- INCO M2 o 57 EMPEINFIC IN® 21 22085007

PM-MUCAMBO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 1
———————————————— e e e e e e e e i e e e e o o i e
Data Empenho | Tipeo Empenho | Racurso | vinculo | Licitagao
08/12/2020 ] ORDINARIO i | E | 1001.01/2020
———————————————— e e e e e e e —

Ficha H 0166
Dotacao : 0601-103021007.2.031-Manutencao das Acoes de Media e Alta Conplexidade
Elemento : 3.3.90.30.00-MATERIAL DE CONSUMO
Recurso 212.00-Transferencia de Recurscos do Sistema Unico
___________________________ e A e e e o e e e e T e R e e
Salde Anterior | Valor do Empenho | Saldo Atual
234 .530,02 | 10.623,10 | 223.906,92
___________________________ A e e e e ———
DADOS DO CREDOR
Nomea : CEARENSE HQSPITALAR EIRELI Documente : 26.436.496/0001-34
Enderego : RUA GATASSE KALUME, 21 A CEp
Bairro : MESSEJANA Email
Cidade : FORTALEZA UF : CE

Valor empenhado para atender despesas com :
AQUISICAO DE MATERIAL MEDICO HOSPITALAR, MEDICAMENTOS E INSUMOS HOSPITALAR, DESTINADOS AQ
HOSPITAL MUNICIPAL SENADOR CARLOS JEREISSATI DC MUNICIPIC DE MUCAMBO ~ CE.

CETOPROFENO 100MG INJETAVEL IV 1.400,00 0,89 1.246,00
CLINDAMICINA INJETAVEL 150MG/4ML 1.250,00 0,90 1.125,00
CLONIDINA 150MCG/ML 100,00 11,31 1.131,00
COMPLEX() B 2ML INJETAVEL 1. 090,00 1,02 1.020,00
DESLAROL 0,2 MG INJETAVEL 100,00 2,10 210,00
DEXAMETASONA 2MG INJETAVEL 200,00 0,60 120,00
DEXAMETASONA 4MG INJETAVEL 760,00 0,35 245,00
DEXAMETASONA CREME DERMATOLOGICO 1MG/G 200,90 2,11 422,00
DICLOFENACO SODICC 75MG/ML 960, 00 0,81 729,00
DIPIRONA SODICA 1G INJETAVEL 1.500, 00 0,12 1.080,00
DOPAMINA INJETAVEL 100,00 1,50 150,00
ERGOMETRIN 0, 2MG/ML INJETAVEL 200,00 2,85 570,00
ESPIRONOLACTONA 25MG 200,00 0,24 48,00
ETILEFRINA 10MG INJETAVEL 354,00 1,56 546,00
FENOTERDL 5MG GOTAS 200,40 8,80 1.760,00
FURDSEMIDA 20MG/ML INJETAVEL 335,00 0,66 221,10
_______________________________________ e e e e e e T A o e o e s o
Valor Empenhado 10.623,10 | Total dos Itens : 10.623,10
——————————————————————————————————————— e  d L Bl s o e . . —— At o ——— o —

Deciaro que os servicos ou materiais constantes do presente Certifico que o3 servigos ou materiais constantes da Nota



INO A DE EMPEINFCO IN< El=208 007

PM-MUCAMBO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 2
———————————————— e e e e e
processo, foram exequtados,em proveito desta entidade piblica. Fiscal Anexa, foram por mim CONFER e RECEBIDOS.

LUIS CARLOS NASCIMENTO
Resbonsgvel




INOTA DE @ LIOQIrTDACREO IN< L I1=271 00088

PM-MUCAMBO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 1

________________ +-...._....u__n—_-.._._n____n-.__—-—-——_—_——_-—..._———...———...._—_—-_.——.—-u—u_—.—--_—_—-.__-—_—--—u—-—_—
Data Liguid. | Tipo Liguid.
10/12/2020 | Orgcamentéaria
———————————————— +—.-...._—....—....—--..-m—m-_-—_m—_m-__—.-—-u—_..-—_..n—-—_-—_..—_..n——_—-...——...-—.._————m—m—mm-m—m_m—m
CLASSIFICACAO DA DESPESA
Empenho : E1208007
Ficha : 0166
Dotacao : 0601-103021007.2.031 Manutencao das Acoes de Media e Alta Complexid
Elemento : 3.3.90.30.00 MATERIAL DE CONSUMO
___________________________ e e e e e e e e e s o o T e Pt e o b e e e e e e e e
Valor Empenhado | Total Ligquidado | Saldo a Liquidar
10.623,10 | 10.623,10 ] 0,00
___________________________ e e e e e it o e T e et ot s e e e A T A A e T S P e 7
DADOS DO CREDOR

Nome : CEARENSE HOSPITALAR EIRELI Documento :
Endare¢o : RUA GATASSE KALUME, 21 A CEP :
Bairro : MESSEJANA Email
Cidade : FCORTALEZA UF : CE

Nota Fiscal N° : 000000000002095-001 Tipo : MERCADORIA Emissdo : 08/12/2020 Limite : 31/12/2020
Chave: 23201226436496000134550010000020991000209910

CETOPROFENO 100MG INJETRVEL IV 1.400,00 0,89 1.246,00
CLINDAMICINA INJETAVEL 150MG/4ML 1.250,00 4,90 1.125,00
CLONIDINA 150MCG/ML 106,00 11,31 1.131,00
COMPLEXO B 2ML INJETAVEL 1,000,00 1,02 1.020,00
DESLANQL 0,2 MG INJETAVEL 100,00 2,10 210,00
DEXAMETASONA 2MG INJETAVEL 200,00 8,60 120,00
DEXAMETASONA 4MG INJETAVEL 700,00 4,35 245,00
CEXAMETASONA CREME DERMATOLOGICO 1MG/G 200,00 2,11 422,00
DICLOFENACO SODICO 75MG/ML 900,00 0,81 129,00
DIPIRCNA SODICA 1G INJETAVEL 1,500,00 4,72 1,080,400
DOPAMINA INJETAVEL 100,00 1,50 150, 00
ERGOMETRIN 0,2MG/ML INJETAVEL 200,00 2,85 570,00
ESPIRONCLACTONA 25MG 200,00 0,24 48,00
ETILEFRINA 10MG INJETAVEL 350,00 1,56 546,00
FENOTEROL 5MG GOTAS 200,00 6,80 1.760,00
FURDSEMIDA 20MG/ML INJETAVEL 335,00 0,66 221,10
___________________________ +—-—-n_---.--.—.—u-_——-———-—....——--m—_--...._.—.-'.-——-——-....—-n--n_m_u—___,_——-—-—-_m—-m—--u
Total Bruto | Valor Desconto [ Valor Liquidado
10.623,10 | 0,00 [ 10.623,10

foram executados em provefto a entidade péblica.




NOTA DE L ITOoQUITITDACACO IN®S L1271 O0008
PM~-MUIJCAMBO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

LUIS CARLOSYPC NASCIMENTO LUIS CARL(QS DO HMASCIMENTO
Ordehador
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s FAVE G Ry Al--Y o5 A G A DNE N T INT = Pl =7 7Oo1=
PM~-MUCAMBO
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE PAgina : 1
——————————————————— o e b e e e
Data do Pagto | N° Empenho | Valor Empenho | Data Empenho
17/12/2020 | E1208007 | 10.623,10 | 08/12/2020
——————————————————— o e e e e

Dotacac : 0601-103021007.2.031
Manutencao das Acoes de Media e Alta Complexidade Aamb/Hospitalar (MAC/FAEC)
Elemento : 3.3.90.30.00
MATERIAL DE CONSUMO
Saldo Anterior do Emp. Valor do Pagamento Saldo Atual t
10.623, 10 10.623,10 0,00

Nome : CEARENSE HOSPITALAR EIRELI Documanto : 26.436.496/0001-34
Enderego : RUA GATASSE KALUME, 21 A CEP :
Bairro : MESSEJANA Email
Cidade : FORTALEZA UF : CE
HISTORICO

AQUISICAO DE MATERIAL MEDICC HOSPITALAR, MEDICAMENTOS E INSUMOS HOSPITALAR, DESTINADOS AO
HOSPITAL MUNICIPAL SENADOR CARLOS JEREISSATI DO MUNICIPIO DE MUCAMBQO -~ CE.

13.756~1 SEC. SAUDE COVID-19 121.712 10.623,10

LUIS CARLOS
Gestor

NASCIMENTO ANTONIO™E PE AGUIAR
230.351.963-20 Tesoureiro - CPF: 68 ¢

CEARENSE HOSPITALAR EIRELI
Credor - CPF:



.
“

RECEBEMOS DE CEARENSE COMERCIO DE PRODUTOS HDSPITALARES EIRELY DS PRODUTOS | SERVICOS CONSTANTES DA NDTA FISCAL INQICADD AO LADC NF-e
: EMISSA O: (8/12/2020 - DEST. /REM.: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MUCAMEO - VALOR TOTAL: RS 10.623,i0 N° 000002099
DATA DE RECCRIMENTO IDENTIFICACAD E ASSINATURA DN RECEBEDOR .
* SERIE 001
IDENTIFICAGAO DO EMITENTE D ANFE
CEARENSE COMERCIO DE PRODUTOS
HOSPITALARES EIRELI DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTA FISCAL ELETRONICA
RUA - GATASSE KALUME, 21 - A - MESSEJANA - 0 - ENTRADA CHAVE DF ACTASU
CEP:60842-340 - FORTALEZA - CE ] - SAIDA 1 2320 £226 4364 9600 0134 5500 1000 0020 9910 0020 9910
TEL: - — -
v Consulta dc avtentiridade no portal nacioral da NF-¢
N® 000002099  fl.1 /2 www.nfe.fazeadn gov.bripartal
SERIE 001 ou no sitc da Scfuz Autorizadora
NATUREZA DE 0PERACAD PROTOCDLD D, AUTORIZACAO DF USO
VENDA DE MERC ADQ DU REC DE TERC DENTRQ ESTADQ 123200073362175 09/12/2020 08:44:28
INSCRICAD CSTADUAL INSCRICAD ESTADUAL DO sUBS1 TRIB. CNPS ¢ CPF
065511310 26.436.496/0001-34
DESTINATARIO/ REMETENTE
NOME f RAZAO S0CIAL CNPI CPF DATA [IA EMISSAD
FUNDOQ MUNICIPAL DE SAUDE DE MUCAMBO 11.413.562/0001-83 08/12/2020
ENDERECO BAIRRL / DISTRITY CEP DAT A SAIDA/ ENTRADA
RUA - JOSE CLAUDIQ DE ARAUIO,, 413 CENTRO 62170-000 09/12/2020
MuMLpin TORE/T Y LE INSCRIC AN CSTADUAL 1R + ba SalDa
MUCAMBO (88)3654-1151 CE 08:40:00
CALCULO DO IMPOSTO
BASE DB CALCULD DO ICMS VALOR DO JCMS BASE CALC. [CM5 SURST. VALOR DO ICMS SLIBST VALUR APROX DOS TRIBLITDS | VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
10.623,10 0,00 0,00 0,00 1.428.80 10.623,10
VALUR DI FRETE VALUR DM SEGURD DESCONTI WUTRAS DESP ACESS. VALOR Di) IPF VALUR TUTAL DA NUTA
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 10.623,10
TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DD VEICULD | UF CNF1 ! CPF
0O MESMD 0 - REMETENTE
ENDERECE MUNICIPIO P INSCRICAG BSTADLU AL
CE
QUANTIDADE ERPACIE MARCA NUMERACAN PESTBAUTD PESO LIQUIDD
1
DADOS DO PRODUTO / SERVICOS
gt DESCRIZAQ DO PRODUTD ! SERVIED wemrw | oot foror | uni | quawt. | ALOR | YALGR | amcon | EaE | Aol [ vae [Aouonas
16655 DESLANOL 0,2MG. INJETAVEL MARCA - 30048089 000 | 5403 JAMP 100,000 2,1000 214,00 0,00 210,00 .00 0,00 0,00] 0,00
UNAOQ QUIMICA
Val. Aprox, Tributos: 28,24 (13,45%) Fonte: [BPT
|5e83 ETILEFRINA 18MG. INJETAVEL MARCA - 3004909 000 (5403 |AMP 350,00008 1,5600 545,00 0.08 548,00 0,00 a.0t] 0,00] 0,00
UNIAQ QUIMICA
Val. Aprox. Tribulos: 73,44 (13,45%) Fonts: IBPT
5656 ERGOMETRIN 0,2MG/ML.INJETAVEL 30040004 000 (5443 |AMP 200,0000 2.8500 570,00 0.00 §70,00 0.00 0,00] 0,00 0,00
MARCA - UNIAD QUIMICA
Val. Aprox. Tributos: 76,68 {13,45%) Fonte: 1BPT
5986 FUROSEMIDA 20MG/ML. INJETAVEL 30038 000 | 5403 |AMP 435,0000 0,6500 221,10 0.00 221,18 0,08 0,00l 0,00] 0,00
MARCA - TEUTO
Val, Aprox. Tributos: 28,74 (13,45%) Fonte: 1BPT
15000 DIPIRONA SODICA 1 G, INJETAVEL MARCA, - 20048064 000 | 5403 [AMP 1,500,8000 14,7200 1.080,00 0.00 1.060,00 04,00 0,00 | 0,0O) d.00
SANTISA
Val, Aprox. Tributos: 145,25 (13,45%) Fonte:
IBPT
] COMPLEXO B 2ML. INJETAVEL MARCA - 30046099 00¢ (5403 [AMP 1.000,0000 1.0200 1.020,00 000 1.020,00 0,00 000 | 0,00] 6,00
NATULAB
Val, Aprox, Tributos: 137,19 (13,45%) Fonta:
BPT
{5167 FENOTEROL 5MG. GOTAS MARCA - NEO 30049089 000 |5403 |FRS 200,000 8,8000 1,760,00 0,00 1.760,00 0,0¢ 0,00 0,¢] 0,00
QUIMECA
Val, Aprox. Tributos: 236,72 (13,45%) Fonta:
BPT
|5e84 DICLOFENACO SODICO 75SMAML. MARCA 30036047 000 {5403 |AMP 200,000 0,8100 726,00 0,00 728,00 0,00 0,00 0,00] 0,00
- NEQ QUIMICA
Val. Aprox. Tributes: 88,05 (13,45%) Fonte: 1BPT
GlEig CLINDAMICINA INJETAVEL 150MG/4 ML. 30032029 0O | 5403 [AMP 1.250,0004 4,3000 1.125,00 ©,00 1.125,00 0,00 0,00| 0,00 0,00
MARCA - HIFOLAB OR
Val. Aprax. Tributos: 151,31 (13,45%) Fonte:
1BPT
DADQS ADICIONALIS
TNFORMAGORS COMPLEMENT ARES RESERVADO AD FISCO
SOLICITACAO DE MATERIAIS N12180009 ALMOXARIFADO
CONTRATOQ N1001.01/2020.10 Declaro que este almoxarifado recebey
LICITACAQ N1001.01/2020 e registrou 2 entracs do!s) produto(s)
CEARENSE COMERC!O DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI-EPP discriminads{a) nesta nota fiscal, de
AGENCIA-4293-5 confermidade com a2 lej p* 4,326{54_
C/C- 15409-1 MUCAMBO.C
CNP:26.436,496/0001-34 % P Al Lot
BANCO DO BRASIL Responsaval );Gﬁ, Awgm

] siar .51 tnfamtiica



TEL:

IDENTIFICAL AD DO EMITENTE
N .

CEARENSE COMERCIO DE PRODUTOS

HOSPITALARES EIRELI

RUA - GATASSE KALUME, 2I - A - MESSEJANA -
CEP:60842-340 - FORTALEZA - CE

DANFE
DOCUMENTO AUXILIAR DA
NOTAFISCAL ELETRONICA
CHAVE DE ACESS0
(ll . gﬂg\:DA 1 2320 1226 4364 9400 0134 5500 [000 0020 9910 0020 9910
(] Consaita de antentividade no portal nacional da NF-¢
N 000002(,]99 .2 /2 www.nfe.fa?enda.i:;ombrfpm'hﬂ
SERIE 001 00 1o site da Sefaz Autorizadora

NATUREZA DE O

FERACA O

VENDA DE MERC ADQ OU REC DE TERC DENTRO ESTADO

PRUTUCULD DE AUTURIZACAQ DE (S0

123200073362375 09/12/2020 08:44.28

INSCRICAD ESTADUAL

INSCRICAN ESTADUAL DO SUBST TRIB

CNPI/LPF

065514310 26.436.496/0001-34
CONTINUACAO DOS5 DADOS DD PRODUTD / SERVICOS
DIGO DO VALOR VALGR PERC{%) BASE VALGR VALOR [ ALIGUOTAS |
'ﬁn‘ FSERY, DESCRICAD BO PRODUTO / SERVICDH NewisH | ©sT |croer| uMiD. | QUANT. UNITARIO TOTAL DESCORTO | CALC. 1OMS Yy L ol m
5664 DOPAMINA INJETAVEL MARCA - 3004800d 000 (5400 [AMP 100,4000 1,5000 150,00 0,00 150,00 0,00 0.0af G,0G| 0,00
HIPOLABOR
Val. Aprox. Tributos: 20,18 (13,45%) Fonte: IBPT
6075 DEXAMETASONA 4MG, INJETAVEL MARCA 30045099 CoO |5403 JAMP 70,0000 0,3500 245,60 0,00 245,00 0.00 n00| 000 000
- HIPDLABDR
Val, Aprax, Tilbutos: 32,95 (13,45%) Fonte: IBPT
9142 ESPIROLACTDNA 25MG. MARCA - 30040009 00D |5403 |COMP | 206,00008 10,2400 48,00 0,00 48,00 0,00 000 | o,00] 0,00
GERMED
Val. Aprox. Tributos: 6,46 {13,45%) Fonta: IBFT
143 DEXAMETASONA CREME 30040059 00D |5403 [TB 200,00008 2,100 422,00 o.oo 422,00 7,00 0,00 | 0,00 000
DERMATDLOGICO 1MG/G- MARCA.
FARMACE
Val. Aprax. Tributos: 56,76 (13,45%) Fonte: IBPT
13604 DEXAMETASONA 2MGML. MARCA - 30048089 000 |5403 |AMP 200,00008 90,6000 120,00 0,00 120,00 0,00 D00 0,00 0,00
FARMACE
Val. Aprox. Tributos: 18,14 {13,45%) Fonte: IBPT
6010 CLONIDINA 150MCG/ML. MARCA - 30049099 000 5403 [AMP 100,0000] 11,3100 1.131,0¢ 0,00 1.131,00 0,00 0,00] o,60| 0,00
CRISTALIA
Val. Aprox. Tributes: 152,12 [13,45%) Fonta:
IBPT
6077 CETCPROFEND 100MG.INJETAVEL IV 30048099 C0O (5403 [AMP | 1.4£0,0000 08000  1246,00 0.0 1.246,00 0,00 0,60 0,00] poo
MARCA - CRISTALIA
Val, Aprox, Tributos: 167,59 (13,45%) Fonta:
BPT
CONTINUAGAD DAS INFORMAGOES COMPLEMENTARES
Val, Aprox. Tributos: 1428,80 (13,45%) Fonte: IBPT

ALMOXARIFADOQ

Declaro qua este aimonarifado racebeu
e registrou a antrada dofs) produto(s)
discriminada{) nesta nota fiscal, de
conformidads comt a iel n* 4,320/84.

MUCAMBO-CE’A'Q\ J

Responsdvel pa:f.\!mu

fido




l{ Banco do Brasil - 7 https://aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=ea6546550...

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome SEC SAUDE COVID19
; *  Agenda 3920-9

Conta corrente 137681

Creditado -

Nome CEARENSE H EIRELI

Agéncla 4293-5 .

Conta corrente 16409-1

Valor 10.623,10
L Destinago 0

Data Nesta data

Assinada por JD174343 LUIS C NASCIMENTD 17/12/2020 09:50:18

JB499915 FRANCISCO P AGUIAR 17/12/2020 09:61:40
Transagho efetuada com sucesso,

Transacho efetuada com sucesso por: JB489919 FRANCISCD P AGUIAR.

2of4 1771272020 09:51



FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Contrato
1001.01/2020.01

Fornecedor

Enderego

11.413.562/0001-83

Licitagio

1001.01/2020 de 02/03/2020 - Pregdo

26.436.496/0001-34 - CEARENSE HOSPITALAR EIREL!

RUA GATASSE KALUME 21 A MESSEJANA FORTALEZA

Ficha - Classificagdo
0186 0601-103021007.2.031 - 3.3.90.30.00

Manutencao das Acoes de Media e Alta Complexidade Amb/Hospitalar {MAC/FAEG)

Solicitagdo de Materiais n® 12180009 - Empenhado {E1208007)

DISCRIMINAGAO DO ITEM

DESLANOL 0,2 MG INJETAVEL
ETILEFRINA 10MG INJETAVEL
ERGOMETRIN 0,2MG/ML INSETAVEL
FUROSEMIDA 20MG/ML INJETAVEL
DIPIRONA SODICA 1G INJETAVEL
COMPLEXO B 2ML INJETAVEL
FENDTERCL 5MG GOTAS
DICLOFENACO SODICO 75MG/ML
CLINDAMICINA INJETAVEL 150MG/H4ML
DDPAMINA INSETAVEL
DEXAMETASONA 4MG INJETAVEL
ESPIRONCLACTONA 25MG
DEXAMETASONA CREME DERMATOLOGICO 1MG/G
DEXAMETASONA 2MG INJETAVEL
CLONIDINA 150MCG/ML
CETOPROFENO 100MG INJETAVEL IV

MARCA UNIDADE

UNIAD QUIMICA AMP
UNIAO QUIMICA AMP
UNIAO QUIMICA AMP
TEUTO AMP
SANTISA AMP
NATULAB AMP

NEO QUIMICA FsC
NEO QUIMICA AMP
HIPOLABOR AMP
HIPOLABOR AMP
HIPOLABOR AMP
GERMED CMP
FARMACE BNG
FARMACE AMP
CRISTALIA AMP
CRISTALIA AMP

QTDE
100,000
350,000
200,000
335,000

1 500,000
1.000,000
200,000
900,000
1.250,000
100,000
700,000
200,000
200,000
200,000
100,000
1.400,000

PREGO
2,100
1,560
2,850
0,880
0,720
1,020
8,800
0,810
0,900
1,500
0,350
0,240
2,110
0,600

11,310
0,890

TOTAL
210,000
548,000
570,000
221,100

1.080,000

1.020,000

1,760,000
729,000

1.125,000
150,000
245,000

48,000
422,000
120,000

1,131,000

1.246,000

Total tens: 10.623,10

Desconto: 0,00

DESTINADO

Total Geral; 10,823,10

AQUISICAO DE MATERIAL MEDICO HOSPITALAR, MEDICAMENTOS E INSUMOS HOSPITALAR, DESTINADOS AQ HOSPITAL MUNICIPAL SENADOR CARLOS

JEREISSAT! DO MUNICIPIO DE MUCAMBO - CE.

OBSERVAQGES

O(s) item(s) deverd(&0) seguir, rigorosamente, a especificago completa, bem como marca e valor(es) e prazo de validade do(s) mesmo(s), conforme

Proposta Comercial entregue(s) no processe licitatério n® 1001.01/2020 de 02/03/2020 - Pregio

A(s) descrigio(des) do(s) item(ns) deve(m) seguir afs) especificagio(8es) do produto(s); Ofs) valor(res) é(sa0) fixo(s) e nSo devera(ao) ser reajustado(s);
Seré4(&o) aplicada(s) as penas previstas na lei n® 8.666/1993 (Lei de Licitagbes) caso ofs) item(s) ndo esteja(m) em plena condigo(Ges) de uso; Todos os
encargos, impostos, fretes, riscos, taxas, seguro do(s) produto(s) fica por conta do fornecedor.

O(s) pagamento(s) ser&(Ho) realizado(s) por meio de comprovagao de regularidade, requeridas na habiltagso do fornecedor na contratagdo.

DADOS DA ENTREGA

MUCAMBO, 8ds Dezembro de 2020

LUIS CARLDS DO N MENTO
rdena

Amparo Legal 0052

Pagina 1



161 2/2020 GOVERNO DO ESTADO DO CEARA SECRETARIA DA FAZENDA

GOVERNO DO
ESTADO DO CEARA
Procuradoria Geral do Estado

-

Certid3o Negativa de Débitos Estaduais
N°© 202015230011

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

IDENTIFICACAO DO(A) REQUERENTE

Inscri¢do Estadual:
06.551.131-C

CNPJ / CPF:
'126. 436 496/0001-34

RAZAO SOCIAL:
CEARENSE COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI

Ressatvado o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dividas que
venham a ser apuradas, certifico, para fins de direito, que revendo os registros do
Cadastro de Inadimplentes da Fazenda Publica Estadual - CADINE, verificou-se nada
existir em nome dof(a) requerente acima identificado(a) até a presente data e
horario, e, para constar, foi emitida esta certidio,

EMITIDA VIA INTERNET 61 16/22/2000 AR 133
VALIDA ATE 14/02/2021

A autenticidade deste dotumento daverd sor coinprovants vin dntesiag, no endarsoe
VWYL LEFOZLOONS LY

hups:h'servicos.sefaz.ce.gov.brﬁntemetlcarﬁdaofemissaolcerﬁdao.asp?ca=AP6389858?8??BB;3A7A7BSA53788>8@85?A@9788?4?SBTBB>B...




Floira 1 de

FODER VMLl aRLY
JoF LA Y PARITE D

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRARALHISTAS

Nome: CEARENSE COMERCIO DE PRODUTCS HOSPITALARES EIRELI (MATRIZ E
FILIAILS)

CNPJ: 26.436.496/0001-34

Certiddo n®: 25025282/2020

Expedigdo: 02/10/2020, as 09:33:48

Validade: 30/03/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gque CEARENSE COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES EIRELI
(MATRIZ E FILIAIS), inscritof{a) no CNPJ sob o n° 26.436.496/0001-34,
NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

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

Os dados constantes desta Certiddo s&o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedici3o.

No caso de pessoa juridica, a Certid&o atesta a empresa em relacio
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Bo Banco Naciocnal de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessdrios a identificacgdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatdria transitada em julgado ou em
acordos Jjudiciails trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honoréarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugl0 de acordos firmados perante o Ministério Pablico do
Trabalho ou Comissd3oc de Conciliacdo Prévia.

Dusradas ¢ opuge st (iRt e



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

CERTIDAQ NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS A0S TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: CEARENSE COMERCIO DE PRODUTODS HOSPITALARES EIRELI
CNPJ: 26.436.496/0001-34

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passiva acima identificado que vierem a ser apuradas, & certificado que
h&o constam pendéncias em seu nome, reiativas a créditos tributarios administrados peia Secretaria
da Receita Federal do Brasii (RFB) e a inscricbes em Divida Ativa da Uniao (DAU) junto a
Pracuradoria-Geral da Fazenda Nacionai (PGFN).

Esta certid3o é vdiida para o estabeiecimento matriz e suas fiiiais e, no caso de ente federativo, para
todos os érgéos e fundos piiblicos da administragio direta a eie vinculados. Refere-se & situagio do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inciusive as contribuigdes soclals pravistas
nas alineas a’ a ‘d’ do paragrafo Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de juiho de 1991.

A aceitacdo desta certiddo esta condicionada & verificacdo de sua autenticidade na internet, nos
enderecos <http:fifb.gov.br> ou <http:/Awww.pgfi.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 10:09:52 do dia 27/08/2020 <hora e data de Brasilia>.

Vilida até 23/02/2021.

Caodigo de controle da certiddo: 0849.87A5.F255.07F7

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



17/12/2020

Consulta Regularidade do Empregador

M e tibeet

CAI’XA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do
FGTS - CRF

Inscrigdo: 26.436.496/0001-34
Razdo Social: CEARENSE HOSPITALAR EIRELE EPP
Endereco: R GATASSE KALUME 21 A / MESSEJANA / FORTALEZA / CE / 60842-340

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuigdo que Ihe 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 situagao regular perante o Fundo de
Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado n3o servira de prova contra cobranca de quaisquer
débitos referentes a contribuigbes efou encargos devidos, decorrentes das
obrigacdes com o FGTS.

Validade:11/12/2020 a 09/01/2021

Certificacdo Nimero: 2020121105335796494303
Informagao obtida em 17/12/2020 08:43:43

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

hitps:ficonsulta-crf.caixa.gov.briconsultacrf/pages/consuitaEmpregador.jsf
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