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PM-MUCAMBO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 1
———————————————— e e e e e e e e e et i e e — v m
Data Empenho | Tipo Empenho | Racurso | Vinculo | Licitagaco
12/08/2020 | ORDINARIO | { uM 1 1805.01/2020
——————— e e e e e e e e e et o e i i T e i e e e it et e e

Ficha : 0483
Dotacao ' 0601-101225018.2,078~PROGRAMA DE ENFRENTAMENTO DO COVID-~19 (CORONA VIRU
Elemento: : 3.3.90.30.00~MATERIAL DE CONSUMO

Recurso 212.00-Transferencia de Recursos do Sistema Unico '
___________________________ o e et i o e e e m e e s e e o o e e e e e o e e m e o ——
Saldo Anterior | Valor do Empenho | Saldo Atual
160.673, 84 I 5.032,00 | 155.641,84
___________________________ +_._.__......—-—_...........__——..........__—.........-._____w-',._w._.__..._.__._._._._—w-—___.--—-.—.__.4—--.-
DADOS DO CREDOR
Nome : SUPERFIC COMERCIC DE PRODUTOS MEDICOS E ' Documento : 05,675.713/0001-79
Enderege : Rua Jilio César, 1013 CEP
Bairro : Jardim América Email :
Cidade : FORTALEZA U : CE

Valor empenhado para atender despesas com :
AQUISICAC DE MATERIAL DE EPI'S PARA SUSIDIAR AS ACOES E MEDIDAS DE CONTROLE E PREVENCAQO
DO NOVO CORONAVIRUS (COVID-~19), EM CARATER EMERGENCIAL DEVIDAMENTE JUSTIFICADO PELA
URGENCIA DO OBJETO EM QUESTAQ DO ENFRENTAMENTO DE EMERGENCIAL DE SAUDE.

AVENTAL TNT DESCARTAVEL C/ MENGA LONGR 15,00 5,60 420,00
LUVAS CIRUGICAS ESTEREIS N 7,5 120,00 1,70 204,00
LUVAS CIRURGICAS ESTEREIS N 7,0 500,00 1,70 850,00
LUVAS CIRURGICAS ESTEREIS N 8,0 240,00 1,70 408,00
MACACAD IPERMEAVEL TAMANHO G 180,00 21,00 2.100,00
MACACAQ IPERMEAVEL TAMANHO M 50,00 21,00 1.050, 00
_______________________________________ o A e e e
Valor Empenhado : 5.032,00 | Total dos Itens : 5.032, C0
_______________________________________ e e o e o w7 e 7 ik 7 s e i Bt e e
Declaro que os services ou materiais constantes do presente Certifico que os servigos ou materiais constantes da Nota

processo, foram execulados em proveito desta entidade piblica, Fiscal Anexa, foram por m RIDOS e RECEBIDOS.

LUIS CARLOY DO NASCIMENTO LUIS DO NASCIMENTO
sponsével
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. PM-MUCAMBO
’ FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 1
________________ e e e e e e e e e e e e e e e e e T Ty T e e e S T e T e T T e T e
Data Liquid. | Tipo Liguid.
14/09/2020 | Orcamentaria
________________ e o et et o ot e 2t 2 e o  on ot . 2mt  r  mt t  e n at B  2t m e m 1rm
CLASSIFICACAO DA DESPESA
Empenho : E0B812004
Ficha : 0483
Dotacao : 0801-101225018.2.078 PROGRAMA DE ENFRENTAMENTO DO COVID-19 (CORONA V
Elemento : 3.3.90.30.00 MATERIAIL DE CONSUMO
___________________________ +——...——...-.——.......—...._._—.-.....__.......-__-—---_+---_.__.u____..._._..__.__._._———-__....._—__———
Valor Empenhado | Total Liquidado | saldo a Liquidar
5.032,00 | 2.520,00 ] 2.512, 00
___________________________ e e et e s e e o e ot AS St e A e S e s o e e e Fam e o e
DADOS DO CREDOR
Nome : SUPERFIO COMERCIO DE PRCDUTOS MEDICOS E Documento
Endereg¢o : Rua Jilio César, 1013 CEP :
Bairro : Jardim América Email
Cidade : FORTARLEZA UF : CE
DISCRIMINAGAO DOS ITENS
Noeta Fiscai N° & 000000000019172-1 Tipo : MERCADORIA Emissdc : 04/09/2020 Limite : 31/12/2020
Chave: 23200905675713000179550010000191721000191721
_______ g O
MACACRO IPERMEAVEL TAMANHO M 20,00 21,00 420,00
MACACAD IPARMEAVEL TAMANHO G 100,60 21,00 2.100,00
———————— T o e e e i e e e T e e e o e et e e e e e
Total Bruto | Valor Desconto | Valor Liquidado
2.520,00 | 0,00 ] 2.520,00

Declaro gue oz servicos constantes de presente processo
foran ezecutalos em proyeito desta entidade piblica.

LUIS CAfLOS /OO NASCIMENTO LUIs C

O NASCIMENTO
nsavel
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PM~MUCAMBO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE Pagina : 1
——————————————————— o e e e e e e e
Data do Pagto | N°® Empenho | Valor Empanho | Data Empenho
15/08/2020 | ECB12004 | 5.032,00 | 12/08/2020C
——————————————————— e e e e e — o s — s T

Dotacao : 0601-101225018.2.078
PROGRAMA DE ENFRENTAMENTC DO COVID-19(CORONA VIRUS)
Elemento : 3.3.90.30.0C
MATERIAL DE CONSUMO
Saldoc Anterior do Emp. Valor do Pagamento Salde Atual
5.032,00 2.520,00 2.512,00

Nome : SUPERFIO COMERCIC DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALADocumento : 05.675.713/0001-79

Endaereg¢o : Rua Jilio César, 1013 CEP : . .

Bairro : Jardim América Email

Cidade : FORTALEZA UF : CE
HISTORICO

AQU;SICAO DE MATERIAL DE EPI'S PARA SUSIDIAR AS ACOES E MEDIDAS DE CONTROLE E PREVENCAQO
DO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19), EM CARATER EMERGENCIAL DEVIDAMENTE JUSTIFICADO PELA
URGENCIA DO OBJETO EM QUESTAC DO ENFRENTAMENTO DE EMERGENCIAL DE SAUDE.

13.756-1 SEC., SAUDE COVID-19 091.525 2.520,00 !

SUPERFIO COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA-ME
Credor - CPP:



. ¥ IDENTIFICACAQ DO EMITENTE DANFE
1 . _ DOCUMENTO
. SUPERFIO - = | Ayuimos
_ : ! ) NOTA FISCAL
. COM. DE PROD. MED. E HOSP. LTDA ELETRONICA | oo
b Rua Jilio Céser, 1013 Jardim América. 0-ENTRADA 2320 0905 6757 1300 0179 5500 1000 0191 7210 0019 1721
CEP: 60.410-505 - Fortaleza/CE, 1-SAIDA |z| C ltad cidad I tonal da NF
Fone: (85} 3253.4113 { 3494.7065 / 3494.7563 onsulta de autenticidade no portal nacional da Nr-¢
Ceol.: (85) 99919.0214 / 98677.0027 000;019.172 www.nfe. fazenda.gov.br/porial
superfio2003@gmail.com F(S)%%If 11 n ou no site da Sefaz Autorizadora
NATUREZA DA OPERA.CAO PROTOCOLO DE AUTORIZACAO DE USO
VENDA MERC. ADQUIR. OU RECEB. DE TERCEIROS, SUJEITA A SUI 123200051611355 04/09/2020 16:13:09
INSCRICAO ESTADUAL INSCRICAO ESTADUAL DO SUBST TRIBUT. CNP!
06.179.161-0 05.675.713/0001-79
DESTINATARIO
NOME / RAZAD SOCIAL CRpj DATA DA EMISSAC
PREF. MUNICIPAL DE MUCAMBO 317 07.733.793/0001-05 04/09/2020
ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA SAIDA
R. CONSTRUTOR GONCALQ VIDAL, S/N CENTRO 62170-000 04/09/2020
MUNICIPIO UF  |FONE/FAX TNSCRIGAO ESTADUAL HORA DA SAIDA
MUCAMBO CE 88 3654-1133 06.920.162-5 15:59:34
FATURA /DUPLICATA
DUFL. VENCIMENTQ __ VALOR
19172/A 04/10/2020-30 dias 2.520,00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE CALC ICMS VALOR ICMS BASE CALC ICMS ST VALOR ICMS ST TOTAL DOS PRODUTOS
,00 0,00 N 00 2.520,00
VALOR FRETE VALOR SEGURO VALOR DESCONTO OUTRAS DESP VALOR [Pl TOTAL DA NOTA
0,00 X i ,00 0,00 2.520,00
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPFORTADOS
NOME / RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEIC UF CNPJ
0-Remetente |_
ENDERECO MUNICIPIO LF INSCRICAD ESTADUAL
QUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERACAQ PESOBRUTO PESO LIGUIDO
VOL. 3
DADDS DOS PRODU'I:OS / SERVICOS
CODIGO ! DESCRIGAQ DO PRODUTO / SERVICO NCM/SH | C5T | cFoP | UNID | QUANT | vaLor| vaLOR | B.CALC | vaLOR| ALIQ,
PRODUTO untT | toTAL | tems | 1oMs | oMs
10874 | MACACAC IMPERMEAVEL TAMANHOM (M) 62032300[ 060[5403| UN | 20[ 21,00| 420,00] ©0,00[ 0,00
Lote=001 Val=30/05/2023 Qtd=20
10875 MACACAQ IMPERMEAVEL TAMANHO G (N} 62101000| 060( 5403 | UN 100] 21,0042.100,00| o0,00] 0,00
Lote=OPO Val=30/04/2022 Qtd=100
ALMOXARIFADQ
Detlaro que este aimoxarifado recebeu
2 registrou a entrada dofs) preduto(s}
ado{s) nests nota fiscal, de
de ol n* 4.320184.
.QEJ_,ZQJ,O
Mnorantade
DADOS ADICIONALS
INFORMAGOES COMPLEMENTARES RESERVADO AQ FISCO
[VALOR APROX. DOS TRIBUTOS LEI FEDERAL 12.741/12: R792.54 (31.45%)Fonte: IBPT|
N.FANT.: PREF. MUNICIPAL DE MUCAMBOQ -VEND: VLADSON| SUBST. TRIBUTARIA
CONF. DEC. 24569/1997 ALTERADQ PELO DEC. 29.816/2009|SOLICITACAO: 08113029
CONTRATO 1805.01/2020.01 DADOS BANCARIOS: AG. 3515-7 C/C 28029-1 BANCO DO
BRASIL. {| FAVOR CONFERIR PRODUTOS NO ATO DA ENTREGA|

UniNFe | RF-= OPEN Source | www uninfe,com.br




SUPERFIO COMERCIQ DE PROD. MED. E HOSP. LTDA
CNBPJ: 05.675-713/0001-79 -~ CGF: 061791610

R. JULIO CESAR, 1013. , CEP: 60410505 ~ JARDIM AMERICA
FORTALEZA-CE - FONES: (85)3253-4113 / ( ) -
superfio2003@gmail.com

Numero: 12391

RECIBO

RS 2.520,00
RECEBI (EMOS) DE PREF, MUNICIPAL DE MUCAMBO A IMPORTANCIA DE RS
2.520,00(dois mil quinhentos e vinte reais ), REFERENTE A(0O) PAGAMENTO

DA NOTA FISCAL No.: 19172, PELO QUE FIRMAMOS © PRESENTE RECIBO PARA OS
DEVIDOS FINS E EFEITOS LEGAIS.

A EFETIVA QUITACAC DESTE RECIBO SO SE DARA APOS A COMPENSACAO DOS
CHEQUES ABAIXO RELACIONADCS EM NOSSA CONTA BANCARIA OU CONFIRMACAC DO
DEPOSITO BANCARIO DE IGUAL VALOR, EM NOSSA CONTA CORRENTE.

MEIO VALL.OR BANCO AGENCIA CONTA No.bO CH PRE PARA

-------------------------------------------------
-------------------------------------------------

-------------------------------------------------

Fortaleza,-iis .@8 Q,UOQO .

Sperfy Com, G Prod. Wécions ¢ ospleares Lo
N0 -




Banco do Brasil

Iofl

https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessap=c65dbb48b...

G335151134690387018
16/09/2020 11:41.08

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome "7 SEC SAUDE COVID19
Agéndia 3920-9

Conta comrente 13756-1

Creditado

Nome SUPERFIO G P MER H LT ME
Agéncla 3515-7

Conta comrente 28028-1

Vaior 2,520,00

Dala Nesta data

Assinada por JB488918 FRANCISCO P AGUIAR 15/08/2020 1:40:50

JD170288 LUIS CARLD'S DO NASCIMENTO

Transagio efetuada com sucesso.

15/08/2020 11:41:08

Transa¢lo efetuada com sucesso por: JO 70288 LIS CARLDS DD NASCIMENTO.

15/09/2020 11:4)



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
11.413.562/0001-83

Contrato Licitagdo

1808.01/2020.01 1805.01/2020 de 01/06/2020 - Pregdo

Fornecedor

05.675.713/0001-79 - SUPERFIO COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA-M
Enderego

Rua Jilio César 1013 Jardim América FORTALEZA '

Ficha - Classificagfo
0483 0601-101225018.2.078 - 3.3.90.30.00
PROGRAMA DE ENFRENTAMENTO DO COVID-13(CORONA VIRUS)

Solicitagdo de Materiais n° 08113029 - Empenhado (E0812004)

DISCRIMINAGAQ DO [TEM MARCA UNIDADE QTCE PREGD TOTAL
AVENTAL TNT DESCARTAVEL G/ MANGA LONGA TKATEX  UND 75,000 5,600 420,000
LUVAS CIRURGICAS ESTEREIS N 8,0 PAR PAR 240,000 1,700 408,000
LUVAS GIRUGICAS ESTEREIS N 7,5 LATEX BR PAR 120,000 1,700 204,000
LUVAS CIRURGICAS ESTEREIS N 7.0 LATEXBR  PAR 500,000 1,766 50,000
MACACAO IPERMEAVEL TAMANHO M LUKTEX  UND 50,000 21,000 1,050,000
MACACAO IPERMEAVEL TAMANHO G LUKTEX  UND 100,000 21,000 2,100,000

Total Geral: 5.032,00
DESTINADO .
AQUISICAD DE M$TER!AL DE EPI'S PARA SUSIDIAR AS AGOES E MEDIDAS DE CONTROLE E PREVENCAO DO NOVO CORONAVIRUS (COVID-19), EM CARATER
EMERGENCIAL DEVIDAMENTE JUSTIFICADO PELA URGENCIA DO OBJETO EM QUESTAQ DO ENFRENTAMENTO DE EMERGENCIAL DE SAUDE.
OBSERVACOES
O(s) item(s) devera(ic) seguir, rigorosamente, a especificagio completa, bem como marca e valor(es) e prazo de validade dofs) mesmo(s), conforme
Proposta Comercial enfregue(s) no processo licitatério n® 1805.01/2020 de 01/06/2020 - Pregdo

A{s) descrigiofBes) do(s) item({ns) deve{m) seguir a(s) especificacio(8es) do produto(s); O(s) valor(res) é(sao) fixo(s) e ndc devera{fic) ser reajustado(s):
Sera(3o) aplicada(s) as penas previstas na lei n°® 8.666/1993 (Lei de Licitagses) caso o(s) tem(s) néio esteja(m} em plena condigio(Ges) de uso; Todos os
encargos, impostos, fretes, riscos, taxas, seguro do(s) produto(s) fica por conta do fornecedor,

O(s) pagamento(s) sera(ac) realizado(s) por meio de comprovagio de regutaridade, requeridas na habilitagio do fornecedor na conlratagéo.

MUCAMBO, 12 de Agosto de 2020

LS CAR?/.'JS DO N, ENTO
(5]

DADOS DA ENTREGA

rdene
Amparo Legaf 0052

Péagina 1
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: SUPERFIO COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 05.675.713/0001-79

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, & certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB)} com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5,172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributério Nacional (CTN), ou objeto de decisfo judicial que determina sua
desconsideragao para fins de cerlificagio da regularidade fiscal, ou ainda n&o vencidos; e

2. ndo constam inscrigbes em Divida Ativa da Unido (DAU} na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este docurmento tem os mesmos efeitos da certidao
negativa.

Esta cerliddo & valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no ¢aso de enfe federativo, para
todos os 6rgdos e fundos ptiblicos da administrag&o direta a ele vinculados. Refere-se & situagso do
sujeito passivo no &mbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigbes sociais previstas
nas allneas 'a’ a 'd’ do paragrafo dnico do art. 11 da Lel n® 8.212, de 24 de jutho de 1991.

A aceitagio desta certiddo estd condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http:/irfb.gov.br> ou <http:/Awww.pgfn.gov.br>.

Certid&o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
mitida &s 11:50:50 do dia 03/07/2020 <hora e data de Brasllia>.
alida até 30/12/2020.
adigo de controle da certiddo: 3DB0.76C6.F24E.D3F6
ualguer rasura ou emenda invalidard este documento.

11



GOVERNO DO
ESTADO DO CEARA
Procuradoria Geral do Estado

Certiddo Negativa de Débitos Estaduais
N© 202009280525

Emitida para os efeitos da Instrucao Normativa N° 13 de 02/03/2001

IDENTIFICACAO DO(A) REQUERENTE

Inscrigcio Estadual:
06.179.161-0

CNPJ / CPF:
05.675.713/0001-79

REAZAO SOCIAL:
SUPERFIO COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA

Ressalvado o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dividas que
v Inham a ser apuradas, certifico, para fins de direito, que revendo os registros do
Cadastro de Inadimplentes da Fazenda Piblica Estadual - CADINE, verificou-se nada
existir em nome do(a) requerente acima identificado(a) até a presente data e
h Irério, e, para constar, foi emitida esta certidao.

EMITIDA VIA INTERNET EM 29/07/2020 AS 11:42:13
VALIDA ATE 27/09/2020

A autenticidade deste documento devera ser comprovada via Internet, no enderego
www.sefaz.ce.gov.br
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CAILXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  05.675.713/0001-79
Razdo Social:SUPERFIO COM DE PRODUTDS MED E HOSPITALARES LTDA
Endereco: R JULIO CESAR 1013 / JARDIM AMERICA / FORTALEZA / CE / 60410-505

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuigdo que |he confere o Art.
7, da Lel 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 Certlficado ndo servird de prova contra cobranga de
quaisquer débltes referentes a contribuicbes efou encargos devidos,
decorrentes das obrlgacBes com o FGTS.

Validade:27/08/2020 a 25/09/2020

Certificacio Niimero: 2020082703290624852816
Informacdo obtida em 27/08/2020 16:45:33

A utilizacdo deste Certificado para os flns previstos em Lei esta
condicionada a verificagdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: SUPERFIO COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA
(MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 05.675.713/0001-78

Certid8o n®: 15220164/2020

Expedigdo: 02/07/2020, As 10:58:19

Validade: 28/12/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigio.

Certifica-se qQue SUPERFIO COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES
LTDA (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n°® 05.675.713/0001-
79, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certidéo emitida com base no art. 642-A da Conhsolidagdio das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n°® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolugdoc Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do
frabalho, de 24 de agosto de 2011,

ps dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Fribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores & data da sua expedigdo.

No caso de pessca juridica, a Certiddoc atesta a empresa em relagdo
a todos os seus estabelecimentos, agénecias ou filiais.

A aceitacgdo desta certiddo condiciona-se &4 verificag¢do de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certidfo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessidrios & identificag¢do das pessocas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto &ds obriga¢des
estabelecidas em sentenga condenatbria transitada em julgado ou em
acordos judiciails trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciidrios, a honordrios, a custas, a
emclumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execug¢do de acordos firmados peranhte o Ministério Pibliceo do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacdo Prévia.

Imividas 2 sugestden: cadbfivat.dus.br



%  Prefeitura de
L% Fortaleza SECRETARIA MUNICIPAL DAS FINANGAS - SEFIN

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS DE TRIBUTOS MUNICIPAIS

Certidio N° 2020/200211

CPF/CNPJ: 05.675.713/0001-79
Contribuinte: SUPERFIO COMERCIO DE PRODUTOS MEDICOS E HOSPITALARES LTDA
Endereco: RJULIOCESAR 1013
JARDIM AMERICA
Tipo de Imével: Nio Residenclal
Inscrigio ISS: 202995-2
Inscricho IPTU: 800121-9
Localizagdo Cartografica: 12 0058 0243 0032
Testada Princlpal {m): 26,60
/Area do Terreno (m2): 1574,20
Area Privativa (m?): 457.88

' Area Comum (m32): 0,00

presente data, ressalvade porém, 3 Secretaria de Finang¢as, caso se constaté futuramente a legltimidade de qualquer tributo

Certificamos, para os devidos fins, que o{a) requerenteacima quallficade(a) estd quite com os tributes municipais até a
que ¥enha a gravar a pessoa ou o imdvel, o direito de cobrar o déblta na forma da legisiacdo em vigor.

Fortareza, 28 de agosto de 2020 ( 13:17:18 )

pela Decreto n® 13.716/2015.

Certitéo expedida gratultamente com base nos artigos 534 a 563 do Reguiamento do Cédigo Tributirio Munlclpal, aprovado
A autenticidade desta certid3o deverd ser confirmada no site da SEFIN (www.sefin.fortaleza.ce.gov.br).

Valldade: 90 dias.

CERTIDAQ EMITIDA VIA INTERNEY
http:/ /www.sefin.fortaleza.ce.gov.br




