  [VALOR TOTAL DOS PROQUTOS
0,00 0,00 0,00 0,00 14.169,40
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURQ DHSCONTO (OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS[VALOR DO [P ALOR TOTAL DOS IMPOSTOS |VALOR TOTAL DA NOTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 14.169,40
TRANSPORTADOR/VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAO SOCIAL FRETE POR CONTA |CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO |UF [enelCPP
PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA 3 - Rem. 09.485.574/0001-71
ERECO clrio UF |[INSCRICAOQ ESTADUAL
CAPITAO HUGO BEZERRA FORTALEZA CE|068304757
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAO IPESO BRUTO FESO LIQUIDO
2 CX GERAL 2 2,000 2,000
DADOS DO PRODUTO/SERYICO
:ﬁ; DESCRICAC DO PRODUTOHSERVICO “;I“ o5t | cror | vvm | quant, | vatoruwrr, | vavorTomau| Beacc toms | varorioms | vaLor mi _:ALﬁmum;!s VALOR YOTAL
100910 | ROMBA DE INFUSAQ | VIA DE 00189010 ]040_| 3102 | UND T 535,000 9.939,60 [ 9,00 5,00] 0,00 | 6,00 0,0
FUNCIONAMENTO CONTINUO Lot SL Fib: 0&/0172020 val; 31/1272050 Qude. Lote : 1.000 Agtogaclo .
VILUMETRICA PARA ADULTO.A BOMBA
VDLUMETRIC MEDIFUSI
Anviss: 0000000000000 VPM: 9.939,00
BOE35™ | TERMOMETRO LASER, DIGITAL ADULTO £ 150331950 1060 "] S8 T TN T il LFER D MW £ | 05 0] BE0] 68 BT iR
INFANTIL ESTE TERMOMETRO E SUPER Late : 20200505 Fab. 08/062020 Vil 3170572022 Qude. Late  8.000 Agregacho .
MODERNO E FACIL DE UTILIZAR, NAD
Anvisa: 0000000000000 VPM: 520,80
A
Declarhmgﬁﬁ RIFAD Q
@ ragistroy 5 entramonmad" recebay
discri xdofs) n d°(31 Pmduto(; )
comem (2 fiscal, go
a lel n* 4.320;54,
D20
DADOS ADICIONAIS BB AG: 1369.2 C/C: 209838.5/ CEF AG; 0919 C/C: 1041-4/ B
INFORMACOES COMPLEMENTARES RESERVADO AO FISCO

Parcela Num,.: 001, Venc.: 13/09/2020, Valor; 14.169,40

PORTARIA 344 98 SOL.FAT: 92042 PED.VENDA: 81556 RCM,: 134912 DE
P FAT: 110554 20 - PRDD, ISENT{) DE ICMS CONFORME CDNVENIO 01 93,
FROR.CDNV 133 2019.; Pregao: 2205.01 2020 Contrate: 2205.01 2020.
02 Empenho: EQ203001 red Clienta: 00113002 Ootacad: COVID-19




B A T T LI N T L T

- PROHOSPIEAL

Comércio Holanda Ltda =
;ﬁag@iﬁgggww Hospitalae, Medicamentos & Odontologia | ec' bo

L 5145169, 40
Recebi(emos do(s) Sr.(s) FUNDO MUN. DE SAUDE DE MUCAMBO

a quantia de R$5 .. —

referente a(s) MERCADORIA(S) CONSTANTES NA NF 123409

, pelo que firmo(amos) o presente recibo.
Este recibo somente terd validade mediante a confirmacdo de pagamento
através de depdsito bancdrio na(s) seguinte(s) conta(s):

BANCO DO BRASIL S.A. AG: 1369 C/C: 209838-5 | CAIXA ECONOMICA FEDERAL AG:
0919 c/C: 1041-4 BANCO BRADESCO S. |

ITAL L'T‘bﬁw
Q'R%%GBS” g ANGA  Fortaleza,

N At SR L ’;}.,5?41@301 -4

.1,:

Av. Capltiio Hugo Bezerra, n° 181 - Barroso - Fortaleza/CE - CEP: 60862-730 - CNPJ: 09.485.574/0001-74
IE: 06.830.475-7 - Fone: (85) 3452.3100 - Filial Juazeiro: (88) 3571.3151 - prohospital@prohosplital.com.br




* Banco do Brasil
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https://aapj.bb.com.br/aapj/homeVZ.bb?token:Sessa0=88523§ca4!...

Transferéncia entre contas diversas

Dabitado

Nome SEC SAUDE COVIDB

Agancla 3920-9

Conta comente 13756-1

Creditado

Nome PROHOSPITAL CDMERCIO REPR
Agéncia 1269-2

Conlta correnle 200838-5

Vaior 14.169,40

Deta Nesta data

Assinada pos JB499919 FRANCISCO P AGUIAR o

JD174343 LUIS C NASCIMENTO
Transa¢do efetuada com suCesso,

19/08/2020 06:25: 11
10/08/2020 052807

Transagho efetuada com sucesso por: JD 174343 LUIS C NASCIMENTO

19/08/2020 09:26



3anco do Brasil

PN

CEa

2of3

HEps://aap]. 00.COML DIV AAP Y/ IIULILS ¥ £, VU { LURGLIOTIS AU 00 L) BLAT..,

Transferéncia entre contas diversas

Debltado

Norme SEC SAUDEcowote 7 T T

Agéncla 3820-9

Conta commente 137581

Creditado '

Neme  PROHOSPITAL GOMERGIOREPR ’ B i B

Agancla 1369-2

Conta corrente 206838-5

Valor 14.169,40

Data Naesta data

Assinada por JB498919 FRANCISCO P AGUIAR 19/08/2020 09:25:11
JD174343 LUIS € NASCIMENTO 19/08/2020 09:26:07

Transacdo efetuada com Sucesso,

Transago efatuade ¢om sucesso por: JO174343 LUIS C NASCIMENTO,

19/08/2020 09:2



3anco do Brasil
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Transferéncia entre contas diversas

Debltado

Nome SEC SAUDE COVID19 o s e - Term T e
Agéndia 3020-9

Conta comente 13758-1

Credltado o

Neme  PROHOSPITAL COMERGIOREPR 7 - T
Agéncle 1368-2

Conta corrents 209838-5

Valor 14.169,40

Data Nesta data

Asslnada por JB459919 FRANCISCO P AGUIAR 19/08/2020 09:25:11

JO174343 LUIS C NASCIMENTO
Transacfo afetuada com sucesso,

19/08/2020 09:26:07

Transagdo efetuade com sucesso por JO174343 LUIS C NASCIMENTQ.

nUps://aap].00.COML. DI dAD ) IVILE V £. DU { LUACLOG AU 0 0L LJ0WE .

19/08/2020 09:2
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
11.413.562/0001-83

Contrato Licitagdo

2205.01/2020.02 2205.01/2020 de 01/06/2020 - Pregéo
Fornecedor

09.485.574/0001-71 - PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA

Endereco

Rua Capitdo Hugo Bezerra 181 Barroso Fortaleza

Ficha - Classificagdo
0486 0601-101225018.2.078 - 4.4.90.62.00
PROGRAMA DE ENFRENTAMENTO DO COVID-13{CORONA VIRUS}

Solicitagdo de Materiais n° 08113002 - Empenhado (E0803001)

DISCRIMINAGAO DO ITEM MARCA UNIDADE QTDE PREGO
TERMOMETRO LASER DIGITAL ADULTO E INFANTIL GTECH UND 8,000 528,800
BOMBA DE INFUSAO 1 VIA DE FUNCIONAMENTO CONTINUO VILUMETRICA PARA ADULTO SKU IP 001 UND 1,000 9.939,000

TOTAL
4.230,40
9.939,00

DESTINADO

Total: 14.169,40

AQUISICAO DE EQUIPAMENTOS PARA O TRATAMENTD DOS PACIENTES DD NDVO CORONAVIRUS {COVI-19), EM CARATER EMERGENCIAL DEVIDAMENTE
JUSTIFICADO PELA URGENCIA, ATENDENDO ASSIM AS NECESSIDADES DA SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO DE MUCAMBO.

OBSERVAGOES

Ofs) item({s) devera{do) seguir, rigorosamente, a especificago completa, bem como marca e valpr{es) e prazo de validade do(s) mesmo{s), conforme
Proposta Comercial entregue{s) no processo licitatério n® 2205.01/2020 de 01/06/2020 - Pregéo

Als) descricho(des) do{s) item(ns} deve{m} seguir a(s} especificagio{Bes) do produto(s}; Ofs) valor{res) &é(s&o) fixo(s) e nfa devera{fo) ser reajustado(s);
Sera(ao) aplicada(s} as penas previstas na lei n® 8.666/1993 (Lei de LicltagGes) caso ofs} item(s) ndo esteja{m) em plena condigdo(8es) de uso; Todos os
encargos, impostos, fretes, riscos, taxas, seguro do(s} produto(s) fica por conta do fornecedar.

Of{s) pagamento{s) sera(&io} realizado(s) por meio de comprovagio de regularidade, requeridas na habilitag&p do fornecedor na contratagéo.

DADOS DA ENTREGA

MUCAMBO, 3 de Agosfo de 2020

AP

Z
LUIS CARL? DO NASEIMENTO
I

denad
Amparo Legel §052

Pagina 1



MINISTERIO DA PAZENDA
Secrotaria da Recedn Fedesal do Brasil
Proouradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAQ POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS ADS TRIBUTOS
FEDERAIS E & DIVWOA ATIVA DA UNIAO

Home PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA
CHP): 08.455.5240001-21

Rassalwado o 4direim de n Fasamda MNacional cobray e inscaver guaisguar dividas de
msponsabifdada do sujeito passivo acima identificado que vierem a sar apuradas, § cetifsado quo;

1. constam débiips administrados peks Secretaria da Recela Federal do Brasi (RFE) con
exigibdidexie suspensa nos teemos do art. 151 da Lein®5.172, de 25 de cutubse de 1565 -
Cedign Tribwtiric Naconal (CTN), ou objoto de dedzie judikial que dotemimina sun
dasconsdersgdo para ins de cerdlicagio da reguiendade flacal. ow alnda nfio vencidesi e

2. nfio Comstamn decricdes o Divida Athra da Unifio (DAL) na Procuradona-Geral da Fasenda
Macional {PGFN)

Contorme disposic nps arts, 205 e 206G do CTH, este decuments ke m o8 Mesmos edeitos da cerdd fo
neqakva.

Esta ceriiddo & vilida para o estabeledmentd mainz @ fias Hiais @, ne caso de ante Tederativo,_parn
oz o5 trgios o fundos plbEoes da admin shugsio dima a ke vinoulados, Refere-sa & simagdo do
suiRito passwo na iMbin da RFB e da PG FN @ abmnge ncusve as conribuicdes sochis pravisms
nas alineas v & 'd' do parigrale oo do art, 11 da Lain® 8212, de 24 de jtho de 19401,

A acolagio deam certdle esth condicionada A rverilicagho de sua autenticidade na Internet nos
enderecos <hitpifb.por he> cu <hep: Marww.pgin gov b,

Ceartkilio &mitda gromiamente com base na Portaria Conjunea REFBSPGEN o* 1. 751, de 27102014,
Emdda &= 182805 do dia 200672020 <hoss o data do Brasiiac>.

Villda ar 262122020,

Cdodigo de controle da cartidiio: Q1ES.T09B.CODSADIB

Quakues ragura ou emenda hvalidara este documemo.



220600 GUWERND 00 ESTARD DO CEARA SECRETARIA DA FAZERDA

GOVERNO DO
ESTADO DO CEARA
Procuradoria Geral do Estado

Certidio Negativa de Débltos Estadurais
N2 202007048502

Emitlida para o efeltos da Instrucdo Nommativa N2 13 de 0210372001

! IDENTIFICACAD DOA) REQUERENTE |

Inscri¢do Estadual:
06.830.475-7

CNEPJ f CPF:
09.485.574/0001-71

RAZAD SOCIAL:
PROHOSPITAL COMERCIQ HOLANDA L TDA

Rommatvado o diroite da Fazenda Estaduatl do inscrover o cobrar ou dividas gquo
vanham & ser apuradas, certifico, para fins de direito, qure revendo oe registros do
Cadastro de Inadimplentes da Fazenda Piblica Estadoeal - CADINE,. verificou-tne nada
existir em nome dola) raquerente admes fdentificadola) &t€ a prasente data e
hocé&rio, o, para constar, fol emitida esta coarticddo.,

EMITIDA VA |NTERNET EM 22/062020 AS 09:44:1%
VALIDA ATE 210872020

A sutenticidade deste documente deverd ser compravadas wia (nternet, no endaredo
wwwr, gafaz. ce. gov.be
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Gt Reguieilade do Emrajarder

voliar frnprimr

 CAIXA

AN A Lo ONOMWRCA FROHIRAL

Certificad? dae Regularidacde
do FGTS - CRF

Ingcricao: 09,485 ST4/M003 71
Razfo Soclal:PROHOSPITAL OOHERCIO REPRESENTACCES HOLANDA LTDA

Endarego: ; CAPTAG HUGO M ZNHRA LEL f DARRGSO /PORTALL DA F CE FGOBG2 -
b4

A Caiwa Econdmica Federal, no use da atribuigdo qua lhe confara o Art.
7.daLei 8.036.de 11 de mano de 1990, ceqtrfica que, nesta data, &
empresa acima identhicada encentra-se em situacde reguler parante o
Fundo do Garantia do Tempao de Service - FGTS.

> presente Cetrtiiceds nbo servird de prova contra cobrangs de
gqueisquer dibitas refergrtes & contribuigdas gMpu sncerges devidas,
dacorrentas das obrigagdes carn o FGTS.

valldade: 27072020 & 25/0B/2020

Certificacha NGmearo: 20200727012217479586378
Informaglio obtide em ¢ 1/0Gf2020 10:00:580

A utilizag3o desto Certificade para as fins provitos em Lei esta
condicionada 8 wverificaglie de autenticidade no  site da Csaixa:
www.cabca.gov. br
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Pdyina 1 de 1

PORER JUDICTIARTO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAD NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

pome: PROHOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTOA (MATRIZ E FILIATS)

CHNPJ: B9 _4BK.574/0081~71

Certiddc nv: BB42724/2020

Expedicia: 26/84/2029, as 12:35:19

validade: 2171072020 - 180 {cento e citenta) dias, contados da data
de sua axpedicio.

Certifica-se que PROHOSPITAL COMERCIO HOLAHDA LTCA (MATRIZ E FILIATIS) ,
inscrito{a) no CNPJY scb o n® 00.4685.574/0601.71 . MWAO CONSTA do Banco
MNacional de Devedores Trabalhistas.

Certidio emitida com base no art. 642-A da Consolidagde das Leis do
Trabalbo, acrescentadoe pela Lel n°e 12.448, de ¥ de julho de 2011, e
na Rescluclic administrativa n¢ 1476/2011 do Tribunal Superior do
Trabalbho, de 24 de agosto de 2031.

Os dados constantes desta Certidio s8o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalheo e estio atualizados até 2 [(dois) dias
antericres i data da sua expedicdo.

No casc de pessva juridica, a Certidio atesta a empresa em relaglo
a todos 05 seus estabelecimentos, agéncias ou fildais.

A aceltacio desta certiddc condiciona-se a verificacio de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http: /. tst, jus.br).

Certiddo emitida pratuitamente,.

INFORMACAD IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios & identificacglo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto &as obrigagbes
estabelecidas em sentenca condenatoria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente A0S
recolhimentos previdenci&rios, a honordrios. a custas, a
emolumentos ou a recothimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugio de acordos firmados perante o Ministério Pablico oo
Trabalheo ou Comissio de Conciliacglio Préwia.
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Prefeitiurn de
SECRETARIA MURNICIPAL DAS FINANCAS - SEFIN

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS DE TRIBUTOS MUNICIPAIS

Cartbdie M2 20201141780

CPEICHPL: 09,983 57A00E-7E
Contribuinto: PROHOEFITAL OOMERCTD HELAMDA LTOA
Endurego: fiv CAP HUGO BEZERLA 281
SARRO&D
Yipo de bedvel: Hio Rasidenc s
lnscripdo 1S5: 3A014-0
{mxcrigda 1IPYU: ISOT20-4
Locollzapdo Cartogréficar 63 0136 0204 DOGO
Testads Priancipa? lm): amsio
Arvea do Terreno m®: 104346
Area Pivativa (m: 114155
Ares Comum (m3): Koo

Cartib canros. puws o devidos S aue od 3d requeresbescirro qualf cadol s esth quibe com o tributos muns dpais wtd 9
presoits data, ressabndy pordon b Sea otain de Finantas. o450 & Comtate fturarente o begbwd dade de qualquer brituto qus
wenhs 2 pravae % pesroa i o imdwvel. o drako de cobrar o ddbdo om farmaa da lepisteg %o @ o wpor.

Fortaiera. 29 de jumho Jde 2020 ( ESIGa28 )
Certid 5o o wpedhds grabutaea e € o b ase ros artigos 55¢ a 368 0 A agulamonts do Gidige Tribwado Munickol aarovads pale

Qoireko /3 LB T QROLT
A auterticdade desta cerdRo dawverd ser confirmads no sibe da BEFIN Cww m st n Dotalers. oa .gov. b,

Validoce: 00 dina

CERTIDAD EMITIDA VIA INTEAMET
hetpepv v gafin foctiogpon qawdhyr




Y e L N e O

ESTADO DO CEARA
PODER JUDIGIARIG
COMARCA DE FORTALEZA

CERTIDAO DE FALENCIA, RECUPERAGAD JUDICIAL OU EXTRAJUDICIAL (LE] 8.666/93)

{(PESION JURICECA ¢ +* GRAL 7 CIWEL)

CERTIFICA, a requerimento da parte interessada, que consultando nos Sistemas
informatizados do Sernvigo de Distribuigio desta Comarca, em relagho ao(s) Polo(s) PASSIVO
OU ATIVO, dos processos de Natureza Civel, EM TRAMITE, verificou NADA CONSTAR, em
nome de PROMOSPITAL COMERCIO HOLANDA LTDA - LTDA, CNPJ n* 09.485 574/0001-
71.

CERTIFICA quea, esta centidaio 6 & valida por 30 (trima) dias, a contar da data de sua emissio

Q referido & verdede e dou &,
Fortaleza, Quinta-Teira, 6 do Agosto de 2020 &3 10:15:40

Observaglbos:

a) os dadcs Informados sio da msponsabilidade do saficitants o devem ser conferidos pelo
interessado efou deslinatario;

b a autenticidade deste dotumento podsra ser confirmada conforme informagies no rodaps;

¢) a consulta inclui 85 seguintes classes: FALENCLA, CONCORDATA, RECUPERACAQ
JUDICIAL € RECUPERAGAD EXTRAJUDICIAL:

) asla cenidio 4 expedida nos termos da Resalugio 1372019, do Orgfo Especial do Tribunal do
Justice do Estado do Cears.

Para constitse o amdentiod ate do CONRORD Sooses NHPE [INdsoc. H OnlUB s © Fiorng D eoguintn cORge: J14I74en



