
Ceará 
Governo municlal de Quixeré 
Fundo Municipal de Saude 
Exercício de 2020 

NOTA DE EMPENHO 15120022 

Data: 15/12/202 

Modalidade: ordinário la. vi 

INTERESSADO 

credor MAVI DISTRIBUIDORA LTDA 
Endereço PRAÇA lOSE JERONIMO, N°346,CENTRO-Limoeiro do Norte-CE 

62930-000 

C.N.P.J 18.027.677/0001-89 Fone ( 88) 3423-4514 

C.G  F  06.508.841-7 
Banco  001 Agencia: 2701-4 C/C.: 25.409-6 

CLASSI FICAÇÃO ORÇAMENTARIA 

Unidade orçamentária  06 01. Fundo municipal de saúde 
Func.programática 10 302 1004 2.046 Manutenção da média e Alta complexidade 

categoria econômica.... 3.3.90.30.00 material de consumo 
Fonte de recurso  1214000000 Transferência SUS Bloco de custeio 

origem dos recursos.... crédito suplementar 

Processo de compra  contr. direta modalidade. Dispensa de Lici 
Número do processo  1905.01/2020 SS Exercício.. 2020 
Código contrato  20200819 

DEMONSTRATIVO DA DOTAÇÃO — em R$ 

Saldo anterior valor empenhado Saldo disponível 
150.147,26 6.682,00 143.465,26 

Autorizamos o fornecimento dos materiais ou execução dos serviços, 
obedecidas as condições e especificações constantes desta NOTA DE EMPENHO. 

Histórico..: valor que se empenha para fazer face às despesas 
com AQUISIÇÃO DE MATERIAL DE LIMPEZA E 
NIGIENIZAÇAO A SEREM DESTINADOS AO HOSPITAL 
MUNICIPAL JOAQUIM MANOEL DE OLIVEIRA PARA 
MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE ENFRENTAMENZ 4ROAF~À EmERGENCIA DE SALIDE DE IMPORTÂNCIA INTERLAW8 
DECORRENTE DO CORONAVIRUS (COVID - 19), QUMADRECURSO 
POR RECURSO FINANCEIRO DESTINADOS, ATRAVrt,,M,ID - 19 PORTARIA N°988, 24 DE ABRIL DE 2020, 3UNIOU/41 
SECRETARIA DE SAÚDE DO MUN/C/P/o DE quixERÉ, 
CONFORME DISPENSA DE LICITAçÂo DE N 1905.01/2020 SS. FONTE DE RECuRSO: MAC COVID PORTARIA 958 DE 24/04/2020 

Item quantidade unid. Código EspecificaCIO da despesa valor unitário valor total (RS) 

001 70,0000 CAIXA 513140 DE E NU lIT Cx c/12uND 
002 35,0000 UNIDAD 5131 TARIA cx c/12uND 
N3 20,9000 CAIXA Si II , UIDO liT Cx C/12 UNO 

RN11^ 

38,00 2.660,00 
26,00 

94,008 36,00 2. 



NOTA DE EMPENHO 15120022 
ceará Folha: 2 
Governo municipal de quixeré Data: 15/12/2020 
Fundo municipal de 5aude 
Exercício de 2020 modalidade: ordinário la. via 

004 7,0000 UNIDAD 513163 SABONETE LIQUIDO SIT 

JOÃO HA 
SECRETÁR 

15 de Dezembro 

REIRA 
SAÚDE 

56,00 352,00 

rizo 

'"••••••.3/43/4.

O NOGUEIRA FERREIRA 
ETARIO DE SAÚDE 

DESPESA PAGA 
COM RECURSO 

COVID - 19 



NOTA DE LIQUIDAÇÃO 30120075 
ceará 
Governo municipal de Quixeré DATA: 30/12/20: 

Fundo Myniçipal de saude 
Exercício de 2020 la. vi 

EMPENHO ORIGINAL 

NOTA DE EMPENHO... 15120022 VALOR  R$ .§8?,00 
DATA DO EMPENHO... 15/12/2020 MODALIDADE  ordinario 

Credor.... MAVI DISTRIBUIDORA LTDA 
Enderer.. PRAÇA JOSE JERONImo, N°346,cENTRo-Limoeiro do Norte-CE 62930-000 

C.N.P. ... 18.027.677/0001-89 Fone ( 88) 3423-4514 

C.G  F  06.508.841-7 
Banco  001 Agencia: 2701-4 C/C.: 25.409-6 

CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 

UNIDADE ORÇAMENTÁRIA  06 01. Fundo Municipal de saúde 
FUNC.PROGRAMATICA 10 302 1004 2.046 manutençáo da média e Alta Complexidade 

CATEGORIA ECONÓMICA.... 3.3.90.30,00 Material de consumo 
FONTE DE RECURSO  1214000000 Transferência SUS Bloco de custeio 

DI SCRIMINAÇÃO 

quantidade unidade especificação 
70,0000 CAIXA DESINFETANTE 1LT CX C{12UND 
35,0000 UNIDO PEDRA SANITARIA CX C/ 2UND 
20,0000 CAIXA SABONETE LIQUIDO 1LT CX C/11 UNO 
7,0000 UNIDA° SABONETE LIQUIDO JIT 

DE ITENS 

valor unitário 
38,00 
16,00 

136,00 
36,00 

valor total 
2.660,00 
910,00 

2.120,00 
392,00 

DADOS DA LIQUIDAÇÃO 

VALOR LIQUIDADO: 6.632,00 
Nota fiscal mercadoria 6068 Série 1 

A 
L DE SAÚDE 

DESPESA PAGA 
COM RECURSO COVIL; 19 



NOTA DE PAGAMENTO DE RESTOS A PAGAR 

Ceará 
Governo municipal de quixere 
Fundo municipal de Saude la. vi 

CLASSIFICAÇÃO ORÇAMENTÁRIA 

ÓRGÃO  06 
UNIDADE ORÇAMENTÁRIA  06 01. 
FUNC.PROGRAMATICA 10 302 1004 2.046 
CATEGORIA ECONÔMICA.... 3.3.90.30.00 

Secretaria Municipal da saude 
Fundo municipal de saúde 

DADOS DO EMPENHO ORIGI NAL 

NOTA DE EMPENHO NI 15120022 VALOR DO EMPENHO„ R$ 5.582,00 
DATA DO EMPENHO... 15/12/2020 MODALIDADE,. ..... ordimario 

SALDO ANTERIOR—. RI 5,632,00 VALOR PARO  R 

PAGUE-SE a importância 

FERREIRA 
constante na presente nota  

JOAO 
SECRETÁR/0 M ICIP DE SAUDE 

SALDO DO EMPENHO., R$ 01 00 

DOCUMENTO DE CAIX N 180200011 de 18/02/2021 

BB 18.521-3 (FMS CUSTEIO-SUS) 6.6\18Z,1 
BANCO/FONTE 

Identificação do credor! 

Credor.... MAVI DISTRIBUIDORA LTDA 
Enderer.. PRAÇA JosE JERONIMO, N°346 0 CENTRO-Limoeiro do Norte-CE 62930-000 
C.N.P. 18.027.677/0001-89 Fone ( 88) 3423-4514 
C.G  F  06.508.841-7 
Banco  001 Agência: 2701-4 C/C.: 25.409-6 

MMEF 

DESPESA PAGA 
coei RECURSO 

COVID — 19 



A 
MAVI DISTRIBUIDORA LIDA 
PRAÇA JOSE JERONIMO, N°346 

CENTRO -LIMOEIRO DO NORTEICE 

Assunto : 

Estado de Ceará 
FUNDO INUNIDPAL DE SAÚDE 
RUA PADRE ZACARIAS, Ne 332 

11.910.265/0001•43 FONE: (0118) 3443-1112 

ORDEM DE COMPRA N°202005635 

AQUISIÇÃO DE MATERIAL DE LIMPEZA E HIGIEN17_AÇÃO A SEREM DESTINADOS AO HOSPITAL 

MUNICIPAL JOAQUIM MANOEL DE OLIVEIRA PARA MANUTENÇÃO DAS AÇÕES DE 
ENFRENTAMENTO DA EMERGENCIA DE SAÚDE DE IMPORTÂNCIA INTERNACIONAL DECORRENTE 

DO CORONAVIRUS (COVID - 19), CUSTEADO POR RECURSO FINANCEIRO DESTINADOS, 
ATRAVÉS DA PORTARIA N°988,24 DE ABRIL DE 2020, JUNTO A SECRETARIA DE SAÚDE DO 
MUNICÍPIO DE OUIXERÉ. CONE MEMO. 22212020 

O HORARIO DE FUNCIONAMENTO DO ALMOXARIFADO É DE 07:00 AS 11:00 E DE 11:30 AS 15:00 E 
AS SEXTAS FEIRAS DE 07:00 AS 13:00 

FONTE DE RECURSO: MAC COVID PORTARIA 988 DE 24/04/2020 

CESPESA PAGA 
COM RECURSO 

COVID - 19 

Processe administrativo: Contreseylio direta na modalidade Dispense de Uciteplo n° 1905.01/2020 98 - Contrato ne 20200019 

Prezado(a) Senhor(a), 
Com vista ao consignado no certame do processo acima ceado, reatado no dia 19E15/2020, autorizemos o fornecimento do(s) produto(s), confonne coneignedo na ata dos trabalhos e na propagam comercial, cartone e seguir: 

Item Descrlçáo Marca otant/Unidsde Vir.unitido(R$) VIntatei(RE 
1 DESINFETANTE 1LT CX C/12UND 
2 PEDRA BARRARIA CX C/12UND 
3 SABONETE UQUIDO 1LT CX 012 UND 

SABONETE UOUIDO SLT 

REAL 
MARIWX 
MARILUX 
MARILUX 

70.000 CAIXA 
35,000 UNIDADE 
20,000 CAIXA 
7,000 UNIDADE 

38.030 
26,000 

136,000 
58.000 

2.880,00 
010,00 

2.720,00 
392,00 

Ta R$: 8.062,00 

ESPECIPICACÂO DOS PRODUTOS A SEREM ENTREGUES 

0(s) produto(s) daverá(io) ser(em) entregue(s) Igualmente como consta na Proposta Comercial oferecida no Processo de CoMPra(COromeaCA0 direto 
na modalidade Dispensa de Licitação n°1905.01/2020 68), Indicando a mama, a espedficte88o completa e o prazo de vaidade do(s) produto(s). 
A nota nem deverá ser emitida em nome de FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE, Stade na RUA PADRE ZACARIAS, N° 332, CENTRO, Inscrita no O.N.P.J, sob o n° 11.810265/000143. 

Fita esclarecido que o prego empoai° é fixo e ineeuetavel, ficando por conta do fornecedor todos os impostos, taxem fretes CCM micos e demais 

Pao.: 
1125 



Estado de Cena 
FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE 
RUA PADRE ZACARIAS, N°332 

11.910.288/0001-43 FONE: MO 3443-1112 

ORDEM DE COMPRA Mo 202005685 

encargos que incidam sobre os mesmos. Muda se for o caso, fica facultado a apresenta* de seguro do(s) produto(s) em cOmPaltle idónea, à 
~rio do contratado, ficando sob suas emanas 

FORMA DE PAGAMENTO 

O pagamento emente seva realizado mediante as comprovações das metem= regularidades elOgIcias pare nabillisioeic da empresa no dia da 
lidtaçõokontretaçiko direta. 

LOCAL DE ENTREGA 

A fio entrega do(e) produto(s), perfeitos e ein condições de pleno uso Imediato, Implicará nas sanções previstas na lei n° 8.688/1993 -Lel de 
Licitações saia alterações 

Aproveitamos pare apresentar as nossas cordiais saudações. 

Peg.: 2 

L:à:TiftillESA PAGA 
CCIM RECURSO 

COVID - 19 

Ciente e de acordo em / / 

MAVI DIETRIBUIDOFIA LTDA 

C.N.F.J(MF) 18.027.877/0001-89 



RECEBEMOS £4 DAVI 1:1181RIBUIDDIM LIDA 08 PRODUTOS / SOROS O:COTAMO 1M NOTA FISCAL INDICADO SOLADO 

104188k3: 111/12/4020 • DESP. EM: FUNDO MUNICIPAL DE estua- cailX(049 - VALOR TOTAL: RS 6,662,00 

DATA 1 Mi ReCzeimano mionw1CACA0 a MIBINATUXA DD 1010111110OR 1 NF-e 
I•I* 000006068 

SERIE 001 

uutramcmao Do EMTINTS 

MAVI DISTRIBUIDORA LTDA 

PRACA FOSE IRRON11.40, 03346 - CENTRO - 

CEP62930-000 - LIMOEIRO DO NORTE - CR 

TEL: (88)3423-4514 - FAX (88)34234514 

eleviprodutoeeductionsie@hotmaiLtOm 

DANFE 
Documorro AUXILIAR DA 

NOTA FISCAL ELETRÔNICA 

O - ENTRADA E 1_ SAIDA 

N° 000006068 fl. 1 /1 
SÉRIE 001 

rovroztwoa 0~40 

\ VENDAS MERC.SUB.TRIBUTARIA DENTRO DO ESTADO 
MCRICÃO DOMAI DO ROT. TRIB. 

INSCRIÇÃO ESTADUAL 

8417 

11111111111111111111H1111111
CHAVE 05 582380 

2320 1218 0276 77(0 0189 5500 OCO 0060 68100060 6818 

Consulta de txtentieldide no portal miou' de NF-e 
winesfb.tezenda,gov.hiportal 

ou no sito da SOU A/matador. 

71402000la DE AVTODZAÇÃo De uso 

123200075897790 18/12/2020 16:38:47 _ 
em • cr. 

I I 8.027.677/0001439 

DATA DA panem 
DESTINATÁRIO!  REMETENTE 
NOME! RAZÃO SOCIAL

I 

OUDCEEE 

(241•1 /0? 

11.910265/000143 1/1/122020 
DATA MEM i ENTRADA 

FUNDO MUNICIPAL DE SAÚDE - 
DiolDECO 

SAIBRO! DISTEM 

CENTRO 

I CEP 

I 62920-000 18/12/2020 
DOPA DA SAMÁ 

RUA PADRE ZACARIAS, 332 
mimam 

I FOREIFAX rc. InscaucXo ESTADUAL 

16:38:25 
QUIXERE 

TOTAL DC41: -/avroa 
CALCULO DO /morro 

RASA DE CALCULO 00 10411 VALOR 001012 

0,00 

IIMECALC ICS ROD. 

0,00 

VALOR 00 IDO StlasT 

0.00 

VAIS  rxrs liamos vALua 

1.764.35 6.68200 
0,00 

VALOR DO nen VALOR DO SEGURO 

0,00 

DESCONTO 

0,00 

OUTRAS DER. ACE35. 

0,00 

VALOR DO IPI 

0,00 
0,00 

TL4N3pORTABOR /VOLIRMO TRANSPORTADOS 
RAZÃO SOCIAL 

O MESMO 
ENDIDIÇO 

I
FRETE POR CONTA 

0- REMETENTE 

0:1DIGO ANT7 I PLACA no vita° UP 

uP 

CE 

iNSCIDDLO ESTADUAL 

QUANTIDADE I mMERACAO I
P1493 fauno peso dwmo 

DADOS DO PRODUTO) 

7541 

stRuIÇOS 

DF-MNPETANTE 1L CX Cl 12 UN1D 

Vai. Aproa. Tributos( 972,98 (26.2045) Fonte: 

IBPT 

000 5403 C/( 70,0000 98.0030 2960.00 0,03 0.00 0.00 0,00 0,00 MIO 

20220 PEDRA 3ANITATIA CX CJ 12 UNID 
Fonte: 

380991 MO 5405 UN 35,0000 28.0000 910.00 0.00 000 DOO 0.00 0,00 0,00 

vol. ADICOL Tributos: 295.02 (32.20%) 

(Mn 

28138 SABONETE LIQUIDO 1 LT CR C112 UNO 
981. Apnx,..7noutoec 663,16 (25.30%) Fonte: 

len 

3401 050 5406 CX 290M 135.00% 2,720,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 

24008 SABONETE LIQUIDO 5/1" 

9al. Apor TrIbutow 110.19 (28.11%) Fonte: 
IBPT 

3401 060 5406 LIN 7,0000 500000 392.00 0,00 0.00 0.00 090 0,00 0,00 

I ,:è1TURA MUNICIPAL DE QUWERI 
ci os materiais constantes nesta ' 

contente 7 Federal n°4.320/04, 
.,‘ofFe-s Iço sei -not 

4 — 

(< 

DADOS ADICIONAIS 

INTORMAÇOES COREPLISEINLAALS 

CPF 00470710341E 
ORDEM DE COMPRA N° 202005685 
1CMS RETIDO POR SUBSTITUICAO TRIBUTARIA()ECRETO 29.5602008) 
DADOS BANCARIOS MAS'! DISTRIBUIDORA LTDA. BANCO DO BRASIL AGENCIA 2253-5 
CONTA CORRENTE 43217-2 
Vai. Apraz. Tributos: 1764,35 (26,40%) Fonte: 1BPT 

 Maria Poliria 8rito Freitas 
alerberniad Dit./2110A-- 

DESPESA PAGA 
COM RECURSO 

COVID - 19 

REFEIVADO AO P1303 



18/02/2021 - BANCO DO BRASIL - 11:32:41 
251282512 SEGUNDA VIA 0802 

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA 
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE 

CLIENTE: CE 231150 FMS CUSTEIO SUS 
AGENCIA: 2512-7 CONTA: 

====== = 

18.521-3 

DATA DA TRANSFERENCIA 1882/2921 
NR. DOCUMENTO 552.253.000.843.217 
VALOR TOTAL 6.682,00 
****** TRANSFERIDO PARA: 
CLIENTE: MAVI DISTRIBUIDORA LIDA 
AGENCIA: 2253-5 CONTA: 43.217-2 
NR. DOCUMENTO 552.512.080.018.521 

me- === = = = == === === _ 

NR.AUTENTICACAO 0.244.372.28E.713.283 

DESPESA PAGA 
COM RECURSO 

COVID - 19 



CAIXA 
CAIXA ECONÓWCA FEDERAL 

Certificado de Regularidade 

do FGTS - CRF 

Inscrição: 18.027.577/0001-89 

Razão gociaNvon DISTRIBUIDORA LTDA 

Endereço: PC JOSE 3ERONIMO 346 / CENTRO / LIMOEIRO DO NORTE / CE / 62930-

DOO 

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que lhe confere o Art. 
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a 
empresa acima Identificada encontra-se em situação regular perante o 
Fundo de Garantia do Tempo de Service - FGTS. 

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de 
quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos, 
decorrentes das obrigações com o FGTS. 

Validade:18/02/2021 a 19/03/2021 

Certificação Número: 2021021803080959629849 

Informação obtida em 18/02/2021 09:40:06 

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta 
condicionada a verificacão de autenticidade no site da Caixa: 
WWW.CaiXa.g0V.br 

4.‘ 

rib r 



PREFEITURA DE LIMOEIRO DO NORTE 
SEC. MUN. GEST. FINAN. ORÇ. PLANEJAMENTO 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS 

N° 2020001138 

RiZioaCidal 

wonournmumcmuum 

INSCRIÇÃO ECONÓMICA BoMemento 
BMno 

000120419337 C.N.2.J.: 18027677300189 CEETRc 

Locellaido PC JOSE JERONINIO, 346 - - ULMEIRO DO NORTE-CE 

DADOS DO CONTRIBUINTE OU RESPONSÁVEL 

Inscrição ConelbuIM• / Nome 

53209 - MAVI DISTRIBUIDORA LTDA 

Endereço 

PC JOSE JERONIMO, 346 

CENTRO LIMOEIRO DO NORTE-CE CEP: 62930000 

No. Requerimento 

2020001138/2020 

CEP 

62930030 

DommemW 

C.S.E.J.: 16.027.677/0001-89 

Ntdurt~ridice 

Pessoa Juriaica 

CERTIDÃO 

Certificamos, para os devidos fino, que foram revisados na registros 
constantes do Cadastro 

EconSmico desta empresa Fiscai e Divida nClea do Mun:cipio, ale o presente exeSCiCi0 [lacei, 

relativo à Inscrição Econômica acima especificada, e constatou-se não haver 
nenhuma pendência ou 

divida vinculada a L-Mpresa acima. 

SECRETARIA MUN:CIPAL DE GES110. FINANÇAS, DIVIMENTOS E PILAKEJAMENTO - SEGEF se reserva no direito de 

inscrever e cobrar as dividas que poster:orqente venham a ser ap;radas. 

A aceitação desta certidão esta condicionada a verificação de sua autenticidade na internet, nos 

seguinte endereço: https://www.limeeirodonOrtc.ce.gov.br 

LIMOEIRO DO NORTE-CE, 04 DE NOVEMBRO DE 2020 

Eneaw*Boáválidapx090406caSskidadMadeemBelb 
VAUDAATE~2021 

COD. VALIDAÇÃO 2020001136 

C. ..132ESA PAGA 
RECURSO 

COViD -19 



04/01/2021 
Consulta Ftegularidatle do Emprogaaor 

Voltar Imprimir 

CAIXA 
CAIXA E 1CA FEDERAL 

Certificado de Regularidade 

do FGTS - CRF 

Inacriaio: /8.027.677/0001-89 

~na SOdilliF4AVI COMERCIAL DE PAPELARIA E ALIMENTOS LTDA 

Endereço; PC 30SE IERONIMO 346 / CEN1T10 / LIMOEIRO DO NORTE / CE / 62930-

000 

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição que Me confere o Art. 

7, da Lei 9.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a 

empresa acima identificada encontra-se em situação regular perante o 

Fundo de Garantia do Tempo de ServIco - FGTS. 

O presente Certificado não servirá de prova contra cobrança de 

quaisquer débitos referentes a contribuições e/ou encargos devidos, 
decorrentes das obrigações com o FGTS. 

Validade:23/12/2020 a 21/01/2021 

Certificação Número: 2020122305193365864220 

Informação obtida em 04/01/2021 07:46:37 

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

• Ci::::57ESA PAGA 
C.C.;.3,',1 RECURSO 

COVID - 19 

111 



ai 
GOVERNO DO ESTADO DO et!~ 

GOVERNO DO 
ESTADO DO CEARÁ 

Procuradoria Geral do Estado 

Certidão Negativa de Débitos Estaduais 

No 202100013577 

Emitida para os efeitos da Instrução Normativa No 13 de 02/03/2001 

IDENTIFICAÇÃO DO(A) REQUERENTE 

Inscrição Estadual: 

06.508.841-7 

CNN / CPF: 

18.027.677/0001-89 

RAZÃO SOCIAL: 

MAVI DISTRIBUIDORA LIDA 

Ressalvado o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dívidas que 

venham a ser apuradas, certifico, para fins de direito, que revendo os registros do 

Cadastro de inadienpientes da Fazenda Pública Estadual - CADINE, verificou-se nada 

existir em nome do(a) requerente acima identificado(a) até a presente data e 

horário, e, para constar, foi emitida esta certidão. 

EMITIDA VIA INTERNET EM 04/01/2021 ÀS 07:45:40 
VÁLIDA ATÉ 05/03/2021 

A autenticidade deste documento deverá ser comprovada via Internet, no endereço 
www.sefaz.ce.gov.br 

'T3PESA PAGA 
RECURUO 

CaV1D -19 

- —"mini-Astral 
klB311/453188~55/14072.0415B715108... 



Página 1 de 1 

PODER JUDICIÁRIO 
JUSTIÇA DO TRABALHO 

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS 
TRABALHISTAS 

Nome; MAVI DISTRIBUIDORA 
LTDA (MATRIZ E FILIAIS) 

CNPJ: 18.027.677/0001-89 

Certidão n°: 38567/2021 

Expedição: 04/01/2021, às 07:47:23 

Validade: 02/07/2021 - 180 (cento e 
oitenta) dias, contados da data 

de sua expedição. 

Certifica-se que NAV! DISTRIRU/DORA 
LTDA (MATRIZ Z FILIAIS), 

inscrito (a) no CNPJ sob o n° 
18.027.677/0001-89, NAO CONSTA do Banco 

Nacional de Devedores Trabalhistas. 

Certidão emitida com base no art. 
642-A da Consolidação das Leis do 

Trabalho, acrescentado pela Lei n° 
12.440, de 7 de julho de 2011, e 

na Resolução Administrativa n° 
1470/2011 do Tribunal Superior do 

Trabalho, de 24 de agosto de 2011. 

Os dados constantes desta 
Certidão são de responsabilidade 

dos 

Tribunais do Trabalho e estão 
atualizados até 2 (dois) dias 

anteriores à data da sua expedição. 

No caso de pessoa jurídica, a 
Certidão atesta a empresa em relação 

a todos os seus 
estabelecimentos, agências ou filiais. 

A aceitação desta certidão 
condiciona-se à verificação de SUd 

autenticidade no portal do Tribunal 
Superior do Trabalho na 

Internet (http://www.tst.jus.br). 

Certidão emitida gratuitamente. 

INFORMAÇÃO DOMMANTE 

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados 

necessários à identificação das pessoas naturais e jurídicas 
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto às obrigações 

estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em 

acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos 

recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a 

emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes 

de execução de acordos firmados perante o ministério Público do 

Trabalho ou Comissão de Conciliação Prévia. DESPESA PAGA 
COM RECURSO 
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tiMINISTÉRIO DA FAZENDA 
SeerMarIa da Reedita Federal do Brasil 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional 

CERTIDÃO POSMVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEENTOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS 

FEDERAIS E À DIVIDA ATIVA DA UNIÃO 

Nome: MAVI DISTRIBUIDORA LTDA 
CNPJ: 18.027.671/000149 

Ressalvado o direito de 8 Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dívidas 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 no 5.172, de 25 de outubro de 1966 - 

Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua 

desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos: e 

2. não constam inscrições em Dívida Ativa da União (DAU) na Procuradoria-Gerai da Fazenda 

Nacional (PGFN). 

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

negativa. 

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para 

todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do 

sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange Inclusive as contribuições sociais previstas 

nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de Julho de 1991. 

A aceitação desta certidão está condicionada a verificação de sua autenticidade na Internet, nos 

endereços chttp://rtb.gov.br> ou <http://vvww.pgfn.gov.br>. 

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014. 

Emitida as 10:51:59 do dia 07/1112020 <hora e data de Brasília>. 
Válida até 06/0512021. 
Código de controle da certidão: 3F58.619E.81133.1C7A 
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento. 
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