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ESTADO DA BAHIA

MUNICÍPIO de IBIPEBA

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE IBIPEBAV

PROCESSO DE PAGAMENTO [ 2020 OB 10020003 ]
02/10/2020

FORNECEDOR
Nome: MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITLAR LTDA CNPJ/CPF: 17406286000102

V

CLASSIFICAÇÃO

Ação: 2173 - COMBATE E ENFRENTAMENTO AO COVID-19 
Natureza Despesa: 339030 - MATERIAL DE CONSUMO 
Fonte Recurso: 1219 - Transferências de Recursos do SUS - Outras/ Não 
Licitação: PP-024-2019 / 2019 - PREGÃO Contrato: CPP-01024-2019/2019-

DOCUMENTOS

Empenho: [ 2020 NE 09100008 ] de 10/09/2020 Tipo: ESTIMATIVA 
Liquidação: [ 2020 LQ 10010015 ] de 01/10/2020

CONTA BANCÁRIA

LBanco: 001 - BANCO DO BRASIL SA

Conta: 2001819 : 16477 : [2016] # 16477-1 - FMS CUSTEIO SUS 
Cheque/OB: 114106

Valor bruto:

Valor das retenções: 
Valor liquido:

9.851,80

0,00

p**"ffifesr*
9.851,80

V

s
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ESTADO DA BAHIA
MUNICÍPIO DE IBIPEBA
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE IBIPEBA CNPJ: 11.457.129/0001-40

Outubro / 2020PROCESSO DE PAGAMENTO [ 2020 OB 10020003 ]

FORNECEDOR

Nome: MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITLAR LTDA

Endereço: AVENIDA CARAIBAS, 104 Compl:

UF: BACNPJ/CPF: 17406286000102 Cidade: Irece

CLASSIFICAÇÃO

Programa Trabalho: 272173 - COMBATE E ENFRENTAMENTO AO COVID-19 
Ação: 2173 - COMBATE E ENFRENTAMENTO AO COVID-19 
Natureza Despesa: 339030 - MATERIAL DE CONSUMO 
Fonte Recurso: 1219 - Transferências de Recursos do SUS - Outras/ Não

Saldo DisponívelSaldo Anterior Valor

9.851,80 9.851,80 0,00

LICITAÇÃO: PP-024-2019 / 2019 - PREGÃO PRESENCIAL CONTRATO: CPP-01024-2019 / 2019 - FORNECIMENTO DE MATERIAL

V EMPENHO [ 2020 NE 09100008 ] de 10/09/2020 Tipo: ESTIMATIVA

;
LIQUIDAÇÃO [ 2020 LQ 10010015 ] de 01/10/2020

HISTÓRICO

Pagamento nesta data, conforme comprovante em anexo.

HISTÓRICO LIQUIDAÇÃO

REFERENTE A AQUISIÇÃO DE MATERIAIS PENSOS, CONFORME NOTA FISCAL N° 017.009 PARA AS UNIDADES DE SAÚDE DESTE MUNICÍPIO NAS AÇÕES DE 
COMBATE E ENFRENTAMENTO À COVID-19S.
RETENÇÕES

Codigo Especificação ValorFavorecido

0,00Total Retenção:

CONTA BANCÁRIA

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL SA

Conta: 2001819: 16477: [2016]# 16477-1 - FMS CUSTEIO SUS

Cheque/OB: 114106

PM IBIPEBA
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

RECURSO: COMBATE 
AO COVID-19

Ss

///NOVE MIL, OITOCENTOS E CINQUENTA E UM REAIS, OITENTA CENTAVOS/// 9.851,80

LIQUIDAÇÃO

Recebemos os materiais e/ou serviços A despesa foi devidamente liquidada, podendo ser paga

Data: 02/10/2020 Data: 02/10/2020

ME IRA MOURA:AÉCIODE OLI ORLANDO PEREIRA DAlfRUZ^CQNTRQLADOR INTERNO- ENC. DE COMPRAS

PAGUE-SE PAGO

Autorizo o pagamento deste processo O processo foi pago conforme autorização

Data: 02/10/2020 Data: 02/10/2020

>-
REGINALDOAMORIM DA ROCHA - TESOUREIRO

&
EVIRLANE GOMES DA SILVA GAMA -SECRETARIA MUNICIPAL

Pag: 1 /1[2912400:27205:GovNet versão:20100602] Sistema de Informação do MUNICÍPIO DE IBIPEBA



f

ESTADO DA BAHIA

MUNICÍPIO DE IBIPEBA

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE IBIPEBA

M.:4 CNPJ: 11.457.129/0001-40

Setembro / 2020NOTA DE EMPENHO [ 2020 NE 09100008 ]

FORNECEDOR

Nome: MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITLAR LIDA

Compl:Endereço: AVENIDA CARAIBAS, 104

UF: BACNPJ/CPF: 17406286000102 NIT/PIS/PASEP: Cidade: Irece

CLASSIFICAÇÃO

Tipo: ESTIMATIVAPrograma Trabalho: 272173 - COMBATE E ENFRENTAMENTO AO COVID-19 
Ação: 2173 - COMBATE E ENFRENTAMENTO AO COVID-19 
Natureza Despesa: 339030 - MATERIAL DE CONSUMO 
SubElemento: 99 - MATERIAL DE CONSUMO - OUTROS

Saldo DisponívelSaldo Anterior Valor

209.464,80259.464,80 50.000,00

Fonte Recurso: 1219 - Transferências de Recursos do SUS - Outras/ Não Regulamentadas

LICITAÇÃO: PP-024-2019 / 2019 - PREGÃO PRESENCIAL Tipo Orgão: MESMO ORGAO Identificador Órgão:

Tipo Orgão: MESMO ORGAO Identificador Orgão:CONTRATO: CPP-01024-2019/2019- FORNECIMENTO DE MATERIAL

HISTÓRICO

VALOR QUE SE EMPENHA PARA ATENDER DESPESA COM CONTRATAÇÃO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO EVENTUAL E PARCELADO DE MATERIAL 
PENSO HOSPITALAR PARA ATENDER ÀS NECESSIDADES DAS UNIDADES DE SAÚDE DESTE MUNICÍPIO NAS AÇÕES DE COMBATE E ENFRENTAMENTO Á 
COVID-19 . ( RECURSO FNS-CUSTEIO).

TotalUnitárioUníd QtdeNo. Especificação

1,0000 50.000,0000 50.000,00UNID1 MATERIAL PENSO

i

;

PM IBIPEBA;

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
RECURSO: COMBATE 

AO COVID-19

PRPci MUNJnPAi. DF IfliPPfiA
COIMTROIAOORIA INTfRN^ 
Contra-~ WdfíCm

318 de U2K'V?<:' •

/>Orlando Pçn9
c<

>*0.
X. X7 50.000,00///CINQUENTA MIL REAIS///

Despesa empenhada em credito próprioAutorizo o empenho

Data: 10/09/2020Data: 10/09/2020

EVIRÍaNE GOMES DA SILVA GAMA -SECRETARIA MUNICIPAL VANESSA GOMES DOS SANtOS CASTRO - CONTADORA

Pag: 1 /1[2912400:27205:GovNet versão:201001021 Sistema de Informação do MUNICÍPIO DE IBIPEBA



ESTADO DA BAHIA

MUNICÍPIO DE IBIPEBA

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE IBIPEBA CNPJ: 11.457.129/0001-40

NOTA DE ALTERAÇÃO DE EMPENHO [ 2020 NE 10010002 ] Outubro / 2020

FORNECEDOR

Nome: MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITLAR LTDA

Compl:Endereço: AVENIDA CARAIBAS, 104

UF: BACNPJ/CPF: 17406286000102 Cidade: Irece

CLASSIFICACAO

Operação: ADIÇÃOPrograma Trabalho: 272173 - COMBATE E ENFRENTAMENTO AO COVID-19 
Acao: 2173 - COMBATE E ENFRENTAMENTO AO COVID-19 
Natureza Despesa: 339030 - MATERIAL DE CONSUMO 
Fonte Recurso: 1219 - Transferências de Recursos do SUS - Outras/ Não

Saldo DisponívelSaldo Anterior Valor

59.464,8089.464,80 30.000,00

LICITACAO: PP-024-2019 / 2019 - PREGÃO PRESENCIAL CONTRATO: CPP-01024-2019 / 2019 - FORNECIMENTO DE MATERIAL

HISTORIC©

COMPLEMENTO SALDO

EMPENHO ALTERADO [ 2020 NE 09100008 ] de 10/09/2020 Tipo: ESTIMATIVA

v

PM IBIPEBA
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE

RECURSO: COMBATE 
AO COVID-19

•-x

i’íu:mmRA municipal m: ibipma
CONTROLADORIA INTERNA

\rv
Orlando Bérd Conk'if »'ii^Jatrorlnterno 

?318 de 02/01/201 7CO!

///TRINTA MIL REAIS/// 30.000,00

Despesa empenhada em credito proprioAutorizo o empenho

Data: 01/10/2020Data: 01/10/2020

EVIRLANE GOMES DA SILVA GAMA -SECRETARIA MUNICIPAL VANESSA GOMES DOS SANtOS CASTRO - CONTADORA

Pag: 1 /1[2912400:27205:GovNet versão:20100102] Sistema de Informação do MUNICÍPIO DE IBIPEBA



ESTADO DA BAHIA
MUNICÍPIO DE IBIPEBA
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE IBIPEBA CNPJ: 11.457.129/0001-40

NOTA DE LIQUIDAÇÃO [ 2020 LQ 10010015 ] Outubro / 2020

FORNECEDOR

Nome: MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITLAR LTDA

Compl:Endereço: AVENIDA CARAIBAS, 104

UF: BACNPJ/CPF: 17406286000102 Cidade: Irece

CLASSIFICAÇÃO

Programa Trabalho: 272173 - COMBATE E ENFRENTAMENTO AO COVID-19 
Ação: 2173 - COMBATE E ENFRENTAMENTO AO COVID-19 
Natureza Despesa: 339030 - MATERIAL DE CONSUMO

Saldo DisponívelValorSaldo Anterior

9.851,80 13.393,7823.245,58
Fonte Recurso: 1219 - Transferências de Recursos do SUS - Outras/ Não

LICITAÇÃO: PP-024-2019 / 2019 - PREGÃO PRESENCIAL CONTRATO: CPP-01024-2019 / 2019 - FORNECIMENTO DE MATERIAL

DOMICILIO BANCÁRIO:

EMPENHO LIQUIDADO [ 2020 NE 09100008 ] de 10/09/2020 Tipo: ESTIMATIVA

HISTÓRICO EMPENHO

VALOR QUE SE EMPENHA PARA ATENDER DESPESA COM CONTRATAÇÃO DE EMPRESA PARA FORNECIMENTO EVENTUAL E PARCELADO DE MATERIAL 
PENSO HOSPITALAR PARA ATENDER ÀS NECESSIDADES DAS UNIDADES DE SAÚDE DESTE MUNICÍPIO NAS AÇÕES DE COMBATE E ENFRENTAMENTO Á 
COVID-19 . ( RECURSO FNS-CUSTEIO).

I‘-

HISTÓRICO LIQUIDAÇÃO

REFERENTE A AQUISIÇÃO DE MATERIAIS PENSOS, CONFORME NOTA FISCAL N° 017.009 PARA AS UNIDADES DE SAÚDE DESTE MUNICÍPIO NAS AÇÕES DE 
COMBATE E ENFRENTAMENTO À COVID-19

RETENÇÕES

ValorFavorecidoCodigo Especificação

0,00Total Retenção:

PM IBIPEBAv.

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
RECURSO: COMBATE 

AO COVID-19

mTEITURA MUNICIPAL IM IKIPPRA
CONTROLADORIA lUTf RN A

0-&Ccmli'i'1' i'1

PAGO
COMPROVANTE

FM AMPvn
///NOVE MIL, OITOCENTOS E CINQUENTA E UM REAIS, OITENTA CENTAVOS/// Liquido: 9.851,80

v A despesa foi devidamente liquidada, podendo ser paga.Declaramos que os matenais foram recebidos e/ou serviços prestados.

Data: 01/10/2020Data: 01/10/2020

IVEIRA MOURA' ORLANDO PEREIRA DÃlÇBMíl^CÜNTROLADOR INTERNOAÉCIODE OLI -ENC. DE COMPRAS

Pag: 1 /1[2912400:27205:GovNet versão:20100102] Sistema de Informação do MUNICÍPIO DE IBIPEBA



XRecebemos de MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA os produtos e/ou serviços constantes da Nota Fiscal Eletrônica indicada ao lado. 
Emissão: 01/10/2020 Dest/Reme: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IBIPEBA Valor Total: 9.851,80 NF-e

N° 000.017.009 
Série 001IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RECEBEDORDATA DO RECEBIMENTO

MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR 
LTDA

DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrônica□0 - ENTRADA 
1 - SAÍDA

N° 000.017.009 
SÉRIE 001 
FOLHA 1/2

CHAVE DE ACESSO

RODOVIA BA 052 KM354, 910 - RODOVIA - IRECE - BA - CEP: 
44900-000 

Fone: (74)3641-0130

2920 1017 4062 8600 0102 5500 1000 0170 0910 0017 0100

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USON ATURHZA DA OPERAÇÃO

VENDA SUBSTIT. DENTRO DO ESTADO 129201315819951 01/10/2020 17:19:16
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIOINSCRIÇÃO ESTADUAL CNPJ

17.406.286/0001-02106.223.745

DESTINATÁRIO / REMETENTE

DATA DA EMISSÃONOME/RAZÃO SOCIAL

FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE IBIPEBA
CNPJ / CPE

01/10/202011.457.129/0001-40
DATA DA SAÍDACEPBAIRRO / DISTRITOENDEREÇO

01/10/202044970-000CENTROPRACA DA IGREJA.02, SN
HORA Da SaÍDaINSCRIÇÃO ESTADUALMUNICÍPIO TELEFONE / FAXUF

BA (74)3648-2120IBIPEBA

FATURA

Número: 00017009 - Valor Original: R$ 9.851,80 - Valor Desconto: R$0,00 - ValorLíquido: RS 9.851,80DADOS DA FATURA

v DUPLICATAS
Número :001 
Vencimento : 31/10/2020 
Valor

!
: R$9.851,80

CÁLCULO DO IMPOSTO
BASE DE CÁLCULO DO 1CMS SUBST.RASE DF; CÁLCULO DO ICMS VALOR TOTAL DOS PRODUTOSVALOR DO ICMS SUBST. V.APROX. TRIBUTOSVALOR DO ICMS

9.851,801.967,87 (19,97%)0,00876,71 0,004.870,61
OUTRAS DESPESAS ACESSÓRIAS VAl.GR TOTAL DA NOTAVALOR DOIPIVALOR DO SEGURO DF.SCONTOVALOR DO FRETE

9.851,800,00 0,000,000,00 0,00

TRANSPORTADOR / VOLUMES TRANSPORTADOS
PLACA DO VEÍCULOCÓDIGO ANTT UF CNPJ ■' CPFNOME/RAZÃO SOCIAL FRETE POR CONTA

9 - SEM FRETE
INSCRIÇÃO ESTADUALMUNICÍPIO UFENDEREÇO

PESO LÍQUIDONUMERAÇÃOESPÉCIE PESO BRUTOMARCAQUANTIDADE

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
aLÍQ. %CÓDIGO

PRODUTO
VALORVALOR

LÍQUIDO
BASE DE 

CÁLC. ICMS
VALOR
ICMS

VALOR
UNITÁRIO

VALOR
DESCONTODESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO NCM/SH CST CEOP UNID. QTDE. IPI ICMS IPI

0.000,00 18,00975.40 175,5748,77 0,00 975,405102 20,00UMIDIFICADOR AR COMPRIMIDO OXIG 90192010 000 UN00000000006290
0,00 18,00 0,00226,10 226.10 40,7022,61 0,005102 UN 10,00VASELINA SOLIDA 500GR QUÍMICOS E SOLUCOES 27129000 00000000000005874

0.00565,66 101,82 0,00 18,00565,6630,00 18,86 0,0039173240 000 5102 MT00000000006199 TUBO DE SILICONE 204 LAB
0,00156,64 0,00 18,00870,24 870,2418,13 0,005102 UN 48,00TERMÔMETRO CLINICO DIG. TERM 90251990 00000000000007365

0,00 18,00 0,0029,12 29,12 5.241,12 0,005102 UN 26,0090183929 00000000000006821 SONDA URETRAL 14 SONDAS
58,86 0.00 18.00 0,00327.00 327.001,09 0,00UN 300,0090183929 000 510200000000000577 SONDA URETRAL 12 SONDAS

0,00 18,00 0,00318,00 318.00 57,241,06 0,00UN 300,0090183929 000 510200000000004498 SONDA URETRAL 10 SONDAS
0,0029,85 0,00 18,00165,83 165.831,03 0,0090183929 000 5102 UN 161,00SONDA URETRAL 08 SONDAS00000000000576

37.48 0,00 18,00 0,00208.206,94 0,00 208.20UN 30,00SONDA DE FOLEY 3 VIAS 22 SOLIDOR SONDAS 90183921 000 510200000000005006
0,00 18,00 0,00440,19 440.19 79,236.03 0.005102 73,00SONDA DE FOLEY 2 VIAS 18 SOLIDOR SONDAS 90183921 000 UN00000000000899

18,00 0,00208,20 37,48 0,006,94 0,00 208,2030,0090183929 000 5102 UNSONDA DE FOLEY 3 VIAS 16 SOLIDOR SONDAS00000000004485
18,00 0,00301,50 54,27 0,000,00 301,5050,00 6,0390183921 000 5102 UNSONDA DE FOLEY 2 VIAS 16 SOLIDOR SONDAS00000000004793

0,00 18,00 0,00235.17 42,330,00 235,1739,00 6.0390183921 000 5102 UN00000000000898 SONDA DE FOLEY 2 VIAS 14 SOLIDOR SONDAS
0,00 0,00 0,00 0,001.290,24 0,0040,32 0,00060 5405 UN 32,00IODOPOLIVIDONA SOL AQUOSA LT VIC PHARMA 

QUÍMICOS E SOLUCOES

3003909900000000000457

0,00 0,00 0,000,00 0,0042,69 0,00 213,455405 UN 5,00IODOPOLIVIDONA SOL C/TENSOATIVO DEGERMA 1LT 
QUÍMICOS E SOLUCOES 

30039099 06000000000000459

0,00 0,000,00 0,00 0,0022,26 0,00 578,7626,00CLOREXIDINA 2/100 DEGERMANTE VIC PHARMA 
QUÍMICOS E SOLUCOES 

34012090 060 5405 LT00000000000244

0,000,00 0,00 0,00 0,000,00 780,002.000,00 0,39SERINGA DESC. 05 ML C/AG SR INFUS 90183119 060 5405 UN00000000001370
0,00 0,00 0,001.078.92 0,00 0,000,36 0,0090183111 060 5405 UN 2.997,0000000000007368 SERINGA DESC, 01 ML AG SR INFUS

0,000,00 0,00 0,000,00 997,44 0,00CX 12,00 83,12PRESERVATIVO S/LUBRIFICANTE C/144 GINEC 40141000 060 540500000000000463
0,00 0.00 0,0042,38 0,00 0,0026,00 1,63 0,0040151100 060 5405 PR00000000002379 LUVA CIRÚRGICA 7,5 LUVAS

)PAGO 
COMPROVANTE 

EM ANEXOPRKFf ITURA MUNICIPAL OKlBIPfrBA 
CONTROLAOOR1A ÍNTfRNA PM IBIPEBA

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE
RECURSO: COMBATE 

AO COVID-19

(jmHTC vi

7
DATA E HORA DA IMPRESSÃO: 01/10/2020 !7:I9:17 Mega Flex Gestão - www.meganews.com.br

http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal
http://www.meganews.com.br


MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR 
LTDA

DANFE
Documento Auxiliar da
Nota Fiscal Eletrônicam0 - ENTRADA 
1 - SAÍDA

N° 000.017.009 
SÉRIE 001 
FOLHA 2/2

CHAVE DE ACESSO

RODOVIA BA 052 K.M354, 910 - RODOVIA - IRECE - BA - CEP: 
44900-000 

Fone: (74)3641-0130

2920 1017 4062 8600 0102 5500 1000 0170 0910 0017 0100

Consulta de autenticidade no portal nacional da NF-e 
www.nfe.fazenda.gov.br/portal ou no site da Sefaz autorizadora

PROTOCOLO DE AUTORIZAÇÃO DE USONATUREZA DA OPERAÇÃO

129201315819951 01/10/2020 17:19:16VENDA SUBSTIT. DENTRO DO ESTADO
INSCRIÇÃO ESTADUAL DO SUBSTITUTO TRIBUTÁRIOINSCRIÇÃO ESTADUAL CNPJ

17.406.286/0001-02106.223.745

DADOS DOS PRODUTOS / SERVIÇOS
ALÍQ. %CÓDIGO

PRODUTO
VALOR BASE DF. 

LÍQUIDO CÁLC. ICMS
VALOR
ICMS

VALORVALOR
UNITÁRIO

VALOR
DESCONTODESCRIÇÃO DO PRODUTO / SERVIÇO CHOP UNID. OTDE.NCM.'SH CST

ICMS j IPIIPI

DADOS ADICIONAIS
INKORMaÇÒES COMPLEMENTARES
| Valor PiS: 17,15 | Valor COFINS: 79,12 Vai. Aprox. Impostos em reais: 1967.87(19.97 porcento) Fonte: IBPTj Valor PIS: 6.34 - Valor COFINS: 

29.26IIH CST: 000 PRODUTOS: 10192.30 DESCONTO: 0.00 BCJCMS: 4870.61 ALÍQUOTA: 18.00 VLJCMS : 876.71 BC_ICMS_SUB: 0.00 
VL_ICMS_SUB: 0.00 VLJPI: 0.00|

RESERVADO AO FISCO

PREFEITURA M^SC^Aooni BsoEBA
CNPU 13

Declaro pan ^ ~ que os

PREFEITURA MUNICIPAL DE IBIPEBA 
CNPJ: 13.714.803/0001-50 

Declaro par * os devidos fins que os
^MATERIAIS □SERyiÇQík
Foram entregues emZXr.iÇXLTèdi*L
Assimifnra: .....

GPP *19? 140-09
tviriane domes do Uivo Gama

}'|lFn ITUH^ .MliNIOPAL Dt IBIPHA 
C0N1R0! AOORIA INTERNA

Ql/âllMConle^e rn

7

PM IBIPEBA
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE

RECURSO: COMBATE 
AO COVID-19

http://www.nfe.fazenda.gov.br/portal
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Rh:LAÇAO.DAS UNIDADES DE SAUGtl r; L.OCAijDA.DES CEJA SAO ATENCOOVSu..
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cm-s Ürsíd3icJ’eade Ssíútíe Looslidaídes qua são atendèdss>

jCENTRÒ DE SAUDE DE ÍBÍPEBA 

ípoàro OH SAUDE BE VELARES

j 241293^ 

S4í5S5fí3

<v

“T ------
DESATIVADO

jLagoa do Cedro, Fazendinha, Segredü, Tanque Novo, Bopíi 
Sucesso, Ouricuri, Alelxo, Maracujá, Lagoa Grande, Offros Dágua dos 
Batatas, Mowo do'Gomes, Recife, , fl/fuçambê. Angico, Mova 
Esperaoçj..

5523745 UNfOADE DE SAUDR DA FAIVKLfA DE IBPEBA ZO'NA RURAL

fgy:

24-ÍR95C ÍTOSTO-DE SADDE OB
---------•ijFO&TO DE SAUDE DE LAGOA DO CED^D

í......... .......................... ....................
402í>9S:/:

■U.} ■ -

ÃOÜ £ í jF'dS"ü‘0 úii SAUDE DE ALTO DA VEEEK-A
;

t...
Iguitú, , Olhos Dagua do Badú, Barro Vermelho-, Cancarote , Junco,
Serra Grande,_______ ______>___________ ' _______

TMirorós, Fontíosa, Salitre, Conceição, -Salva Vidas, Veiarnes, 
{Vereda de Campos Belos, Lameirgo- _ ■_______________ ________

2m 2463. jUMIDADE DE SAUDE DA FAM5UA DE ÍGDÍTU 

241248® ju^JDÃDi DÊ SAUDE DA FAMÍLIA DE* IVliHORÜU

2412977 POSTO DE SAUDE DE VEREDA

-£442454 POSmDE SAUDE DE OLHGS'TJABDADE BADÜ DESA-T LVA-ÜO

3 177831 UNIDADE DE SAUDE DA FÀiVíiUÂ. DE IHIPEBA Sede

joáü Tomé, í.agádinho, Sao Vicente,íâóes, Mundo'Movo, !\fcca&e?j, 
jRérnanaa,Aív/ino-. Lacma-do ÁrrgT/í^gõ^.da;0^r Muriçóçs,__
JSeii^ado.Tm.àiiiiJLLTiu.ü^bu, ÂLorle, Lugoü Puuua, Aii;o Jcí 
Í/\lf;o dcCruc:, Gediliir.-I.o Vii:

| . 4025970 (ÜMIDADE DE SAÚDE DA 'f AtóÍ.UA_OESÂí).TOME\
D .• *

1AW4]Q_ jpOSTO DE SAÚDE DL ALEIXO____________

—^vosro ou: sAnn! oe laíToa n.r arjnr /
...

7 ,y

Iasar1-
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1fI i2^4',:.. II I
MINISTÉRIO DA FAZENDA 
Secretaria da Receita Federal do Brasil 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

r k í

4 1 !; I

1
CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS

FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Ift li Nome! MASS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA 
CNPJ: 17.406.286/0001-02

r !I
i!#!| m !F! i Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas de 

responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que: !
I Iri

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com , IIii'il

exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25j de outubro del 1|966 f 
Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determinaj sug 
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; ^ j

i ] .i J
2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradpria-Gerai da Razend^ 

Nacional (PGFN). !

■M!

»:• ■ 11,í1:;

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

!
!

i i I;! 'Estai certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, paraP-J I !mm :|j| | |todos (ps órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do 
álfjl 1 i |sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
p !i:í jT nas alíneas 'a' a ’d' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.
ri i. ■' i

I
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>.

751, de 2/10/1014, hl
■!■ i h

,!Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1 
Emitida às 17:14:29 do dia 05/08/2020 <hora e data de Brasília>.
Válida até 01/02/2021.
Código de controle da certidão: E8C9.6A25.B1B4.D1F5 ■
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento. |
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ilÍCERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS !i rí
!’

INome: MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA (MAÍTRIZ E FILIAIS) . 
CNPJ: 17.406.286/0001-02 
Certidão n°: 18645339/2020 
Expedição: 05/08/2020, às 17:16:50 
Validade: 31/01/2021 
■de ,súa expedição.

; 'f: ill

I
180 (cento e oitenta) dias, contados da data

ll
llll/1w :Ce r t i f i ca-se :que MAIS

FILIAIS), inscrito (a) no CNPJ sob o n° 
do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certidão emitida com base no art.
Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, 
na Resolução Administrativa n°
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidaqle 
Tribunais do. Trabalho e estão atualizados 'até 2 (dois)' «jliás 
anteriores à data da sua expedição.
No caso de pessoa juridica, a Certidão atesta a empresa em relação 
,a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
IA aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua 
■autie-n t i cidadè no portal do Tribunal Superior do Trabalho na 
i I n t e! r n e t (http://www.tst.jus.br) .
Certidão emitida gratuitamente.

SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E 
17.406.286/0001-02, NÃO CONSTA

i:

ii

642-A da Consolidação das Leià do 
de 7I de julho .de,201 

1 470 /201 1 do Tribunal Sppéricj :|j |! ; ; t
Hli I
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fj .i:;'111! 1:1

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os , d 
necessários à identificação das pessoas naturais e i j ur j_cj 
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho qjuanto às lubriígá 
estabelecidas em sentença condenatória. transitada em j ulgiadoj o 

acordos judiciais trabalhistas, inclusive ijio concernente 
recolhimentos previdenciários, a honorários, 
em.oiumentos ou a recolhimentos determinados em lei;

!;
ç.
u!

a c u s t a s 
ou decorrentes

.de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do ; •
iTrab'alho ou Comissão de Conciliação Prévia.
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!
Emissão: 05/08/2020 10:01GOVERNO DO. ESTADO DA BAHIA

i
li ;; : : Secretaria da fazenda# iis

!

Certidão Especial de Débitos Tributários
(Positiva com efeito de Negativa)

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

Certidão N°: 20202235453

RAZÃO SOCIAL

lí MASS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTD A
;

ii li
IVf i
St INSCRIÇÃO ESTADUAL | CNPJ

106.223.745 17.406.286/0001-02
f í

Fica certificado que constam, até a presente data, as seguintes pendências de responsabilidade do contribuinte acima 
identificado, relativas aos tributos administrados por esta Secretaria, cuja exigibilidade encontra-se suspensa, emprestando à

presente certidão Positiva o efeito de Negativa:

Processo(s) Administrativo(s) Fiscal(is): ICMS

:í
• H

1
if £i '

.706X97.0006/20-0 - Íniciai/PARCELAMENTO i[i '
Wj

Esta certidão engloba os débitos referentes a todos os estabelecimentos do contribuinte, 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 outros débitos que vierem a ser apurados. !

Emitida em 05/08/2020, conforme Portaria n° 918/99, sendo válida por 60 dias, contados a partir da data de sua 
!' ■ emissão.

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

!

i idiíi'1 
í ; i.

1H'tfttâm : :ff! Válida com à apresentaçao conjunta do cartao original de inscrição no CPF ou no CNPJ da 
Secretaria da Receita Federai do Ministério da Fazenda.
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^ MUNICÍPIO DE IRECÊi 1',:ilíl ií

FAZENDA PÚBLICA MUNICIPALm Data impressão: 19/08/2020:!
':'rl !

!

CERTIDÃO NEGATIVA DE TRIBUTOS MUNICIPAIS 

N° 00002265/2020
í

Emissão: 27/07/2020 j

Validade: 25/10/2020i

MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA - ME 
CGA; 000.005-616/001-08 
CNPJ: 17.406:286/0001-02 

\ CNAE: 4644-3/01 
ROD BA 052 KM 354,910 
TERREO
LOT ALTA VITORIA 
44.900-000 - IRECÊ, BA

!
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Ill
li

IiI
i

3 i
it

EM CUMPRIMENTO AO DESPACHO EXARADO EM: PETIÇÃO PROTOCOLADA 
NESTE ÓRGÃO E, RESSALVADO O DIREITO DA FAZENDA PÚBLICA MUNICIPAL 
DE INSCREVER E COBRAR DÍVIDAS QUE VENHAM A SER APURADAS,

! CERTIFICO, PARA OS DEVIDOS FINS DE DIREITO, QUE, MANDANDO REVER OS 
! ; REGISTROS DA DÍVIDA ATIVA INSCRITA NESTA REPARTIÇÃO, VERIFICOU-SE 

; A INEXISTÊNCIA DE DÉBITOS RELATIVOS À INSCRIÇÃO ACIMA, E PARA 
CONSTAR, DETERMINEI QUE FOSSE EXTRAÍDA ESTA CERTIDÃO NEGATIVA 
DE TRIBUTOS MUNICIPAIS.
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QUALQUER RASURA OU EMENDA TORNARÁ NULO ESTE DOCUMENTO
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il
j Enjii ^ IValidação Web: www.irece.ba.qQv.br

I
fl ' iCGA: 000.005.616/001-0800220200000226500004234764 i;í
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http://www.irece.ba.qQv.br
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PODER JUDICIÁRIO
TRIBUNAL DE JUSTIÇA DO ESTADO DA BAHIA

!í 'i jjlIm
i

»:■

lim
i PrII!ffi

CERTIDÃO ESTADUAL :

CONCORDATA, FALÊNCIA, RECUPERAÇÃO JUDICIAL E 
EXTRAJUDICIAL - 1o GRAU

I
t

i
FOLHA: 1/1CERTIDÃO N°: 004429765

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada pela internet no site do Tribunal de Justiça 
(http://esaj.tjba.jus.br/sco/abrirConferencia.do).

i
íH: CERTIFICO que; pesquisando os registros de distribuições de feitos cíveis do Estado da Bahia, 

janteri.orès a data de 04/09/2020, verifique! NADA CONSTAR em nome de:

iMASS SAUDE MATERIAL HOSPITALAR LTDA, portador do CNPJ: 17.406.286/0001-02, estabelecida na 
ROD BA 052, N° 910, KM 354, 224, ALTA VITORIA, CEP: 44900-000, Irece - BA.

\Mâ ■ \Jl! í!

IIII í\ji-mr *******************************

Os dados informados são de responsabilidade do solicitante, devendo a titularidade ser conferida peio 
interessado e/ou destinatário, A presente certidão abrange pesquisa no banco de dados pelo período de 20 
(vinte) anos. |

I
Certifico finalmente que esta certidão é sem custas.

Esta certidão foi emitida pela internet e sua validade é de 30 dias a partir da data de sua emissaojAplós 
esta data será necessária a emissão de uma nova certidão. . í I •

J

i

Salvador, sexta-feira, 4 de setembro de 2020.
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jConsulta Regularidade do Empregador25/09/2020 Ii
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Certificado de Regularidade 
do FGTS -CRF

V

i
! i
I

§
Inscrição:
Razão SociahMAis saude material hospitalar ltda
Endereço:

17.406.286/0001-02 I
ROD BA 052 910 KM 354 / ALTA VITORIA / IRECE / BA / 44900-000

í í111 i

A Caixa Econômica 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 Serviço - FGTS.

ii

li I
í

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.

!
;

!

i;

l |Vaíidade: 19/09/2020 a 18/10/2020
s I

i;
f|Certificação Número: 2020091904072418871674 1I;

í

! I!:C Informação obtida em 25/09/2020 09:29:03IIÍ4£ |l;l í.

11:1 ; ! A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta 
condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.brMâ i
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https://consulta-crfxafxa.gov.br/ccnsujtacrf/pages/iistaEmpregadores.jsf 1/1
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02/10/2020 Banco do Brasil

Transferência entre contas diversas

Debitado

BA 291240 FMS CUSTEIO SUSNome

3842-3Agência 
Conta corrente 16477-1

Creditado

MAIS SAUDE MATERIAL HOSPINome

Agência 
Conta corrente

548-7

114106-6

Valor 9.851,80 
Nesta dataData

JB509853 DEMOSTENES DE SOUSA BARRETO FILHO 
JC168528 REGINALDO AMORIM DA ROCHA

Assinada por 02/10/2020 10:47:17 
02/10/2020 11:03:36

Transação efetuada com sucesso.

Transação efetuada com sucesso por: JC168528 REGINALDO AMORIM DA ROCHA.

2/2https.7/aapj.bb.com.br/aapj/homeV2.bb?tokenSessao=1e54f210c3a1b45fd196239e7f540344#
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MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITLAR LIDAV
17406286000102

9.851,80RECIBO

Recebemos tía(o)

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE DE IBIPEBA

a Importância aqui discriminada, conforme especificação no empenho dessa despesa, pelo que damos total quitação.
V

Informações Complementares

Pagamento nesta data, conforme comprovante em anexo.

RETENÇÕES

Codigo Especificação Favorecido Valor

0,00Total Retenção:

V

!

v

///NOVE MIL, OITOCENTOS E CINQUENTA E UM REAIS, OITENTA CENTAVOS/// 9.851,80Bruto:

0,00Retenção:
Liquido: 9.851,80

DADOS BANCÁRIOS :
**s.PAGO

COMPROVANTE 
EM ANEXO

Banco: 001 - BANCO DO BRASIL SA

Conta: 2001819 - [2016] # 16477-1 - FMS CUSTEIO SUS

Cheque/OB: 114106

Data: 02/10/2020 Nome: MAIS SAUDE MATERIAL HOSPITLAR LTDA

Endereço: AVENIDA CARAIBAS, 104

Cidade: Irece UF: BA

V


