
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS
NEVES

Estado da Bahia

2020

Processo de Pagamento N° 1338

Data: 08/10/2020

Empenho N°: 314/27

Credor: 26357 - FORMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Valor Bruto R$: 14.035,70

Valor

Valor Retido R$: 0,00

14.035,70

14,035,70

Valor Liquido R$:

DotaçãoOrçamentária

Reduzido: 2061.30.14

02.07.001 - FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

2.061 - GESTÃO DAS AÇOES DO PISO FIXO VIGILANCIA E PROMOÇÃO SAÚDE - PFVPS

3.3.90.30.00 - Material de Consumo

14 - Transl. de Recursos do SUS

Unidade:

Ação:

Elemento:

Fonte:

. ,c.\. ~ ..~--

N~Conta DescriçãoConta N°Agência Banco

159191~Jq19·ü CUS11:::10SUS 2526-7 001 - BANCO DO BRASIL S.A.

, ~~').: ,.:) ("

2119190
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FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
PRAÇA MUNICIPAL - CENTRO

CNP): 11.246.331/0001-22 - CEP; 47.970-000 - RIACHAQ DAS NEVES - BA

NOTA DE EMPENHO PROCESSO ADM: 20-2020

26357 - FORMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
RUA AYMORE, 560
RENATO GONÇALVES
03.434.444/0001-23 Inse. Estadual:

TipOPessoa: jurídica
Complemento:

Cidade: BARREIRAS
CPF: RG:

02.07.001- FUNDOMUNICIPALDE SAÚDE
10- Saúde

305- Vigilância Epidemiológica
002- SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAÚDE OE RIACHÃQ DAS NEVES

2.061 - GESTÃO DAS AÇÕES DO PISO FIXO VIGILANCIA E PROMOÇÃO SAUDE _PFVPS
3.3.90.30.00- Material de Consumo

14 - 'rranst. de Recursos do SUS
3.3.90.30.99- MATERIAL DE CONSUMO - OUTROS

Estado: BA

Pregãoeletrônico 01-2020-PEN° Ue.:

112.680,20

e doze mi! e ##

Autorizo o empenho da despesa supra mencionada em 01/04/2020.

117.481,80

112.680.20
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FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
PRAÇAMUNICIPAL· CENTRO

CNP]: 1l.246.331/0001-22 - CEP: 47.970-000 - RIACHAO DAS NEVES - BA

PROCESSO ADM: 20-2020

26357 - FORMEDCOMERCIODE PRODUTOSHOSPITALARESLTDA
RUA AYMORE, 560
RENATO GONÇALVES
03.434.444f0001-23 Inse. Estadual:

Tipo Pessoa: Jurídica
Complemento:

Cidade: BARREIRAS
CPF:

Estado: BA
RG:

02.07.001- FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE
10- Saúde

305- Vigilância Epidemiológica
002- SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAÚDE DE RJACHÃO DAS NEVES

2.061 - GESTÃO DAS AÇÕES DO PISO FIXO VIGILANCIA E PROMOÇÃO SAÚDE _PFVPS
3.3.90.30.00- Material de Consumo

14 - Transf. de Recursos do SUS
3.3.90.30.99- MATERIAL DE CONSUMO - OUTROS

Pregão eletrônico N°Líc.: 01-202Q-PE
Contrato: 71-2Q20-PE

230.162.00 112.680.20 117.481,80

Sub-Empenho Saldo Aluai

40.671,70 14.035,70 26.636.00

...._

## 14.035,70

Declaro que a importância supra foi deduzida do crédito próprio em 0111012020

Reg.
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FUNDOMUNICIPAL DE SAÚDEDE RlAciIÁo DA~ NEVES
PRAÇA MUNICIPAL· CENTRO

CNPJ: 11.246.331/0001-2.2.- CEP: 47.970-000 - RIACHAO DAS NEves - SA

26357_FORMEDCOMERCIODE PRODUTOSHOSPITALARESLTDA
RUA AYMüRE, 560
RENATO GONÇALVES
03.434.444/0001.23 Inse.

10- Saúde
305- Vigilãnciü Epidemiológica
002- SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES

2061 _GESTÃO DAS AÇOES DO PISO FIXO VIGILANCIA E PROMOÇÃO SAÚDE -PFVPS

Unidade:
Função:
suo-runçãc:
Programa:
Ação:
Elemento:
Fonte:
Sub-Elemento:

3.3.90.30.00- Material de Consumo
14 - Transf. de Recursos do SUS

3.3.90.30.99- MATERIAL DE CONSUMO - OUTROS

Modaliclade: Pregão eletrônico
Convênio:
Patrimõnio:

N° L1e.: 01-2020-PE
Contrato: 71-2020-PE

HISTÓRICO
REF. AQUISIÇAO DE MATERIAL HOSPITALAR, PARA SEREM UTILIZADOS NO COMBATE AO
CQVID-19 NA SEDEE ZONA RURAL OESTE MUNlclpIO.

## Quatorze mil e trinta e cinco e setenta centavos ##

Estado: BA

Número

_~~di_90_
33111990

Desc!1ç!o
. - L1QU\DAÇÃO-Ó-u'_-Rüs MATERIAIS' ÓE-CÓN-SUMO

Val,orRl_
14.035,70

[

Declaro que os materiais foram recebidos elou serviços prestados em
08/101 020.

FRANC1ANE MOURA
Secretáriade Saúde

CPF : 776.685.705·78
211S170
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FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RlACHÃO DAS NEVES
PRAÇA MUNICIPAL - CENTRO

CNPJ: 11.246.331;0001-22 - CEP: 47.970-000 - RIACHAO DAS NEVES - BA

ORDEM DE PAGAMENTO PROCESSOADM:
TÍ~oDO EPilPENHO: Global.

20-2020

N' SUB-EMPENHO: 27 '.EMPENHO: 314/2020

Data Sub-Empenho: 01110/2020.

26357 _FORMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA Tipo Pessoa: Jurldica
Complemento:

Data Liquidação! .08l1.q/20~O.;. ~'; Qa'tà Pa~e:nto: 08/10/2020Data Empenho: 01/04f2020
I FORNECEDOR

Nome:
Endereço:
Bairro:
CNPJ:
Conta:

r- DOTAÇÃOORÇAMENTÁRIA

RUA AYMORE, 560
RENATO GONÇALVES
03.434,444f0001-23 lnsc. Estadual:

Cidade: BARREIRAS
CPF:

Banco:
RG:

Estado: BA

Unidade:
Função"
sub-runcão:
Programa:
Ação:
Elemento:
Fonte:

Agência:

er "n. _. JE"'o,
.

305- Vigilância Epidemiológica
002- SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAÚDE DE RlACHÃO DAS NEVES

2.061. GESTÃODASAÇOESDOPISO FIXOVIGILANCIAE PROMOÇÃOSAÚDE - PFVPS
3.3.90.30.00- Material de Consumo

14 - Transl. de Recursos do SUS
3.3.90.30.99- MATERIAL DE CONSUMO - OUTROS

,

Sub-Elemento:

.
02.07.001- FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

10· Saude

Sald~ Antarlor ValordoModalidade' Preqáoerevõmco
Convênio:
patrtmõnto:

N°Ltc.: 01-2020-PE
Contrato: 71-2020-PE 230.162,00 112,680,20

Saldo Atual .'.

117.481,80

REF. AQUISiÇÃO DE MATERIAL HOSPITALAR, PARA SEREM UTILIZADOS NO COMBATE AO ~
COVID-19 NA SEDE E ZONA RURAL DESTE MUNIC[PIO. ~

I Datado'

14,035,70 26.636,0040.671,70

wtr~110

I DatadoI Datado
. Valor Bruto I

Pnqa-se ao favorecido o valor de R$ 14.035,70 (Quatorze mil e trinta e cinco
reais c setenta centavos), preveniente desta nota. Em, 0811012020

o processo foi pago conforme 8 autorização. Em, 08/10/2020

FRANCIANEMOURAlT~ CRISOSTOMOBORGES
Sec"'f'erãriãde Saúde

CPF : 776,685.705-78

IJ;mtK
OlENI DE BRITOMAGALHAESSILVA

Tesoureiro
ÇPF : 002.661.415-44

i5919-0

WCouta üescríçêc Conta

IDENTIFICAÇÃOBI!>N~ARIA
,

159'9

.

14.035.70

R E C I B O N°PROCESSOPAGTO: 552526000007722I 2020

Pagamento efetuado através de Ordem.

2526·7cus fEIO SUS 001 - BANCO DO BRASIL S.A.

,

Recebemos da(o) FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES a importância supra de R$ 14.035,70 (Quatorze mil e trinta e cinco reais e setenta
<;en18\105 ) contorrno especificação constante nesta ordem de pagamento de nO552526000007722, pela qual damos total quitação. I .:

2119170
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----------------------_._._-----------_ __ ..-----_ _--.-----_._ _------_._ --------_ _-_.__ _.__ _.._----_ _----_ -._-_ _--_._ _.------_ -----_._._ ---_ ------_.._ _---

NF-e

N': 4403
Série: 1

RECEBEMOSDE FORMEDCOMERCIQDEPRODUTOSHOSPITALAREStIDA EPPOSPRQDUTüS!SERVJÇOSCONSTANTESNANOTAnSCAL EtETRONICA ~'TIICAD
AO LADO _DESTINATÁRIO: FUNDOMUNICiPAL DE SAUDE DE RlACHAO DAS NEVES - RUA PCMUNICIPAL, SiN - CENTRO - RlACHAO DAS NEVES - BA· EMISSÃO:
07·10·2020 -VALORTQTAL:RS 14.035,70

DATA D~ RECEB1MENTO

RENATO GONCALVES (77) 3611-0526

Documento auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrônrca

Saí""I 1.1
Entrada, O L.:J
FL 1 /2
N°: 4403
Série: 1

292010034344 4400 0123 5500 1000 0044 0317 4725 2819

DANFE

FORMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES
LTDAEPP
RUA AYMORE, 560

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nte.ti:tzenda.gov.brounositedaSetàzAutorizadora

Barreiras BA 47.806-096

INSCRlÇ o ESTADUAL

52020515

PROTOCOLO DE AUTORlZAÇ oDE USO
12920101752858007/10/202014:50:24

NATUREZA DAOPERAÇ o
VENDADE MERCADORIA DENTRO DO ESTADO

INSCRlÇAO ESTADUAL SUBo TRIBUT A CNPJ
03.434.444/0001-23

DESTlNATÁRlOIREMETENTE
NOME o SOCIAL
FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE DE RIACHAO DAS NEVES DATA DA ENTRADA/SA A

MUNIClPIO FONEIFAX
RlACHAO DAS NEVES 77 3624-2137

CNPJ/CPF
11.246.331/0001-22

DATA DA EM1SSAO

ENDEREÇO
RUA PC MUNICIPAL, SIN

07-10-2020

07-10-2020
HORA DAENTRADA/SA A

14:49:49

CÁLCULO DO IMPOSTO
Bi\SE DE CALCULO DE rCMS VALOR 00 rCMS

VALOR TOTAL OOS PRODUTOS

O 00 14.035,70

14.035,70

fRANSPORTADORNOLUl\IES TRANSPORTADOS
CODTGOANTT

QUANTIDADE

11610
MARCA

CNPJ/CPF
RAZAO SOCIAL

El\'UEREÇO

ESP ClE NUMERAÇAO PESO BRUTO PESO L QUJ1X)

DADOSDO PRODUTOISERVICO
CÓD.PROD. DESCRIÇÃO DO PRODUTO/SERViÇO NCMISH CST CFOP UNlD QTD. VLR.UNIT. VLR.TOTAL BC.ICMS VLR.ICMS VLR.lPI AL UOTAS

ICMS IPI

000155 AGUA PARA INJEÇÃO 10ML 30039099 060 5405 AMP 3.000.000 0.27 810,00 0,00 0.00 0.00 0,00 0,00

000091 AGULHAHIPODERMICA DESC. 40X12 CllOO 90183219 060 5405 ex 30,0000 8,95 268,50 0,00 0,00 0,00 0,00 O,OU
lJ!\'TDADES

000061 ALCOOL ETILlCO 70% ILT 38089429 020 5102 FR 240,0000 5,58 1.339,20 787,77 141,80 0,00 18.00 o,oc
000279 ALGODAO l-flDROFILO5000 52030000 060 5405 RL 30,0000 15,30 459,00 0.00 0,00 0,00 0,00 O,O{

000092 BOLSA COLETORA DE URINA SIST. 39269030 000 5102 UNO 200,0000 4,32 864,00 864,00 155,52 0,00 18.00 0.00
FECHADO 2000ML

000069 CATETER TIPO OCULOS 90183929 UOO 5102 UND 500,0000 1,17 585,00 585,00 105,30 0,00 18.00 O,O(

000093 CATETERINTRAVENOS016G 901S3924 000 5102 UND 500,0000 0,97 485,00 485,00 87,30 0,00 18.00 o,oe
000094 CATETER INTRAVENOSO 18G 90183929 01)0 5102 UNO 500,0000 0,97 485,00 485,00 87,30 0,00 18.00 O,O(

000095 CATETERINTRAVENOS02OG 90183929 000 5102 UNO 500,0000 0,97 485,00 485,00 87,30 0,00 18.00 0,0(

000096 CATETER TNTRAVENOS022G 90183924 000 5102 UND 5OO,OUOO 0,97 485.00 4R5.00 87..30 0.00 18.00 O.Ol

002036 COMPRESSA DE GAZE 7,,5X7,5CLASSIC 329G 30059090 060 5405 PC 100,0000 13,00 1.300,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,0(
13F

000051 EQUIPO Tl\'FUSAOGRAVITACTONAL 9UI89010 000 5102 UN 5UO,0000 1,22 610,00 (110,00 109,80 0,00 18.00 O,O(
MACROGOTASCONWLETO

000275 EQUIPOMICRO GOTAS 90183999 000 5102 UND 300,0000 1,75 525,00 525,00 94,50 0,00 18.00 0.0(

002661 EQUIPO Mill.TIVlAS C/CLAMPAL. 90189010 020 5102 UNO 500,0000 1,24 620,00 364,71 65,65 0,00 18.00 0,0{

000005 ESPARADRAPOIMPERMEAVEL lOCMX4,5MT 30051090 060 5405 UN 20,OUOO 8,75 175,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,01

000506 LUVA DE PROCEDIMENTO G c/ 100UNO -10151900 060 5405 ex 20.0000 25,00 500,00 0,00 0.00 0,00 0,00 0.01

000507 LUVADE PROCEDIMENTO M C/tOO UND 40151900 06. 5405 ex 30,0000 25,00 750.00 0.00 0.00 0.00 0,00 0.01

000508 LUVA DE PROCEDIME~"'TOP CI 100UND 40151900 060 5405 ex 20,0000 25,00 500,00 0,00 0,00 0.00 0,00 0.01

000050 Lli'VA DE PROCEDIMENTO pp CI too tJND 40151900 osn 5405 ex 20,0000 24,00 4RO,OO 0,00 0,00 0,00 0,00 0,01

()ADOS ADICIONAIS
INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
PREGÃO ELETRONICO N01/2Q2Q- LOTE 01- ~.ATERTAI5 DES;:ART.A.VETS PAR..~ o eOVIO. BANCO DO
BRASIL/AG:3338-3 CONTA CGRRENTE:6.245-6. - Voce pagou aproxim3carr:ence: R$BOO,95 de
tributos federais R$1794,59 de t ri.brr t o.s estaduais Fonte; I8?T

RESERVADO AO FISCO

nn~r~rIhv r.s::J nl t-O r rin t-,
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RECEBEMOS DE FORMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALA'Rf.') L'IDA EPP OS PRODUTOS/SERVIÇOS CONSTANTES NA KOT A FTSCAL ELETR NICÁ INDICAD
AO LADO _DESTINATÁRIO: FUNDOMUNICIPAL DE SAUDE DE RlACHAO DAS NEVES _RUA PC MUNICIPAL SIN- CENTRO - RIACHAO DAS NEVES - SA - EMISSÁO:
07-10-2020 - VALOR rpTAL: RS 14.035,70

NF-e
N°: 4403

Série: 1
DATAOE RECEB1ME'NTO

DANFE
---.------------------------------------------------------------------------------------------_._-----_.-_.------------------_ .._---------------_ .._----------------------------------------------_._------------------------------------------------

Documento auxiliar
da Nota Fiscal
Eletrômca

FORMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES
LTDAEPP
RUAAYMORE, 560

Saída: 1
Entrada: O

FL 2 /2
N°: 4403
Série: 1

RENATO GONCALVES (77) 3611-0526

Barreiras BA 47.806-096

PROTOCOLO DE AUTOR1ZAÇAODE uso
12920101752858007/10/202014:50:24

NATUREZA DA OPERAÇ o
VENDADE MERCADORIADENTRO DO ESTADO

292010034344 4400 0123 5500 10000044 0317 4725 2819

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e
www.nte.fazenda.gov.btounosite da Sefaz Autorizadora

lNSCRIÇAO ESTADUAL

52020515
INSCRlÇAO ESTADUAL SUBoTRIBUTARIA CNPJ

03.434.444/0001-23
[)ADOS DO PRODUTO/SERVI O
CÓD. PRQD. DESCRlÇÃO DO PRODUTO/SERVIço NCM/SH CST CFOP UNlD QTD. VLR.UNIT. VLR.TOTAL BC.ICMS VLR.lCMS VLR.lPI AL UOTAS

ICMS !PI

63079010 000 5102 UND 100,0000 7,10 710.00 710,00 127,80 0,00 1&.00 0,00

90183119 060 5405 UND 1.000_000 0,27 270,00 0.00 0.00 0,00 0,00 0,00

90183119 060 5405 UND 1.000,000 0,2' 290,00 0.00 0,00 0,00 0,00 0,00

90183119 060 5405 UNO 1.000,000 0,45 450,00 0.00 0,00 0,00 0.00 0,00

90183119 060 5405 UND 1.000,000 0,59 590,00 0.00 0.,00 0,00 0,00 0,00

001704 MASCARA CIRURGICA CI Fl..ASTICOC/50

000109 SERINGADESC. 03ML C/AG. 25X7

000110 SERINGA DESC. 05ML C/AG. 25X7

000111 SERINGADESC. IOMLC/AG. 25X07
000112 SERINGADESC. 20ML C/AG. 25X7

[)ADOS ADICIONAIS
RESERVADO AO fISCOINFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

PREGÃO ELETRQNTCO N01/202Q- LCTE 01- r-'J..TERI~.TSDESCARTAVEIS ?A~. o COVID. BANCO DO
BRASIL/AG:3338-.3 CONTA CORRENTE:6.245-6. - Voce pagou aproxim3.damentp.: R$800,95 àe
tributes ~Eéerais R$1794,59 de tributes es~aduais Fonte; IBPT

nnw~r,.rIhv ~ ,,1 1-0. rrt" 1-1

D
ocum

ento A
ssinado D

igitalm
ente por: M

IG
U

E
L

 C
R

ISO
ST

O
M

O
 B

O
R

G
E

S N
E

T
O

 - 29/11/2020 12:03:06
A

cesse em
: https://e.tcm

.ba.gov.br/epp/validaD
oc.seam

 C
ódigo do docum

ento: 495b9c29-e876-4671-9948-f756cc62def1



L._ __,L..__ __J

Certificado de Regularidade
do FGTS -CRF

Inscrição: U3.434 .444/0001-23
Razão Social:FORMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA EPP
Endereço: R AYMORE 560 TERREO / RENATOGONCALVES / BARREIRAS / BA I

47806-096

A Caixa Econõmica Federal, no uso da atribuição 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 situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

o presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigações com o FGTS.

Validade:14/09/2020 a 13/10/2020

Certificação Número: 2020091403315458641102

Informação obtida em 02/10/2020 09:37:58

A utilização deste Certificado para OS fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no síte da Caixa:
www.caixa.gov.br
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CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

Nome: FORMED CONERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA (tvlATRIZE

FILIAIS)
CNPJ: 03.434.444/0001-23
certid~o na: 25026738/2020
Expediç~o: 02/10/2020, às 09:40:58
validade: 30/03/2021 - 180 {cento e oitenta) dias, contados da data

de sua expediç~o.

Certifica-se que FORMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito {a) no CNPJ sob o n" 03.434.444/0001-23, Nio CONSTA
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base no arte 642-A da Consolidação das Leis do

Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolução Administrativa nO 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estão atualizados até 2 (dois) dias
anteriores à data da sua expedição.
No caso de pessoa juridica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus estabeleclrnelltos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet {http://www.tst.jus.br)
Certidão emitida gratuitamente.

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessários à identificaçâo das pessoas naturais e iuridlcas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obriJaç6es
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no c o n c e z n e n t e aos
r e c o l h imc n t o s pre v i de n c i á r i o s , a honorários, a custas, a
81nolurnentos ou a recolhimentos deterlninados em lei; oU decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério póblico do
Trabalho ou Comissão de Conciliação Prévia.
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Prefeitura Municipal de Barreiras
Av Barão do Rio Branco, 149 Centro Empresertal

Vila Rica -BARREIRAS -BA CEP: 47813-010

CNPJ: 13.654.405/0001-95

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS
Número; 002002/2020.E

Nome/Razão Social: FORMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA

Nome Fantasia: FORMED

Inscrição Municipal: 4084 CPF/CNPJ: 03.434.444/0001.23

Endereço: RUAAYMORE, 560 TERREO
RENATO GONCALVES BARREIRAS· BA CEP: 47806-1196

RESSALVADO O DIREITODA FAZENDAMUNICIPAL COBRAR QUAISQUER DÉBITOSQUE VIEREMA SER
APURADOS POSTERIORMENTE, É CERTIFICADO QUE, ATÉ A PRESENTE DATA, NÃO CONSTAM DÉBITOS
TRIBUTÁRIOS DO CONTRIBUINTEACIMA CITADOPARACOM ESTE MUNiCíPIO.

Observação:

Esta certidão foi emitida em __ -=2=2:..:/0:_:9::_:/2:::0:.:2:.:0:.____ com base no Código Tributário Municipal.

Certidão válida até: 21/12/2020

Esta certidão abrange somente a Inscrição Municipal acima identificada.

Código de controle desta certidão: 4600005143130000006641090002002202009226

Certidão emitida eletronicamente via intemet. A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua
autenticidade na Internet, no endereço eletrônico:
https:!!barreiras.saatri.com.br, Econômico - Certidão Negativa· Verificar Autenticidade

Atenção: Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

Impresso eru 02/10/2020 às 09:37:01
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DíVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: FORMED COMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTDA
CNPJ: 03.434.444/0001-23

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:

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 -
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda náo vencidos; e

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da Uniáo (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

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

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11da Lei rr' 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitação desta certidão está condicionada à verificação de sua autenticidade na Internet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 09:32:48 do dia 02110/2020<hora e data de Brasflla:>.
Válida até 31/03/2021.
Código de controle da certidão: 23B5.FF94.1DEA.DE85
Qualquer rasura OU emenda invalidará este documento.

D
ocum

ento A
ssinado D

igitalm
ente por: M

IG
U

E
L

 C
R

ISO
ST

O
M

O
 B

O
R

G
E

S N
E

T
O

 - 29/11/2020 12:03:06
A

cesse em
: https://e.tcm

.ba.gov.br/epp/validaD
oc.seam

 C
ódigo do docum

ento: 495b9c29-e876-4671-9948-f756cc62def1



GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA Emissão: 02/ j 0/20200'1:35

SECRETARIA nA FAZENnA

Certidão Negativa de Débitos Tributários

(Emitida para os efeitos dos arts. 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro de 1981 - Código
Tributário do Estado da Bahia)

Certidão N°: 20202833841

RAZÃO SOCIAL

FUR-\IfJ.) CUMERCIO DE PRODUTOS HOSPITALARES LTIM

tJSCRIÇAo ESTADUAL CNPJ

052.020.515 03.434.444/0001-23

Fica certificado que não constam, até a presente data, pendências de responsabilidade da pessoa física ou jurídica acima
identificada. relativas aos tributos administrados por esta Secretaria.

Esta certidão engloba todos os seus estabelecimentos quanto à inexistência de débitos, inclusive os inscritos na Dívida
Atlva, de cornpetência da Proruradoria Geral do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Publica do Estado da 8ahia

cobrar quaisquer débitos que vierem a ser apurados posteriormente.

Emitida em 02/10/2020, conforme Portaria n" 918199, sendo válida por 60 dias, contados a partir da data de sua
emissão.

A AUTENTICIDADE DESTE DOCUMENTO PODE SER COMPROVADA NAS INSPETORIAS
FAZENDÁRIAS OU VIA INTERNET, NO ENDEREÇO http://www.sefaz.ba.gov.br

Vá ida com a apresentação conjunta do cartão original de inscrição no CPF ou no CNPJ da
Secretaria da Receita Federal do Ministério da Fazenda.
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Emissão de comprovantes
G3320909303163761
09/10/2020 10 02 55

08/10/2020
252602526

BANCO DO BRASIL
SEGUNDA VIA

11:00:45
0001

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE pj CONTA CORRENTE

CLIENTE: BA 292620 FMS CUSTEIO SUS
AGENCIA: 2526-7 CONTA: 15.919-0
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA
NR. DOCUMENTO

08/10/2020
553.338.000.006.245

VALOR TOTAL 14.035,70
****** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: FORMED COM PROD HOSP LTDA
AGENCIA: 3338-3 CONTA: 6.245-6
NR. DOCUMENTO 552.526.000.015.919
================================================
NR.AUTENTICACAO E.B7A.BAC.807.6DO.E16

of I 09/ I 012020 10:03

Transação efetuada com sucesso por JB499111 MIGUEL CRISOSTOMO BORGES NETO.
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