FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MAIRI

Estado

da Bahia

2021
4 ]
Processo de Pagamento N° 319
Data: 04/02/2021
L Empenho N° 139 /1
[ ]
Credor: 25836 - EDER BARBOSA SILVA RIOS 04364435546
> .
E E Valor Bruto R$: 335,00
& LI Valor Retido R$: 0,00
Valor Liquido R$: 335,00
N
Dotagao Qreamentaria -
Reduzido: 2116.39.14 \
Unidade: 3.01.01 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE i
Agao: 2.116 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA - COVID 19 |
Elemento: 3.3.90.39.00 - Qutros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica '
Fonte: 14 - Transferencias de Recursos do SUS '
e e — e
N° Conta |Descrigdo Conta N° Agéncla | Banco N° Doc. Valor
24880-0 FMS - CUSTEIO SUS 09989-V 001 - BANCO DO BRASIL S.A. 15942 335,00

2255899




FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MAIRI

Rua Antonlo Costa - Lapinha
CNPJ: 10.830.605/0001-63 - CEP: 44.630-000 - MAIRI - BA .

ORDEM DE PAGAMENTO PROCESSO ADM: 168-2017PA
EMPENHO: 13972021 N° SUB-EMPENHO: 1 TiPO DO EMPENHO: Estimativo
Data Empenho: 04/01/2021 Data Sub-Empenho: 29/01/2021 Data Liquidagio: 29/01/2021 Data Pagamento: 04/02/2021
FORNECEDOR
Nome: 25836 - EDER BARBOSA SILVA RIOS 04364435546 . Tipo Pessoa: Juridica
Enderego: RUA ALFREDO NAVARRO, 270 ; Complemento:
Balrro; CENTRO Cidade: MAIRI Estado: BA
CNPJ: 12.300,248/0001-57  Insc. Estadual: CPF: RG:
Conta: Agéncia: Banco; -
— DOTAGAO ORCAMENTARIA
Reduzido: 2116.39.14 - ORGAMENTARIO E SUPLEMENTAR
Unidade: 3.01.01 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Fung8o: 10- Saude
Sub-Fungfio: 122- Administragio Gerel
Programa; 005- SAUDE ACOLHEDDRA, INCLUSIVA E PARA TODDS
Agéo: 2.116 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA - COVID 19
Elamente: 3.3.90.39.00- Outros Servicos de Tercelros - Pessoa Juridica
Fonta: 14 - Transferencias de Recursos do SUS
Sub-Elemento: 3.3.80.39.99- Outros Servicos ds Tarceirps - Pessoa Juridica
Mcodalidade: Convite pera compras e servigos Ne Lic.: 004-2017CC Saido Anterlor Valor de Empenha Saldo Atual
Convénio: Centrato:  078-2017FMS
patiménio: - 50.000,00 335,00 49.665,00
— HISTORICO
REFERE-SE A LIQUIDAGAO PARA ATENDER GASTOS COM PRESTAGAO DE SERVIGOS DE Movimentagho Empenha
MANUTENGAO DE COMPUTADORES E IMPRESSORAS COM RECARGA DE TONERS E
CARTUCHOS, PARA ATENDER AS NECESSIDADES DO CENTRO COVID - 18 DESTE Salde Anterior Sub-Empenho Saldo Atual
MUNICIPLO. CONFORME 8° TERMO ADITIVO DO CONTRATO 078-2017FMS.
335,00 335,00 0,00
l Data do Empanho:  04/01/2021 Data do Liquidagio: 29/01/2021 Data do Pagamento: 04/02/2021
#4# Trezentos ¢ trinta e cinco reais #4# Valor Bruto 335,00
Paga-se ao favorecido o valor do R$ 335,00 (Trezentos o trinta o cinco reals },
provenlente desta n n}p.— €m, 04/02/2021 0 processo fol page conformo a eutorizagdo, Em, 04/02/2021
SILVIA ALVES FERREIRA CARNEIRO AFONGO SELCO CARNEIRD
Secretaria de Sadde Secratério de Finangas
CPF : 001.653.695-80 CPF : 263.953.555-20
iDENTIFICAGAQ BANCARIA
N*Conta | Descricio Conta N*Agéncla | Banco N* Doc. valor
24080-0 FMS - CUSTEIQ 5US 00985-V 001 - BANCO DD BRASIL S.A. 15942 335,00
i
RECIBO

Racebemos dafo) FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MAIRI a importancla supre de R$ 335,00 (Trazantos s trinta e cinco reals ), conforme especiiicag@o constante nest
ordem de pagamento, pefa qual damos total quitag8o.

S

-

Pagamanto afetm.ar.io através de TED.

i 2255908
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FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MAIRI

Rua Antonio Costa - Laplnha '
CNP); 10.830.605/0001-63 - CEP: 44.630-000 - MAIRI - BA

NOTA DE LIQUIDACAO PROCESSO ADM: 168-2017PA

I EMPENHO: 139/2021 N° SUB-EMPENHO: 1 Data do Sub-Empenho: 29/01/2021 TiPO DO EMPENHO: Estimativo
— FORNECEDCOR

Enderego: RUA ALFREDQ NAVARRO, 270 : ' : Complemento:

Bairro: CENTRO { Cidade: MAIRI Estado: BA

CNPJ: 12.300.248/0001-57  Insc, Estaduai: - CPF: RG:

Conta: Agéncia: Banco: - -
— DOTAGAC ORGCAMENTARIA '

Reduzido: 2116.39.14 - ORGAMENTARIO E SUPLEMENTAR Data do Empenho: 04/01/2021

Unidade: 3.01.01 - FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE !

Fungéo: 10 - Saude 5

SubFungio: 122- Administrag&o Geral x

Programa: 005 - SAUDE ACOLHEDORA, INCLUSIVA E PARA TODDS N

Agao: 2,116 - ENFRENTAMENTD DA EMERGENCIA - COVID 19

Elemento: 3.3.90.39.00- Outros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica

Fonte: 14 . Transferencias de Recursos do SUS

Sub-Elemento: 3.3.80,39,99- Quiros Servicos de Terceiros - Pessoa Jurdica

Modalidade: Convite para compras e servigos N° Lic.: 004-2017CC Saldo Anterior Valor do Empanho Saldo Atual

Convénio: Contrato: ~078-2017FMS

Patriménio: - , 50.000,00 335,00 49.665,00
— HISTORICO

REFERE-SE A LIQUIDAGAO PARA ATENDER GASTOS COM PRESTAGAD DE SERVIGOS DE R

MANUTENGAO DE COMPUTADORES E IMPRESSORAS COM RECARGA DE TONERS E Movimentago Empenho

CARTUCHOS, PARA ATENDER AS NECESSIDADES DD CENTRO COVID - 19 DESTE
MUNICIPID. CONFORME 8° TERMO ADITIVO DO GONTRATO 078-2017FMS.

i Saldo Anterior Sub-Empenho Saido Atuai
335,00 335,00 0,00
Data do Empenho:  04/01/2021 Data do Liguidagao: 29/01/2021
RETENGOES
Cédige Descrigdo Vaior
1
Valor Retide 0,00
## Trezentos e trinta e cinco reais ## Vak:' T.iq:i do 335,00
DOCUMENTOS COMPROBATORIOS ]
| NOTAFISCAL  OalaEmissio Numero  Série SubSérle Data Vaildade valrRS
29/01/2021 105 U 29/01/2021 335,00 |
[ DESDOBRAMENTOS { PCASP ) |
~ Cébdigo Descrigo ' B T) ) . *—7__ T . o \_fa-l.c;r hi_
l 33231990 LIQUIDAGCAOQ OUTRDS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSDA JURIDICA 335.00 I
Declaro que os materiais foram recebidos efou servigos prestados em Declaro gue a despesa reiativa a nota de empenho supra estd liguidada em
29/01/2021. ' 28/01/2021, podendo efetuar o pagamento.
SILVIA ALVES FERREIRA CARNEIRO ‘ AFONGD SELGO CARNEIRQ
Secretarla de Saude Secretario da Finangas
CPF : 001.653.695-20 CPF : 263.853,555-20 2255608




Rua Antonio Costa - Lapinha .

CNP): 10.820.605/0001-63 - CEP: 44.630-000 - MAIR] - BA *

NOTA DE SUB-EMPENHO

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE MAIRI

PROCESSO0 ADM:

168-2017PA

| EMPENHO: 13912021 N° SUB-EMPENHO: 1

Data do Sub-Empenhp: 2%/01/2021

TIPO DO EMPENHO: Estimativo

— FORNECEOOR
Nome: 25836 - EDER BARBOSA SILVA RIOS 04364435546 Tipo Pessoa: Juridica
Enderego: RUA ALFREDD NAVARROQ, 270 . Compiemenlo:
Bairro: CENTRO Cidade: MAIR| Estado: BA
CNPJ: 12.300.248/0001-57  Insc, Estaduai: CPF: RG:
Conta: Agéncia. Banco: -
DDTAGAQ ORGCAMENTARIA
Reduzido: 2116.39.14 - ORGAMENTARIO E SUPLEMENTAR Data do Empenho: 29/01/2021
Unidade: 3.01.01- FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Fungéo: 10- Saida
Sub+Fungio: 122 - administragfo Geral
Programa: 005- SAUDE ACOLHEDDRA, INCLUSIVA E PARA TODOS
Agho: 2.116 - ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA - COVID 19
Elemento: 3.3.90.39.00- Outros Servicos de Terceiros - Pessoa Juridica
Fonte: 14 - Transferencias de Recursos do SUS
Sub-Eiemento: 3.3.20.39.99- Dutros Servicos de Terceiros - Pessoa Jundica
Modaiidade; Convile para compras € servigos N® Lic.: 004-2017CC Saldo Anterior Valor do Empenho Saldp Atual
Convénio: Contrato:  078-2017FMS
Patriménio: - 50,000,00 335,00 49.665.00
— HISTORICO
REFERE-SE A PROVISAQ ORCAMENTARIA PARA ATENDER GASTOS COM PRESTAGAO DE Movimentagho Empenho
SERVIGOS DE MAN UTENGAQ DE COMPUTADORES E IMPRESSORAS CDM RECARGA DE
TDNERS E CARTUCHOQS, PARA ATENDER AS NECESSIDADES DO CENTRO CDVID - 19
DESTE MUNICIPIO. CONFORME 8° TERMO ADITIVO DO CONTRATO 078-2017FMS. Saldo Anterior Sub-Empenho Satdo Atual
335,00 335,00 0.00
N° Ordem | Especificagdo { item) Unidade Quant. Valor Unitario Vajor Total
. ## Trezentos e frinta e cinco reais ## 335,00

Autorizo 0 empenho da despesa supra mencionada em 29/01/2021.

JQ

-

(&

Declare que a importincia supra foi deduzida do crédito préprio em 29/01/2021

SILVIA ALVES FERREIRA CARNEIRC
Secretana de Saude
CPF . 001,653.695-90

GEOVANSIA PEREIRA RIQOS
Gerente Geral de Contabliidade

CPF

:012.732.175-680

l"

-




-

29/01/2021

Nota Fiscal Eletronica de Servico

PREFEITURA MUNICIPAL DE MAIRI Ne da Nota: $05

Secretaria Municipal da Fazenda

Nota Fiscal Eletrénica de Servigo

Municipio: MAIRI Cddigo: 2920106 UF: BA Cddigo: 29

Data/Hors: 29/01/2021 08:36:40 1/2021
Ass, Digital: 80395475483229/01/2021

Forma de Pagamento: A vista

PRESTADOR DO SERVICO
Nome/Razdo Social: EDER BARBOSA SILVA RIOS EIRELI-ME 1. : 000.000.224/001-20
Enderego: RUA ALFREDO NAVARRO,270 CASA CEP; 44530-000
Bairro: GENTRO Cidade: MAIRI UF: BA
Fone: {74) 999695487 Email: contato@wikiassessotiacontabll.com.br ISENTO/AMUNE: NAO
CNPJICPF: 12.300.248/0001-57 155: EXIGIVEL Aliq.-Varidvel [E/RG: -
TOMADOR DO SERVICO
Nome/Razio Social FUNDD MUNICIPAL DE SAUDE DE MAIRI
Endereco: RUA ANTONIO COSTA CEP: 44830-000
Bairro: CENTRO Cidade: MAIRI - COD,MUNIC.: 2920106 UF: BA
Fone: 74-3632-2104 Email: SEM
CNPJ/CPF: 10.830.605/0001-63 LE/RG: & Inscrigdo Municipal: 0
DESCRIGAO DO SERVIGO
QOtde Detalhamento Valor Unitario(R$) Valor Total{R$)
1,00 TROCA DE PELICULA BO FUSOR HP1020 R$ 160,00 RS 160,00
£,00 RECARGA DE TONER BROTHER DCP8152DN R$ 75,00 R$ 75,00
1,00 REMOCAQO DE VIRUS RS 15,00 RS 15,00
1,00 TINSTALACAD DE IMPRESSORA RS 15,00 RS 1500
1,00 LIMPEZA DE IMPRESSORA JATO TINTA EPSON R$ 60,00 R$ 60,00
£,.00 TROCA DDA BATERIA DA BIOS RS 10,00 R$ 10.00
]
!
i
i
OBS: i__

Local da Prestagdo do Servigo: MAIRI-BA
Retencdes Federais R$

Ingidéncia do Imposto: MAIRI-BA

IRRF PIS COFINS cSLL INSS
0,00 0,00 0,00 0,00 ¢,00
Valores R$
Valor Servigos Dedugdes Descincondic.  Base Calculo Aliquota Iss IS5 Retido Desc.Condicional Valor Liquida
335,00 0,00 0,00 335,00 2,00 6,70 0,00 0,00 33500
Iltem de servigo: 14.02 - Assisténcia técnica.
i OUTRAS INFORMAGOES

Nota Fiscal emitida de acordo com ¢ Decreto n® 157/2018
Valor aproximado dos tributos - Lei 12.741/12 Municipal: 6,70 , Estadual:0,00, Federal:0,00

Documenta Emitido por ME ou EPP aptante pelo Simples Nacional

Esta nota pode ter sua validade verificada no site:http:/www.mairi ba.gov.br

. TL > TAMOS QUE 08 MATERIAIS
FORAM RECEB(DO> E/OU 03
SEnviG0S PORAM PRESTADOS

hitps:/ffisco.nel.br/notafiscal/NFA/Empresa/EmpresaimprimirNF,aspx?nome=E6UmPckUVME=

1



PREFEITURA MUNICIPAL DE MAIRI

ESTADO DA BAHIA
CNPJ.: 14.212.872/0001-28

TERMO DE APOSTILAMENTO
N° 03/2021

PRIMEIRO TERMO DE APOSTILAMENTO AO
CONTRATO N© 078/2017-FMS, FIRMADO COM O
FUNDO MUNCIPAL DE SAUDE DE MAIRI - CNPI:
10.830.605/0001-63.

0. Fundo- Municipal de Saude deste municipio, sediado a Rua Antonio
costa, Lapinha, nesta cidade, inscrito no CNPJ sob n© 10.830.605/0001-63,
neste ato representado pela atual Secretaria de Saude, Sr2. Silvia Alves
Ferreira Carneiro, portador do CPF 001.653.695-90, resolve com base no
Art. 65, § 8°, da Lei n° 8.666/93 apostilar o Contrato n® 078/2017-FMS, nos
termos abaixo:

I- A presente apostila destina-se exclusivamente, a.inclusdo das
dotagGes que passa a ser da seguinte forma: Unidade: 03.01.01 -
Fundo Municipal de Salude, Projeto/Atividade: 2.097 -
Manutencdo da Saude da Familia - SF, 2.111 - Manutengdo das
Acdes de Vigilancia em Saude - Despesas Diversas € 2.116 -
Enfrentamento da Emergéncia - COVID 19, Elemento -
3.3.90.39.00 fonte — 02 e 14, Orcamento vigente do exercicio
financeiro de 2021, ndo produzindo efeitos sobre as clausulas,
mantida a eficacia das condigdes, prazos e encargos que
estabelece, a partir da data de sua assinatura.

II- Desta apostila dar-se-a ciéncia a Contratada assim como 0 Fundo
Municipal de Salde e as secretarias da Fazenda e Administragao.

Mairi (Ba), em 04 de fevereiro de 2021

SILVIA ALVESFERR
Secretana

Praga J. J. Seabra, 138 — Centro - CEP: 44.630-000 — Mairi - BA.
PABX: (74) 3632-2110/ 3632-2262 / 3632-2037
Diario Oficial Eletrénico: www.indap.org.br - E-mail: gabinete.mairi.ba@gmaii.com




GOVERNO DO ESTADO DA BAHIA Emisséo: 02/02/2021 09:38
SECRETARIA DA FAZENDA

Certidao Negativa de Débitos Tribﬁtérioé

(Emitida para os efeitos dos arts, 113 e 114 da Lei 3.956 de 11 de dezembro do 1981 - Cédlgo
f Tributério do Estado da Bahia)

{ Certidao N°: 20210474796

RAZAO SOCIAL

EDER BARBOSA SILVA RIOS EIRELI

INSCRIGAQ ESTADUAL CNPJ-

020.277.057 12.300.248/0001-57

Fica certificado que ndo constam, até a presente data, pendéncias de responsabilidade da pessoa fisica ou juridica acima
identificada, relativas aos tributos administrados por esta Secretaria.

Esta certiddo engloba todos os seus estabelecimentos quanto a inexisténcia de débitos, inclusive os inscritos na Divida
Ativa, de competéncia da Procuradoria Geral do Estado, ressalvado o direito'da Fazenda Pubtica do'Estado da Bahia
cobrar quaisquer débitos que vierem a ser apurados posteriormente.

Emitida em 02/02/2021, conforme Portaria n® 918/99, sendo valida por 60 d:as contados a partir da data de sua
emissao.

.-'.—!r . . . LI T .

A AUTENTICIDADE DESTE DQCUMENTO PODE SER COMPROVADA NAS INSPETORIAS
FAZENDARIAS OU VIA INTERNET, NO ENDEREGO http:/fwww.sefaz.ba.gov.br

. o " . .- -

-4 ‘- . n

Valida com a apresentagio conjunta do cartéio original de inscrigio no CPF pu no CNPJ da 4
Secretaria da Receita Federal do Ministério da Fazenda.

Pigina 1 de | RelCertidaoNcgativa.rpt



MINISTERIO DA FAZENDA
Socretaria da Recoita Federal do Brasil :
Procuradoria-Geral da Fazenda Naclonal ' S .

[,
-

Rl

CERTIOAO NEGATIVA DE OEBiTOS RELATIVOS AQS TRIBUTOS FEDERAIS E A OIVIDA ATIVA

0A UNIAD i -
Nome: EDER BARBOSA SILVA RIOS EIRELY i .
CNPJ: 12.300.245/0001-57 o ;

M E

Ressalvado o direlto de a Fazenda Nacionali cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima Identlficade que vierem a ser apuradas, & certificade que
ndo constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributdrios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasii (RFB) o 2 inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAV) junto &
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN). )

Lot i
Esta certiddc & vélida para o estabelecimento matriz e suas filiais €, no ¢caso de ente federa:ivo. para
todos os 6rgéos e fundos publicos da administragio direta e ele vinculados. Refere-se 4 situagéc do
sujeito passwo no &mbito da RFB e da PGFN e abrange inciusive as contribuigbes sociais prev:stas

nas ailneas 'a' a 'd’' do pardgrafo Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagao desta cerlidao esta condicionada & verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
anderegos <http:/frfb.gov.br> ou <http:/fwww.pgfn.gov.br>,

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 09:36:29 do dia 02/02/2021 <hora e data de Brasilia>,

Vlida até 01/08/2021.

Cdédigo de controle da certidéo: 3CE7.4844.0381,AD7D - .- Lo e L5
Quaiquer rasura ou emenda invaiidara este documento. ’

s



R m e s e no o Paging Tode ]

PODER JUDICIARIQ
JUSTIGA DO TRABALHC

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: EDER BARBOSA SILVA RIQOS EIRELI (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 12.300.248/0001-57 |

Certidio n®: 4599213/2021

Expedicao: 02/02/2021, as 09:35:41 ,

Validade: 31/07/2021 - 180 {centoc e ocitenta) dias, contados da data
de sua expedicgéo.

Certifica-se gque EDER BARBOSA SILVA RIOS EIRELI (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito{a) no CNPJ sob o n° 12.300.248/0001-57, NAO CONSTA do Banco
Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidiaoc emitida com base no art. 642-A da Consolidac¢do das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolucdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011. 7 e "
Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsablilidade dos
Tribunais do ‘Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores & data da sua expedicgdo.
No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacédo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.
A aceitacdoc desta certiddo condiciona-se & -verificacgé&o-de- sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet {(http://www.tst.jus.br).
Certidaoc emitida gratuitamente. .y -~ ----p 0 7 oTTm
) . - . - . 11, -
INFORMACAC IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os -dados
necessarios a identificacido das pesscas naturais:e juridicas
inadimplentes perante a Justica do- Trabalho quantoc as -obrigagdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive ne -concernente &o0s
recolhimentos previdencidrios, -a ‘honordrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo .de acordos firmados perante-o Ministério, Piblico :do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacédoc Prévia.

- T - .-

v Jas e gugestde s endt@rsh. jus.or
e LI T o KR

¢ 1



Voitar Imprimir .
CAI’XA
CAIXA ECONOMICA FEDERAL .
|
Certificado de Regularidade do FGTS - :
CRF g
4
.- :
Inscricho: 12.300.248/0001-57 a
Raz&o Social: EDER BARBOSA S$ILVA RIOS EIRELI
Enderego: R ALFREDO NAVARROQ 270 CASA / CENTRO / MAIRI / BA / 44630-000 -

A Caixa Econdmica Federai, no uso da atribuigo que ihe confere o Art. 7, da Lei B.036, de 11
de maio de 1990, certifica que, nesta data, a empresa acima’ identiﬂcada encontra-se em
situag@o regular perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS,

0 presente Certificado ndo servird de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a

contribuigdes efou encargos devidos, decorrentes das obrigaghes com o-FGTS:-—-

Validade:19/01/2021 a 17/02/2021

Certlficagho Nimero: 2021011904283968496249

Informacgdo obtida em 02/02/2021 09:35:23

A utliizag8o deste Certificado para os fins previstos em Lei esta condicionada a verificacio de

autenticidade no site da Caixa: www.calxa.gov.br

R TS P

B



> MUNICIPIO DE MAIRI . |
FAZENDA PUBLICA MUNICIPAL Data Impress&o; 14/12/2020

CERTIDAO NEGATIVA DE TRIBUTOS MUNICIPAIS
N° 00000372/2020
Emissao: 04/12/2020
Validade: 04/03/2021

EDER BARBOSA SILVA RIOS EIRELI-ME
CGA: 000.000.224/001-2G

CNFJ: 12.300.248/0001-57

CNAE: 4751-2/01

RUA ALFREDO NAVARRO , 270

CASA

CENTRO

44630-000 - MAIR!, BA

EM CUMPRIMENTO AQO DESPACHO EXARADO EM PETICAO PROTOCOLADA
NESTE ORGAO E, RESSALVADO O DIREITO DA FAZENDA |PUBLICA
MUNICIPAL DE INSCREVER E COBRAR DIVIDAS QUE|VENHAM A SER
APURADAS, CERTIFICO, PARA 0OS DEVIDOS FINS DE DIREITIC, QUE,
MANDANDO REVER 0S REGISTROS DA DI{VIDA ATIVA|INSCRITA NESTA
REPARTICAQ, VERIFICOU-SE A INEXISTENCIA DE DEBIFOS RELATIVOS A
iNSCRICAO ACIMA,E PARA CONSTAR, DETERMINEI QU[J FOSSE{EXTRAIDA
ESTA CERTIDAO NEGATIVA DE TRIBUTOS MUNICIPAIS.

QUALQUER RASURA QU EMENDA TORNARA NULO ESTE DOCUMENTO.

FIR -1‘.‘_
Validacio Web: - wx‘we-inairi.i:h!gov.br A Emissor; VIA WEB -

L

00226200000037260000271212 . CGA: 000.000.224/00%-20




I s e LALE TN B

'04/02/2021 . Banco do Brasil
: |
e G336041715725159014
- 0410212024 17:21:50
_ L
, ‘Tran‘sferéng:ia'entre contas diversas
P ! }.'o
-iDebitado - ﬁ
¥ !
. ‘ .
Name L " 'BA 292010 FMS CUSTEIO SUS
Agends TV ¢ ogs9

: * 1 ‘
. {-Coma"corrente T 24880-0
At
.'! .
. ¥ "|Creditado - \
. ., i } {.
v "‘Nomel:l | EDERBARBOSA SILVARIDS 0
¥ s’ ' N
Agencia ;9989

.

Conta corrente | 15942-5
aVator T f 335,00
Qestinac.éq N 0
' ! bata '." v MNeslta data
! '_A_,ssirjéda'p'orp g JB515181 SILVIA A F CARNEIRO 04/02/2021 12:06:52
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