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: PERFIL HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 19.430.036/0001-33

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:

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 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decisao judicial que determina sua
desconsideragéo para fins de certificacéo da regularidade fiscal, ou ainda ndo vencidos; &

2. n&o constam inscricdes em Divida Ativa da Unido (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda
Nacional (PGFN).

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem 0s mesmos efeitos da certidéao
negativa.

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgéos e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se a situagéo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicdes 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 certiddo esta condicionada a verificacao de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http:/lwww.pgfn.gov.br>.

Certidéo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 12:08:42 do dia 19/11/2022 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 18/05/2023.

Cadigo de controle da certiddo: EEB6.75DE.F6E3.7TFF8

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRIBUTARIOS E DiVIDA ATIVA
MUNICIPAL

CERTIDAO NUMERO 1770282

DADOS DO CONTRIBUINTE:
SUJEITO PASSIVO:  PERFIL HOSPITALAR LTDA

CPF/CNPJ: 19430036000133 INSCRICAO MUNICIPAL: 0
ENDERECO:  AVENIDA LIBERDADE, Qd. 146, Lt. 0050, Bairro: JARDIM BURITI SERENO, APARECIDA DE
GOIANIA - GO

CERTIDAO E FUNDAMENTO LEGAL:

Certifica-se, nos termos dos artigos 367 e 368 da Lei Complementar Municipal n® 046/2011,
para os fins de direito, que o sujeito passivo ndo possui pendéncia em seu nome e/ou imovel acima
citado, de natureza tributaria perante a Fazenda Publica Municipal, relativos aos tributos administrados
pela APARECIDA DE GOIANIA - GOIAS, até a presente data.

Fica ressalvado o direito da Fazenda Publica Municipal langar e cobrar quaisquer dividas
tributarias de responsabilidade do sujeito passivo acima epigrafado, que vierem a ser apuradas e
constituidas.

Finalidade:

SEGURANCA:

VALIDADE ATE: Sabado 04 Margo 2023.
EMITIDA: Quinta-feira 02 Fevereiro 2023 as 03:44:26
Codigo de Validagao: 128711770282

QRCode

Certidao emitida gratuitamente.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

A validade deste documento fica condicionada a verificagao de sua autenticidade
no portal :www.aparecida.go.gov.br e/ou através do QRCode

IMPRESSAQ: 02/02/2023 - 15:44:26 - $SERVICOSONLINE® PAGINA 1 /1
1.4-D.TA.J-25/04/2013 PREFEITURA MUNICIPAL DE APARECIDA DE GOIANIA
-D.T.A.J -25/04/2013



02/02/2023 15:42

Consulta Regularidade do Empregador

Social:

CAIXA

CAIXA ECOMNCOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  19.430.036/0001-33

Razao
PERFIL HOSPITALAR LTDA

Enderego: AV LIBERDADE SN QD 146 LT 50 / JARDIM BURITI SEREN / APARECIDA
DE GOIANIA / GO / 74943-400

A Caixa Econémica 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
guaisquer debitos referentes a contribuicdes efou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:31/01/2023 a 01/03/2023

Certificagdo Numero: 2023013102223109278640
Informacgao obtida em 02/02/2023 15:42:37

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

https://consulta-crf.caixa.gov.briconsultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf
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SECRETARIA DE INDUSTRIA E COMERCIO
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE GOIAS
IMERCIAL DO ESTADO DE GOIAS SISTEMA NACIONAL DE REGISTRO DE EMPRESAS MERCANTIS - SINREM

CERTIDAO ESPECIFICA

Certificamos que PERFIL HOSPITALAR LTDA
CNPJ:  19.430.036/0001-33
NIRE: 52 20330099-1

nio consta como soécio(a) de sociedade registrada nesta Junta Comercial.

Signature Not Verified .f!l:.f Ty

Digitally d by PAULA NUNES LOBO vELOSO'ﬁrO‘;SP’SDD?EES“N PRl Certidao Especifica emitida para

gsﬂs-iﬂiﬁ A Wsﬂiiqﬁ: LLOBCE::"T'H“ Especifica r EDUARDO ANTONIO MARTINS, 85819590163
Lacation: Geiania - GO - Paula Nunes Lobo Veloso Rossi PP
Protocolo: 229899313 Chave de seguranga:  gZjmL SECRETARIA—GERAL Goiania, 15 de Deze:

A autenlicidade deste documento pode ser verficadas atraves do enderego: hitp fservicos |uceg go.gov.or Pagina: 1/ 1




CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: PERFIL HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 19.430.036/0001-33

Certid@o n°: 2869331/2023

Expedigdo: 20/01/2023, &s 10:40:32

Validade: 19/07/2023 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicio.

Certifica-se gue PERFIL HOSPITALAR LTDA (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a)
no CNPJ sob o n° 19.430.036/0001-33, NAO CONSTA como inadimplente no
Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacédo
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.° 12.440/2011 e
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais de Trabalho.

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

A aceitagdo desta certiddc condiciona-se & verificagcdo 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 identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacgdes
estabelecidas em sentenga condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execuc¢do de acordos firmados perante o Ministério Pidblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdc Prévia ou demais titulos que, por
disposigao legal, contiver forga executiva.



PODER JUDICIARIO
TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DE GOIAS
CERTIDAO NEGATIVA DE ACOES CIVEIS
COMARCA DE APARECIDA DE GOIANIA

N . 104519795293

CERTIFICA que revendo os registros dos bancos de dados informatizados dos Sistemas de
Primeiro Grau, do Poder Judiciario do Estado de Goias, consultando acoes civeis em geral, ou
seja, execuclOes, execugdes patrimoniais, execugdes fiscais, faléncias, concordatas, recuperagao
judicial e insolvéncia, em andamento, verifica-se que, na COMARCA DE APARECIDA DE
GOIANIA, NADA CONSTA contra:

Requerente : PERFIL HOSPITALAR LTDA

CNPJ . 19430036000133

a) a presente certiddo foi expedida gratuitamente através da internet pelo usuério do sistema:

b) a informacao do numero do CNPJ é de responsabilidade do solicitante da certiddo, pesquisados a
razao social e o CNPJ como digitados, sendo que o destinatario deve conferir a razido social e a
titularidade do numero do CNPJ informado;

c) a autenticidade desta certiddo deve ser confirmada no site do Tribunal de Justiga do Estado de Goias no
endereco https://projudi.tjgo.jus.br/CertidacPublica;

d) ndo positivam a certidao as agées que correm em segredo de justica e as agdes que versam sobre
processos de jurisdigdo voluntaria;

e) esta certiddo refere-se ao periodo de 05/1996 até a presente data.

f) qualquer rasura ou emenda invalidara a presente certidao.

CODIGO DE AUTENTICAGAO : 104519795293

Esta certiddo ndo abrange os processos do Sistema Eletrénico de Execugao Unificado - SEEU.

Certidao expedida em 22 de fevereiro de 2023, as 16:01:22
Tribunal de Justiga do Estado de Goias - Corregedoria Geral da Justica
Avenida Assis Chateaubriand n. 195 Setor Oeste CEP 74130-012

Data da ultima atualizag@o do banco de dados: 22 de fevereiro de 2023

YAIE] Tribunal de Justiga do Estado de Goids
_ji—’f. ] Documento Publicado Digitalmente em 22/02/2023 - 16:01:22
1

=g



&

JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE GOIAS

SECRETARIA DE INDUSTRIA E COMERCIO
JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE GOIAS

SISTEMA NACIONAL DE REGISTRO DE EMPRESAS MERCANTIS - SINREM

CERTIDAO SIMPLIFICADA

Certificamos que as informagdes abaixo constam dos documentos arquivados nesta Junta Comercial e
sao vigentes na data da sua expedigio.

NOME EMPRESARIAL PERFIL HOSPITALAR LTDA

NATUREZA JURIDICA SOCIEDADE EMPRESARIA LIMITADA

NIRE (Sede)

52 20330099-1

CNPJ

19.430.036/0001-33

DATA DE ARQUIVAMENTO DO
ATO CONSTITUTIVO

11/12/2013

DATA DE INICIO DE
ATIVIDADE

18/12/2013

ENDERECO AVENIDA Liberdade

NUMERO SN

MUNICIPIO APARECIDA DE GOIANIA

COMPLEMENTO QUADRA 146;LOTE 0050:

BAIRRO Jardim Buriti Sereno

MRJETO SOCIAL / ATIVIDADE ECONOMICA

ESTADO GO

-mércio atacadista de medicamentos e drogas de uso humano, Comércio atacadista de produtos alimenticios, Comércio atacadista de instrumentos e materiais para uso
medico, cirurgico, hospitalar e de laboratorios, Comércio atacadista de produtos odontoidgicos, Comércio atacadista de artigos de escritdrio e de papelaria, Comércio
atacadista de moveis e artigos de colchoaria, Transporte rodoviario de carga, exceto produtos perigosos e mudangas, municipal.

CAPITALR$  200.000,00

MICROEMPRESA OU EMPRESA DE

DUZENTOS MIL REAIS

PEQUENO PORTE (Lei n 123/2006)

Microempresa

CAPITAL INTEGRALIZADO R$  200.000,00

DUZENTOS MIL REAIS

PRAZO DE DURAGAO
Indeterminado

SOCIOS / PARTICIPAGAO NO CAPITAL / VINCULO / TERMINO DO MANDATO

NOME / CPF ou CNP.J PARTICIPAGAQ (RS$) VINCULO ADMNISTRADOR | TERMINO DO MANDATO
EDUARDO ANTONIO MARTINS
858.195,901-63 100.000,00 s0CI0 i XXXXXXHKXKXXKK
MARCELO RIBEIRO DOS SANTOS

| 533.363.301-06 100.000,00 SOCIO XXXHAXHXKXKKNKXK

Administrador

ADMINISTRADOR NOMEADO / TERMINO DO MANDATO

NOME CPF TERMINO DO MANDATO
EDUARDO ANTONIO MARTINS 858.195.901-63 XXX XXK
MARCELO RIBEIRO DOS SANTOS 533.363.301-06 DOOOCKXXX AKX AKX K

ULTIMO ARQUIVAMENTO

DATA 09/08/2019

NUMERO 20190820446

ATO ALTERACAO

SITUAGAO REGISTRO ATIVO

EVENTO(S) ALTERAGAO DE DADOS E DE NOME EMPRESARIAL

STATUS

P9 6.60.9.9.0.0.0.69.04

continua Pagina: 1/ 2




