5 PREFEITURA Secretaria Municipal de Satde

 DE GOIANIA

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 150/2021
REFERENTE AO PREGAO ELETRONICO N2 059/2021 SRP

Pelo presente instrumento, a Secretaria Municipal de Sadde, érgdo gerenciador do Registro de Precos,
localizado na Avenida do Cerrado, n? 999, Bloco D — Parque Lozandes, representado pelo Sr. Durval Ferreira
Fonseca Pedroso, brasileiro, inscrito no CPF sob n2 656.190.051-00, portador do RG n2 2048708 22 VIA SSP-
GO, residente e domiciliado nesta Capital, doravante denominado Secretario da Secretaria Municipal de
Saude, nos termos do art. 15 da Lei Federal n? 8.666/93, Lei Federal n? 10.520/2002, Lei Municipal n2
9.525/2014, Decreto Municipal n? 2578/2011, alterado pelo Decreto Municipal n2 3044/2011, Decreto
Municipal n® 2914/2014 e Decreto Municipal n? 3756/2011 e demais normas legais aplicaveis, em
consondncia com o resultado da classificagdo das propostas apresentadas no Pregdo Eletrénico 059/2021 —
Sistema de Registro de Pregos, relativos ao processo Bee n? 40798, do tipo MENOR PRECO POR ITEM e
necessdario Termo de Homologacdo, publicado no Diario Oficial deste Municipio: DOM n? 7664, de 26 de
outubro de 2021 e a empresa SANTE MEDICA HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 16.699.864/0001-83, com sede a
Avenida Lorenzo, n® 220, Quadra 05, Lote 20, Residencial Porto Seguro, Goidnia-GO, CEP 74.366-115, neste
ato representado pela Sra. Seilia Batista Martins Moura, inscrita no CPF n2 500.101.311-91, portadora da Cl
ne 1.825.852 SSP/GO, doravante denominado Fornecedor, firmam a presente ATA DE REGISTRO DE PRECOS,
mediante as clausulas e condi¢des a seguir estabelecidas:

1.CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

1.1 Aquisicdo de insumos (algodao, atadura, malha tubular ortopédica), por Sistema de Registro de Pregos,
para atender as Unidades de Salde do Municipio de Goidnia, por um periodo de 12 (doze) meses,
conforme condi¢Bes e especificagdes constantes no edital e seus anexos

2. CLAUSULA SEGUNDA - DO PRECO
2.1 Os pregos dos produtos/servicos estdo registrados nos termos da proposta vencedora do Pregdo
Eletrénico n2 059/2021 - Sistema de Registro de Pregos, conforme tabela(s) abaixo:

e SANTE MEDICA HOSPITALAR LTDA - CNPJ: 16.699.864/0001-83

VALOR VALOR
ITEM | QTD. DESCRICAO/ESPECIFICACAD MARCA | UNITARIO TOTAL
(R$) (RS)

ALGODAO ORTOPEDICO 10 CM PT COM 12,0 UN,
medindo 10 cm de largura x 1,80 m de comprimento,
confeccionada com fibras de puro algodio, enrolada
3.200 | de maneira uniforme, com goma aplicada em uma
PT das faces, com relativa impermeabilidade,
antialérgico. Embalada em invélucro adeguado,
mantendo sua integridade. Pacote com 12 unidades.
Com registro na ANVISA/MS.
ALGODAO ORTOPEDICO 15 CM PT COM 12,0 UN,
medindo 15 cm de largura x 1,80 m de comprimento,
confeccionada com fibras de puro algod3o, enrolada
2.100 | de maneira uniforme, com goma aplicada em uma
PT das faces, com relativa impermeabilidade,
antialérgico. Embalada em involucro adequado,
mantendo sua integridade. Pacote com 12 unidades.
Com registro na ANVISA/MS.

01 ORTOFEN RS 8,36 RS 26.752,00

02 ORTOFEN | R$12,90 | R$27.090,00
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ALGODAO ORTOPEDICO 20 CM PT COM 12,0 UN,
medindo 20 cm de largura x 1,80 m de comprimento,
confeccionada com fibras de puro algoddo, enrolada
2.100 | de maneira uniforme, com goma aplicada em uma
PT das faces, com relativa impermeabilidade,
antialérgico. Embalada em invélucro adequado,
mantendo sua integridade. Pacote com 12 unidades.
Com registro na ANVISA/MS.
ATADURA CREPE 12 CM X 1,8 M, confeccionada em
fios 100% algod&o cru, com no minimo 13 fios/ cm?,
com elasticidade no sentido longitudinal que permita
compressao adequada, com trama fechada, enrolada
236.000 uniermemente (de forma cilindrica), isepta de LUDAN RS 0,99 RS
UN defeitos, com acabamento nas bordas, medindo 12 233.640,00
cm de largura x 1,8 m de comprimento em repouso.
Embaladas individualmente. Com registro na
ANVISA/MS. Com qualidade superior ou similar a
marca CREMER.
ATADURA CREPE 20 CM X 1,8 M, confeccionada em
fios 100% algod3o cru, com no minimo 13 fios/ cm?,
com elasticidade no sentido longitudinal que permita
compressao adequada, com trama fechada, enrolada
150.000 | uniformemente (de forma cilindrica), isenta de
UN defeitos, com acabamento nas bordas, medindo 20
cm de largura x 1,8 m de comprimento em repouso.
Embaladas individualmente. Com registro na
ANVISA/MS. Com qualidade superior ou similar a
marca CREMER.
ATADURA CREPE 30 CM X 1,8 M, confeccionada em
fios 100% algod&o cru, com no minimo 13 fios/ cm?,
com elasticidade no sentido longitudinal que permita
compressao adequada, com trama fechada, enrolada
35.000 | uniformemente (de forma cilindrica), isenta de
UN defeitos, com acabamento nas bordas, medindo 30
cm de largura x 1,8 m de comprimente em repouso.
Embaladas individualmente. Com registro na
ANVISA/MS. Com qualidade superior ou similar a
marca CREMER.
MALHA TUBULAR ORTOPEDICA ELASTICA 25 CM X
15 M, confeccionada em algoddo 100%, com
propriedades elasticas, enrolada de maneira
65 uniforme, sem fios soltos, sem emendas e livre de
RL impurezas ou manchas. Embalagem individual
resistente de modo a assegurar protecdo do produto
até o momento de sua utilizagdo. Com registro na
ANVISA/ MS.
VALOR TOTAL: R$ 657.571,20 (seiscentos e cinquenta e sete mil quinhentos e setenta e um reais e vinte
centavos )

03 ORTOFEN | RS 16,47 | RS 34.587,00

04

RS
247.500,00

05 LUDAN RS 1,65

06 LUDAN RS 2,47 RS 86.450,00

14 M SO RS 23,88 | RS 1.552,20

e erai s asaon e b

3. CLAUSULA TERCEIRA — DAS CONDICOES DE FORNECIMENTO
3.1. Os orgdos e entidades, beneficidrios desta Ata, deverdo solicitar, a Secretaria Municipal de Satde
6rgdo gerenciador da presente Ata, autorizagdo para aquisicdo do material, conforme termos
do Edital de Licitagdo e seus anexos, nos termos da Lei Municipal n? 9.525/2014, Decreto

L
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Municipal n2 2578/2011, alterado pelo Decreto Municipal n2 3044/2011 e Decreto Municipal n2
3756/2011, Decreto Municipal 2914/2014 e demais legislac@es vigentes.

3.2. A contratacdo decorrente desta Ata sera formalizada pela emissio da Nota de Empenho de Despesa
e/ou Contrato, o qual deverd ser assinado e retirado pelo Fornecedor no prazo maximo de 05 (cinco) dias a
contar da comunicacdo.

3.3. Mediante a assinatura da Ata estard caracterizado o compromisso de entrega dos produtos objeto
do Pregdo.

3.4. ApGs o recebimento da Nota de Empenho, o fornecedor tera o prazo fixado no Edital para entregar os
materiais.

3.5. Os materiais deverdo ser entregues de acordo com o Edital, com a proposta vencedora da licitagao,
bem como as cldusulas da presente Ata.

3.6 O Municipio de Goiania ndo est4 obrigado a contratar o objeto desta licitacgo, ficando-lhe facultado a

utilizacdo de outros meios, respeitada a legislacio relativa as licitacdes, sendo assegurado ao beneficidrio
do Registro de Precos, preferéncia, em igualdade de condicdes.

4. CLAUSULA QUARTA - DO PAGAMENTO
4.1 O prazo para pagamento ao fornecedor sera efetuado nos termos do Edital do Pregdo Eletrdnico n2
059/2021 - Sistema de Registro de Precos.

5. CLAUSULA QUINTA - DA VALIDADE CONTROLE E ALTERACOES DE PRECOS
5.1 O prazo de validade deste Registro de Pregos seré de 12 (doze) meses, contados a partir da publicagéo
do extrato da Ata no Diario Oficial do Municipio.

5.2 A Ata de Registro de Precos podera sofrer alteragdes, obedecidas as disposicBes contidas no art. 65, da
Lei n2 8.666/93.

5.2.1 O prego registrado podera ser revisto em decorréncia de eventual reducio daqueles praticados
no mercado, ou de fato que eleve o custo dos servicos ou bens registrados, cabendo ao drgdo
gerenciador promover as necessdrias negocia¢des junto aos fornecedores.

5.2.2. Quando o prego inicialmente registrado, por motivo superveniente, tornar-se superior ao
praticado no mercado, o 6rgdo gerenciador devera:

5.2.2.1. Convocar o fornecedor visando a negociagio para reducdo de precos e sua adequacio
ao praticado no mercado; frustrada a negociacio, o fornecedor sera liberado do COMpromisso
assumido;

5.2.2.2. Convocar os demais fornecedores, visando igual oportunidade de negociac3o.

>.3. Quando o prego de mercado se tornar superior aos pregos registrados e o fornecedor, mediante
requerimento devidamente comprovado, ndo puder cumprir o compromisso, o 6rgdo gerenciador podera:

5.3.1. Liberar o fornecedor do compromisso assumido, sem aplicacio da penalidade,
confirmada a veracidade dos motivos e comprovantes apresentados, e se a
comunicagdo ocorrer antes do pedido de fornecimento;
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5.3.2. Convocar os demais fornecedores, visando igual oportunidade de negociagio;

5.3.3. Ndo havendo &xito nas negocia¢Bes, o 6rgdo gerenciador devera proceder a revogacio da Ata de
Registro de Precos, adotando as medidas cabiveis para a obtencgdo da contratacio mais vantajosa.

6. CLAUSULA SEXTA — DOS USUARIOS PARTICIPANTES EXTRAORDINARIOS

6.1 A Ata de Registro de Pregos, durante sua vigéncia, podera ser utilizada por qualquer 6rgio ou entidade
da Administragdo Plblica que ndo tenha participado do certame licitatério, mediante prévia consulta ao
6rgéo gerenciador, desde que devidamente comprovada a vantagem.

6.2. Os 6rgdos e entidades que ndo participarem do registro de precos, quando desejarem fazer uso da Ata
de Registro de Precos, deverad manifestar seu interesse junto ao 6rgio gerenciador da Ata, para que este
indique os possiveis fornecedores e respectivos precos a serem praticados, obedecida & ordem de
classificacgo.

6.3. Cabera ao fornecedor beneficidrio da Ata de registro de pregos, observadas as condicdes nela

estabelecidas, optar pela aceitagdo ou n3o do fornecimento, independentemente dos quantitativos
registrados em Ata, desde que este fornecimento ndo prejudique as obrigagdes anteriormente assumidas.

6.4. As aquisicGes ou contratagbes adicionais a que se refere este artigo ndo poderdo exceder, por 6rg3o ou
entidade, a 100% (cem por cento) dos quantitativos registrados na Ata de Registro de Pregos.

7. CLAUSULA SETIMA - DO CANCELAMENTO DO REGISTRO DE PRECOS
7.1 Apresente Ata de Registro de Precos poderé ser cancelada de pleno direito:

7.1.1 Pela Secretaria Municipal de Satide, mediante comunicagdo da unidade requisitante, quando:
7.1.1.1 a(s) detentora(s) ndo cumprir (em) as obrigacbes dela constantes;

7.1.1.2 a(s) detentora(s) ndo cumprir (em) a Nota de Empenho no prazo estabelecido e a unidade
requisitante ndo aceitar sua(s) justificativa(s);

7.1.1.3 a(s) detentora(s) der(em) causa a rescisio administrativa de contrato decorrente deste
instrumento de Registro de Pregos, em algumas hipéteses previstas no Art. 78, Inc. | a Xll, ou XVII,
da Lei Federal 8.666/93, com as respectivas alteracBes posteriores;

7.1.14 em qualquer das hipéteses de inexecu¢do total ou parcial de contrato
decorrente deste instrumento de registro;

7.1.1.5 os pregos registrados se apresentarem superiores aos praticados no mercado;

7.1.1.6 por razdes de interesses publicos devidamente demonstrados e justificados pela
Administracdo.

7.2 Pela(s) detentora(s), quando mediante solicitagdo por escrito, comprovar(em) estar impossibilitada(s)
de cumprir as exigéncias nela contidas ou quando ocorrer alguma das hipéteses contidas no Art. 78, incisos
XIV e XVI, da lei Federal n2 8.666/93 com as respectivas alteracdes posteriores.
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7.2.1 A solicitagdo da(s) detentora(s) para cancelamento dos precos registrados devera ser dirigida a
Secretaria Municipal de Saide / Comissdo Especial de Licitagdo, facultada a ela a aplicacio das
penalidades previstas, caso ndo aceitas as razdes do pedido.

7.3. Ocorrendo o cancelamento do Registro de Pregos pela Administracdo, a empresa detentora sera
comunicada por correspondéncia com aviso de recebimento, devendo ser anexado ao processo que tiver
dado origem ao Registro de Precos.

7.3.1 No caso de ser ignorado, incerto ou inacessivel o endereco da(s) detentora(s), a comunicagdo
sera feita por publicagdo no Didrio Oficial do Municipio e jornal de grande circulacdo, por 02 (duas)
vezes consecutivas, considerando-se cancelado o prego registrado a partir da Gltima publicaggo.

7.3.2. Fica estabelecido que as detentoras da Ata devam comunicar imediatamente 3 Secretaria
Municipal de Saude / Comissdo Especial de Licitacio, qualquer alteragdo ocorrida no enderego,
telefone, conta bancéria e outras julgdveis necessarias para recebimento de correspondéncia e outros
documentos.

8. CLAUSULA OITAVA - DAS DISPOSICOES GERAIS
8.1 A presente Ata de Registro de Pregos somente tera eficécia ap6s a publicacdo do respectivo extrato no
Didrio Oficial do Municipio.

8.2. Integram o presente instrumento, independente de transcri¢do, todas as condices e respectivos atos
do Pregdo Eletrnico n2 059/2021-Sistema de Registro de Pregos.

8.3. Fica designado como Gestor do Registro de Precos, de acordo com Decreto Municipal n2 2578/2011,
alterado pelo Decreto Municipal ne 3044/2011, Decreto Municipal n2 3756/2011 e Decreto 2914/2014, a
Secretaria Municipal de Saide / Comiss3o Especial de Licitac3o.

E, por estarem as partes justas e compromissadas, assinam a presente Ata de Registro de Pregos, na
presenca das testemunhas abaixo assinadas.

&
Goidnia.. ... de /JOVGM .. de 2021,

NSRS ,5
|
Db.u@‘ Ferreira Fonseca Pedroso

Secretario Municipal de Satide

SEILIA BATISTA Assinado de forma digital
MARTINS por SEILIA BATISTA MARTINS

WOURAS0010131191
MOURA:500101317 _fados 2021 10.27 175942

91 , -03'00°

Seilia Batista Martins Moura
Fornecedor

TESTEMUNHAS:

.

|
1:Umolin S Zacndo re_¥595239
2 dejﬁ" RG Ii§133
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COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAOD CADASTRAL

Comprovante de Inscri¢do e de Situagdo Cadastral

Cidadao,

Confira os dados de Identificagdo da Pessoa Juridica e, se houver qualquer divergéncia, providencie junto 4 RFB a sua
atualizagéo cadastral.

A informacéo sobre o porte que consta neste comprovante é a declarada pelo contribuinte.

' REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA
':““%MS;;& COMPROVANTE DE INSCRIGEO E DE SITUACAO 111228

WOME EMPRESARIAL
SANTE MEDICA HOSPITALAR LTDA

TULO DO ESTABELECIMENTO [NOME DE FANTASIA) PORTE
|3ANTE MEDICA HOSPITALAR | ME l
CODIGO E DES DA ATIVIDADE ECONOMI RINCIFAL
46.44-3-01 - Coméreio at lista de medi tos e drogas de use humano |
[CODIGD E DESCRIGA DAS ATIVIDADES ECONGWIGAS SECUNGARIAS
46.18-4-01 - Representantes comerciais e tes do é de i tos, eticos e produtos de perfumaria
46.42-7-01 - Comércio atacadista de artigos do vestuario e orios, exceto p is e de ¢
46.42-7-02 - Comércio atacadista de roupas e orios para uso profissi e de do
46.44-3-02 - Comércio at lista de medi; e drogas de uso veterinario
46.45-1-01 - Comé tacadista de il tos e materiais para uso médico, cirGrgico, hospitalar e de laboratérios
46.45-1-02 - Comércio atacadista de proteses e artigos de ortopedia
46.45-1-03 - Comérclo atacadista de produtos odontolégicas
46.46-0-01 - Comercio atacadista de i @ produtos de perfumaria
46.46-0-02 - Comércio atacadista de produtos de higiene pessoal
46.47-8-01 - Comércio atacadista de artigos de escritério ¢ de papelaria
46.49-4-04 - Comércio atacadista de méveis e artigos de colchoaria
46.49-4-08 - Comércio ista de prod de higis limp & conservagao domiciliar
46.64-8-00 - Comércio atacadista de maquinas, aparelhos e equip para uso odont: édico-hospitalar; partes e
pegas
46.86-9-02 - Comé t: dista de embal;
46.91-5-00 - C. io at de las em geral, com predomina de p i i
46.93-1-00 - C. t: dista de ias em geral, sem p inancia de ali ou de i
agropecuérios
53.20-2-02 - Servigos de entrega rapida
87.12-3-00 - Atividades de fornecil de infra- de apoio e assisténcia a paciente no domicilic

CODIGC E DESCRICAC DA NATUREZA JURIDICA

N g T B ‘

TOGRADOURD NUMERD OMPLEMENTD

AV LORENZO 220 QUADRAOS LOTE 20 —l

TEP BAIRROIDISTRITO MUNICIFID
| 74.366-115 ] RES PORTO SEGURO | GOIANIA
ENDEREGD ELETRONICD TELEFONE

SANTEDISTRIBUIDORA@OUTLOOK.COM | (62) 3101-0443 l
| ENTE FEDERATIVD REGPONGAVEL (EFR) _I

ITUACAD CACASTRAL DTA 1 TU O CAl
ATIVA I 15/08/2012
MOTIVO OE 51T STRAL

SITUAGAC ESFECIAL ’ DATA DA SITUAGAD ESPECIAL |
| atwcrar pbeicuit

Aprovado pela Instrugéio Normativa RFB n® 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 05/10/2021 as 09:36:28 (data e hora de Erasilia). Pagina: 171
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A RFB agradece a sua visita. Para informagdes sobre politica de privacidade e uso, elique aqui.
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05/M11/2021 15:22

Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  16.699.864/0001-83
Razdo Social:SANTE MEDICA HOSPITALAR LTDA

Endereco: AV LORENZO 220 Q5 L20 / RESIDENCIAL PORTO S / GOIANIA / GO /
74366-115

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuicdo 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 situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:25/10/2021 a 23/11/2021

Certificacdo Nimero: 2021102501322624088134
Informacgao obtida em 05/11/2021 15:22:21

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

https:HccnsuIta-crf.caixa,gov.brfconsuItacrf.-‘pages!consultaEmpregador.jsf
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ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA
SUPERINTENDENCIA EXECUTIVA DA RECEITA

SUPERINTENDENCIA DE RECUPERACAO DE CREDITOS

CERTIDAO DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA - NEGATIVA

NR. CERTIDAO: N° 29501529

IDENTIFICACAO:
NOME: CNPJ
SANTE MEDICA HOSPITALAR LTDA 16.699.864/0001-83

DESPACHO (Certidao valida para a matriz e suas filiais):

NAQO CONSTA DEBITO

* .
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FUNDAMENTO LEGAL:

Esta certidao e expedida nos termos do Paragrafo 2 do artigo 1, combinado com a alinea 'b' do inciso II do arti go 2, ambos da
IN nr. 405/1999-GSF, de 16 de de dezembro de 1999, alterada pela IN nr. 828/2006-GSF ,de 13 de novembro de 2006 ¢
constitui documento habil para comprovar a regularidade fiscal perante a Fazenda Publica Estadual, nos termos do inciso IIT
do artigo 29 da Lei nr.8.666 de 21 de junho de 1993.

SEGURANCA:

Certidao VALIDA POR 60 DIAS.

A autenticidade pode ser verificada pela INTERNET, no endereco:
http://www.sefaz.go.gov.br.

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica Estadual inscrever na divida
ativa e COBRAR EVENTUAIS DEBITOS QUE VIEREM A SER APURADOS.

VALIDADOR: 5.555.497.451.553 EMITIDA VIA INTERNET

SGTI-SEFAZ: LOCAL E DATA: GOTANIA, 19 OUTUBRO DE 2021 HORA: 9:49:48:9




05/08/2021 hitps:/www.goiania.go.gov.br/sistemas/sccer/asp/sccer00300w0.asp

Secretaria Municipal de Financas

&

PREFEITURA MUNICIPAL DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANCAS

CERTIDAO CONJUNTA DE REGULARIDADE FISCAL
NEGATIVA DE DEBITOS DE QUALQUER NATUREZA PESSOA JURIDICA
NUMERO DA CERTIDAO: 8.009.901-7

Prazo de Validade: até 02/11/2021

CNPJ: 16.699.864/0001-83

Certifica-se que até a presente data NAO CONSTA DEBITO VENCIDO OU A
VENCER referente a débitos de qualquer natureza administrados pela Prefeitura
Municipal de Goiania para este CNPJ, nos termos do artigo 203 da Lei Municipal n°
5.040/1975 (C.T.M), atualizado e do artigo 89, inciso | e seus paragrafos 2° e 7° do
Decreto n® 1.786/2015 (RCTM).

Esta CERTIDAO abrange as informacgbes de dividas de natureza tributaria
imobiliaria, de natureza tributaria mobiliaria ou de natureza nao tributaria.

A CERTIDAO ora fornecida n&o exclui o direito da Fazenda Publica Municipal
cobrar, em qualquer tempo, os débitos que venham a ser apurados pela autoridade
administrativa, nos termos do artigo 204, paragrafo 1° da Lei Municipal n® 5.040/1975
(C.T.M.), atualizado.

A validade desta Certidao ¢ estabelecida no artigo 1° do Decreto n° 1.733 de
3 de marco de 2021.

GOIANIA(GO), 5 DE AGOSTO DE 2021

ESTA CERTIDAO E GRATUITA E EMITIDA ELETRONICAMENTE, E
DEVERA SER VALIDADA PARA CONFIRMAGCAO 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/sccer00300w0.asp
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABAILHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: SANTE MEDICA HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 16.699.864/0001-83

Certiddo n®: 15515736/2021

Expedigao: 13/05/2021, &s 11:15:42

Validade: 08/11/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicio.

Certifica-se gue SANTE MEDICA HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 16.699.864/0001-83, NAO CONSTA do Banco
Nacional de Devedores Trabalhistas.

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

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

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relacdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacd@o das pessocas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honoré&rios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho ou Comiss&o de Conciliacdo Prévia.

Pavidas e sugestdes: cadt@lst.jus.br




i) g%ﬁggmﬁﬁ Secretaria Municipal de Saide

ATA DE REGISTRO DE PRECOS N2 151/2021
REFERENTE AO PREGAO ELETRONICO N2 059/2021 SRP

Pelo presente instrumento, a Secretaria Municipal de Sadde, érgdo gerenciador do Registro de Precos,
localizado na Avenida do Cerrado, n2 999, Bloco D — Parque Lozandes, representado pelo Sr. Durval Ferreira
Fonseca Pedroso, brasileiro, inscrito no CPF sob n? 656.190.051-00, portador do RG n2 2048708 2° VIA SSP-
GO, residente e domiciliado nesta Capital, doravante denominado Secretdrio da Secretaria Municipal de
Saude, nos termos do art. 15 da Lei Federal n? 8.666/93, Lei Federal n® 10.520/2002, Lei Municipal n2
9.525/2014, Decreto Municipal n® 2578/2011, alterado pelo Decreto Municipal n2 3044/2011, Decreto
Municipal n? 2914/2014 e Decreto Municipal n? 3756/2011 e demais normas legais aplicaveis, em
consonancia com o resultado da classificagdo das propostas apresentadas no Pregdo Eletrénico 059/2021 —
Sistema de Registro de Precos, relativos ao processo Bee n2 40798, do tipo MENOR PRECO POR ITEM e
necessario Termo de Homologacdo, publicado no Diério Oficial deste Municipio: DOM n2 7664, de 26 de
outubro de 2021 e a empresa JR LACERDA MATERIAL MEDICO HOSPITALAR EIRELI — CNPJ:
03.595.984/0001-99, com sede a Av. Lauricio Pedro Rasmussem, N° 549 Qd.S Lt 01 - Vila Santa Izabel
Goiania-GO, CEP 74.633-420, neste ato representado pelo Sr. Lourival Cesar Borges Junior, inscrito no CPF n®
509.588.101-25, portador da Cl n? 1.874.770-SSP/GO, doravante denominado Fornecedor, firmam a

presente ATA DE REGISTRO DE PRECOS, mediante as clausulas e condi¢des a seguir estabelecidas:

1.CLAUSULA PRIMEIRA — DO OBJETO

1.1 Aquisicdo de insumos (algoddo, atadura, malha tubular ortopédica), por Sistema de Registro de Precos,
para atender as Unidades de Salde do Municipio de Goidnia, por um periodo de 12 (doze) meses,
conforme condi¢des e especificagdes constantes no edital e seus anexos

2. CLAUSULA SEGUNDA - DO PRECO
2.1 Os precos dos produtos/servigos estdo registrados nos termos da proposta vencedora do Pregdo
Eletrénico n2 059/2021 - Sistema de Registro de Pregos, conforme tabela(s) abaixo:

¢ JR LACERDA MATERIAL MEDICO HOSPITALAR EIRELI - CNPJ: 03.595.984/0001-99

VALOR
ITEM | QTD. DESCRICAO/ESPECIFICACAO MARCA UNITARIO

(R$)

VALOR TOTAL
(RS)

MALHA TUBULAR ORTOPEDICA ELASTICA 10
CM X 15 M, confeccionada em algoddo 100%,
com propriedades eldsticas, enrolada de
170 maneira uniforme, sem fios soltos, sem
RL emendas e livre de impurezas ou manchas.
Embalagem individual resistente de modo a
assegurar protecdo do produto até o momento
de sua utilizagdo. Com registro na ANVISA/ MS.
MALHA TUBULAR ORTOPEDICA ELASTICA 15
CM X 15 M, confeccionada em algoddo 100%,
com propriedades eldsticas, enrolada de
190 maneira uniforme, sem fios soltos, sem
RL emendas e livre de impurezas ou manchas.
Embalagem individual resistente de modo a
assegurar protecdo do produto até o momento
de sua utilizagdo. Com registro na ANVISA/ MS.
MALHA TUBULAR ORTOPEDICA ELASTICA 20
100 CM X 15 M, confeccionada em algod3o 100%,
RL com propriedades elasticas, enrolada de
maneira uniforme, sem fios soltos, sem

11 POLARFIX RS 7,70 RS 1.309,00

12 POLARFIX RS 10,40 RS 1.976,00

13 POLARFIX RS 12,50 RS 1.250,00

Palacio das Campinas Prof. Venerando de Freitas Borges — Pago Municipal

Avenida do Cerrado, n® 999 - Parque Lozandes - Goidnia — GO CEP 74.884-900 i i
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PREFEITURA Secretaria Municipal de Saide

DE GOIANIA

emendas e livre de impurezas ou manchas.
Embalagem individual resistente de modo a
assegurar protecdo do produto até o momento
de sua utilizagdo. Com registro na ANVISA/ MS.
MALHA TUBULAR ORTOPEDICA ELASTICA 6
CM X 15 M, confeccionada em algoddo 100%,
com propriedades elasticas, enrolada de
500 maneira uniforme, sem fios soltos, sem
RL emendas e livre de impurezas ou manchas.
Embalagem individual resistente de modo a
assegurar protecdo do produto até o momento
de sua utilizagdo. Com registro na ANVISA/ MS.
VALOR TOTAL: R$ 7.585,00 (sete mil quinhentos e oitenta e cinco reais)

15 POLARFIX RS 6,10 RS 3.050,00

3. CLAUSULA TERCEIRA — DAS CONDICOES DE FORNECIMENTO

3.1. Os 6rgdos e entidades, beneficidrios desta Ata, deverdo solicitar, a Secretaria Municipal de Salde,
6rgéo gerenciador da presente Ata, autorizacdo para aquisicdo do material, conforme termos do Edital de
Licitagdo e seus anexos, nos termos da Lei Municipal n? 9.525/2014, Decreto Municipal ne 2578/2011,
alterado pelo Decreto Municipal n2 3044/2011 e Decreto Municipal n® 3756/2011, Decreto Municipal
2914/2014 e demais legislagdes vigentes.

3.2. A contratacdo decorrente desta Ata sera formalizada pela emiss3o da Nota de Empenho de Despesa
e/ou Contrato, o qual devera ser assinado e retirado pelo Fornecedor no prazo méximo de 05 (cinco) dias a
contar da comunicacao.

3.3. Mediante a assinatura da Ata estara caracterizado o compromisso de entrega dos produtos objeto
do Pregdo.

3.4. Apos o recebimento da Nota de Empenho, o fornecedor tera o prazo fixado no Edital para entregar os
materiais.

3.5. Os materiais deverdo ser entregues de acordo com o Edital, com a proposta vencedora da licitacdo,
bem como as clausulas da presente Ata.

3.6 O Municipio de Goidnia ndo estd obrigado a contratar o objeto desta licitacdo, ficando-lhe facultado a
utilizacdo de outros meios, respeitada a legislagdo relativa as licitacbes, sendo assegurado ao beneficiario
do Registro de Precos, preferéncia, em igualdade de condicdes.

4. CLAUSULA QUARTA — DO PAGAMENTO
4.1 O prazo para pagamento ao fornecedor sera efetuado nos termos do Edital do Pregdo Eletrdnico n2
059/2021 - Sistema de Registro de Precos.

5. CLAUSULA QUINTA - DA VALIDADE CONTROLE E ALTERACOES DE PRECOS
5.1 O prazo de validade deste Registro de Precos sera de 12 (doze) meses, contados a partir da publicacdo
do extrato da Ata no Diario Oficial do Municipio.

5.2 A Ata de Registro de Pregos podera sofrer alteragdes, obedecidas as disposicées contidas no art. 65, da
Lei n2 8.666/93.

5.2.1 O preco registrado podera ser revisto em decorréncia de eventual redugdo
daqueles praticados no mercado, ou de fato que eleve o custo dos servicos ou bens

Palécio das Campinas Prof. Venerando de Freitas Borges — Pago Municipal
Avenida do Cerrado, n° 999 - Parque Lozandes - Goidnia — GO CEP 74.884-900
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registrados, cabendo ao Orgdo gerenciador promover as necessarias negociagdes junto aos
fornecedores.

5.2.2. Quando o prego inicialmente registrado, por motivo superveniente, tornar-se superior ao
praticado no mercado, o 6rgdo gerenciador devera:

5.2.2.1. Convocar o fornecedor visando a negociacdo para redugdo de precos e sua adequacdo
ao praticado no mercado; frustrada a negociagdo, o fornecedor sera liberado do compromisso
assumido;

5.2.2.2. Convocar os demais fornecedores, visando igual oportunidade de negociag3o.

5.3. Quando o prego de mercado se tornar superior aos precos registrados e o fornecedor, mediante
requerimento devidamente comprovado, ndo puder cumprir o compromisso, 0 6rgio gerenciador podera:

5.3.1. Liberar o fornecedor do compromisso assumido, sem aplicacdo da penalidade, confirmada a
veracidade dos motivos e comprovantes apresentados, e se a comunicagao ocorrer antes do pedido de
fornecimento;

5.3.2. Convocar os demais fornecedores, visando igual oportunidade de negociagio;

5.3.3. Ndo havendo éxito nas negociagbes, o 6rgdo gerenciador devera proceder a revogacao da Ata de
Registro de Pregos, adotando as medidas cabiveis para a obteng3o da contratacio mais vantajosa.

6. CLAUSULA SEXTA - DOS USUARIOS PARTICIPANTES EXTRAORDINARIOS

6.1 A Ata de Registro de Pregos, durante sua vigéncia, podera ser utilizada por qualquer orgdo ou entidade
da Administracdo Publica que ndo tenha participado do certame licitatério, mediante prévia consulta ao
orgdo gerenciador, desde que devidamente comprovada a vantagem.

6.2. Os 6rgdos e entidades que ndo participarem do registro de pregos, quando desejarem fazer uso da Ata
de Registro de Pregos, devera manifestar seu interesse junto ao 6rgio gerenciador da Ata, para que este
indique os possiveis fornecedores e respectivos precos a serem praticados, obedecida 3 ordem de
classificac3o.

6.3. Cabera ao fornecedor beneficidrio da Ata de registro de pregos, observadas as condigbes nela
estabelecidas, optar pela aceitagdo ou ndo do fornecimento, independentemente dos quantitativos
registrados em Ata, desde que este fornecimento no prejudique as obrigagdes anteriormente assumidas.

6.4. As aquisicBes ou contratagBes adicionais a que se refere este artigo n3o poderdo exceder, por drgéo ou
entidade, a 100% (cem por cento) dos quantitativos registrados na Ata de Registro de Precos.

7. CLAUSULA SETIMA - DO CANCELAMENTO DO REGISTRO DE PRECOS
7.1 Apresente Ata de Registro de Pregos podera ser cancelada de pleno direito:

7.1.1 Pela Secretaria Municipal de Satide, mediante comunicagio da unidade requisitante, quando:

7.1.1.1 a(s) detentora(s) ndo cumprir (em) as obrigacées dela constantes;

LOURIVAL . Assinado de forma

Palacio das Campinas Prof. Venerando de Freitas Borges — Pago Municipal " digital por LOURIVAL
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7.1.1.2 a(s) detentora(s) ndo cumprir (em) a Nota de Empenho no prazo estabelecido e a unidade
requisitante ndo aceitar sua(s) justificativa(s);

7.1.1.3 a(s) detentora(s) der(em) causa a rescisdo administrativa de contrato decorrente deste

instrumento de Registro de Precos, em algumas hipdteses previstas no Art. 78, Inc. | a XlI, ou XVII,
da Lei Federal 8.666/93, com as respectivas alteracdes posteriores;

7.1.14 em qualquer das hipéteses de inexecucdo total ou parcial de contrato
decorrente deste instrumento de registro;

7.1.1.5 os pregos registrados se apresentarem superiores aos praticados no mercado;

7.1.1.6 por razbes de interesses publicos devidamente demonstrados e justificados pela
Administracdo,

7.2 Pela(s) detentora(s), quando mediante solicitagdo por escrito, comprovar(em) estar impossibilitada(s)
de cumprir as exigéncias nela contidas ou quando ocorrer alguma das hipéteses contidas no Art. 78, incisos
XIV e XVI, da lei Federal n2 8.666/93 com as respectivas alteracBes posteriores.

7.2.1 A solicitacéo da(s) detentora(s) para cancelamento dos pregos registrados devers ser dirigida a
Secretaria Municipal de Saude / Comissdo Especial de Licitagdo, facultada a ela a aplicacio das
penalidades previstas, caso ndo aceitas as razdes do pedido.

7.3. Ocorrendo o cancelamento do Registro de Pregos pela Administragdo, a empresa detentora serd
comunicada por correspondéncia com aviso de recebimento, devendo ser anexado ao processo que tiver
dado origem ao Registro de Precos.

7.3.1 No caso de ser ignorado, incerto ou inacessivel o endereco da(s) detentora(s), a comunicagao
sera feita por publicagdo no Diario Oficial do Municipio e jornal de grande circulagio, por 02 (duas)
vezes consecutivas, considerando-se cancelado o prego registrado a partir da Gltima publicac3o.

7.3.2. Fica estabelecido que as detentoras da Ata devam comunicar imediatamente & Secretaria
Municipal de Saide / Comissdo Especial de Licitagdo, qualquer alteracdo ocorrida no enderego,
telefone, conta bancaria e outras julgaveis necessarias para recebimento de correspondéncia e outros
documentos.

8. CLAUSULA OITAVA - DAS DISPOSICOES GERAIS

8.1 A presente Ata de Registro de Precos somente tera eficicia apds a publicagio do respectivo extrato no
Diario Oficial do Municipio.

8.2. Integram o presente instrumento, independente de transcrigdo, todas as condigBes e respectivos atos
do Pregdo Eletrénico n? 059/2021-Sistema de Registro de Pregos.

8.3. Fica designado como Gestor do Registro de Precos, de acordo com Decreto Municipal n2 2578/2011,
alterado pelo Decreto Municipal n® 3044/2011, Decreto Municipal n2 3756/2011 e Decreto 2914/2014, a
Secretaria Municipal de Satde / Comissdo Especial de Licitacdo.

LOU RIVAL { 4 Assinado de forma

a1 ; . . CESAR . digital por LOURIVAL
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E, por estarem as partes justas e compromissadas, assinam a presente Ata de Registro de Precos, na
presenca das testemunhas abaixo assinadas.

) s 1

D.LL_a)'r Ferreira Fonseca Pedroso
Secretario Municipal de Satide

Lourival Cesar Borges Junior
Fornecedor

TESTEMUNHAS:

1 J\/MWJJW 5 Jexpdn RG_ 4595429
2_ (oG RG F4%)33
./

5

3

7

G

]

o

LOURIVAL  Assinado de forma 8
. digital por LOURIVAL 2
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

I“”'!'ERD"E'”SGRW COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUACAO | 27 P& ABERTURA
:&%98#0001 99 CADASTRAL 14/01/2000

NOME EMPRESARIAL

JR LACERDA MATERIAL MEDICO HOSPITALAR EIRELI

TITULO DO ESTABELECIMENTO [NOME DE FANTASIA) PORTE
JR LACERDA MEDICO HOSPITALAR EPP

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMIGA PRINGIFAL
45.45-1-01 - Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso médico, cirlrgico, hospitalar e de laboratérios

CODIGO E DESCRIGAD DAS ATIVIDADES ECONDOMICAS SECUNDARIAS
46.49-4-08 - Comércio atacadista de produtos de higiene, limpeza e ¢ao domiciliar

CODIGO E DESCRICAD DA NATUREZA JURIDICA,
230-5 - Empresa Individual de Responsabilidade Limitada (de Natureza Empresari

LOGRADOURC NUMERO COMPLEMENTO

AV LAURICIO PEDRO RASMUSSEM 549 QD.SLT. 01

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICTPIO UF
74633420 VILA SANTA IZABEL GOIANIA GO
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE
FINANCEIROJRLACERDA@OUTLOOK.COM (62) 3261-5064

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
rhE

SITUAGAD CADASTRAL DATA DA SITUACAD CADASTRAL
ATIVA 06/06/2016
MOTIVO DE SITUAGAD CADASTRAL
I SITUAGAC ESPECIAL | ! DATA DA SITUACAD ESPECIAL |
AkddA AR At

Aprovado pela Instrugao Normativa RFB n® 1.863, de 27 de dezembro de 2018,

Emitido no dia 17/08/2020 as 08:30:07 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/1
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Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  03.595.984/0001-99
Raz&0 Social:R LACERDA MATERIAL MEDICO HOSPITALAR EIRELI EPP

Endere;o: AV LAURICIO PEDRO RASMUSSEM 549 QS L1 / VILA SANTA ISABEL /
GOIANIA / GO / 74633-420

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo 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 situacéo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:12/10/2021 a 10/11/2021

Certificagdo Namero: 2021101204225598857971
Informac&o obtida em 25/10/2021 10:24:35

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

htlps;chonsulta«ctf.caixa,gov.brfconsunacrﬁ’pagesfconsultaEmpregador.jsf
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: JR LACERDA MATERIAL MEDICO HOSPITALAR EIRELI
CNPJ: 03.595.984/0001-99

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, ¢ 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 -
Cédigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de deciséo judicial que determina sua
desconsideracéo para fins de certificaco da regularidade fiscal, ou ainda néo vencidos; e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Divida Ativa da Unigo (DAU) com exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 do CTN, ou
garantidos mediante bens ou direitos, ou com embargos da Fazenda Publica em processos de
execucdo fiscal, ou objeto de deciséo judicial que determina sua desconsideracéo para fins de
certificaco da regularidade fiscal.

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

Esta certiddo é vélida para o estabelecimento matriz e suas filiais &, no caso de ente federativo, para
todos os orgdos e fundos publicos da administracio direta a ele vinculados. Refere-se a situacao do
sujeito passivo no &mbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigbes sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagao desta certiddo esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http:/lwww.pgfn.gov.br>,

Certid&o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida &s 11:01:37 do dia 20/08/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 16/02/2022.

Cédigo de controle da certiddo: 9F02.CB73.BF13.E5AD

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA
SUPERINTENDENCIA EXECUTIVA DA RECEITA

SUPERINTENDENCIA DE RECUPERACAO DE CREDITOS

CERTIDAO DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA - NEGATIVA

NR. CERTIDAO; N° 29153754

IDENTIFICACAO:
NOME: CNPJ
JR LACERDA MATERIAL MEDICO HOSPITALAR EIRELI 03.595.984/0001-99

DESPACHO (Certidao valida para a matriz e snas filiais):

NAO CONSTA DEBITO
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FUNDAMENTO LEGAL:

Esta certidao e expedida nos termos do Paragrafo 2 do artigo 1, combinado com a alinea 'b' do inciso II do artigo 2, ambos da
IN nr. 405/1999-GSF, de 16 de de dezembro de 1999, alterada pela IN nor. 828/2006-GSF, de 13 de novembro de 2006 e
constitui documento habil para comprovar a regularidade fiscal perante a Fazenda Publica Estadual, nos termos do inciso IT1
do artigo 29 da Lei nr.8.666 de 21 de junho de 1993,

SEGURANCA:

Certidao VALIDA POR 60 DIAS.

A autenticidade pode ser verificada pela INTERNET, no endereco:
http://www.sefaz.go.gov.br.

Fica ressalvado o direito de a Fazenda Publica Estadual inscrever na divida
ativa e COBRAR EVENTUAIS DEBITOS QUE VIEREM A SER APURADOS.

VALIDADOR: 5.555.535.583.555 EMITIDA VIA INTI;IRNET

SGTI-SEFAZ: LOCAL E DATA: GOIANIA, 15 SETEMBRO DE 2021 HORA: 10:15:11:6




24/09/2021 09:32 https;mwvw.goiania.go.guv.br!slstzmasfscceﬁaspfsccerUGSDGw.asp

@m Secretaria Municipal de Financas
&

PREFEITURA MUNICIPAL DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGAS

CERTIDAO CONJUNTA DE REGULARIDADE FISCAL
NEGATIVA DE DEBITOS DE QUALQUER NATUREZA PESSOA JURIDICA
NUMERO DA CERTIDAO: 8.322.877-2

Prazo de Validade: até 22/12/2021

CNPJ: 03.595.984/0001-99

Certifica-se que até a presente data NAO CONSTA DEBITO VENCIDO OU A VENCER referente a
débitos de qualquer natureza administrados pela Prefeitura Municipal de Goiénia para este CNP.J, nos termos do
artigo 203 da Lei Municipal n® 5.040/1975 (C.T.M), atualizado e do artigo 89, inciso | e seus parégrafos 2° e 7° do
Decreto n° 1.786/2015 (RCTM).

Esta CERTIDAO abrange as informacdes de dividas de natureza tributéria imobiliaria, de natureza
tributaria mobilidria ou de natureza ndo tributaria.

A CERTIDAOQ ora fornecida n@o exclui o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar, em qualquer

tempo, os débitos que venham a ser apurados pela autoridade administrativa, nos termos do artigo 204,
paragrafo 1° da Lei Municipal n® 5.040/1875 (C.T.M.), atualizado.

A validade desta Certidao é estabelecida no artigo 1° do Decreto n® 1.733 de 3 de marco de 2021.

GOIANIA(GO), 24 DE SETEMBRO DE 2021

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

httpsjhmw.go{ania.go.gav.brfsistemasfscoerfasp.‘sccerﬂo&Dﬁwt}.asp
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: JR LACERDA MATERIAL MEDICO HOSPITALAR EIRELI (MATRIZ E
FILIATS)

CNPJ: 03.595.984/0001-99

Certiddo n®: 21766573/2021

Expedicdo: 13/07/2021, as 11:54:07

Validade: 08/01/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicdo.

Certifica-se gue JR LACERDA MATERIAL MEDICO HOSPITALAR EIRELI (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 03.595.984/0001-99, NAO CONSTA
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art., 642-A da Consolidacdo 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.

Os dados constantes desta Certidao sdo0 de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estido atualizados até 2 (dois) dias
anteriores & data da sua expedicido.

No caso de pessoa juridica, a Certidic atesta a empresa em relacgio
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais. i

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGCAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessocas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho ou Comissdoc de Conciliacio Prévia.




