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ESTADO DE RORAIMA

PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA
SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

PREGAO PRESENCIAL N. 004/2021

PROCESSO N* 028/2021

Aos 19 dias de Abril de 2021, na sede da Prefeitura Municipal de Uiramutd, situada na Rua Cici
Mota, N® 1613, Uiramutd/RR, o FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL DO
MUNICIPIO DE UIRAMUTA-RR, pessoa juridica de Direito Pablico Interno, inscrita no
CNPJ N. 28.157.916/0001-79, neste ato presentado por sua Gestora VIVIAN DA SILVA
MAFRA, nos termos da Lei n° 8.666, de 1993, suas alteragoes, da Lei n° 10.520, de 2002, do
Decreto n° 3.555, de 2000, da Lei Complementar n® 123, de 2006, e suas alteragdes e do Decreto
n® 7.892, de 2013, com suas devidas alteragdes, em face da classificagdo das propostas
apresentadas no PREGAO PRESENCIAL N°. 004/2021, de acordo com o que consta na ata de
julgamento da sessdo publica, RESOLVE CONTRATAR AOUISICAQ DE URNAS
mea atender ao Complexo Administrativo de Assistencia
Social, das seguintes empresas indicadas abaixo, cujas suas propostas foram declaradas
vencedoras, pelo critério de julgamento do MENOR PRECO GLOBAL:

1- EMPRESA 01 EDEN SERVICOS FENERARIOS LTDA. com sede no Av. Séo Sebastido,

N® 2360- Bairro Tancredo Neves, Boa Vista RR,
CEP: 69.313-537 inscrita no CNPJ sob o n°32.683.208-49,neste ato representada pelo seu Socio
Administrador, Senhor
(a) FRANCISCO FRANK ALMEIDA GOMES, inscrito (a) no CPF sob o n.°508.074.802-82

,Cédula de Identidade n® 142569SSP/RR, domiciliado (a) em BOA VISTA/RR vencedora

dos certame.

| CLAUSULA 01 — OBJETO E PRECO

1.1 REGISTRO DE PRECOS para fornecimento de urnas funeririas, incluindo
ornamentacdo com flores naturais e servicos de translado, para atender pessoas em

situagdo de hipossuficiéncia financeira para custear tal despesa, a pedido da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social durante o exercicio de 2021, com autorizagdo no processo

n® 28/2021.
LITENS, OUANTITATIVOS E VALORES
s i : Valor Valor Empresa
Item| Unid td D E ficagdio dos It
i Q SETRR ETIRCEEEATN oINS Unitario Global Vencedora
01 UNID 02 R$773.33 R$1.546,66 EDEN
: SERVICOS
URNAS FUNERARIA INFANTIL FUNERARIOS
LTDA-ME

Rua Cici Mota, s/n — Centro — Uiramuti - RR

CNPJ: 01.612.681.0001.01




ESTADO DE RORAIMA
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02 UNID 02 R$933,23 R$1.866.46 EDEN
‘ SERVICOS
URNAS FUNERARIA JUVENIL FUNERARIOS
LTDA-ME
03 UNID 02 R$1.370,00 R$2.740,00 EDEN
: SERVICOS
URNAS FUNERARIA ADULTO FUNERARIOS
LTDA-ME
04 UNID 02 R$1.200,00 | R$2.400,00 EDEN
SERVICOS
EMBALSAMENTO 24Hs FUNERARIOS
LTDA-ME
UNID 02 R$1.800,00 | R$3.600,00 EDEN
_ SERVICOS
05 ACAMACAO FUNERARIOS
LTDA-ME
KM 1000KM R$05,03 R$5.030,00 EDEN
SERVICOS
06 TRASLADO POR KM RODADO FUNERARIOS
LTDA-ME
VALOR TOTAL RS 17.183,12
CLAUSULA 02 - CONDICOES E PRAZOS PARA O FORNECIMENTO DOS
PRODUTOS
a) A Contratada devera fornecer o produto adjudicado de acordo com o solicitado e no prazo de
entrega estipulado pela solicitagdo formal da Secretaria Municipal de Assisténcia Social.
b) Os produtos deverdo ser entregues em até 5 (cinco) dias uteis.
c) O local da entrega, de cada fornecimento, sera estipulado na solicitagdo formal da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social em outro local expressamente indicado por esta SECRETARIA.
d) O prazo de vigéncia do Contrato tera vigéncia de 12 (doze) meses, contado a partir da data de

sua assinatura, podendo, no interesse da administragdo, ser prorrogado mediante termo aditivo, observado
o limite de 12 (doze) meses, conforme disposto no Inciso 11, do art. 57, da Lei 8.666/1993.

e) A sua eficécia legal dar-se-a apos a publicagdo do seu extrato no Diario Oficial dos Municipios
f)A vigéncia da Ata de Registro de Prego sera de 12 (doze) meses constados da sua assinatura, conforme
disposto no inciso 111, §3, do art. 15 da Lei n° 8.666 de 1993.

CLAUSULA 03 - DO PAGAMENTO

3.1 O pagamento sera creditado em favor da CONTRATADA, através de ordem bancéria indicada na
proposta, devendo para isto, ficar explicitado o nome do Banco, Agéncia e numero de Conta Corrente
em que devera ser efetivado o crédito;

3.1.1 O valor e descrigdo contidos na(s) Nota(s) Fiscal(ais) deverdo ser idénticos a este Termo de
Referéncia e proposta de pregos. Em caso de divergéncia, sera estabelecido prazo para o contratado
fazer a substituigdo desta(s) Nota(s) Fiscal(ais).
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3.1.2 Na(s) Nota(s) Fiscal(ais) devera estar descrito os dados bancarios da (o) contratada (o0);

3.1.3 Néo sera admitido reajuste de prego durante a vigéncia do Contrato.

3.1.4 Ja deverdo estar incluidas no prego total todas as despesas, tributos e demais encargos
indispensaveis ao perfeito cumprimento das obrigagdes.

3.2 O pagamento sera efetuado de acordo com as Normas de Execugdo Orgamentaria, Financeira e
Contabil da Prefeitura Municipal de Uiramuta, e demais normas aplicaveis, sendo efetivado no prazo de
até 30 (trinta) dias, ap0s a data da apresentagio das Notas Fiscais/Faturas, apés atestada definitivamente,
salvo em caso de descumprimento. A contratada somente o farda mediante demonstragdo do
cumprimento dos encargos sociais e tributarios, ou seja, comprovantes de regularidade fiscal da empresa
contratada no ato do pagamento, para verificagdo da situagdo da mesma, relativa as condigdes de
habilitagdo exigidas na contratagdo. Os mesmos comprovantes deverdo ser juntados aos autos do
Processo proprio.

CLAUSULA 04 — OBRIGACOES DA CONTRATANTE

a) Exigir o cumprimento de todas as obrigagdes assumidas pela Contratada, de acordo com as
clausulas contratuais e os termos de sua proposta;
b) Exercer o acompanhamento e a fiscalizagdo dos servigos, por servidor especialmente

designado, anotando em registro proprio as falhas detectadas, indicando dia, més e ano, bem como o
nome dos empregados eventualmente envolvidos, e encaminhando os apontamentos a autoridade
competente para as providéncias cabiveis;

c) Notificar a Contratada por escrito da ocorréncia de eventuais imperfeigdes, falhas ou
irregularidades constatadas no curso da execugdo dos servigos, fixando prazo para a sua corregdo,
certificando-se que as solugdes por ela propostas sejam as mais adequadas;

d) Pagar a Contratada o valor resultante da prestagio do servigo, no prazo e condigdes
estabelecidas neste Termo de Referéncia;
e) Fiscalizar a execugdo dos servigos.

CLAUSULA 05 - OBRIGACOES DA CONTRATADA

a) Executar os servigos conforme especificagdes deste Termo de Referéncia e de sua proposta,
com a alocagdo dos empregados necessarios ao perfeito cumprimento das clausulas contratuais, além de
fornecer e utilizar os materiais e equipamentos, ferramentas e utensilios necessarios, na qualidade e
quantidade minimas;

b) Reparar, corrigir, remover ou substituir, as suas expensas, no total ou em parte, no prazo
fixado pelo fiscal do contrato, os servigos efetuados em que se verificarem vicios, defeitos ou
incorregdes resultantes da execugdo ou dos materiais empregados;

c) Responsabilizar-se pelos vicios e danos decorrentes da execugdo do objeto, bem como por
todo e qualquer dano causado ao Estado ou Orgdo estadual, devendo ressarcir imediatamente a
Administragdo em sua integralidade, ficando a Contratante autorizada a descontar da garantia, ou dos
pagamentos devidos a Contratada, o valor correspondente aos danos sofridos;

d) Utilizar empregados habilitados e com conhecimentos basicos dos servigos a serem
executados, em conformidade com as normas e determinagdes em vigor;

Rua Cici Mota, s/n — Centro — Uiramuti - RR
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e) Comunicar ao Fiscal do contrato, no prazo de 24 (vinte e quatro) horas, qualquer ocorréncia
anormal ou acidente que se verifique no local dos servigos.

f)Prestar todo esclarecimento ou informagdo solicitada pela Contratante ou por seus prepostos,
garantindo-lhes o acesso, a qualquer tempo, ao local dos trabalhos, bem como aos documentos relativos
a execugdo do empreendimento.

g) Paralisar, por determinagdo da Contratante, qualquer atividade que ndo esteja sendo executada
de acordo com a boa técnica ou que ponha em risco a seguranga de pessoas ou bens de terceiros.
h) Promover a guarda, manutengdo e vigilancia de materiais, ferramentas, e tudo o que for

necessario a execugao dos servigos, durante a vigéncia do contrato.

i) Promover a organizagdo técnica e administrativa dos servigos, de modo a conduzi-los eficaz e
eficientemente, de acordo com os documentos e especificagdes que integram este Termo de Referéncia,
no prazo determinado.

j) Submeter previamente, por escrito, a Contratante, para analise e aprovagdo, quaisquer mudangas nos
meétodos executivos que fujam as especificagdes do memorial descritivo.

k) Conduzir os trabalhos com estrita observancia as normas da legislagdo pertinente, cumprindo
as determinagdes dos Poderes Publicos, mantendo sempre limpo o local dos servigos e nas melhores
condigdes de seguranca, higiene e disciplina.

1)Ndo permitir a utilizagdo de qualquer trabalho do menor de dezesseis anos, exceto na condigao de
aprendiz para os maiores de quatorze anos; nem permitir a utilizagdo do trabalho do menor de dezoito
anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre;

m) Manter durante toda a vigéncia do contrato, em compatibilidade com as obrigagdes
assumidas, todas as condigdes de habilitagdo e qualificagdo exigidas na licitagdo;

n) Guardar sigilo sobre todas as informagdes obtidas em decorréncia do cumprimento do
contrato;,

0) Arcar com o 6nus decorrente de eventual equivoco no dimensionamento dos quantitativos de
sua proposta, inclusive quanto aos custos variaveis decorrentes de fatores futuros e incertos, tais como
os valores providos com o quantitativo de vale transporte, devendo complementa-los, caso o previsto
inicialmente em sua proposta ndo seja satisfatério para o atendimento do objeto da licitagdo, exceto
quando ocorrer algum dos eventos arrolados nos incisos do § 1° do art. 57 da Lei n°® 8.666, de 1993.

p) Responsabilizar-se por todas as obrigagdes trabalhistas, sociais, previdenciarias, tributarias e
as demais previstas na legislagdo especifica, cuja inadimpléncia ndo transfere responsabilidade a
Contratante.

CLAUSULA 06 — DA FICALIZACAO

6.1 A fiscalizagdo da realizacgdo dos servigos contratados sera exercida por representante do contratante,
neste ato o fiscal do contrato designado pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social/RR, ao qual
competira dirimir as dividas que surgirem no curso da realizagdo dos servigos, dando ciéncia de tudo ao
credenciado conforme os Artigos 15,7, 69 e 73 da Lei N° 8.666/93.
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CLAUSULA 07 — DA VIGENCIA

7.1 O contrato tera vigéncia de apartir da assinatura do contrato, até dia 31/12/2021, podendo ser
prorrogado, na forma do art. 57 Caput. da Lei n° 8.666/93 e suas posteriores atualizagdes.

CLAUSULA 08 — DAS SANCOES ADMINISTRATIVAS E PENALIDADES

8.1 A Contratada que inadimplir as obrigagdes assumidas, no todo ou em parte, ficara ainda, sujeita ao
pagamento de multa, nos termos previstos no Contrato;

8.2 Até a data de assinatura do contrato, resguarda-se a Administragdo o direito de proceder a
desclassificagdo da licitante vencedora, desde que ciente de ato fraudulento ou desabonador de sua
anterior habilitagdo, conhecido apos a sessdo de julgamento.

8.3 O contrato decorrente desta licitagdo podera ser rescindidos a qualquer tempo, independente de
notifica¢do ou interpelagio judicial ou extrajudicial, com base nos motivos dos art. 77 e 78, na forma do
art. 79 da Lei 8.666/93.

84 O descumprimento total ou parcial das obrigagdes assumidas pela licitante vencedora, sem
justificativa aceita pela Administragdo, resguardado o devido processo legal, podera acarretar as
seguintes sangdes:

8.4.1 Adverténcia;

8.4.2 Multa compensatoria no percentual de 5% (cinco por cento), calculada sobre o valor total estimado
para a contratagdo, pela recusa em assinar o contrato no prazo maximo de 3 (trés) dias uteis, apos
regularmente convocada, sem prejuizo da aplicagdo de outras sangdes previstas no art. 87 da Lei
8.666/93;

8.4.3 Multa de mora no percentual de 0,5% (meio por cento), calculada sobre o valor total estimado para
a contratagdo pela inadimpléncia além do prazo determinado pela Ordem de Compras, caracterizando
inexecugdo parcial do contrato;

8.5 A aplicagdo das sangdes previstas neste Termo ndo exclui a possibilidade de aplicagdo de outras
penalidades previstas na Lei 8.666/93, inclusive a responsabilizagdo da licitante vencedora por eventuais
perdas e danos causados a Administragio;

8.6 O valor de multa podera ser descontado diretamente da nota fiscal/fatura ou de eventual crédito
contra o Municipio, sendo que, no caso de multa em valor superior ao crédito existente, a diferenca

sera cobrada na forma da let;

8.7 Se a contratada inadimplir o contrato, no todo ou em parte, ficara sujeita as sangdes previstas no
artigo 86, 87 e 88 da Lei 8.666/93, sem prejuizo da responsabilizagdo civil e penal cabiveis.

8.8 A inexecugdo total ou parcial do objeto contratado enseja a sua rescisio, conforme os termos

do art. 80 da lei 8.666/93.
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CLAUSULA 09 —- DOS CASOS OMISSOS

9.1. Aplicam-se no que couber, as disposi¢des constantes na Lei n® 8.078/90 — Codigo de Defesa do
Consumidor;

9.2 Os casos omissos € as dividas que surjam quando da execugdo do Contrato, serdo resolvidas entre
as partes por meio de procedimentos administrativos e o foro da Cidade de Pacaraima/RR fica
designado para tratar de quaisquer questdes judiciais oriundas do referido contrato inadmitindo-se
qualquer outro.

Uiramuta- RR, 29 de abril de 2021.

PELA CONTRATANTE:

5

VIVIAN DA SILVA MAFRA
Gestora do Fundo Municipal de Assisténcia Social

e

EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME

PELA CONTRATADA:

TESTEMUNHAS:

NOME DA TESTEMUNHA NOME DA TESTEMUNHA
CPFn.° CPFn.°

_—

Rua Cici Mota, s/n — Centro — Uiramuti - RR
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EXTRATO DO CONTRATO ADMINISTRATIVO N° PP 004/2021

CONTRATANTE: Fundo Municipal de Assisténcia Social
CONTRATADA: Eden servigos funerarios ltda me
OBJETO: Aquisi¢gdo de urnas funerariaS e acessorios para atender as demandas da Secretaria
Municipal de Assistencia Social
VALOR CONTRATADO: R$ 17.183,12 (dezesete mil e cento e oitenta e tres e doze centavos)
PROCESSO: 028/2021
FUNDAMENTO LEGAL: Lei Federal n° 8.666/93 e suas alteragdes
DATA DA ASSINATURA: 29/04/2021
NOTA DE EMPENHO: 000025, 0000226 e 000027, de 23/04/2021
e VIGENCIA: inicio em: 29/04/2021e Término em: 31/12/2021

Uiramutd, 29 de Abril de 2021.

Vl'VlAl\k}jDX\S[hA MAFRA

Gestora do Fundo Municipal de Assisténcia Social

CNPJ: 01.612.681.0001.01

-
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Expediente:
Associagiio dos Municipios de Roraima - AMR

DIRETORIA:
CARGO NOMES MUNICIPIO
PRESIDENTE JONER CHAGAS BONFIM

VICE- JAIRO ANDRE RIBEIRO SOUSA  IRACEMA
PRESIDENTE

SECRETARIO  LEANDROPEREIRADASILVA  RORAINOPOLIS
TESOREIRO OSMAR SERRA BONFIM FILHO  CAROEBE
CONSELHO FISCAL:

CARGO NOMES MUNICIPIO
PRESIDENTE  JAMES MOREIRA BATISTA SAO LUIZ DO ANAUA
MENBRO BENISIO ROBERTO DE SOUZA  UIRAMUTA
MENBRO DIANIERY DE SOUZA COELHO  CARACARAI
CONSELHO GESTOR:

CARGO NOME

DIRETOR HENRIQUE LOPES DA SILVA FILHO

EXECUTIVO

ASSESOR LUCIO AUGUSTO VILLELA DA COSTA

JURIDICO

CONTADOR ISAIAS BARROS GOMES

O Didrio Oficial dos Municipios do Estado Roraima & uma solugdo
voltada & modernizagdo e transparéncia da gestio municipal.

ESTADO DE RORAIMA
PREFEITURA DE UIRAMUTA

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAQ
EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO N° Pp.p
004/2021

CONTRATANTE: Fundo Municipal de Assisténcia Social
CONTRATADA: Eden Servigos Funeraria LTDA ME

OBJETO: Aquisigio de Urnas Funerdrias e Acessérios para atender
as da Secretaria Municipal de Assisténcia Social.

VALOR CONTRATADO: R$ 17.183,12 (DEZESSETE MIL E
CENTO E OITENTA E TRES E DOZE CENTAVOS).

AMPROCESSO: 028/2021

FUNDAMENTO LEGAL: Lei Federal n° 8.666/93 e suas alteragdes
DATA DA ASSINATURA: 29/04/2021

NOTA DE EMPENHO: 000025,0000226 ¢ 000027, de 23/04/2021
VIGENCIA: inicio em 29/04/2021 e Término em: 31/12/2021

UIRAMUTA, 29 de Abril de 2021

VIVIAN DA SILVA MAFRA
Gestora do Fundo Municipal de Assisténcia Social
Publicado por:
Sandro da Sailva Mafra
Cddigo Identificador: 1F68917F

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
AVISO DE LICITACAO PP 018/2021

A PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA/RR. sediada na Rua
Cici Mota, s/n — Centro, Uiramuta/RR, torna pablico que realizara
licitagdo, na modalidade Pregdo, em sua forma Presencial, oriundo do
Processo Administrativo n. 061/2021. do tipo MENOR PRECO, tendo
por objeto a CONTRATACAQ DE EMPRESA PARA PRESTACAO
DE SERVICOS DE ASSESSORIA E CONSULTORIA TECNICA
PARA ATENDER A DEMANDA DA SECRETARIA MUNICIPAL
DE EDUCAGAO, EXCLUSIVAMENTE PARA PARTICIPACAO
DE MICRO EMPRESAS (ME) OU EMPRESAS DE PEQUENO

PORTE (EPP), PARA OS ITENS NO TOTAL DE R$ 80.000,00
(OITENTA MIL REAIS), CONFORME LEI COMPLEMENTAR N°
123/06, DECRETO FEDERAL N° 8538/15, nos termos da Lei
10.520/2002 , Lei 8.666/93 e Decreto Federal 7.892/2013.
ABERTURA DAS PROPOSTAS: 24/06/2021 as 08:00 horas. O
edital na integra encontra-se a disposigdo dos interessados na Sala da
Comissdo Permanente de Licitagdes, localizada na sede da Prefeitura
Municipal  de  Uiramut¥/RR  ou  através do e-mail
cpluiramuta@gmail.com, sendo fornecido gratuitamente.  Os

e AQs licitantes serdio

SANDRO DA SILVA MAFRA
Presidente da CPL

* Publicado por:
Sandro da Sailva Mafra
Cédigo Identificador:5213B0SE

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
AVISO DE LICITACAO PP/SRP N° 019/2021

A PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA/RR, sediada na Rua
Cici Mota, s/n — Centro, Uiramuta/RR, torna piblico que realizara
licitagdo, na modalidade Pregdo, em sua forma Presencial, sob o
Sistema de Registro de Pregos, oriunda do Processo Administrativo n.
070/2021, do tipo MENOR PRECO, tendo por objeto a
CONTRATACAO DE EMPRESA VISANDO A EVENTUAL
AQUISICAO DE MEDICAMENTOS PARA ATENDER A
DEMANDA DA SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE E
SANEAMENTO, nos termos da Lei 10.520/2002 . Lei 8.666/93 e
Decreto Federal 7.892/2013, Decreto Federal 9488/12 e Decreto
Federal 10.024/2019ABERTURA DAS PROPOSTAS: 24/06/202 ] as
10:00 horas. O edital na integra encontra-se a disposi¢do dos
interessados na Sala da Comissdio Permanente de Licitagdes,
localizada na sede da Prefeitura Municipal de Uiramut#/RR ou através
do e-mail cpluiramuta@gmail.com, sendo fornecido gratuitamente. Os
esclarecimentos e as informagdes necessdrias aos licitantes serdo
prestados pela CPL, nos dias e horérios de expediente.

Uiramuta-RR, 09 de junho de 2021.

SANDRO DA SILVA MAFRA
Presidente da CPL

Publicado por:
Sandro da Sailva Mafra
Cadigo Identificador:D727E2F 1

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
AVISO SUSPENSAO DE LICITACAO PP/SRP N° 016/2021.

COMUNICAMOS que esta suspenso o Pregdo n° 016/2021, nos
termos das Leis Federais n°. 10.520/02 e 8.666/93. bem como as
alteragdes posteriores, o qual tem como o objeto REGISTRO DE
PRECOS para futura e eventual AQUISICAO DE COMBUSTIVEL
(GASOLINA COMUM, DIESEL COMUM E DIESEL S- 10 )
ATRAVES DE OFERTA DE MAIOR PERCENTUAL DE
DESCONTO SOBRE O PRECO AO CONSUMIDOR DA MEDIA
PRATICADA NO ESTADO DE RORAIMA OPERADA PELA
AGENCIA NACIONAL DO PETROLEO, GAS NATURAL E
BIOCOMBUSTIVEIS (ANP), para atender a Secretaria Municipal de
Saide e Saneamento do Municipio de Uiramuta-RR. para andlise e
decisdio do Recurso interposto por licitantes ao Pregdo. A nova
data da seqdio publica sera informada através dos mesmos meios de
divulgacdo utilizados anteriormente. Os interessados poderdio no
horario das 08h s 13h, nos dias normais de expediente, obter demais
informacdes, na sala da CPL da Prefeitura Municipal de Uiramuta, na
Av. Ceci Mota, s/n - centro, Uiramuti — RR.

www.diariomunicipal.com.br/amr 1




Roraima, 10 de Junho de 2021

Didrio Oficial dos Municipios do Estado de Roraima ANO VII | N° 1409

i

~

')

~

Pregoeiro.
Publicado por:
Sandro da Sailva Mafra
Cédigo Identificador:2F17DCYE

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
AVISO DE SUSPENSAO PREGAO PRESENCIAL SRP
N°009/2021

O Pregoeiro designado pelo Portaria N° 038/2021 -GABY/, da Prefeitura
Municipal de Uiramutd-RR, torna piblico aos interessados que o
Aviso de Licitagdo referente ao Prego Presencial SRP N° 009/2021,
publicado no Didrio Oficial dos Municipios na edigao n® 1400 do dia
27/05/2021, objetivando a Eventual CONTRATACAO DE
EMPRESA VISANDO A AQUISICAO DE PNEUS, BATERIAS,
CAMARAS E VALVULAS DE AR, para atender a Secretaria
Municipal de Satide e Saneamento do Municipio de Uiramuta-RR, nos
termos da Lei 10.520/2002 , Lei 8.666/93 e Decreto  Federal
7.892/2013, nos termos contidos nas especificagdes do Termo de
Referéncia e seus anexos, ESTA SUSPENSO, em virtude de
adequagdo no Termo de Referéncia. O Edital serd republicado com
uma nova data para abertura do certame em momento oportuno.

Publicado por:
Sandro da Sailva Mafra
Cédigo Identificador: 1636B95D

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
AVISO DE SUSPENSAO PREGAO PRESENCIAL SRP
N°015/2021

O Pregoeiro designado pelo Portaria N° 038/2021-GAB/, da Prefeitura
Municipal de Uiramuta-RR, torna publico aos interessados que o
Aviso de Licitagdo referente ao Pregdo Presencial SRP N° 015/2021.
publicado no Diério Oficial dos Municipios na edi¢io n® 1400 do dia
27/05/2021, objetivando a Eventual Contratagdo de empresa visando a
aquisicdo de material de expedientes, para atender a Secretaria
Municipal de Saide e Saneamento, nos termos da Lei 10.520/2002 ;
Lei 8.666/93 e Decreto Federal 7.892/2013, nos termos contidos nas
especificagdes do Termo de Referéncia e seus anexos, ESTA
SUSPENSO, em virtude de adequagdio no Termo de Referéncia, O
Edital sera republicado com uma nova data para abertura do certame
em momento oportuno.
Publicado por:
Sandro da Sailva Mafra
Cédigo Identificador:27561B17

PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA
DECRETO 0212021 - ATRIBUICOES CPL

DECRETO N. 021 DE 21 DE MAIO DE 2021.

Atribui competéncias a Comissdo Permanente de
Licitagdo da Prefeitura de Uiramut3-RR, sem prejuizo
das atribuigdes legais constantes em outros
instrumentos normativos, e da outras providéncias.

O Prefeito de Uiramuta, no uso de suas atribuigdes legais que Ihe
sdo conferidas pela Constituigdo de Repiblica Federativa do Brasil de
1988 ¢ com fundamento no artigo 80, alinea “a” e “" da Lei Orgéanica
do Municipio de Uiramuta,

CONSIDERANDO os Principios Constitucionais da Legalidade, da
Impessoalidade, da Moralidade, da Eficiéncia e da Publicidade que
regem a Administragdo Plblica:

CONSIDERANDO o que dispde a Lei 8.666/1993, notadamente seu
artigo 51, que prevé a necessidade de existéncia de comissio para
processamento e julgamento das licitagdes promovidas pela
Administragdo Piblica;

CONSIDERANDO a necessidade de executar de maneira eficiente e
eficaz os procedimentos licitatérios realizados pelos Entes Publicos;
CONSIDERANDO que o art. 6° inciso XVIL, da Lei 8.666/93
determina que € atribuigdo da comissio de licitagdo receber, examinar
e julgar todos os documentos relativos as licitagoes;

CONSIDERANDO que oart.40 da Lei 8.666/93 determina queo
edital conteri no preambulo o nimero de ordem em série anual, o
nome da reparti¢do interessada e de seu setor. a modalidade, o regime
de execugdo e o tipo da licitagdo, a mengdo de que sera regida por esta
Lei, o local, dia e hora para recebimento da documentagio e
proposta, bem como para inicio da abertura dos envelopes, dentre
outras informagdes;

CONSIDERANDO que a organizagio da agenda e dos trabalhos da
CPL deve ser da autoridade responsavel, no caso, o seu Presidente;
CONSIDERANDO queem face da exiguidade de pessoal disponivel,
se impde a centralizagdo da elaboragdo do edital e dos demais
documentos necessarios 4 instruir o Processo Licitatorio pela
Comissdo Permanente de Licitagdo, pois a centralizagao permite
padronizar o procedimento e evitar erros que podem ocasionar
responsabilizagdo dos servidores:

CONSIDERANDO que a Lei 8.666/1993 atribui fungdes que
constituem o nicleo legal da competéncia das Comissdes, mas niio
lhes esgotam a pauta de cometimentos possiveis, que poderdo
elastecer-se de acordo com a orientagdo do 6rgdo ou entidade em cuja
estrutura organizacional se insiram:

CONSIDERANDO que a autoridade competente para representar a
entidade deverd nomear a comissio de licitag@o, definindo-lhe as
atribuigdes;

Resolve decretar:

Art. 1° A elaboragio de editais, cartas-convite, manifestagdes nos
casos de dispensa e inexigibilidade de licitagdo e dos demais
documentos necessarios 4 instruir os Processos Licitatérios no ambito
do Executivo Municipal sera realizado pela Comiss@o Permanente de
Licitagdo, em conformidade com o pedido formulado pela unidade
administrativa, a fim de possibilitar a padronizagio do procedimento,
utilizando quando necessério, o assessoramento técnico exigivel.
Paragrafo dnico. A atribuicio definida no CAPUT néo prejudica o
dever de elaborar o projeto bésico/termo de referéncia pelas
respectivas secretarias e demais setores demadantes,

Art.  2° Constitue prerrogativa  do Presidente da Comissdo
Permanente de Licitagio promover diligéncias, determinadas a
esclarecer ou complementar a instrugdio dos processos licitatérios,
devendo as demais autoridades atenderem suas requisi¢des, sob pena
de responsabilizagdo.

Art. 3°, Este decreto entra em vigor na data de sua publicagdo.

Registre-se. Publique-se no Didrio dos LT
Roraima, no Didrio Oficial do Estado de 48 !
da Unido. .

Uiramuta-RR, 21 de maio de 2021.

BENISIO ROBERTO DE SOUZA

Prefeito de Uiramuta

Publicado por:
Eloiza Cavalcante de Lima

Cddigo Identificador:B83C7F5E

PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA
NOMEACAO DE SERVIDOR

PORTARIA N° 199/2021

DISPOE SOBRE A NOMEACAO DE SERVIDOR
MUNICIPAL E DA OUTRAS PROVIDENCIAS.

O Prefeito Municipal de Uiramuta, no uso das atribuigdes que lhe
sdo conferidas pelo art. 80, inciso I, alinea “a”, da Lei Orgénica
Municipal, pela presente.

RESOLVE,

Art. 1° - Nomear o Senhor Joaquim Paz de Melo Filho, CPF n°
515.503.692-53, para o Cargo de Chefe da Divisio de Programas,
lotado na Secretaria Municipal de Administragio.

Art. 4° - A presente Portaria entrard em vigor na data de sua
publicagdo.

Cumpra-se e publique.

www.diariomunicipal.com.br/amr 2
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PORTARIA N° 173/2021

O Prefeito Municipal de Uiramutd, no uso das atribui¢des que lhe sdo
conferidas pelo art. 80, inciso IL alinea “a”, da Lei Organica Municipal, pela presente.

RESOLVE:
Art. 1° Nomear os servidores Lindalva da Silva Lima e Robson Ney da Silva
Lima, para a Funcdo de Fiscal dos Processos de 2021 da Secretaria Municipal de
Assisténcia Social.
Art. 2° - A presente Portaria entrard em vigor na data de sua publicacio.
Revogam-se as disposi¢des em contrario.

Cumpra-se e publique-se.

Gabinete do Prefeito, Uiramutd-RR, 14 de abril de 2021.

Benisio Rﬁ% Souza

Prefeito
BENISIO ROBERTO DE SOUZA
PREFEITO

RV

Prefeitura Municipal de Uiramuti — Rua Cici Mota s/n - Centro,
CEP 69350-000 - Fone/fax (95)3591-1038
Visite nosso site: www.niramuta.rr.cov.br
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( ; FUNDO MUNCIPAL DE ASSISTENCIA

000028
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AN - Anulagdo: Emp 28 28 FICHA: 260 pATA:  01/07/2021 PEDIDO N°
Licitaggdo: PREGAO ELETRONICO N° Licitagdo: 000003/21  Proc. Licit. 0004/21 PROCESSO: 028/2021
Nome: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME CPF/CNPJ:32.683.208/0001-49 Codigo: 1473
Enderego: AV. SAQ SEBASTIAQ Cidade: BOA VISTA
cODIGOS CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA
Unid.Orgamentaria 020900 FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
Cat. Econdémica  3.3.90.30.99 MATERIAL DE CONSUMO
Funcional 08.244.0248.2050.0000 GESTAO DA PROTEGAQ SOCIAL BASICA
Céd. Aplicagdo 410.010 GESTAO DE PROTEGAQ BASICA
Fonte Iduso 1 Recursos do Exercicio Corrente ou Recursos de Exercicios Anteriores Comprometidos
Fonte Grupo 31 Transferéncia de Recursos do Fundo Nacional de Assisténcia Social - FN
Fonte Codigo 00 Recursos Ordinarios
DOTAGAO EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
27.505,98 3.076,56 -3.076,56 27.505,98

trés mil e setenta e seis reais e cinquenta e seis centavog * * ****rr A E A E AT m AR Ew R R L

- kR R R R Rk

Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execugdo dos servigos, obedecidas as condigdes e
especificagbes constantes desta Nota de Empenho.

HISTORICO
ANULAGAO POR ERRO DE CLASSIFICAGAO

ITEM CODIGO DESCR. QTD UNID VLR UNIT R$ TOTAL

01 de julho de 2021, VALOR TOTAL DOS ITENS -3.076,56

Autorizo

S 1Y o 5 Z‘d)/g
Vivian da SilvaMafra Benisio 0 de Souza

GESTORA DO FUNDO PREFEITO MUNICIPAL
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FUNDO MUNCIPAL DE ASSISTENCIA

=== 28.157.916/0001-79 000029
AN - Anulagao: Emp 29 29 FicHA 280 paTA:  01/07/2021 PEDIDO N°:
Licitagdo: PREGAQ ELETRONICO N° Licitagdo: 000003/21  Proc. Licit. 0004/21 PROCESSO: 028/2021
Nome: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME CPF/CNPJ:32.683.208/0001-49 Codigo: 1473
Enderego: AV. SAO SEBASTIAO Cidade: BOA VISTA

CODIGOS CLASSIFICAGAQ DA DESPESA EMPENHADA
Unid.Orgamentaria 020901 SECRETARIA MUNICIPAL DE TRABALHO E PROMOGAO SOCIAL
Cat. Econdmica  3.3.90.30.89 MATERIAL DE CONSUMO
Funcional 08.122.0254.2043.0000 MANUT. DA SECRETARIA DE BEM ESTAR SOCIAL
Céd.Aplicagao 400.003 SOCIAL RECURSOS PROPRIOS
Fonte Iduso 1 Recursos do Exercicio Corrente ou Recursos de Exercicios Anteriores Comprometidos
Fonte Grupo 001 Recursos Ordinarios
Fonte Codigo 00 Recursos Ordinarios
DOTAGAO EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
30.440,51 29.741,56 -3.076,56 3.775,51
VALOR EM R$

' trés mil e setenta e seis reais e cinquenta e seis centayos ** * T AT EEA AT AR R R E Ry

IR E R R R R

Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execugdo dos servigos, obedecidas as condigdes e
especificagdes constantes desta Nota de Empenho.

HISTORICO
ANULAGAO POR ERRO DE CLASSIFICAGAQ

ITEM CODIGO DESCR. QTD UNID VLR UNIT R$ TOTAL

01 de julho de 2021. VALOR TOTAL DOS ITENS -3.076,56

Autorizo

anxjda S%\Mafra Benisio !%berto de Souza

GESTORA DO FUNDO PREFEITO MUNICIPAL
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| FUNDO MUNCIPAL DE ASSISTENCIA 0“‘0”’450

éiw
-
=== 28157.916/0001-79 , 000030
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AN - Anulagéo: Emp 30 30 FIcHA 262 pATA:  01/07/2021 \_,Vemoorv

Licitagdo: PREGAO ELETRONICO N° Licitagdo: 000003/21  Proc. Licit. 0004/21 PROCESSO: 028/2021

Nome: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO

cODIGOS

CPF/CNPJ:32.683.208/0001-49 Codigo: 1473
Cidade: BOA VISTA

CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA

FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

Unid.Orgamentaria 020900
Cat. Econdmica 3.3.90.39.46

Funcional 08.244.0248.2050.0000 GESTAO DA PROTEGAOQ SOCIAL BASICA
Cod.Aplicagdo 410.010 GESTAO DE PROTEGAO BASICA
Fonte lduso 1

Recursos do Exercicio Corrente ou Recursos de Exercicios Anteriores Comprometidos

Fonte Grupo 311 Transferéncia de Recursos do Fundo Nacional de Assisténcia Social - FN
Fonte Codigo 00 Recursos Ordinarios
Pt DOTAGAO EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
.
22.638,75 5.515,00 -5.515,00 22.638,75

VALOR EM R$

Ciﬂcom" qu‘nhentosequinzereaisttoinuntttt-tttnt-ruw.ttn-tttcow*t-n‘--t-:-wnw:
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Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execugdo dos servicos, obedecidas as condigdes e
especificagdes constantes desta Nota de Empenho.

HISTORICO
ANULAGCAO POR ERRO DE CLASSIFICAGAO

ITEM CODIGO DESCR. QTD UNID VLR UNIT R$ TOTAL
01 de julho de 2021. VALOR TOTAL DOS ITENS -5.515,00
Autorizo
Ies
szan\da Si va{%a% Benisio R&e@ ée Souza
GESTORA DO FUNDO PREFEITO MUNICIPAL
N
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AN - Anulagdo: Emp 31

FUNDO MUNCIPAL DE ASSISTENCIA

\ J

—

.. 28.157.916/0001-79 000031
AN - Anulagdo: Emp 31 31 FICHA: 282 pDATA:  01/07/2021 PEDIDO N°:

Licitagdo: PREGAQ ELETRONICO N° Licitagdo: 000003/21  Proc. Licit. 0004/21 PROCESSO: 028/2021

Nome: EDEN SERVIGOS FUNERARIOS LTDA ME CPF/CNPJ:32.683.208/0001-49 Cadigo: 1473

Enderego: AV. SAO SEBASTIAO
cODIGOS

Cidade: BOA VISTA

CLASSIFICAGAQ DA DESPESA EMPENHADA

Unid.Orgamentaria 020901

SECRETARIA MUNICIPAL DE TRABALHO E PROMOGAO SOCIAL
Cat. Econdmica 3.3.90.39.46

OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA

Funcional 08.122.0254.2043.0000 MANUT. DA SECRETARIA DE BEM ESTAR SOCIAL
Cdd.Aplicagao 400.003 SOCIAL RECURSOS PROPRIOS
Fonte Iduso 1

Recursos do Exercicio Corrente ou Recursos de Exercicios Anteriores Comprometidos

Fonte Grupo 001 Recursos Ordinarios
Fonte Codigo 00 Recursos Ordinarios
- DOTAGAO EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
.
12.392,53 12.213,00 -5.515,00 5.694,53
VALOR EM R$

. cincom“ quinhentosequinzereaisn*n*ta---twuwaﬁttt-tttttn0t--uuwuw-w:v¢----ttta
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Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execugdo dos servigos, obedecidas as condigdes e
especificagbes constantes desta Nota de Empenho.

HISTORICO
ANULACAO POR ERRO DE CLASS!FICACAO

ITEM CcODIGO DESCR. QTD UNID VLR UNIT R$ TOTAL

VALOR TOTAL DOS ITENS -5.515,00

Autorizo

\
k'j\'\(& O R[c?g ’26
Vivian da Silva Mafra Benisio erto de Souza

GESTORA DO FUNDO PREFEITO MUNICIPAL

01 de julho de 2021.
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ES - Estimativa 204 FICHA 262 paTA. 01/07/2021 [N~ peDIDO Ne
Licitagao: PREGAO ELETRONICO N° Licitagdo: 000003/21  Proc. Licit. 0004/21 PROCESSO: 028/2021
Nome: EDEN SERVIGOS FUNERARIOS LTDA ME CPF/CNPJ:32.683.208/0001-49 Cadigo: 1473
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO Cidade: BOA VISTA
CODIGOS CLASSIFICAGAQ DA DESPESA EMPENHADA
Unid.Orgamentaria 020900 FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
Cat. Econdmica  3.3.90.39.46 OUTROS SERVIGOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
Funcional 08.244.0248.2050.0000 GESTAO DA PROTEGAO SOCIAL BASICA
Cod.Aplicagdo 410.010 GESTAO DE PROTEGAO BASICA
Fonte Iduso 1 Recursos do Exercicio Corrente ou Recursos de Exercicios Anteriores Comprometidos
Fonte Grupo 31 Transferéncia de Recursos do Fundo Nacional de Assisténcia Social - FN
Fonte Codigo 00 Recursos Ordinarios
DOTAGAO EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
22.638,75 0,00 8.591,56 14.047,19
VALOR EM R$
x«_ ¢ .lﬁs*“? oito mil, quinhentos e noventa e um reais e cinquenta e seis centavos * * * EEEFAEEIRERSE RS AR

S et

Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execugdo dos servigos, obedecidas as condigdes e
especificagdes constantes desta Nota de Empenho.

HISTORICO

REFERENTE A DESPESA COM CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA EVENTUAL SERVICOS FUNERARIOS, INCLUINDO AOUISICAO DE URNAS

FUNERARIAS, EMBALSAMENTO 24Hs, ACAMACAO E TRASLADO, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL

1;2 MUNICIPIO DE UIRAMUTA, NO ACOLHIMENTO DE PESSOAS EM SITUACAO DE HIPOSSUFICIENCIA FINANCEIRA. FUNCIONAL: PROTECAD SOCIAL
SICA - PSB.

ITEM CODIGO DESCR. QTD UNID VLR UNIT R$ TOTAL
1 URNA FUNERARIA INFANTIL 1 UND 773,33 773,33
2 URNA FUNERARIA JUVENIL 1 UND 933,23 933,23
3 URNA FUNERARIA ADULTO 1 UND 1.370,00 1.370,00
4 EMBALSAMENTO 24Hs 1 SER 1.200,00 1.200,00
5 ACAMAGAOQ 1 SER 1.800,00 1.800,00
6 TRASLADO POR KM RODADO 500 SER 5,03 2.515,00
01 de julho de 2021. VALOR TOTAL DOS ITENS 8.591,56

Autorizo

oy o _ @RS
Vivian da SilvaMafra Benisio Roberto de Souza
GESTORA DO FUNDO PREFEITO MUNICIPAL
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ES - Estimativa

205

FICHA 262

DATA:

WY
01/07/2021

PEDIDO N%

Licitagdo: PREGAO ELETRONICO

Ne Licitagéo: 000003/21

Proc. Licit. 0004/21

PROCESSO: 028/2021

Nome: EDEN SERVIGOS FUNERARIOS LTDA ME
Enderego: AV. SAO SEBASTIAO

CPF/CNPJ:32.683.208/0001-49
Cidade: BOA VISTA

Cadigo: 1473

CODIGOS CLASSIFICAGAO DA DESPESA EMPENHADA
Unid.Orgamentaria 020900 FUNDO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
Cat. Econdmica  3.3.90.39.46 OUTROS SERVICOS DE TERCEIROS - PESSOA JURIDICA
Funcional 08.244.0248.2050.0000 GESTAO DA PROTEGAOQ SOCIAL BASICA
Cobd.Aplicagdo 410.010 GESTAO DE PROTEGAO BASICA
Fonte Iduso 1 Recursos do Exercicio Corrente ou Recursos de Exercicios Anteriores Comprometidos
Fonte Grupo 31 Transferéncia de Recursos do Fundo Nacional de Assisténcia Social - FN
Fonte Codigo 00 Recursos Ordinarios
DOTAGAO EMPENHADO ATE A DATA VALOR DESTE EMPENHO SALDO ATUAL
»
22.638,75 8.591,56 8.591,56 5.455,63

VALOR EM R$

kR ok kR R A RN AN

| oito mil, quinhentos e noventa e um reais e cinquenta e seis centavos

R R R R R R

Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execugdo dos servigos, obedecidas as condicdes e

especificagbes constantes desta Nota de Empenho.

HISTORICO

REFERENTE A DESPESA COM CONTRATAGAO DE EMPRESA PARA EVENTUAL SERVICOS FUNERARIOS, INCLUINDO AQUISICAO DE URNAS
FUNERARIAS, EMBALSAMENTO 24Hs, ACAMAGAO E TRASLADO, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
DO MUNICIPIO DE UIRAMUTA, NO ACOLHIMENTO DE PESSOAS EM SITUAGAO DE HIPOSSUFICIENCIA FINANCEIRA. FUNCIONAL: PROTEGAO SOCIAL

BASICA - RP
ITEM CODIGO DESCR. QTD UNID VLR UNIT R$ TOTAL
1 URNA FUNERARIA INFANTIL 1 UND 773,33 773,33
2 URNA FUNERARIA JUVENIL 1 UND 933,23 933,23
3 URNA FUNERARIA ADULTO 1 UND 1.370,00 1.370,00
4 EMBALSAMENTO 24Hs 1 SER 1.200,00 1.200,00
5 ACAMACAQ 1 SER 1.800,00 1.800,00
6 TRASLADO POR KM RODADO 500 SER 5,03 2.515,00
01 de julho de 2021. VALOR TOTAL DOS ITENS 8.591,56

P

wﬁ%éfﬁénﬁ%ﬁ

GESTORA DO FUNDO

Autorizo

Benisio iﬁﬁrto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL
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¢/ MUNICIPIO DE UIRAMUTA

. Rua Cici Mota, s/n
01612681/0001-01 Exercicio: 2021

LIQUIDAGAO DE DESPESA 00029/001 GL Ficha: 280
Data Empenho: 29/04/2021 Data Liquidacdo: 14/05/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME
Enderego: AV. SAO SEBRASTIAO CEP: 69313-537
Cidade..: BOA VISTA

Valor RR$ 2.740,00

EXtenso: dois mil, setecentos e quarenta reais * * * % % * * % % % % % % % % #
**********************************

A liquidacgdo da despesa foi procedida com base na Nota de Empenho indicada a

cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaracio

de entrega do material ou efetiva prestacdo de servigo.

Nota Fiscal Série Data Centrole valor
000000000013 14/05/2021 2.740,00
Total de Notas 2.740,00

Titulo de Crédito:

Espécie:

Despesa Bruta: . . . . . . . . RRS 2.740,00
Liguido a Pagar: . . . . . . . RRS$ 2.740,00
ORDEM DE PAGAMENTO E;

PAGUE-SE / / Benisio Roberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta | Valor RS
| I
I A |
Liquidado em _ / Zminhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d
evidos fins. \ ~
Nome:

L



/' MUNICIPIO DE UIRAMUTA

- Rua Cici Mota, s/n
01612681/0001-01 Exercicio: 2021

LIQUIDACAO DE DESPESA 00029/002 GL Ficha: 280
Data Empenho: 29/04/2021 Data Liquidagdo: 01/07/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO CEP: 69313-537
Cidade..: BOA VISTA

Valor (2.740,00)
Bxtenso! dois mil, setecentos e quarenta reads * &k & Ho sk Sk kL kERCOESEOE SR

* ok ok g od ok ok ok ok ok otk ok ok ok ok ok K R R Ok ok ok ok ok kR O R R ok Rk Rk

A liquidacdo da despesa foi procedida com base na Nota de Empenho indicada a
cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaragao
de entrega do material ou efetiva prestacgdo de servigo.

Titulo de Crédito:

Espécie:

Despesa Bruta: . . . . . . . . -2.740,00
Liquido a Pagar: . . . . . . . -2.740,00
ORDEM DE PAGAMENTOQO A

PAGUE-SE / / Benisio Roberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta | Valor RS

Liquidado em _ /_/ . Encaminhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d
evidos fins.

Nome:




i@ MUNICIPIO DE UIRAMUTA

Rua Cici Mota, s/n
01612681/0001-01 Exercicio: 2021

LIQUIDACAO DE DESPESA 00205/001 ES Ficha: 262
Data Empenho: 01/07/2021 Data Liguidag&o: 01/07/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO CEP: 69313-537
Cidade..: BOA VISTA

Valor RR$ 2.740,00

EXUenso: dots mil, setecentos o iquarentsireals *0k J ok %k Sk Gxia b fe e s
**********************************

A liquidagdo da despesa foi procedida com base na Nota de Empenho indicada a
cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaragado
de entrega do material ou efetiva prestagdo de servicgo.

Nota Fiscal Série Data Controle Valor
000000000013 01/07/2021 2.740,00
Total de Notas 2.740,00

Titulo de Crédito:

Espécie:
Despesa Bruta: . . . . . . . . RRS 2.740,00
Liguido a Pagar: . . . . . . . RRS 2.740,00
ORDEM DE PAGAMENTO

BRA
PAGUE-SE / / Benisio Réberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte (s) Recurso(s):

Banco | Conta I Valor RS
| |
| I

Liquidado em _ /_ / . Encaminhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d
evidos fins.

Nome :




|  Nota Fiscal de Servigos Eletrénica

Prefeitura Municipal de Boa Vista
Rua Coraonel Pinto, 188
Centro - BOA VISTA-RR
CNPJ: 05.943.030/0001-55

Numero da Nota

00000013
Data e Hora de Emisséo
14/05/2021 11:40:03
Data do Fato Gerador
14/05/2021

Codigo de Verificagdo
AAAJEPAN-CUAAGO

CEP: 69301-150

Dados do(s) Servigo(s)

Exigibilidade do ISS / Natureza da Operagdo

Local da Prestagdo

Local da Incidéncia

Exigivel BOA VISTAIRR - BRASIL BOA VISTAIRR
Prestador do(s) Servico(s)
Nome/Razio Social. EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA
Nome Fantasia: FUNERARIA EDEN

Endereco AV SAO SEBAST'AO‘ 2360
TANCREDO NEVES BOA VISTA-RR  CEP: 69313-495
CPF/CNPJ: 32.683.208/0001-49 Insc. Municipal: 9686673
Telefone: (95) 9162-5846 E-mail: funerariaeden2018@hotmail.com

Tomador do(s) Servigo(s)

Nome/Razao Social:
Nome Fantasia:

PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA
Prefeitura Municipal de Uiramuta

Endereco: RUA CICI MOTA S/N, SIN SN

CENTRO UIRAMUTA -RR  CEP: 69358-000
CPF/CNPJ 01.612.681/0001-01 Insc. Municipal:
Telefone: (95) 9126-7226 E-mail:

Discriminacgao do(s) Servigco(s)

02 - Urna Mortuaria Adulto 1.80m - R$1.370,00 = R$2.740,00

Classificagdo do Servigo (LEI 116/2003)
25.01 - Funerais, inclusive fornecimento de caixao, urna ou esquifes; aluguel de capela; transporte do corpo cadavérico; fornecimen

Classificagao Nacional de Atividades Econdmicas (CNAE 2.1)
9603304 - Servigos de funerarias

Valor do(s) Servigo(s) Valor Dedugéo Desconto Incondicionado Base de Calculo ISS
2.740,00 0,00 0,00 2.740,00
Aliquota ISS (%) Valor do ISS Valor ISS Retido Desconto Condicionado
4,00 109,60 109,60 0,00
Retencoes Federais
Imposto de Renda PIS COFINS CSLL INSS Qutras Retengdes
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total
Total do(s) Servigo(s) Total Liquido
2.740,00 2.630,40
Outras Informagoes

O ISS desta NFS-e sera recolhido pelo tomador do(s) servigo(s) (PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA) através de substituigao
tributaria

O prestador do(s) servigo(s) possui regime especial de tributagao: Microempresario e Empresa de Pequeno Parte (ME - EPP)

Valor aproximado dos tributos com base na Lei 12.741/2012 - R$ 478,13 - (17.45%) - Fonte: IBPT

Dados Bancarios para pagamento:

EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

Banco do Brasil:

Agencia: 4263 — 3 / Conta Corrente: 58982-9

Favor verificar a autenticidade deste documento fiscal no site htq:szﬁboavista.smul.com.bl




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

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

Nome: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA
CNPJ: 32.683.208/0001-49

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
nado constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os drgaos e fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se a situagao do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuiges sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo (nico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagéo desta certidao esta condicionada a verificag@o de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http:/Awww.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 20:39:37 do dia 21/12/2020 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 19/06/2021.

Cadigo de controle da certiddo: D9FF.037B.4265.CC9D

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




Estado de Roraima
Secretaria de Estado da Fazenda
Departamento da Receita
"Amazonia, patrimonio dos brasileiros”

CERTIDAO NEGATIVA DE OBRIGACOES E DEBITOS TRIBUTARIOS - CND

CGF/CPF/CNPJ Nome / Razédo Social
ﬂ 32.683.208/0001-49

E certificado que ndo foram identificadas pendéncias em seu nome relativos a
tributos/obrigagées adminisiradas pela Secretaria de Estado da Fazenda, apurados conforme Portaria
SEFAZ/GAB n® 367/2011 publicada no D.O.E n® 1562 do dia 08/06/2011.

Esta certiddo n&o abrange débitos ainda ndo processados, ressalva-se pois, o direito de a
Fazenda Estadual cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo acima
identificado que vierem a ser apuradas.

Data de emissao: 13/05/2021 Validade: 11/08/2021

A informacéo do NOME e CNPJ/CPF acima sé&o de resposabilidades do solicitante da Certiddo, devendo a

titularidade ser conferida pelo interessado e destinatario;

A pessoa ou entidade requisitante da certiddo & quem esta apta a responder se esta é ou ndo adequada a

finalidade a que se destina;

A aceitagao desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade, conforme codigo de
ﬁ Autenticagdo, podendo a mesma ser verificada no website da Secretaria de Estado da Fazenda - SEFAZ RR,

no enderego: https://www.sefaz.rr.gov.br/

Codigo de Autentica¢do: 09610D

As pessoas ou entidades recebedoras da certidao on-line, deverdo como principio de cautela, nao admitir

outra pagina de validag&o que n&o seja a da Secretaria de Estado da Fazenda - SEFAZ RR, e, ainda verificar

se os documentos pessoais do portador da certiddo condizem com os dados nesta informados;

Certidao emitida gratuitamente.
Atencdo: Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

AREL_CNO_Cq E Vs, 50.2- 21092017




Prefeitura Municipal de Boa Vista
Rua Coronel Pinto, 188

Centro - BOAVISTA-RR  CEP: 69301-150
CNPJ: 05.943.030/0001-55

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS
Nuimero: 001740/2021.E

Nome/Razao Social: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

Nome Fantasia: FUNERARIA EDEN
Inscrigdo Municipal: 968667.3 CPF/CNPJ: 32.683.208/0001-49
Enderego: AV SAO SEBASTIAQ, 2360

TANCREDO NEVES BOAVISTA-RR CEP: 69313-495

ﬂ

RESSALVADO O DIREITO DA FAZENDA MUNICIPAL COBRAR QUAISQUER DEBITOS QUE VIEREM A SER
APURADOS POSTERIORMENTE, E CERTIFICADO QUE, ATE A PRESENTE DATA, NAO CONSTAM DEBITOS
TRIBUTARIOS DO CONTRIBUINTE ACIMA CITADO PARA COM ESTE MUNICIPIO.

Observacgéo:

kR Ak edededed drdede e de s sl s s s e de o g e e s et s ek ol e e s ke e e s e s oo e s e b kel e de e ek s i e s b ikl i el dedede el i ek e el e ek
RE L L bl s s R e e R R e e g s R e e e s e e s
AR EEAE AR AR A AR AR AR AR A AR A AR AR R AR AR A AR A AR A A A A AR A AR A AR A A AR R A AR AR AR AR A AR R A AR AN AR AR R AR A AR AR AR AR A AR R ARk kA Ak Ak ke h ik

R B s Bt St 2 s s R R R R R 2t e e s e e e e e e s e e e e e R e R s R e 2 e

Esta certiddo foi emitida em 03/03/2021 com base no Cadigo Tributario Municipal.

Certidao valida até: 02/05/2021

N

Esta certidao abrange somente a Inscricido Municipal acima identificada.

Cadigo de controle desta certiddo: 6600005606860000054757060001740202103033

Certidao emitida eletronicamente via internet. A aceitagéo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua
autenticidade na Intemet, no endereco eletrdnico:
https://boavista.saatri.com.br, Econdmico - Certiddo Negativa - Verificar Autenticidade

Atencao: Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Impresso em 13/05/2021 as 14:15:12



13/05/2021

Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA

A FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  32.683.208/0001-49
Razao Social:EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

Endereco: AV SAO SEBASTIAO 2360 / TANCREDO NEVES / BOA VISTA / RR / 69313-
537

A Caixa Econdmica 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 situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:14/04/2021 a 11/08/2021

Certificacdao Numero: 2021041402415197034100
Informacao obtida em 13/05/2021 15:14:40

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: /lconsulta-crf.caixa.gov. br/consultacrf/pages/consultaEmpregador. jsf

171




FUNDO MUNCIPAL DE ASSISTENCIA

28.157.916/0001-79 Exercicio: 2021
ORDEM DE PAGAMENTO

P,

ORDEM DE PAGAMENTO 00206

DATA: 01/07/2021 VENCTO0:01/07/2021 PAGTO: 01/07/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME CNPJ: 32.683.208/0001-49 Cod: 1473
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO

Cidade..: BOA VISTA CEP: 69313-537

Discriminagdo..:

REFERENTE A DESPESA COM CONTRATACAO DE EMPRESA PARA EVENTUAL SERVIGOS FUNERA
RIOS, INCLUINDO AQUISICAO DE URNAS FUNERARIAS, EMBALSAMENTO 24Hs, ACAMACAO E
TRASLADO, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SO

.
NTRT A AETTMIT AAFTT A AT rIT T AsArTmF AT M MAT IITRATIAIMA T MM AAATR S TR ATMATIR AR A T TTT A

Valor 2.740,00

(doisimel setecentos 'e quarenta.rpead s a R R R Rl A et =k ok
W R P Gl e e ek e bk el e e et Jemiioke stk ik el e o ok | e it ke SRR

* * Kk K ko ok oF ok ok Kk ok ok ok ok ok ko S ookl ok

Despesa Bruta: . . . . . . . . RS 2.740,00
EMP/SUB N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR  ANULAGAO DESCONTO L1QUIDO
205 e ES 020900 08.244.0248.2050.0000 3.3.90.39.00 R$ 2.740,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2.740,00
TOTAL . . . . R$ 2.740,00 RS 0,00 RS 0,00 RS 2.740,00
Despesa Ligquida: . . . . . . . R$ 2.740,00
ORDEM DE PAGAMENTO

21
PAGUE-SE _ /_/_ Benisio Rob‘e’rtc]?deSSouza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta i Cheque | valor RS
000 | o004 | | 2.740,00
TOTAL. . . R$ 2.740,00

Despesa paga em (01/07/2021 Com os recursos acima discriminados

Mo $eou
Vivian da Silva Mafra
GESTORA DO FUNDO

RECIBO: Recebi (emos) o valor constante desse(s) Empenho(s)

/ / Nome:

= R Ass: CGC/CPF:




-

GOVERNO

(G332171130987391013
17/05/2021 11:37:08

Transferéncia entre contas diversas

Debitado

Nome PREF UIRAMUTA - FPM
Agéncia 4263-3

Conta corrente 948978-9

Creditado

Nome EDEN S FUNERARIOS LTDA
Agéncia 2617-4

Conta corrente 58982-9

Valor 2.740,00

Destinagao 0

Data Nesta data

Assinada por JEG88996 DENISMAR H THOME

JEG88997 BENISIO R SOUZA

Transagao efetuada com sucesso.

17/05/2021 11:31:00
17/05/2021 11:37:08

Transagéo efetuada com sucesso por: JE688997 BENISIO R SOUZA.
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esTADO DE R

GURANGA PUBLICA

SECHTTARA
NSTITLR

pytoatg ~ebe1od

AEEINAT URA DT

VALIDA EM TODO O TEFIRITORIO NAGIDNAL
REG'3 RO DATADE

GERAL 44314 EXPENGAD 11/04/2005

DAMASCEND DA SILVA
U IAGAT
JOSE DA STLVA
MARIA DA SILYA

WA TUMAL IADE DATA DE RASCIMENTC
BOA VISTA - RR 10/05/1948
HOC. OMNGEM

CERTD MASC 10.273 FLS 296-V LIV A-8
BOA VISTA - RR

L . ‘s
2 VIA A
LEI N7 118 DF 26/08/83

=




Condigoes e causas do obito

Medico

i d|
- —— o =

\
: Repablica Faderativ: do Brasil
Ministerio cia Sadde 27506980 ..0
I* V1A - SECRETARIA L= SAUCE
~ | Tipe de chite 7 | Data do 6bitc 1| Naturalidade
[IFetai 1 RAclaans
B%"r“ o 1 t:! O__t.,_.;..t._ 1§ L L i { [ i o migrmar Pas)
[£ |Nome d> Fslec!-la
Doxe oatere A 24..5.;0: N
[i [Nome do Pal
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' MUNICIPIO DE UIRAMUTA

Rua Cici Mota, s/n

01612681/0001-01 Exercicio: 2021

i
LIQUIDACAQ DE DESPESA 00031[001_ GL Ficha: 282
Data Empenho: 29/04/2021 Data Liquidacgdo: 14/05/2021
Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIQS LTDA ME
Enderego: AV. SAO SEBASTIAO CEP: 69313-537
Cidade..: BOA VISTA
Valor RR$ 2.400,00
Extenso:

dois mil e quatrocentos reais * * * * % % * * % % % % F ¥ % % I e
**********************************

A liquidacdo da despesa foi procedida com base n
cima e no titulo de crédito especificado a segui
de entrega do material ou efetiva prestacdo de s

a Nota de Empenho indicada a
r, onde consta a declaracdo
ervico.

Nota Fiscal Série Data Controle valor
000000000014 14/05/2021 2.400,00
Total de Notas 2.400,00
Titulo de Crédito:
Espécie:
Despesa Bruta: . . . . . . . . RRS 2.,400,00
9999.00.0.0.03 ISS - AGAD SOCIAL RRS 96,00
TOTALRETIDO . ....... RR$ 96,00
Liquido a Pagar: . . . . . . . RR$ 2.304,00

ORDEM DE PAGAMENTO Zngx
PAGUE-SE / / Benisic Roberto de Souza
- PREFEITO MUNICIPAL

Pagamentec a ser efetuado com o(s) seguinte (s) Recurso(s) :

Banco | Conta l Valor RS
| F

| AN —

14
Ligquidado em _ /Y . Encamdnhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d
evidos fins.

L

Nome :




' MUNICIPIO DE UIRAMUTA
Rua Cici Mota, s/n
01612681/0001-01 Exercicio: 2021

T v a0t

LIQUIDAGAO DE DESPESA 00031/002 GL Ficha: 282
Data Empenho: 29/04/2021 Data Liquidagdo: 01/07/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO CEP: 69313-537
Cidade..: BOA VISTA

Valor (2.400,00)

Extelisos doid mil e quatrodentog: reats: Sk ikt & ik e SEERTR SRR e
*******‘k*******'***********'k******'ﬁ

A liquidacdo da despesa fol procedida com base na Nota de Empenho indicada a
cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaragdo
de entrega do material ou efetiva prestagdo de servicgo.

Titulo de Crédito:

Espécie:

Despesa Bruta: . . . . . . . . -2.400,00
Liquido a Pagar: . . . . . . . -2.400,00
ORDEM DE PAGAMENTO

PAGUE-SE /) Benisio Roberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta [ Valor RS
| |
| A I

Liguidado em __ / Encaminhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d

evidos fins.

Nome:




J' MUNICIPIO DE UIRAMUTA

Rua Cici Mota, s/n
01612681/0001-01 Exercicio: 2021

-\

63

)

1

|

74

LIQUIDACAC DE DESPESA 00205/002 ES
Data Empenho: 01/07/2021 Data Liquidagdo: 01/07/2021

Ficha: 262

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME
Endereco: AV. SAO SEBASTIAOQ
Cidade..: BOA VISTA

Valor RRS$ 2.400,00

EXtenso: dois mil e quatrocentos reais * * * * * * ¥ % Kk k k & & k k * x & & K &

CEP: 69313-537

**********************************
A liquidacdo da despesa foi procedida com base na Nota de Empenho indicada a

cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaragao

de entrega do material ou efetiva prestagdo de servigo.

Nota Fiscal Série Data Controle Valor
000000000014 01/07/2021 2.400,00
Total de Notas 2.400,00

Titulo de Crédito:

Espécie:
Despesa Bruta: . . . . . . . . RR$ 2.400,00
Liquido a Pagar: . . . . . . . RR$ 2.400,00
ORDEM DE PAGAMENTO

B
PAGUE-SE / / Benisio Roberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta | Valor RS

I 1

Liquidado em _ /_//
evidos fins.

Nome :

ncaminhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d



[ Nota Fiscal de Servigos Eletronica
Numero da Nota

Prefeitura Municipal de Boa Vista

Rua Coronel Pinto, 188 00000014
Centro- BOAVISTA-RR  CEP: 63301-150 Data e Hora de Emissdo
CNPJ: D5.943.030/0001-55 14/05/2021 11:41:07
Data do Fato Gerador
14/05/2021
Codigo de Verificagdo
AAAHEPAO-CUAAGO
Dados do(s) Servico(s)
Exigibilidade do ISS / Natureza da Operagéo Local da Prestagao Local da Incidéncia
Exigivel BOA VISTA/RR - BRASIL BOA VISTAIRR

Prestador do(s) Servico(s)

Nome/Razao Social: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

Nome Fantasia: FUNERARIA EDEN
Endereco: AV SAO SEBASTIAO, 2360
TANCREDO NEVES BOAVISTA-RR  CEP: 69313495
CPFICNPJ: 32.683.208/0001-49 Insc. Municipal. 9686673
Telefone: (95) 9162-5846 E-mail- funerariaeden2019@hotmail.com
Tomador do(s) Servico(s) m
Nome/Razio Social  PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA S e A
Nome Fantasia: Prefeitura Municipal de Uiramuta ':"E Fls ,26 (_{“.
Endereco: RUA CICI MOTA SIN, SIN SIN L ’
CENTRO UIRAMUTA -RR  CEP: 69358-000 % @ %

CPFI/CNPJ: 01.612.681/0001-01 Insc. Municipal: .R“bm_ Y
Telefone: (95) 9126-7226 E-mail: Pvo\

Discriminacao do(s) Servico(s)

02 - Embalsamamento 24horas - R$1.200,00 = R$2.400,00

Classificagdo do Servigo (LEI 116/2003)
25.01 - Funerais, inclusive fornecimento de caixao, urna ou esquifes; aluguel de capela; transporte do corpo cadavérico; fornecimen

Classificagdo Nacional de Atividades Econdmicas (CNAE 2.1)
9603304 - Servicos de funerarias

Valor do(s) Servigo(s) Valor Dedugdo Desconto Incondicionado Base de Calculo ISS
2.400,00 0,00 0,00 2.400,00(
Aliquota ISS (%) Valor do ISS Valor 1SS Retido Desconto Condicionado
4,00 96,00 96,00 0,00
Retencbes Federais
Imposto de Renda PIS COFINS CSLL INSS Outras Retencdes
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total
Total do(s) Serviga(s) Total Liguido
2.400,00 2.304,00

Qutras Informagbes

O ISS desta NFS-e sera recolhido pele tomador do(s) servigo(s) (PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA) através de substituigio
tributaria

O prestador do(s) servigo(s) possui regime especial de tributagdo: Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME - EPP)

Valor aproximado dos tributos com base na Lei 12.741/2012 - R$ 418,80 - (17,45%) - Fonte: IBPT

Dados Bancarios para pagamento:

EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

Banco do Brasil:

Agencia: 4263 — 3 / Conta Corrente: 58982-9

Favor verificar a autenticidade deste documento fiscal no site https://boavista.saatri.com.br




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

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

Nome: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA
CNPJ: 32.683.208/0001-49

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
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidéo ¢ valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os érgdos e fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se a situagdo do
sujeito passivo no dmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigbes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n°® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 20:39:37 do dia 21/12/2020 <hora e data de Brasilia>.

Vélida até 19/06/2021.

Cadigo de controle da certidao: D9FF.037B.4265.CC9D

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




Estado de Roraima
Secretaria de Estado da Fazenda
Departamento da Receita
"Amazdnia, patrimdnio dos brasileiros"

CERTIDAO NEGATIVA DE OBRIGAGOES E DEBITOS TRIBUTARIOS - CND

A CGF/CPF/CNPJ Nome / Razdo Social
32.683.208/0001-49

E certificado que nao foram identificadas pendéncias em seu nome relativos a
tributos/obrigagdes administradas pela Secretaria de Estado da Fazenda, apurados conforme Portaria
SEFAZ/GAB n° 367/2011 publicada no D.O.E n°® 1562 do dia 08/06/2011.

Esta certiddo nao abrange débitos ainda ndo processados, ressalva-se pois, o direito de a
Fazenda Estadual cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo acima
identificado que vierem a ser apuradas.

Data de emissao: 17/05/2021 Validade: 15/08/2021

A informagdo do NOME e CNPJ/CPF acima sao de resposabilidades do solicitante da Certiddo, devendo a

titularidade ser conferida pelo interessado e destinatario;

A pessoa ou entidade requisitante da certiddo & quem esté apta a responder se esta € ou nao adequada a

finalidade a que se destina;

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagédo de sua autenticidade, conforme codigo de
Y Autenticagédo, podendo a mesma ser verificada no website da Secretaria de Estado da Fazenda - SEFAZ RR,

no endereco: https://www.sefaz.rr.gov.br/

Cddigo de Autenticagao: 011112

As pessoas ou entidades recebedoras da certiddo on-line, deverao como principio de cautela, nao admitir

outra pagina de validagdo que n&o seja a da Secretaria de Estado da Fazenda - SEFAZ RR, e, ainda verificar

se os documentos pessoais do portador da certiddo condizem com os dados nesta informados;

Certidao emitida gratuitamente.
Atencgéo: Qualquer rasura ou emenda invalidaré este documento.

AREL_CND_CertidaoNegativaDebilosEstaduais Vrs.: 5.0.2 - 21/08/2017



Prefeitura Municipal de Boa Vista
Rua Coronel Pinto, 188

Centro - BOAVISTA-RR  CEP: 69301-150
CNPJ: 05.943.030/0001-55

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS
Numero: 001740/2021.E

Nome/Razdo Social: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

Nome Fantasia: FUNERARIA EDEN
Inscrigdo Municipal: 968667.3 CPF/CNPJ: 32.683.208/0001-49
Enderego: AV SAO SEBASTIAOQ, 2360

TANCREDO NEVES BOA VISTA-RR CEP: 69313495

&

RESSALVADO O DIREITO DA FAZENDA MUNICIPAL COBRAR QUAISQUER DEBITOS QUE VIEREM A SER
APURADOS POSTERIORMENTE, E CERTIFICADO QUE, ATE A PRESENTE DATA, NAO CONSTAM DEBITOS
TRIBUTARIOS DO CONTRIBUINTE ACIMA CITADO PARA COM ESTE MUNICIPIO.

*iittt********i**t*****************************ﬁ***iii*lﬁﬁ************t***************ii********************************i**‘**i**i**i********t
*****************i***************ﬁ***tii*********************iit**ii&ti*i**i*******t*******************i*********ti*************************ﬁi
**i**i********O***********t*****************it*********ﬂ**tttk*t*******************iii*iii******k*********t*******i***********ﬁ*ﬁit*ﬁ*********

*****************************************1**t***********************i*it**ltt**'*************************ﬁi***ii*#i**i***t****

Esta certiddo foi emitida em 03/03/2021 com base no Cédigo Tributario Municipal.

Certidao valida até: 02/05/2021
™
Esta certiddo abrange somente a Inscrigdo Municipal acima identificada.

Codigo de controle desta certiddo: 6600005606860000054757060001740202103033

Certidao emitida eletronicamente via internet. A aceitagéo desta certidéo esta condicionada a verificagéo de sua
autenticidade na Internet, no enderego eletrénico:
https://boavista.saatri.com.br, Econdmico - Certiddo Negativa - Verificar Autenticidade

Atencgao: Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Impresso em 17/05/2021 as 10:16:41



CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  32.683.208/0001-49
Raz3o Social:EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

Endereco: AV SAO SEBASTIAO 2360 / TANCREDO NEVES / BOA VISTA / RR / 69313~
537

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuicdo que |he 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 serviréa de prova contra cobranga de
quaisquer débitos referentes a contribuicdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:14/04/2021 a 11/08/2021

Certificacdo Numero: 2021041402415197034100
Informacao obtida em 17/05/2021 11:19:06

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




CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 32.683.208/0001-49

Certiddo n®: 15818173/2021

Expedigdo: 17/05/2021, as 11:19:56

Validade: 12/11/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n°® 32.683.208/0001-49, 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 Resolugdo Administrativa n® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certidédo sdoc 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 Certidac atesta a empresa em relacdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a 1dentificagdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justigca do Trabalho guanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenga condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciails trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, 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 Comissdo de Conciliacgdo Prévia.




FUNDO MUNCIPAL DE ASSISTENCIA

\ 28.157.916/0001-79 Exercicio: 2021
. m="%«  ORDEM DE PAGAMENTO

ORDEM DE PAGAMENTO 00207

DATA: 01/07/2021 VENCT0:01/07/2021 PAGTO: 01/07/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME CNPJ: 32.683.208/0001-49 Cod: 1473
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO

Cidade..: BOA VISTA CEP: 69313-537

Discriminagédo. . :

REFERENTE A DESPESA COM CONTRATAGCAO DE EMPRESA PARA EVENTUAL SERVICOS FUNERA
RIOS, INCLUINDO AQUISIGAO DE URNAS FUNERARIAS, EMBALSAMENTO 24Hs, ACAMACAO E
TRASLADO, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SO

P ~ =~
~TAT A RATTATT AT T A TMT TYTT DRI AT M AT ILTRAATIAYTA. M DTLOAAATR O TR0 T mra o R o D Bl R O

Valor 2.400,00

(dOiS mil e quatr°cent05 reais) oo oode e ek de e del ke e Sk k iR % ¥ ok Kk K % kK * Kk * | *
********#******i************i‘************
* k ok Kk k Kk J ok Kk * * % * K* Hoodendk ok kR R E Rk
Despesa Bruta: . . . . . . . . RS 2.400,00
EMP/SUB N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR ANULAGAO DESCONTO LiQuIiDo
205 2 ES 020900 08.244.0248.2050.0000 3.3.90.39.00 R$ 2.400,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 2.400,00
TOTAL . . . . R$ 2.400,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 2.400,00
Despesa Liquida: . . . . . . . RS 2.400,00
ORDEM DE PAGAMENTO

. BRA
PAGUE-SE _/ __/ I Benisio Roberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):
Banco | Conta | Cheque | Valor R$
000 | 0004 | | 2.400,00
TOTAL. . . RS 2.400,00

Despesa paga em (01/07/2021 Com OS recursos acima discriminados

Unro deon
Vivian da Silva Mafra
GESTORA DO FUNDO

RECIBO: Recebi (emos) o valor constante desse(s) Empenho(s)

/ / Nome :
_— — Ass: CGC/CPF:




Transferéncia entre contas diversas

Debitado
Nome PREF UIRAMUTA - FPM

Agéncia 4263-3

Conta corrente 948978-9

Creditado

Nome EDEN S FUNERARIOS LTDA

Agéncia 26174

Conta corrente 58982-9

Valor 2.400,00

Destinagao 0

Data Nesta data

Assinada por JE688996 DENISMAR H THOME 17/05/2021 11:31:33

JEB88997 BENISIO R SOUZA 17/05/2021 11:37:08

Transagéo efetuada com sucesso.

A Transagao efetuada com sucesso por: JE688997 BENISIO R SOUZA.
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| MUNICIPIO DE UIRAMUTA

Rua Cici Mota, s/n
01612681/0001-01 Exercicio: 2021

LIQUIDAGAO DE DESPESA 00030/001 GL Ficha: 262
Data Empenho: 29/04/2021 Data Liquidac&o: 28/06/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO CEP: 69313-537
Cidade..: BOA VISTA

Valor RR$ 3.661,84

Extenso:

trés mil, seiscentos e sessenta e um reais e oitenta e quatro centavos *
* * * * - * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * * W N K *
!.5 A liquidagdo da despesa foi procedida com base na Nota de Empenho indicada a
; cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaracéao
de entrega do material cou efetiva prestacido de servicgo.

Nota Fiscal Série Data Contrecle valor
000000000018 28/06/2021 3.661,84
Total de Notas 3.6061,84

Titulo de Crédito:

Espécie:
Despesa Bruta: . . . . . . . . RRS 3.661, 84
9999.00.0.0.03 ISS - AGAO SOCIAL RRS$ 146,47
TOTALRETIDO ........ RR$ 146,47
Liquido a Fagar: . . . . . . . RR$ 3.515, 37

ORDEM DE PAGAMENTO

~ PR/~

PAGUE_SE / / Benisio E’Jt‘::’t‘ﬂ de Souza
T PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco \ Conta | Valor RS

f

==

Ligquidado em
evidos fins.

Epcaminhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d

Nome :




/ MUNICIPIO DE UIRAMUTA

Rua Cici Mota, s/n
01612681/0001-01 Exercicio: 2021

LIQUIDACAC DE DESPESA 00030/002 GL Ficha: 262
Data Empenho: 29/04/2021 Data Liquidacdo: 01/07/2021

Credor..: EDEN SERVIGOS FUNERARIOS LTDA ME

Enderego: AV. SAO SEBASTIAO CEP: 69313-537
Cidade..: BOA VISTA

Valor (3.661,84)

Extenso:

trés mil, seiscentos e sessenta e um reais e oitenta e quatro centavos *
-A-f*********************’********u:ﬁ-‘**

A liquidaqéo"da despesa fol procedida com base na Nota de Empenho indicada a
cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaracido
de entrega do material ou efetiva prestacdo de servico.

Titulo de Crédito:

Espécie:

Despesa Bruta: . . . . . . . . -3.661,84
Liguido a Pagar: . . . . . . . -3.661,84
ORDEM DE PAGAMENTO

PAGUE-SE / / Benisio Roberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta I Valor RS
| |
I A |
Liquidado em _ // / ncaminhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d

evidos fins.

p

[\

Nome :




\CIP4; :C\
é\

|} MUNICIPIO DE UIRAMUTA
Rua Cici Mota, s/n
: 01612681/0001-01 Exercicio: 2021

G

J'b‘-a’f g} V\f\“'

LIQUIDACAO DE DESPESA 00204/ 001 ES
Data Empenho: 01/07/2021 Data Liquidagdo: 01/07/2021

Ficha: 262

Credor..: EDEN SERVIGCOS FUNERARIOS LTDA ME

Fndereco: AV. SAO SEBASTIAO
Cidade..: BOA VISTA

valor RR$ 3.661,84

CEP: 69313-537

Extenso: trés mil, seiscentos e sessenta e um reais e oitenta e quatro centavos *
*********************-**:&*********-* -

A liquidagdo da despesa foi procedida com base na Nota de Empenho indicada a

cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaracgdo
de entrega do material ou efetiva prestacdo de servigo.

Nota Fiscal Série Data Controle valor
000000000018 01/07/2021 3.661,84
Total de Notas 3.661,84

Titulo de Crédito:

Espécie:

Despesa Bruta: . . . . . . . . RRS 3.661,84
Liquido a Pagar: . . . . . . . RRS 3.661,84
ORDEM DE PAGAMENTO E%?at)

PAGUE-SE / i Benisio Roberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte (s) Recurso(s):

Banco | Conta | Valor R$
| A |
L/ \ |
Liquidado em /_/ . Endaminhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d

evidos fins. -

Nome:

L\



| Nota Fiscal de Servigos Eletronica
Numero da Nota

Prefeitura Municipal de Boa Vista

Rua Coronel Pinto, 188 00000018
Centro - BOAVISTA-RR  CEP: 69301-150 Data e Hora de Emissdo
CNPJ: 05.943.030/0001-55 28/06/2021 10:02:41
Data do Fato Gerador
28/06/2021

Cadigo de Verificagédo
AAAIEPAS-CUAAGO

Dados do(s) Servigo(s)

Exigibilidade do ISS / Natureza da Operagéo Local da Prestagao Local da Incidéncia
Exigivel BOA VISTA/RR - BRASIL BOA VISTA/RR

Prestador do(s) Servigo(s)

Nome/Razéao Sociall EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

~

Nome Fantasia: FUNERARIA EDEN
Endereco: AV SAO SEBASTIAO. 2360
TANCREDO NEVES BOA VISTA-RR CEP: 69313-495
CPF/CNPJ: 32.683.208/0001-49 Insc. Municinal: 9686673
Telefone: (95) 9162-5846 E-mail: funerariaeden2019@hotmail.com
Tomador do(s) Servigo(s) e
Nome/Razao Social: PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA N CON
Nome Fantasia: Prefeitura Municipal de Uiramuta A
Endereco: RUA CICI MOTA S/N, S/N S/N
CENTRO UIRAMUTA -RR  CEP: 69358-000
NCPF/CNPJ: 01.612.681/0001-01 Insc. Municipal:

Telefone: (95) 9126-7226 E-mail:

Discriminagdo do(s) Servigo(s)

Translado de Boa Vista RR, até a comunidade Ticoga, Municipio de Uiramuta - RR
364 Km ida + 364 Km volta = 728Km x R$5,03 = 3.661,84

100" oo
F“:.:;:QO kS\l?: ®»_C 2
St L

Classificagao do Servigo (LEI 116/2003)
25.01 - Funerais, inclusive fornecimento de caixao, urna ou esquifes; aluguel de capela; transporte do corpo cadavérico; fornecimen

Classificagao Nacional de Atividades Econdmicas (CNAE 2.1)
9603304 - Servicos de funerarias

Valor do(s) Servigo(s) Valor Dedugao Desconto Incondicionado Base de Calculo ISS
3.661,84 0,00 0,00 3.661,84
Aliquota ISS (%) Valor do ISS Valor 1SS Retido Desconto Condicionado
4,00 146,47 146,47 0,00
Retencgoes Federais
Imposto de Renda PIS COFINS CSLL INSS Outras Retengdes
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total
Total do(s) Servigo(s) Total Liguido
3.661,84 3.515,37

Qutras Informacgoes

O ISS desta NFS-e sera recolhido pelo tomador do(s) servigo(s) (PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA) através de substituigao
tributaria

O prestador do(s) servigo(s) possui regime especial de tributagao: Microempresario e Empresa de Pequeno Porte (ME - EPP)

Valor aproximado dos tributos com base na Lei 12.741/2012 - R$ 638,99 - (17,45%) - Fonte: IBPT

Dados Bancdrios para pagamento:

EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

Banco Santander: (033)

Agencia: 3436 / Conta Corrente: 13002592-4

Favor verificar a autenticidade deste documento fiscal no site https://boavista.saatri.com.br




537

~ : A _—
A Caixa Econdmica 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
eémpresa acima identificada encontra-se em situagao regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.
O presente Certificado n3o servird de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.
Validade:14/04/2021 a 11/08/2021
Certificacdo Numero: 2021041402415197034100
Informacédo obtida em 30/06/2021 10:53:50

bl

S

30/06/2021 Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA

CAIXA ECONOMICA, FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  32.683.208/0001-49
Razdo Social:EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

A utilizagdo deste Certificado para os fins previstos em Lei

condicionada a verificacdo de autenticidade no site da C
www.caixa.gov.br

Enderego: AV SAO SEBASTIAO 2360 / TANCREDO NEVES / BOA VISTA / RR / 69313-

esta
aixa:

https:Hconsulta-crf.car‘xa.goubr.‘consuItacrf.‘pages/cnnsulta Empregador jsf



Prefeitura Municipal de Boa Vista
Rua Coronel Pinto, 188

Centro - BOAVISTA-RR  CEP: 69301-150
CNPJ: 05.943.030/0001-55

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS
Numero: 001583/2021

Nome/Razao Social: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

Nome Fantasia: FUNERARIA EDEN
Inscricao Municipal: 968667.3 CPF/CNPJ: 32.683.208/0001-49
Enderego: AV SAO SEBASTIAO, 2360

TANCREDO NEVES - BOA VISTA - RR 69313495

™
RESSALVADO O DIREITO DA FAZENDA MUNICIPAL COBRAR QUAISQUER DEBITOS QUE VIEREM A SER

APURADOS POSTERIORMENTE, E CERTIFICADO QUE, ATE A PRESENTE DATA, NAO CONSTAM DEBITOS
TRIBUTARIOS DO CONTRIBUINTE ACIMA CITADO PARA COM ESTE MUNICIPIO.

Observacao:

ttii*it************i*t**********ittt*i*it1*tt***tt!******t********i*ti*i***1*******************f**********k**t*****iiii*i********t
****t**********i**********tii*i**t******ttl*******i*****tt*tii*****k*******i*ti**l******************ttii********ﬁ**t*******t****i*
*ti***tt********it*****tttk****tt*******f*******lii****i****************ttt*****t*****t**t**********tk*********tt***ﬁ******t******

****t*tt**it******t**tui********tt*t*ti&****t***i***t!i*********k*twt**ttitii*tﬁ****ttt**t*tt***t**t*it******tt********t*t*ti*i*t*

Esta certidao foi emitida em 25/05/2021 com base no Codigo Tributario Municipal.

Certidao valida até: 24/07/2021
~

E..a certiddo abrange somente a Inscrigdo Municipal acima identificada.

Cadigo de controle desta certidao: 5100001088070000054757060001583202105254

Certidao emitida eletronicamente via internet. A aceitagéo desta certidao esta condicionada a verificagao de sua
autenticidade na Internet, no endereco eletronico:
https://boavista.saatri.com.br, Econémico - Certidao Negativa - Verificar Autenticidade

Atencao: Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Impresso em 30/06/2021 as 09:43:46



Estado de Roraima
Secretaria de Estado da Fazenda
Departamento da Receita
"Amazénia, patriménio dos brasileiros"

CERTIDAO NEGATIVA DE OBRIGACOES E DEBITOS TRIBUTARIOS - CND

CGF/CPF/ICNPJ Nome / Razio Social

32.683.208/0001-49
~

E certificado que nado foram identificadas pendéncias em seu nome relativos a
tributos/obrigacées administradas pela Secretaria de Estado da Fazenda, apurados conforme Portaria
SEFAZ/GAB n° 367/2011 publicada no D.O.E n® 1562 do dia 08/06/2011.

Esta certidao nao abrange débitos ainda nao processados, ressalva-se pois, o direito de a

Fazenda Estadual cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo acima
identificado que vierem a ser apuradas.

Data de emissio: 30/06/2021 Validade: 28/09/2021

A informagao do NOME e CNPJ/CPF acima sao de resposabilidades do solicitante da Certidao, devendo a
titularidade ser conferida pelo interessado e destinatario:
A pessoa ou entidade requisitante da certidao &

quem esta apta a responder se esta é ou nao adequada a
finalidade a que se destina;

- A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificacdo de sua autenticidade, conforme cédigo de

Autenticagéo, podendo a mesma ser verificada no website da Secretaria de Estado da Fazenda - SEFAZ RR,
no endereco: https://www.sefaz.rr.gov.br/

Codigo de Autenticagdo: 014123
As pessoas ou entidades recebedoras da certiddo on-line, deverdo como principio de cautela, ndo admitir
Outra pagina de validacdo que nao seja a da Secretaria de Estado da Fazenda - SEFAZ RR, e, ainda veri

ficar
se os documentos pessoais do portador da certidao condizem com os dados nesta informados;

Certidao emitida gratuitamente.
Atencao: Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




30/06/2021

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: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA
CNPJ: 32.683.208/0001-49

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar =]

inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado

que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Cddigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisdo judicial que determina sua
desconsideragéo para fins de certificacdo da regularidade fiscal, ou ainda nao vencidos; e

2. ndo constam inscrigbes em Divida A

tiva da Unido (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

™\ Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do

CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certidao
negativa.

todos os drgaos e fundos publicos da administracao direta a ele vinculados. Refere-se a s
Sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicbes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Unico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991,

A aceitacao desta certidao esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 10:58:25 do dia 30/06/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 27/12/2021.

Cadigo de controle da certiddo: BACE.2C00.D868.6212

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

11



ER JUDICTIARTO
TA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: EDEN SERVICOQOS FUNERARIOS LTDA (MATRIZ E FILIATIS)

CNPJ: 32.683.208/0001-49

Certidao n®°: 20280356/2021

Expedicio: 30/06/2021, &s 10:54:47

Validade: 26/12/2021 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicio.

Certifica-se Jque EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n® 32.683.208/0001-49, 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 Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalheo e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedicgao.

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

A aceitacdo desta certidio condiciona-se a verificacio 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 identificacido das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciarios, a honorarios, 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 Conciliacgdo Prévia.

cndurtst ., jus., br




— F PODER JUDICIARIO
/C j\ TRIBUNAL DE JUSTIGA DO ESTADO DE RORAIMA

! Sistema de Emissao de Certidao via internet

Certidao de Distribuigido de Agao Civel

(Primeira e Segunda Instancias)

O Tribunal de Justiga do Estado de Roraima CERTIFICA que, revendo os registros de Certidao de Distribuicdo de Agdo
Civel, nas comarcas deste Estado, até a presente data, NADA CONSTA contra:

NOME: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA
CPFICNPJ: 32.683.208/0001-49

OBSERVAGOES:

1) Certidao expedida gratuitamente, através da Internet, com base na Portaria Presidencial n° 493, do dia 09 de abril de
2014;

2) A informacdo do NOME e CNPJ/CPF acima sao de responsabilidades do solicitante da Certidao, devendo a
;‘)g\laridade ser conferida pelo interessado e destinatario;

A pessoa ou entidade requisitante da certidao & quem esta apta a responder se esta € ou ndo adequada a finalidade
a que se destina; N R 4 -

4) As pessoas ou entidades recebedoras da certiddo on-line, dever&o cormio principio de cautela, ndo admitir outra
pagina de validagdo que nio seja a do Tribunal de Justica de Roraima, e, ainda, verificar se os documentos pessoais do
portador da certiddo condizem com @s dados nesta informados; .

5) A autenticidade desta certidao poderad ser confirmada no website-do=Td=RR, peloendereco
http://www.tjrr.jus.br/index.php/certidao-negativa, informando o ndmero de autenticidade abaixo.

6) A autenticagao podera ser efetivada, no r@‘éximo, alé.2 (dois)anos.apos a sua expedigéo:

Nimero de Autenticidade: 012764449373

~ Emitida gratuitaméhte pelai_finternet em: 30/06/2021 as 1000
Data da Gltima atualizagéo da base de dados: 30/06/2021 as 02:01
Valida até o dia: 30/07/2021

R —

Tribunal de Justica do Estado de Roraima I“ Illl “ II | " II II" Il ll " I I I“
Praga do Centro Civico, n° 256 - CEP: 69301-380 - Boa Vista-RR




FUNDO MUNCIPAL DE ASSISTENCIA

F | 28.157.916/0001-79 Exercicio: 2021

e

ORDEM DE PAGAMENTO
ORDEM DE PAGAMENTO 00204
DATA: 01/07/2021 VENCT0:01/07/2021 PAGTO: 01/07/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME CNPJ: 32.683.208/0001-49 Cod: 1473
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO

Cidade..: BOA VISTA CEP: 69313-537

Discriminagao. . :

REFERENTE A DESPESA COM CONTRATACAO DE EMPRESA PARA EVENTUAL SERVICOS FUNERA

RIOS, INCLUINDO AQUISICAO DE URNAS FUNERARIAS, EMBALSAMENTO 24Hs, ACAMAGAO E
TRASLADO, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SO

ATTAT A ATTAITAFATA T TTTT AT R ATA M AAT TTTAMMAIMA MT MTIAAAT A TIsE AT AT A mT rTT A

Valor 3.661,84

(trés mil, seiscentos e sessenta e um reais e citenta e guatro centavos) * * * * *
B R A g ke o e e R ke R Rk kR Rk R R e gk ke e ke ke R e T e bk ol ok

o IR
Despesa Bruta: . . . . . . . . R$ 3.661,84
EMP/SUB N, LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR ANULAGAO DESCONTO LiQuIDO
204 /1 ES 020900 08.244.0248.2050.0000 3.3.90.39.00 R$ 3.661,84 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 3.661,84
TOTAL . . . . R$ 3.661,84 RS 0,00 RS 0,00 R$ 3.661,84
Despesa Liquida: . . . . . . . RS 3.661,84
ORDEM DE PAGAMENTO
2RA

PAGUE-SE _/_./_ Benisio Roberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta | Cheque | Valor R$
000 | 0004 | | 3.661,84
TOTAL. . . RS 3.661,84

Despesa paga em (01/07/2021 Com os recursos acima discriminados

Bva oy
Vivian da Silva Mafra’
GESTORA DO FUNDO

RECIBO: Recebi (emos) o valor constante desse(s) Empenho(s)

y: i Nome :
S i Ass: CGC/CPF:




(G333011114911687011
01/07/2021 11:24:07

DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
DV)

CNPJ

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagao

Data transferéncia
"C" - CNPJ diferente
Autenticagdo SISBB

4263-3
905266-6 PM UIRAMUTA ICMS

33 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

3436 RORAIMA
130025924

32.683.208/0001-49

EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA
CREDITO EM CONTA

70.101

3.661,84

0

01/07/2021

42496FGEB4418A2E

Assinada por

JEB688996 DENISMAR H THOME
JEB88997 BENISIO R SOUZA

Transagao efetuada com sucesso.

01/07/2021 11:21:59
01/07/2021 11:24:07

Transagao efetuada com sucesso por: JE688397 BENISIO R SOUZA.




' MUNICIPIO DE UIRAMUTA

Rua Cici Mota, s/n
01612681/0001-01 Exercicio; 2021

LIQUIDAGAO DE DESPESA 00028/001 GL Ficha: 260
Data Empenho: 29/04/2021 Data Liquidacdo: 28/06/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME
Enderego: AV. SAQO SEBASTIAQ CEP: 69313-537
Cidade..: BOA VISTA

Valor RR$ 1.370,00

ExXLenso: um mil, trezentos e setenta reais * * * * * * * % % % % % * *x * * * ¥ *
*******sr*****t********************
‘|~ A liquidacaoc da despesa foi procedida com base na Nota de Empenho indicada a
. cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaracéaoc
de entrega do material ou efetiva prestagdo de servico.

Nota Fiscal Série Data Controle

Valer
000000000019 28/06/2021 1.370,00
Total de Notas 1.370,00

Titulo de Crédito:

Espécie:
Despesa Bruta: . . . . . . . . RR$ 1.370,00
9999.00.0.0.03 ISS - AGAO SOCIAL RR$ 54,80
TOTALRETIDO .. ...... RR$ 54,80
Liquido a Pagar: . . . . . . . RR$ 1.315,20

ORDEM DE PAGAMENTO

~ BiA

| 4 PAGUE-SE / / Benisio Roberto de Souza
- E

EFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta \ Valor R$
\ |

N\ |

Liquidado em = Er inhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d
evidos fins.




'MUNICIPIO DE UIRAMUTA

" Rua Cici Mota, s/n
01612681/0001-01 Exercicio: 2021

LIQUIDACAO DE DESPESA 00028/002 GL Ficha: 260
Data Empenho: 29/04/2021 Data Liquidagdo: 01/07/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO CEP: 69313-537
Cidade..: BOA VISTA

Valor (1.370,00)
ExXtenaen sim mil, tregentos ‘@ Sghertad peads *i¥ kiR ok il ek W k0K e ok ¥
***.*********'k********************-*"
A liquidacdo da despesa foi procedida com base na Nota de Empenho indicada a
cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaracgao
de entrega do material ou efetiva prestacdo de servigo.

Titulo de Crédito:

Espécie:

Despesa Bruta: . . . . . . . . -1.370,00
Liquido a Pagar: . . . . . . . -1.370,00
ORDEM DE PAGAMENTO

PAGUE-SE / 74 Benisio Roberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta | Valor R$

Encaminhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d

Liquidado em _
evidos fins.

Nome :




i8¢, MUNICIPIO DE UIRAMUTA

Rua Cici Mota, s/n
F | 01612681/0001-01 Exercicio: 2021

LIQUIDACAO DE DESPESA 00204/ 002 ES Ficha: 262
Data Empenho: 01/07/2021 Data Liquidagdo: 01/07/2021

Credor..: EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA ME
Endereco: AV. SAO SEBASTIAO CEP: 69313-537
Cidade..: BOA VISTA

Valor RR$ 1.370,00

EXtenso: um mil, trezentos e setenta reais * * * * * * % % * % * * % % * * * * %
i T e S S AN SRR S S b I ER Rl e R R B e AU SRR e e T - A R T

A liquidagdo da despesa foi procedida com base na Nota de Empenho indicada a

cima e no titulo de crédito especificado a seguir, onde consta a declaracio

de entrega do material ou efetiva prestacdo de servico.

Nota Fiscal Série Data Controle Valor
000000000019 01/07/2021 1.370,00
Total de Notas 1.370,00

Titulo de Crédito:

Espécie:
Despesa Bruta: . . . . . . . . RRS 1.370,00
Liquido a Pagar: . . . . . . . RRS 1.370,00
ORDEM DE PAGAMENTO

24

Kk,
PAGUE-SE / / Benisio Roberto de Souza

PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento a ser efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):

Banco | Conta | Valor RS
I I
| A |

Liquidado em _ / //
evidos fins.

caminhe-se ao Ordenador de pagamento, para os d

Nome :




Nome Fantasia: Prefeitura Municipal de Uiramuta
Endereco: RUA CICI MOTA S/N, S/N S/IN
CENTRO UIRAMUTA -RR  CEP: 69358-000
#M\CPF/ICNPJ: 01.612.681/0001-01 Insc. Municipal:
Telefone: (95) 9126-7226 E-mail:

| Nota Fiscal de Servigos Eletrénica

Prefeitura Municipal de Boa Vista Nomero da Nota

. Rua Coronel Pinto, 188 00000019
Centro - BOAVISTA-RR  CEP: 69301-150 Data e Hora de Emissdo
CNPJ: 05.943.030/0001-55 28/06/2021 10:06:13
Data do Fato Gerador
28/06/2021

Cadigo de Verificagao
AAAGEPAT-CUAAGO

Dados do(s) Servigo(s)
Exigibilidade do ISS / Natureza da Operagao Local da Prestagao Local da Incidéncia
Exigivel BOA VISTA/RR - BRASIL BOA VISTA/RR

Prestador do(s) Servigo(s)

Nome Fantasia: FUNERARIA EDEN
Endereco: AV SAO SEBASTIAO, 2360
TANCREDO NEVES BOA VISTA-RR CEP: 69313-495
CPF/CNPJ 32.683.208/0001-49 Insc. Municipal: 9686673
Telefone: (95) 9162-5846 E-mail: funerariaeden2019@hotmail.com

Tomador do(s) Servigo(s)
Nome/Razao Social: PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA

Discriminacgao do(s) Servico(s)

01 - Urna Mortuaria Adulto 1.80m - R$1.370,00

ATESTO O recebimé do('(:))‘
servigo (8) & O Mo |
iR Lt ="

r

[ )

,f"

) Classificagao do Servigo (LEI 116/2003)
25.01 - Funerais, inclusive fornecimento de caixdo, urna ou esquifes; aluguel de capela; transporte do corpo cadavérico; fornecimen

Classificagao Nacional de Atividades Econbmicas (CNAE 2.1)
9603304 - Servigos de funerarias

Valor do(s) Servigo(s) Valor Dedugdo Desconto Incondicionado Base de Calculo ISS
1.370,00 0,00 0,00 1.370,00
Aliquota ISS (%) Valor do 1SS Valor ISS Retido Desconto Condicionado
4,00 54,80 54,80 0,00
Retengoes Federais
Imposto de Renda PIS COFINS CSLL INSS Outras Retengdes
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Total
Total do(s) Servigo(s) Total Liquido
1.370,00 1.315,20

QOutras Informagodes

O ISS desta NFS-e sera recolhido pelo tomador do(s) servigo(s) (PREFEITURA MUNICIPAL DE UIRAMUTA) através de substituigdo
tributaria

O prestador do(s) servigo(s) possui regime especial de tributagao: Microempresario e Empresa de Pegueno Porte (ME - EPP)

Valor aproximado dos tributos com base na Lei 12.741/2012 - RS 239,07 - (17.45%) - Fonte: IBPT

Dados Bancarios para pagamento:

EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA

Banco Santander: (033)

Agencia: 3436 / Conta Corrente: 130025924

Favor verificar a autenticidade deste documento fiscal no site https://boavista,saatri.com.br




FUNDO MUNCIPAL DE ASSISTENCIA

28.157.916/0001-79 Exercicio: 2021

N I U, -

ORDEM DE PAGAMENTO
ORDEM DE PAGAMENTO 00205
DATA: 01/07/2021 VENCT0:01/07/2021 PAGTO: 01/07/2021

Credor..: EDEN SERVIGOS FUNERARIOS LTDA ME CNPJ: 32.683.208/0001-49 Cod: 1473

Endereco: AV. SAO SEBASTIAO
Cidade..: BOA VISTA CEP: 69313-537

Discriminagdo.

REFERENTE A DESPESA COM CONTRATACEO DE EMPRESA PARA EVENTUAL SERVICOS FUNERA
RIOS, INCLUINDO AQUISICAO DE URNAS FUNERARIAS, EMBALSAMENTO 24Hs, ACAMACAO E
TRASLADO, PARA ATENDER AS DEMANDAS DA SECRETARIA MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SO

~TThT A AATTATT AFPRTA mT TTTrTmasertm X AT M NAT ITTAITIATMA T TMTAAAR A TR ATmMrIAATA mTm T A

Valor 1.370,00

fum mil, trezentos e setenta reais) * * * & & =& & & Jeighde | ok ol A TG e S LR R
*****************************************
e e e DT e e S e e e e e e (S el
Despesa Bruta: . . . . . . . . R$ 1.370,00
EMP/SUB  N. LOCAL FUNCIONAL NATUREZA VALOR ANULAGAO DESCONTO 1iQuIDO
204 /| 2 ES 020900 08.244.0248.2050.0000 3.3.90.39.00 R$ 1.370,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1.370,00
TOTAL . . . . R$ 1.370,00 R$ 0,00 R$ 0,00 RS 1.370,00
Despesa Liquida: . . . . . . . R$ 1.370,00
ORDEM DE PAGAMENTO
PAGUE-SE _/_/_ Benisio Roberto de Souza
PREFEITO MUNICIPAL

Pagamento efetuado com o(s) seguinte(s) Recurso(s):
Banco | Conta | Cheque [ Valor RS
000 | 0004 l | 1.370,00

R$ 1.370,00

TOTAL. . .

Despesa paga em (01/07/2021 Com Oos recursos acima discriminados

Un~ofror

Vivian da Silva Mafra
GESTORA DO FUNDO

RECIBO: Recebi (emos) o valor constante desse(s) Empenho (s)

/ / Nome :

o e CGC/CEF:




DOC ou TED Eletrénico

Debitado

Agéncia

Conta corrente

Creditado

Banco
Agéncia (sem DV)

Conta corrente (com
Dv)

CNPJ

Nome favorecido
Finalidade

Numero documento
Valor

Destinagdo

Data transferéncia
"C" - CNPJ diferente
Autenticagdo SISBB

4263-3
905266-6 PM UIRAMUTA ICMS

33 BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

3436 RORAIMA
130025924

32.683.208/0001-49

EDEN SERVICOS FUNERARIOS LTDA
CREDITO EM CONTA

70.102

1.370,00

0

01/07/2021

185846ABC48FAB89

Assinada por

JEG688996 DENISMAR H THOME
JE688997 BENISIO R SOUZA

Transagéo efetuada com sucesso.

01/07/2021 11:22:53
01/07/2021 11:24:07

Transag&o efetuada com sucesso por: JEG88997 BENISIO R SOUZA.




09/06/2021

COMISSAO PERMANENTE DE LICITACAO
EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO

EXTRATO DE CONTRATO ADMINISTRATIVO N° PP ¥

004/2021
CONTRATANTE: Fundo Municipal de Assisténcia Social
CONTRATADA: Eden Servigos Funeraria LTDA ME
OBJETO: Aquisigdo de Urnas Funerdrias e Acessorios para
atender as da Secretaria Municipal de Assisténcia Social.
VALOR CONTRATADO: RS 17.183,12 (DEZESSETE MIL
E CENTO E OITENTA E TRES E DOZE CENTAVOS).
PROCESSO: 028/2021
FUNDAMENTO LEGAL: Lei Federal n°*8.666/93 ¢ suas
alteragdes '
DATA DA ASSINATURA: 29/04/2021
NOTA DE EMPENHO: 000025,0000226 e 000027, de
23/04/2021
VIGENCIA: inicio em 29/04/2021 e Término em: 31/12/2021
UIRAMUTA, 29 de Abril de 2021

VIVIAN DA SILVA MAFRA
Gestora do Fundo Municipal de Assisténcia Social

Publicado por:
Sandro da Sailva Mafra
Codigo Identificador:1F68917F

1M



