
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS
NEVES

Estado da Bahia

2020

Processo de Pagamento N° 1346

Data: 09/10/2020

Empenho N°: 317/11

Credor: 26468 • JOÃO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO· ME

9t:!
~

Valor Bruto R$: 3.200,00

15~19-0 CUSTEIO SUS

Valor Retido R$: 64,00

Valor

3.136,00

Valor Liquido R$: 3.136,00

Dotação Orçamentária

Reduzido: 2049.39.14

02.07.001 . FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

2.049 - GESTÃO DAS AÇÕES DO PISO DE ATENÇÃO BASICA FIXO - PAB FIXO

3.3.90.39.00 - Outros Servicos Terceiros - Pessoa Juridica

14 - Transt. de Recursos do SUS

Unidade:

Ação:

Elemento:

Fonte:

N° Conta Descrição Conta N°AgêncIa Banco

2526-7 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 15919

2119985
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FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
PRAÇA MUNICIPAl· CF.NTRO

CNPJ:11.?46,331/0nOl-22· CEP:47.9/0-000· RJI\CHAO DASNEVES- BA

NOTA DE EMPENHO PROCESSO ADM: 125-2017

EMPENHO: 317/2020 Data do Empenho: 01/04/2020 TIPO 00 EMPENHO: Global I
r 19fNECEOOR

26468 - JOÃO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO - MEN me: Tipo Pessoa: Jurídica

Endereço: Complemento:
Bairro: Cidade: Estado:
CNPJ: 13294.'102/0001-98 Insc. Estadual: CPF: RG:

~~ta: Agência: Banco:

~ OOTAÇAoORÇAMENTÁRIA

Reduzido: 2049.39.14 _ORÇAMENTÁRIO E SUPLEMENTAR

uruoaco: 02.07.U01 - fUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE
Função: 10- Saúde
Sub-Função: 301- Atenção Básica
Programa: 002 _SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
Ação: ;/,049- GESTÃO DAS AÇÕES 00 PISO DE ATENÇÃO BASICA FIXO - PAB FIXO
Elemento: 3,3.90.3900 - Outros Servicos Terceiros - Pessoa Juncãca
Fonte: 1" - I'ransf de Recursos do SUS
Sub-Ejernentc: J.:·l_90.39,99- Outros Serviços de Terceiros - Pessoa Jurtotca

, .M'dtlalidade: Preçào presencial N° Lic.: 46-2017-PP Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual

Convênio: Contrato: 149-2017-PP
Patrimônio: 29.950.00 3.200,00 26.750,00

r- HISTÓRICO

R~~.PREST~ÇÁO DE SERV,IÇOSDE MANUTE~ÇÃO PREVENTIVA E CORRETIVA DOS EQUIPAMENTOS NOS CONSULTÓRIOS ODONTOLÓGICOS DAS
U, DADES BASICAS DE SAUDE DESTE MUNICIPIO.

N° Ordem Especificação ( ítem ) Unidade Quant. Valor Unitário Valor Total

"

i
I

I
,, .

I ':'M
t

,i" .r ~_..-_
I

## três mile duzentos reais ## 3.200,00
... ,

. . . . _ .. '" , , . -:'
__ o __ • ......... _! ..

TiJ Autorizo o empenho da despesa supra mencionada em 01/04/2020. Declaro que a importância supra foi deduzida do crédito próprio em 01f04/2020

MOU~OBORGFS

,/\

I
! : l'f~I\NCIANF WILU+_~(fJ~REIRA

Secretaria de Sauríe .'§' la
crr 776.6H5.705-78 Reg, Prof.: CR ~ ) N°024659fO-4

/ l(}474H
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FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
PRAÇA MUNICIPAL - CENTRO

CNPJ: 11,246.]31;0001-22 - CEP: 47.970-000 - RIACHAQDASNEVES- BA

NOTA DE SUB·EMPENHO PROCESSO ADM: 125-2017
EMPENHO: 317/2020 N' SUB-EMPENHO: 11 Datado âub-êmpenho: 14/09/2020 TIPO DO EMPENHO: Global
r FORNECEDOR

Nome: 26468 - JOÃO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO - ME Tipo Pessoa: Jurídica
Endereço: Complemento:
Bairro: Cidade: Estado:
CNPJ: 13.294.40210001-98 tnsc. Estadual: CPF: RG:
Conta: Agência: Banco:

::'l ,.... '" 1. - )E'''" I Data do
'I (i~lbad, 02,07,001 • rUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

Função: 10- Saúde
sub-sunção: 301 - Atenção Básica
Programa: 002- SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
Ação: 2.049- GESTÃO DAS AÇÕES 00 PISO DE ATENÇÃO BASICA FIXO - PAB FIXO
Elemento: 3.3.90.39.00- OutrosServicosTerceiros- PessoaJuridica
F Jte: 14 - Transf de Recursosdo SUS
Sub-Elemento: 3.3.90.39.99· OutrosServlcos de Terceiros- PessoaJuridica

Modalidade: Preqâo presencial NQ Lic.: 46-2017-PP Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
Convênio Contrato: 149-2017·PP
Patrtmômc: 29.950.00 3.200,00 26.750,00

- HISTÓRICO

REF PRESTAÇAoDE SERViÇOSDE MANUTENÇAo PREVENTIVAE CORRETIVADOS Movimentação Empenho
EQUIPAMENTOSNOSCONSULTÓRIOSODONTOLÓGICOSDASUNIDADESBÁSICASDE
SALJoE DES1EMUNICIPIO.MÊSDESETF:MBRODE2020.

Saldo Anterior sub-êmpennc Saldo Atual

3.200,00 3.200.00 0.00

NlÜ;rdem Especificação ( ítem ) Unidade Quant. Valor Unitário Valor Total

I'

!')

'ii ir'· : .'/\_. ' .,'.
"

• ,', '.-.c

" ,'. Oi,,:
< '., .J

~, ._.Qy)~.. __

'~>...,.,

II, ,

## frês mil e duzentosreais ## 3.200,00
. . - ... ---- .

Autorizo o empenho da despesa supra mencionada em 14/09/2020. Declaro que a importância supra foi deduzida do crédito próprio em 14109/2020

FRANCIANEMOUR~S
C

WILLI~~~REIRA
Secretária de Sauoe

cpr 71f, f'Jô5705-78 Reg. Prof.. Cfk~ N°024659/Q-:1

/ /10511JJ
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ii FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
PRAÇAMUNICIPAL - CENTRO

CNPJ: 11.246.331/0001-22' CEP: 47.970-000' RIACHAQ DAS NEVES- BA

NOTA DE LIQUIDAÇÃO PROCESSO ADM: 125-2017
EMPENHO: 317 / 2020 N' SUB-EMPENHO: 11 Data do Sub-Empenho: 14/09/2020 TIPO DO EMPENHO: Global

_ FORNECEDOR

Nome: 26468 • JOÃO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO· ME Tipo Pessoa: Jurídica
Endereço: Complemento:
Bairro: Cidade: Estado:
CNPJ: 13.294402/0001-98 Jnse. Estadual: CPF: RG:
Conta: Agência: Banco:

- DOTAÇAo ORÇAMENTARIA

Reduz:.ido: 2049.39.14 - ORÇAMENTÁRIO E SUPLEMENTAR Data do Empenho: 01/04/2020

Unidade: 02.07.001- FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE
Função: 10- Saúde
Sub-Função: 301 - Atenção Básica
Programa: 002· SAÚDE: UMA NOVA HISTÓRIA NA SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
Ação: 2049· GESTÃO DAS AÇOES DO PISO DE ATENÇÃO BASICA FIXO· PAB FIXO
Elemento: 3.3.90.39.00- Outros Servicos Terceiros - Pessoa Jurídica
Fonte: 14- Transf. de Recursos do SUS
Sub-Elemento: 3,3.90.39.99-Outros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica

Modalidade: Pregão presencial N° Lic.: 46·2017·PP Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo Atual
Convênio: Contrato: 149-2017-PP
Património: . 29.950.00 3.200,00 26.750,00

rHJSTÓR1CO
REF. PRESTAÇÃODE SERViÇOS DE MANUTENÇÃO PREVENTIVA E CORRETIVA DOS

Movimentação EmpenhoEQUIPAMENTOS NOS CONSULTÓRIOS ODONTOLÓGICOS DAS UNIDADES BAslCAS DE
SAÚDE DESTEMUNIClplO Mês DE SETEMBRO OE 2020.

Saldo Anterior Sub.Empenho Saldo Atual

3.200,00 3.200,00 0.00

Data do Empenho: 01/04/2020 I Data do Liquidação: 15/09/2020

RETENÇOES

Código Descrição Valor

2.1.8.8.1.01.08.00.01.09 ISS~14SUS/FMS 64,00

I -".-
Valor Retido I 64,00 ,

I ## Três mil e cento e trinta e seis reais ##
Valor Liquido 3.13600 I. -_._-

DOCUMENTOS COMPROBATÓRIOS

I---'N:::O:.T"A-.:.:FI:::S~C,-,A:-LD-=at!-!_~I~l~~~_O N:--ú--:m:;;.:õr0ó-- Série
10109/2020 289 1

Sub-Série
A

Data Validade Valor R$
31/12/2020 3.200,00

~~~~ __ ~D~••~<~r~i~ão,~~~~~~~~~~~~ ~V~al~o~r~R~$~
LlQUIDAÇAO MANUTENÇÃO E CONSERVAÇÃO 3.200,00

DESDOBRAMENTOS I PCAsP)

Declaro que os matertats foram recebidos elou serviços prestados em
15/09/2020.

UJO DOS SANTOS

2105aZ9

I:'':,
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FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE RIACHÃO DAS NEVES
PRAÇA MUNICIPAL - CENTRO

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

EMPENHO: 317/2020 N' SUB.EMPENHO: 11
. ' > TlPo'bô EMI"ENHO: Global

Data Empenho: 01/04/2020 Data Sub-Empenho: 14109/2020 Dai" Llquldaçiio: 15109~P20 .,..' Q"ta P8g,me}lto: 09/1012020
FORNECFDOR

Nome: 26468 • JOÃO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO. ME Tipo Pessoa: JurídicaEndereço:
Complemento:Bairro: Cidade: Estado:CNPJ: 13.294.402fOOOl-98 Insc. Estadual: CPF: RG:Conta: Agência: Banco:

!RDOTAÇÁO ORÇAMENTÁRIA
eduzJdo: 2049.39.14 • ORÇAMENTÁRIO E SUPLEMENTAR

I Unidade: ~!207 OU1- FUNDO MUNICIPAl DE SAUDE
I Função: 10- Saúde
Sub.Função: 301 - Atenção Básica
Programa: 002 - SAÚDE: UMA NOVA HiSTÓRIA NA SAÚDE DE RIACHAO DAS NEVES
Ação: 2.049· GESTÃODASAÇOES00 PISOOEATENÇÃOBASICAFIXO· PAB FIXO
Elemento: 3.3.90.39.00- Outros Servicos Terceiros - Pessoa Juridica
Fonte: 14 - Transf. de Recursos do SUS
Suc-êtemento: 3.3.90.39.99- Outros Servlcos de Terceiros - Pessoa Jurídica

Modalidade: Pregão presencial N° Llc.: 46-2017-PP Saldo Anterior Valor do Empenho Saldo AtualConvênio: Contrato: 149-2017-PP
Património: 29.950,00 3.200,00 26.750,00

~ HISTÓRICO
::.:).OVim.~~ÇI~.~·ni~nh~'REF. PRESTAÇAo DE SERViÇOS DE MANUTENÇÃO PREVENTIVA E CORRETIVA DOS

EQUIPAMENTOS NOS CONSUL TÓRJOS ODONTOLÓGICOS DAS UNIDADES BÁSICAS OE • fi::: " '. o'" t',.'· :w< ..... ; .. , I!SAlJDE DESTE MUNICfpIO, Mt:S DE SETEMBRO DE 2020 Saldo Anter(or Sub..empenho Saldo Atual

3.200,00 3.200,00 0,00

Data do Empenho: 01/04/2020 I Data do Liquidação: 15/09/2020 I Data do Pagamento: 09/10/2020 I.. ,.•.. . - ,

ORDEM DE PAGAMENTO PROCESSOADM' 125·2017

## Três mil e duzentos reais ##
Valor Bruto I 3.200,00. ... -_ ......- . . .. .", ,

Paga-se ao favorecido o valor de R$ 3.200,00 Flrês mil e duzentos reais "
O processo foi pago conforme a autorização. Em, 09/10/2020proveniente desta nc a. Em, 09/10/2020

r:trutR.u...(,?
I~"À

FRANCIANEMOURAT~ CRISOSTOMOBORGES OZENIOEBRITOMAGALHAESSILVA
Secretária de Saúde

TesoureiroCPF : 776.685_705-78 CPF : 002.661.415-44

IDENTIFICAÇÃOBANCÁRIA

I N' Conta Descrição Conta N-Agincla BiinCo . , tf'D~. Valor
i 15919-0 CUSTEIOSUS 2626-7 001 - BANCODO BRASILS.A. 16919 3.136,00

L. ..
"

,
',J J, '.~.$!h

RECIBO N° PROCESSOPAGTO: . 15919/2020I
Recebemos da(o) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE RIACHÃO DAS NEVES a irnoortãnce supra de R$ 3.200,00 (Três mil e duzentos reais), conforme especificação
constante nesta ordem de pagamento de nO15919, pela qual damos total quitação.

~ :J<l~JII:l'nl(jcfuruadoatreves deOrdern
L

2105829
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í

! !

-. ~,.. Prefeitura Municipal de Barreiras
I Nota Fiscal de Serviços Eletrônica
Numero da Nota

~/~~, Av Barão do Rio Branco, 149 Centro Empresarial 00000289

II~-_~~4 :-ç.:,.' ,~"f Vila Rica - BARREIRAS - BA CEP:47813~O10 Dala e Hora de Emissão

~~~ CNPj 13.654 40510001~95 10/09/2020 10:39:00,$' . :t
Data do Fato Gerador

10/09/2020 n."~=
Código de Verificação

AACEARIY~IZAJAE
Dados does) Serviçols)

Exigibilidade do 155 f Natureza da Operação Local da Prestação Local da Incidência
Exigivel BARREIRAS/BA - BRASIL BARREIRAS/BA

Prestador dots) Serviço(s)
Nome/Razão Social: JOÃO MANOELDEOLIVEIRA FILHO 78137012591ME
Nome Fantasia *,.. ****u"'***

Enderece RUA BEIJA-FLOR, 121
MARIA PERCILlA BARREIRAS - BA CEP: 47806-140

CPFICNPj 13.294.40210001~98 lnsc. Municioal: 000012956
Telefone 177)3611~1774 E-mail: ej.contabilidade@hotmail.com

Tomador does) Serviço(s)
Nome/Razão Social: FUNDOMUNICIPALDESAUDE DERIACHAO DAS NEVES
Nome Fantasia FUNDOMUNICIPALDESAÚDE DERIACHÃO DAS NEVES
Endereço PC. MUNICIPAL,SIN

CENTRORIACHÃO DAS NEVES~BA CEP: 47970-000
CPFICNPj' 11.246.33110001-22 Inse. Municipal: Inse. Estadual: ISENTA
Telefone 100)3624-2291 E-mail smsriachao@boJ.com.br

Discriminação does) Serviço(s)
PRESTAÇÃODESERViÇOSDE MANUTENÇÃONOSCONSULTÓRIOSODONTOLÓGICASDASUNIDADESBÁSICASDESAÚDE,
DCSDEMUNICiplO

Classrticaçáo do Serviço (LEI 116/2003)
14.01 - Lubrificação, limpeza, lustração, revisão, carga e recarga, conserto, restauração, blindagem, manutenção e conservação de r
Classificação Nacional de Atividades Económicas (CNAE 2.1)
3319800 - Manutenção e repara ão de equipamentos e produtos não especificados anteriormente
Valor do(s) servcote) Valor Dedução Desconto Incondicionado Base de Cálculo ISS

3.200,00 0,00 0,00 3.200,00
Aliquota 15S (%) Valor do 155 Valor 155 Retido Desconto Condicionado

2,00 64,00 64,00 0,00
Retenções Federais

Imposto de Renda ! PIS ! COFINS C5lL )!INSS I ! Outras Retenções
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00

Tota)
1Total dO(S) Sorviçofs} I 1Total Liquida

3.200,00 3.136,00
Outras Informações

O I$S desta NFS-e será recolhido pelo tomador do(s) serviço(s) (FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE RIACHAO DAS NEVES) através de
subsüturçào tributária
••• Empresa prestadora de serviços optante do simptes nacional **-

O prestador do(s) serviço(s) possui regime especial de tributação: M'croempresário e Empresa de Pequeno Porte (ME - EPP)
Valor aproximado dos tributos com base na Lei 12 741/2012 - R$ 526.40 - (16,45%) - Fonte: IBPT
Banco do Brasil - Agencia: 2612-3 C/C: 22524-X JOÃO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO CNPJ: 13.294.402/0001-98.

Favor verificar a autenticidade deste documento fiscal no site htlps:llbarreiras.saatri.com.br

I'

r i
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ti PREFEITURA MUNICIPAL DE RIACHAO DAS
IMPOSTO SOBRENEVES
SERViÇOS DESETOR DE TRIBUTOS

PRAÇA. MUNICiPAL, 27 - CENTRO QUALQUER
RIACHAQ DAS NEVES - BA - CEP 47970-000lir1)OO;:I.~~~!26 DAM639242

DA., ~VERS"

~A"~ . DEn, 'V",,... FILHO_ME 1"24751',

I"Mó~
1IMO"""' 1v, I ,~<"",11.204. ,.
~

10 1''",:; ~SOBRE , DE(lIJA, OIJ",. '\ (ISSQN)
1 64,001"""'"'-,,00 0,00 I ,

64,00
'''i" ..,.,,,.J'. .....

.-". "". .'.'.. .... . " ..±.

9 I 2020
I """Mó"m

'"
, "' ~

",,,, .. çaoMO"""",·'

~
181740000000.3 I 64003600202.3 101030333033.5 130000049581.6

PAGUENASAG~NCIASDOBANCODOBRASILECAIXAECONÓMICAFEDERAL

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

li··,
PREFEITURA MUNICIPAL DE
RIACHAO DAS NEVES
SElOR DE TRIBUTOS

IMPOSTO SOBRE
SERViÇOS DE
QUALQUER

DAM 639242
CÓD CO'lTRIBUINTE

VAWRDEVIDO''''$, JO"i~RlfjUINTE IVENCI0A3'0""'10'2020JOÃO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO - ME24751

VIA BANCO
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Certidão Internet http://servicos.receita.fazenda.gov. br/Servicos/certidao/CN DConj ...

BRASIL Acesso à informação Participe Serviços Legislação Canais

CERTIDÃO

Certidão de Débitos Relativos a Créditos Tributários
Federais e à Dívida Ativa da União

Resultado da Consulta

As informações disponiveis na Secretaria da Receita Federal do Brasil - RFB
sobre o contribuinte 13.294.402/0001-98 _m8!kientes par. IIemiS$lO.,)
__ .'(iIiaÍ01Ià4tltel'1'I&t:/ .i ,..' . "
=""""7 por .. "". d'
Para: consultar sua situação fiscal, acesse Centro Virtual de Atendimento e-CACe
Para maiores esclarecimentos, consulte a página Orientações Rara emissão de
Certidão nas unidades da RFB.
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17/02/2020

I'

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

CERTIDÃO NEGATIVADE DÉBITOS RELATIVOSAOS TRIBUTOS FEDERAIS E À DíVIDA ATIVA
DA UNIÃO

Nome: JOAO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO 78137012591ME
CNPJ: 13.294.402/0001-98

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
não constam pendências em seu nome, relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) junto a
Procuradoria-Geralda Fazenda Nacional (PGFN).

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 n° 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/PGFNn' 1.751. de 2/10/2014.
Emitida as 08:20:33 do dia 17/02/2020<hora e data de Brasilia>.
Válida até 15/08/2020.
Códigode controle da certidão: OC51.DF58.0099.0F82
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

1/1
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• 19/08/2020 Confirmação de Autenticidade da Certidão

)1 rnaç ac Serviços Leqialacao

r~....Receita Federal ....
~ )f! CERTIDÃO

Confirmação de Autenticidade das Certidões
, "

Resultado da Confirmação de Autenticidade da Certidão

CNPJ : 13.294.402/0001-98
Data da Emissão: 17/02/2020
Hora da Emissão : 08:2033
Código de Controle da Certidão OC51.DF58,0099.0F82
Tipo da Certidão : Negativa

Certidão Negativa emitida em 17/02/2020, com validade até 13/12/2020, considerando prorrogação de sua validade
pela Portaria Conjunta n? 555/2020 (DOU 24/03/2020) e/ou Portaria Conjunta n' 1,178/2020 (DOU 14/07/2020)

Página Anterior

! "

I'

1 "
senA COS.tecei ta. fazenda. 9 ovbr ISer"";cos/certi dao/certaot/C nele onj unta/Confi rmaAutenti cR esul tado.asp 1/1
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Consulta Regularidade do Empregador https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpre ...

CAIXA
CAIXA ECONÓMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS-CRF

!

I
Inscrição:

. Razão
Isocial:

Endereço:

13.294.402/0001-98

JOAO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO

R MARECHAL DEODORO 1022/ CENTRO / BARREIRAS / BA /
47800-200

A Caixa EconômicaFederal, 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 Fundode 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, decorrentesdas obrigaçõescom o FGTS.

Validade:31/08/2020 a 29/09/2020

Certificação Número: 2020083102191218921461

Informação obtida em 15/09/202009:34:30

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

Nome: JOAO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO 78137012591 ME (MATRIZ E
FILIAIS)
CNPJ: 13.294.402/0001-98
Certidão nO: 11388802/2020
Expedição: 19/05/2020, às 14:52:44
Validade: 14/11/2020 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedição.

Certifica-se que JOAO MANOEL DE OLIVEIRA FILHO 78137012591 ME (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 13.294.402/0001-98, NÃO CONSTA
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base no art. 642-A da Consolidaçào das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolução Administrativa n° 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 jurídica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificaçào 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 identificação das pessoas naturais e jurídicas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabalho ou Comissão de Conciliação Prévia.
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GOVERNO DO ESTADO DA BAIIIA

SECRETARIA DA FAZENDA
Emissão: OI /09/2020 14:56

Certidão Negativa de Débitos Tributários

I"

(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': 20202500292

RA1ÁQ SOCIAL

.IOAO MANOEL DE OLlVEIIlA FILHO 781370125'11 ME

INSCJl:ICilO [ S IADUAL
CNPJ

016.575.529
13.294.402/0001-98

Fica certificado que não constam, até a presente data, pendências de responsabilidade da pessoa física ou jurídica acima
I [, 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
Ativa, de competência da Procuradoria Geral do Estado, ressalvado o direito da Fazenda Pública do Estado da Bahia

cobrar quaisquer débitos que vierem a ser apurados posteriormente

II'
Página I de I

RelCertidaoNegllli va. rpr

I, ! Emitida em 01/09/2020, conforme Portaria n° 918/99, sendo válida por 60 dias, contados a partir da data de sua
emissão

I'

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

Válida 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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PREFEITURAMUNICIPAL OE BARREIRAS
OlRETORtA OE TRI6UTOS
AVENIDABARÃODORIO BRANCO, 149VILA RICA - CENTROEMPRESARIAL
3ARREIRAS BA. CEP:47813-010
;;ONE{S): (77) 3614·i100 CNPJiMF: 1$,654.4QS/CQ01.95

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITO
N° 002336/2020

I"
JOÃO MANOEL DEOLIVEIRA FILHO 78137012591MENome/RazãoSocial:

NomeFantasia: *************

lnscriçào Municipal: 000012956

Endereço:
CPF/CNPJ 13.294.402/0001-98

RUA BEIJA-FLOR, 121 MARIAPERCILlA
BARREIRAS - BA - CEP: 47806-140

RESSALVADOO DIREITO DA FAZENDA MUNICIPALCOBRARQUAISQUERDÉBITOSQUEVIEREM A SER

APURADOSPOSTERIORMENTE,É CERTIFICADOQUE, ATÉA PRESENTEDATANÃOCONSTAMDÉBITOS

I TRIBUTÁRIOSDO CONTRIBUINTEACIMA CITADO PARACOM ESTEMUNIC!PIO.

Observação:
*****~****************************************************************************************************************************
~*************~*******************************************************************************************************************I !
**********************************************************************************************************************************
***~******************************************************************************************************************************
**********************************************************************************************************************************

EstaCertidãofoi emitida em _1.:.:3"'1"'0"'71"'2"'0.::.20"---_ com base no CodigoTributário Nacional, lei n° 5.172/66.

Certidãoválidaaté: 11/10/2020

,
I

Cód'90 de controleda certidão: 619000270873

1111111111111
Em;s1':f<ANKLIN

Atenção:Qualquerrasura tornará o presentedocumento nulo.
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I·irefo.x

https://aapj.bb.com.br/aapj!homeApj3 5.bb"token Sessao~d3 72ee6 ..

09/10/2020
252602526

BANCO DO BRASIL 10:41:01
0001

. - - -_._---- - - .._-----_._-------------
SEGUNDA VIA

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE PI CONTA CORRENTE

CLIENTE: BA 292620 FMS CUSTEIO SUS
AGENCIA: 2526-7 CONTA:
================================================15.919-0

DATA DA TRANSFERENCIA
NR. DOCUMENTO
VALOR TOTAL
****** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JOAO MANOEL DE OLIVEIRA F
AGENCIA: 2612-3 CONTA: 22.524-X
NR. DOCUMENTO 552,526.000.015.919

09/10/2020
552.612.000.022.524

3.136,00

NR.AUTENTICACAO
================================================

Transação efetuada com sucesso por JB499111 MIGUEL CRISOSTOMO BORGES NETO.

4.433.3DA.B80.60C.E84

09/ I0/2020 II :43
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Emissão de comprovantes

httPS:!iaapj.bb.com.br!aapj/homeAPj35.bb?tokensessaO~d372ee6 ..

SISBB SISTEMA DE INFORMACOES
09/10/2020 - AUTOATENDlMENTO
2526702526 SEGUNDAVIA

BANCo DO BRASIL
11.42.55

0001

-----------_ .._ .._------------ .._------------------_..-----_ -----_ ..._------- -_ .._----------------------
G3350911357355681
09/10/2020 11:42:54

COMPROVANTE DE PAGAMENTO

CLIENTE: BA 292620 FMS CUSTEIO SUS
AGENCIA: 2526-7 CONTA: 15.919-0
===========~====================================
Convenio RECEB.IMPOSTOS/TAXAS PMRN
Codigo de Barras 81740000000_3 64003600202_3

01030333033_5 30000049581_6
Data do pagamento 09/10/2020
Valor Total 64,00
------------------------------------------------DOCUMENTO: 100901
AUTENTICACAO SISBB:

9.321.097.A80.F76.B41

09/1 0/2020 II :43
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