ESTADO DE MATO GROSSO

PREFEITURA MUNICIPAL DE PARANAITA
CNPJ: 03239043000112

RUA ALCEU ROSSI - 0000186 - CENTRO

Telefone 06635632700

recursos.humanos@paranaita.mt.gov.br

ORDEM DE PAGAMENTO N° 2695 Data do Pagamento: 8/04/2021
Ref. Processo N°: 0/0000

Ref. Empenho N°:  1533/2021 Tipo: Giobal Data do Empenho: 10/03/2021 Ref. Apenso N°:

ORIGEM D ECUR

Dotagao: 399 - 10.001.10.122.0( 00

Orgéo: 10 - SEC

Unidade Orgcamentaria: 001 - FUNDO MUNICIPAL DE

Funcao do Governo: 10 - SAUDE

Subfungao do Governo: 122 - ADMINISTRACAO GERAL

Programa: 0054 - COVID - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE PUBLI
Projeto\Atividade(A¢ao): 2104 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA COVID-19

Elemento de Despesa: 339030000000 - MATERIAL DE CONSUMO

Subelemento: 36 - MATERIAL HOSPITALAR

Fonte de recurso: 0.1.02.000000 - Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos - Saude

ADRO DEMONSTRATIV!

Valor do Empenho: 905,00
Saldo Anterior: 905,00
O.P. 001 Parcela: 905,00
l Saldo a Pagar: 0,00
Pague-se a OBJETIVA PRODUTOS E SERVICOS PARA LABORATORIOS LTD Cod: 14928
CPF/CNPJ: 05.895.525/0001-56 Banco Agéncia Conta
a quantia de: NOVECENTOS E CINCO REAIS

Proveniente de- VALOR EMPENHADO REFERENTE A AQU

RIOS PARA ATENDER A ALA DO

COVID-19 DESTE HOSPITAL MUNICIPAL, A F D L -C. DE SAUDE, CONF PREG ELETRONICO 9/2020
Des a com recur: conta(s):
Cad. Banco Descricao N° Conta Cheque/Doc Valor
060 104 CEF - PMP RECURSOS 600-8 109657 905,00
HIDRICOS
905,00

Recebi(emos) a importancia acima mencionada constante da ordem supra, da qual passo(amos) a presente quitagao.

Credor:

RG/DOC:

OSMAR ANTO
Prefeito

Secretario Municipal de Financas

Péagina 1




08/04/2021 Internet...Bank-ing....CAIXA

CAIXA

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel

Via Internet Banking CAIXA

Tipo de TED: TED para terceiros
Conta origem: 4454 | 006 | 00000600-8
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente |
Tipo de pessoa: JURIDICA E
Nome: PMP RECURSOS HIDRICOS
CPF/CNP3J: 03.239.043/0001-12
Banco: 341 - ITAU 0000000 - 60701190
Tipo de conta: 01 - Conta Corrente
Conta destino: 4308 / 00000005556-7
Tipo de pessoa: JURIDICA
Nome: OBJETIVA PRODUTOS E SERVICOS PARA LABORA
CPF/CNPJ: 05.895.525/0001-56
Valor: R$ 905,00
Valor da tarifa: R$ 10,45
Finalidade: 10 - Crédito em Conta
Identifi~cagﬁo da
operagao:
Histérico:
Data de débito: 08/04/2021
Data / Hora da operagao: 08/04/2021 08:34:14
Cédigo da operagdo: 00109657
Chave de seguranga: vULOZFRJH0789v4JC

DEBITO REALIZADO COM SUCESSO. A PREVISAO DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 60 MINUTOS.

Operagao realizada com sucesso conforme as informacoes fornecidas pelo cliente.
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifa vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIBC/imprime_ted_terc.processa




ESTADO DE MATO GROSSO

Telefone

PREFEITURA MUNICIPAL DE PARANAITA
CNPJ: 03.239.043/0001-12

RUA ALCEU ROSSI - 0000186 - CENTRO
(066)3563-2700

recursos.humanos@paranaita.mt.gov.br

NOTA DE EMPENHO N° 001533/2021 Tipo do Empenho: 2 - Global
Data de Contabilizag&o: 10/03/2021
Competéncia: 03/2021

Compl. ao Empenho: Licitagdo: Pregao Elet. -  9/2020 Adiantamento: Nao

Pré-Empenho Contrato: Subvengéo Social:

Processo: Convénio: Divida Fundada:

Apenso: Recibo: Obra:

ORIGEM DOS RECURSQS

Recursos Orgamentérios Crédito Orgamentario ou Suplementar

Dotagao: 0399 10.001.10.122.0054.2104-3.3.90.30.00.00

Orgao: 10 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade Orgamentaria: 001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Fung&o do Governo: 10 SAUDE

Subfungéo do Governo: 122 ADMINISTRACAO GERAL

Programa: 0054 COVID - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAUDE PUBLICA

Projeto/Atividade(Agéo): 2104
Elemento de Despesa: 3.3.90.30
Subelemento: 36

ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA COVID-19
MATERIAL DE CONSUMO

MATERIAL HOSPITALAR

Receitas de Impostos e de Transferéncia de Impostos - Satude
MATERIAL HOSPITALAR

Fonte de Recursos: 102000000
Tipo de Despesa: 02033
EAVORECIDO

Credor:

14929 - OBJETIVA PRODUTOS E SERVICOS PARA LABORATORIOS LTD

CPFICNPJ: 05.895.525/0001-56

Enderegco: RUA PRESIDENTE RODRIGUES ALVES, N° 66 - SETOR JARDIM PRESIDENTE Insc. Estadual: 10.366.159-0
Cidade: GOIANIA < Insc. Municipal: 99999999999
N° Banco: 000 N°® Agéncia: N° Conta: 000000000000- Telefone: (62)3091-4345

Especificagéo da Despesa:

VALOR EMPENHADO REFERENTE A AQUISICAO DE MATERIAIS HOSPITALARES, NECESSARIOS

PARA ATENDER A ALA DO COVID-19 DESTE HOSPITAL MUNICIPAL, A PEDIDO DA SEC. DE SAUDE,
CONF. PREGAO ELETRONICO 9/2020

QUADRO DEMONSTRATIVO
Saldo Anterior da Dotag&o:

Valor por extenso:

CONTABILIZACAQ DA DESPESA

64.994,49 Valor Empenhado:
NOVECENTOS E CINCO REAIS ***

905,00 Saldo Atual da Dotagéo: 64.089,49

A despesa foi empenhada pela importancia de R$ 905,00 conforme comprovantes.

PARANAITA - MT, 10 de margo de 2021.

OSMAR ANTONIO MOREIRA
Prefeito Municipal

CRC|- 0006.689/0-0

Usuério emissor: SAMARA GODOI

Pagina 1




DANFE '
OBJETIVA PRODUTOS E Dggumcnto '
SERVICOS P/ LABORATO | Auxiliar de Nota
[ QBYETIFA Y . bR RopRIGUES ALVES, | Fiscal Eletronica > 4
N 66 QD 16 1.T22 0 - Entrada : CHAVE DE ACESSO
JARDIM PRESIDENTE | -Saida | 5221 0305 8955 2500 0156 5500 1000 0162 2410 0045 4909
GOIANIA /GO ' <
CEP: 74.353-400 N°: 000.016.224 o )
Telefone: (62) 3086-0450 Série: 001 Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
Follig: 1 www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz Autorizadora
N N
fNATlIREZA DA OPERACAO PROTOCOLO DE AUT)RIZ ACAO DE USO
| VENDA DE MERC. ADQ. OU RECEB. DE TERC., 152213907659660 - 18/03/2021 15:54:36

DESTINATARIO / REMETENTE

j
INSCRICAO ESTADUAL INSCR. ESTADUAL DO SUBST. CNPJ
103661590 05.895.525/0001-56

NOME / RAZAQ SOCIAL C.N.P.J./CP.F. DATA DA EMISSAO

PREEITURA MUNICIPAL DE PARANAITA 103.239.043/0001-12 18/03/2021

ENDERECO BAIRRO / DISTRITO CEP DATA DA ENTRADA / SAIDA
[RUA ALCEU ROSS!I Nr. 186 ENTRO MOOOOG h03/2021 j

MUNICIPIO FONE / FAX UF INSCRICAO ESTADUAL / MUNICIPAL HORA DA SAIDA
PARANAITA 00) - MT 15:54:41

FATURA / DUPLICATA

C L O T X

CALCULO DO IMPOSTO.

‘ BASE DE CALCULO DO LCM.S. r\'.»\L()R DO LC.MLS. BASE DE CALCULO L.C.M.S, ST VALOR DO LC.M.S. SUBSTITUICAO VALOR PIS VALOR COFINS VALOR TOTAL DOS PRODUTOS
905,00 1 108.6(I o,ooL 0,00 I 0,00 I o,ooL 905,00 ]
VALOR DO FRETE VALOR DO SEGURO DESCONTO OUTRAS DESPESAS ACESSORIAS VALOR TOTAL DO LP.L VALOR TOTAL DA NOTA
0.00 I 0,00I oqu o,ool 0,0(I 905,00 ]

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS

NOME / RAZAD SOCIAL FRETE POR CONTA CODIGO ANTT PLACA DO VEICULO UF C.N.PJ./C.P.F.

55 TRANSPORTES E LOGISTICA FARMACEUTICA oy T 09.461.008/0003-91

ENDERECO MUNICIP1O UF INSCRICAO ESTADUAL
LA V. Vo8 APARECIDA DE GOIANIA GO | 106015923

OUANTIDADE ESPECIE MARCA NUMERO PESO BRUTO PESO LIQUIDO
1,00 0,00 0,00
Nae—=

DADOS DOS PRODUTOS / SERVICOS

COD | BESCRICAO DOS PRODUTOS / SERVICOS NCM/SH | CST | CFOP |UNID. | QUANT. VALOR DESCONTO [VALOR TOTAL [B.CALC.ICMS [VALOR ICMS |VALOR LP.1, |-ALIQUOTAS

PROD Lems| Lpr

7994 | 52 - SONDA DE FOLLEY 3 VIAS 16/30CC Tot. [90183921 | 700 {6108 [UND 100,00 5,1000 0,00 510,00 510,00 61,20 0,00 12,00 | 0.00
Iributos R$ 21,42 Federal

1946 | SONFO2V 1630004 - SONDA DE FOLLEY 2 90183921 | 700 [6108 [UND | 100,60 3.9500 0,00 395.00 395,00 47,40 | 0,00 |12,00 | 0,00
VIAS 16 Tot. Tributos R$ 16,59 Federal

CALCUL U 50 'SSON

INSCRICAO MUNICIPAL VALOR TOTAL DOS SERVICOS "Y BASE DE CALCULO DO ISSON VALOR DO ISSON
0,00 l 0,00 0.00
DADOS ADICIGNALS
INFORVIACOES COMPLEMENTARES j( RESERVADO AO FISCO A

I aproximado dos wibutos R$: 38,01 Federal Fonte: (IBPT) 6ed75L
Emenda Constitucional 87/2015 ICMS partilhado R$ 45 25.
Sendo: 0% UF de ORIGEM (GO) R$ 0,00 e 100% UF de DESTINO (MT) R$
452
BANCO ITAU AG. 4308 C/C 05556-7 NAD 1744/2021 PREGAD 9/2020
Vendzdor: 5 - LEANDRO NERY DE OLIVEIRA Pedido: 29487

| AN




Guia Nacional de Recolhimento de Tributos Estaduais - GNRE U,\:;“mua °f§§?§,§"’ Receita
Dados do Contribuinte Emitente N° de Controle
Raz#o Social: CNPJICPFlinsc. Est.: 0000322579460452
OBJETIVA PRODUTOS E SERVICOS P/ LABORATORIOS 05.895.525/0001-56 Data de Vencimento
Enderego:  RUA PRES, RODRIGUES ALVES N 66 QD 16 LT 22 JD PRES. : 18/03/2021
Municipio:  GOIANIA Ur: GO N° Documertto de Origem “
CEP: 74353-400 Telefone: 30914345 16224
Dados do Destinatirio Periodo de Referéncia Parcela
CPFICNPJfinsc. Est.; 03/2021
Municipio; Valor Principal
Reservado a Fiscalizagio R$ 45,25 A
Convénio/Protocolo: Atualizagio Monetaria ¥ u
Produto: R$0,00(}
Juros n
5es Comph : R$000 |}
Tributo: 6666 - ICMS DIFAL EC 87/15-RECOLHIMENTO POR NF ¥ iy Muita . e
Chave: 5221030589552500015655001000016224 1000454908 R$ 0,00 :
Total a Recother a
Documento Valido para pag to até 1840312021 RS 45,25 |°

85860000000 4 45250300210 8 77010000322 8 57946045200 ¢
(LR LIRS CO R R R R R R R TR R T e e e eyt e I

dados da conta

nome da empresy;
agAtnoia
comtar

CNP. do Pagador:

situacgdo da transacgio

situagdo da transacdo;

dados do pagamento

codigs de barras:

tipn de pagamente;
descrigan:

nome do contribuinte:

valor do pagamento;

S

taabmpresas

OBJETIVA P SERV P LAB LTDA EPP
4308

05556-7

05.895.525/0001-56

Efetivado

8586000000044525030021097701 00003228579460452009
91

GNRE-MT ONLINE v

OBJETIVS LTDA

R$ 45,25
e A

1% via - Banco




Estado do Mato Grosso
PREFEITURA MUNICIPAL DE PARANAITA

CNPJ 03.239.043/0001-12

RUA ALCEU ROSSI, n.° 186 - CENTRO - CEP 78 590-000 AREA PARQUE CENTRAL
Fone (66) 3563-2700

Fornecedor

Raz&o Social:  OBJETIVA PRODUTOS E SERVICOS PARA LABORATORIOS LTD Matricula: 14929
Fantasia: OBJETIVA PRODUTOS E SERVICOS P/ LABORATORIOS CNPJ: 05.895.525/0001-56
Endereco: RUA PRESIDENTE RODRIGUES ALVES, 66 - GOIANIA - GO - Fone:(062)3091-4345

Solicitante

ANDREIA FABIANA DOS REIS Matricula: 9382
Orgao: 10 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Unidade: 001 FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

Local: 00000002-MAC - AMBULATORIAL E HOSPITALAR 302

Utilizaggo: ~ REGISTRO DE PREGO PARA FUTURA E EVENTUAL AQUISICAO DE MATERIAIS E INSUMOS
MEDICO-HOSPITALAR PARA A DISTRIBUICAO GRATUITA A POPULACAO, SUPRIR AS

NECESSIDADES DAS UNIDADES BASICAS DE SAUDE E HOSPITAL MUNICIPAL DE PARANAITA -
MT

Pedido: 461/2020 Processo Licitatério: Pregao Eletronico 00009/2020

- EM LATEX SILICONIZADO, ESTERIL, COM2
VIAS NUMERO 16, EMBALAGEM INDIVIDUAL (456814)
Elemento/sub - 3036

2 SONDA FOLEY - EM PVC FLEXIVEL SILICONIZADO, 100,00 E 5,10 0,0000 510,00
DESCARTAVEL, ESTERIL, COM 3 VIAS NUMERO 16,
EMBALAGEM INDIVIDUAL (456818)
Elemento/sub - 3036

100,00 E 3,95 00000

TOTAL 905,00

PARANAITA-MT, quarta-feira, 3 de margo de 2021

{A Ju ,‘ \ ,»"x./""‘.\l/ ,,"
Clary Brauwers Konrad Ogmiar Anténio Moreira
Diretora do Departamento de Compras ‘ / Pre /,ito/ Municipal

'\'\
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PREFEITURA MUNICIPAL DE PARANAITA
ESTADO DE MATO GROSSO
CNPJ 03.239.043/0001-12

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
REQUISIGAO INTERNA DE COMPRA / PROCESSO ADM N° CAF 169 Verséo 04 — 02/02/2021

FORNECEDOR: RAZAO SOCIAL / FANTASIA / CNPJ
OBJETIVA PRODUTOS E SERVICOS PARA LABORATORIO LTDA

FINALIDADE:
AQUISICAQO DE INSUMOS

JUSTIFICATIVA DA COMPRA:
AQUISICAO DE SONDA FOLEY PARA PACIENTE INTERNOS DA ALA COVID

LICITADD 092/2020 MODALIDADE DISPENSAVEL - COMPRA DIRETA - FUNDAMENTAGOES:

([+]) ATA 078/2020 ( ) CONTRATO A) ((J) (Inc. 1 ell, do Art. 24 da Lei 8.666/93)-Mat. e Servigos — Diversos;

1-Pregdo Presencial n? B) ([J) (Inc. 1V, do Art. 24 da Lei 8.666/93)- Mat. e Servigos em fungdo de Emergéncia/Calamidade
2-Pregdo Presencial-RP n? T por Decreto Municipal; -

3-Pregédo Eletronico n2 09/2020

4-Pregdo Eletronico-RP n2 CNAE FISCAL:

5-Dispensa n?
6-Inexigibilidade n2

7-  .orréncia Publica n® OBS: COMPRAS DIRETAS, Itens A) e B), acima — Entendimento do TCE-MT “R.C. n2 03/2007” e o
8-Tomada Pregos n? Limite estabelecido pelo “Decreto Federal 9.412/2018” que atualiza os limites do Art. 23, Lei
9-Adesdo ATA-Pregdo n? 8666/93. i

NAS COMPRAS DIRETAS - CONSTA ANEXO AS CERTIDOES DE REGULARIDADE FISCAL VIGENTE:

(] ) INSS () FeTS (J)  sefaz (J ) N/A

(] ) Municipal () N/A (CJ)  RECEITA FEDERAL (O) nN/A

DECLARO QUE O FORNECEDOR:

([J) Possui Certiddo Optante pelo Simples Nacional anexa (CJ) N/A

([¥] ) Possui CNAE Corresponde a natureza de despesa () N/A

(] ) Emitem licitado, possui Regularidade Fiscal e Trabalhista na ocasido desta requisigdo, conforme pode-se verificar através de certidGes anexadas ao contrato
vigente firmado.

N.A: N3o se Aplica. / RP: Registro de Preco / Lein2 8.666/93: Normas Gerias de Licitagdes
AUTORIZO ao Departamento de Compras proceder a aquisi¢do da despesa abaixo descrita:

FONTE DE RECURSO: / SUB. FUNGAO 122 CONTA: PROJ. ATIVID. 2104
TIPO DE DESPESA: ( [] ) MATERIAL EM GERAL (J) SERVICOS EM GERAL
ITEM DESCRICAO QUANT. UNID Uxﬁ'f;o n Ll s VALOR TOTAL
SONDA FOLEY DUAS VIAS N°16 100 UNIDADE | RS 3,95 0,00%| RS - | RS 395,00
1 |SONDA FOLEY TRES VIAS N°16 100 UIDADE | RS 5,10 0,00%| RS - | RS 510,00
VALOR TOTAL RS 905,00

( 1 — Paranaita/MT, 03 DE MARGO DE 2021

Andreia Fabiana dos Reis
Se@yﬁa Municipal de Saude
Decreto n.2 002/2021

—
Compras }

Rua Alceu Rossi s/n2 - Centro — CEP: 78.590-000 - Paranaita-MT — Fone: (66) 3563-2700 1



01/04/2021 hitps /www.goiania.go.gov.br/sistemas/sccer/asp/sccer00203w0.asp

Secretaria Municipal de Finangas

PREFEITURA MUNICIPAL DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CERTIDAO DE DADOS CADASTRAIS DO IMOVEL POR CPF/CNPJ

NUMERO DA CERTIDAO: 7.670.042-7

Prazo de Validade: até 30/04/2021

CPF/CNPJ: 5895525000156
- Nome: OBTIVA PRODUTOS E SERVICOS P LABORATORIC

Certifica-se que nesta data NAO CONSTA REGISTRO NO CADASTRO DE
IMOVEL da Prefeitura de Goiania para o CPF/CNPJ.

Esta CERTIDAQO refere-se exclusivamente a contribuinte nao inscrito no
Cadastro de Imovel do Municipio de Goiania, ndo abrangendo informacdes de debitos
de natureza tributaria ou nao tributaria.

A CERTIDAO € fornecida nos termos do artigo 89, inciso V do Decreto
Municipal n® 1.786/2015 (R.C.T.M.).

A validade desta Certiddo é estabelecida no artigo 92, paragraio 17 do
Decreto n® 1.786/2015 (RCTM).

GOIANIA, 1 DE ABRIL DE 2021 .

ESTA CERTIDAO E GRATUITA E EMITIDA ELETRONICAMENTE, £ DEVERA SER
VALIDADA PARA CONFIRMACAO DA SUA AUTENTICIDADE, NO ENDERECO
ELETRONICO www.goiania.go.gov.br. QUALQUER RASURA OU EMENDA
INVALIDARA ESTE DOCUMENTO.

https:/‘www.goiania.go.gov.br/sistemas/sccer/asp sceer00203w0 asp



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: OBJETIVA PRODUTOS E SERVLICZOH LA ERON AV ! fol i ]
FILIALS)

CNPJ: 05.895.525/0001-56

Certidac n®: 9241267/20.

Oxpedicido: 16/03/2

021, as 1.:

Certifica-se due OBJETIVA PRODUTOS E SERVICOS P/ LABORATORIOS LTDA
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito{a) no CNPJ sob o n 05.895.525/0001-56,
NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores Trabalbilstal

f 4 i vy ] | T : @ ]

Certidic emitida =om base no art. 642-A da Sk { { ¢ do

Trabalho, L ) s
na Resolucie
Trabalho, e |

Os dados

Tribuonai 1

anterior " i
de 2 vt
5 VEaE, y

A aceltal

autentic 12l ]

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trapalhlesta i ridos

sarios ) foleant il ioaoas = R | & i el B

inedimpliantes peral

T (R AT en -
stabelecidas em

acordos Judicials z—rabalhietas,
recolhimentos previdencla

emolumentos ou a recolhimentos detorminod
de execucdo de acordos firmadoes p

Trabalho ou



ESTADO DE GOILAS

SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA
SUPERINTENDENCIA EXECUTIVA DA RECETT A
SUPERINTENDENCIA DE RECUPER &€ Al B Dk

CERTIDAO DE DEBITO INSCRITO B M BEVED A 4

R

IDENTIFICACAO:
NOME:
OBJETIVA PRODUTOS E SERVICOS P LABORATORION 201

DESPACHO (Certidao valida para a matriz ¢ suas filiaisj:

NAO CONSTA DEBITO

FUNDAMENTO LEGAL:

s g o ~y b 4 y 144 \ i i e e
Esta certidao e expedida nos termos do Paragrafo 2 do artigo ! ombinade com ‘ - imbos da
IN nr. 405,1999-GSF. de 16 de de dezembro de 1999, alterada peta IN i RI82006-GSFE, de 13 de novembro de 2006 ¢

constitui docurento habil para comprovar a regularidade fiscal perante a Fazenda Publica Fstadual, o= terimos da ineiso H
do artigo 29 da Lei nr.8.666 de 21 de junho de 1995

SEGURANCA:

Certtdao VALIDA POR 60 Diabk
A autenticidade pude ser verificada pela i
htip i www.selaz go.gov.br,

Ficy ressalvado o direrto de o Fazends Pabiics i
ativa ¢ COBRAR EVENTUAIS DEBITOS QLI Ve

VALIDADOR: 5.555.555.455.552 RN S AR RET

SGTI-SEFAZ: LOCAL E DATA: GOIANIA. 16 FLVEREIRO DE 202 101 TR EREN b



01/04/2021

Consulla Regulanaade do Empregador

i
{

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  05.895.525/0001-56

Razio Social:OBIETIVA PRODUTOS E SERVICOS PARA LABORATORIOS LTDA

Endereco: R PRESIDENTE RODRIGUES ALVES 66 QD 16 LT 22 / JARDIM PRESIDENTE
/ GOIANIA / GO / 74353-400

A Caixa EconbGmica Federal, no uso da atribuicao 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 situacao regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de2
quaisquer débitos referentes a contribuicées e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacces com o FGTS.

Validade:01/04/2021 a 30/04/2021
Certificagdo Numero: 2021040101061122616410
Informacdao obtida em 01/04/2021 10:01:29

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

https /iconsulta-cri.caixa.gov.br/consuitacrf/pages/consuliaEmpregador.jsf

1M



MINISTERIO DA FAZERNDA
Secretaria da Receita Federal do Brasi!
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: OBJETIVA PRODUTOS E SERVICOS P/ LABORATORIOS LTDA
CNPJ: 05.895.525/0001-56

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisguer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas. é certificado que
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrices em Divida Ativa da Uniao (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo € valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo. para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administracao direta a ele vinculados. Refere-se & situacao do

sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN & abrange inclusive as contribuicées sociais nravistas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafc unico do art. 11 da Lei n° 8.212. de 24 de julho de 1997
A aceitacdo desta certiddo esia condicionada a verificacao de sua autenticidade na Internel. nos

enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http:/ivww.pgfn.gov.br=.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta REB/PGFN n" 1.751, de 2/ 10/2014.
Emitida as 08:40:50 do dia 01/04/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 28/09/2021.

Codigo de controle da certidao: A078.88AF.935E.07DF

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.






