GOVERNODE

HETRIN SES W
Hospital Estadual Secretaria de /
de Trindade Walda Estado da /
Ferreira dos Santos Satde -

©O ESTADO QUE DA CERTO

Trindade, 03 de novembro de 2026.

Fornecedor CPF/CNPY d Referénda Valor | Vendmento | Pagamento Descrigdo
TICKET SOLUGOES HSFGTSA. 03.506.307/0001:57 COMBUSTIVEL 12926585 337410 | 05/10/2026( 02/10/2026] Despesa com combustivel do veiculo administrativo
DEVAIR AIVES DE QUVEIRA 14369152100 10CACRODE INOVES | SETEMBRO | 554627 | 05/10/2026] 07/10/2006 Despesa dealuguel
EQUATORIALGOIAS A [01543632/0001-04 ETRICA ESCRITORIO | 210257834 865,20 | 17/10/2026] 15/10/2026 Despesa d
EQUATORIALGOIA A 01.543.632/0001-04 | ENERGIA ELETRICA / ESCRITORIO | 210282962 89803 | 17/10/2006| 15/10/2026| Despesa d
EQUATORIALGOIAS 01.543.632/0001-04 ETRICA/ ESCRITORIO | 210282654 73921 | 17/10/2026] 15/10/2026 Despesa d
EQUATORIALGOIAS DEENERGIASA (0154330000104 | ENERGIAELETICA/ ESCRTORIO | 210082360 | 138668 | 17/10/2006| 15/30/2006 Desesa com pagatento deererg - FATURANENTO
LAZARA DE JESUS SILVA 142643030178 LOCAGAO DE IMOVEIS SETEMBRO L21160| 23/10/2026( 23/10/2026] Despesa dealuguel
SANEAMENTO DE GOIAS SA 01.616.929/0001-02 AGUA 23036633738 88,12 | 26/10/2026] 26/10/2026 Despesa com pagamento de energia - FATURAMENTO
SANEAMENTO DE GOIAS SA 01.616.929/0001-02 AGUn 23036634629 42800] 26/10/2026] 26/10/2026 Despesa dedgua - Escritdri
SANEAMENTO DE GOIAS SA 01.616.929/0001-02 Aoun 2807516 2142| 26/10/2026) 26/10/2026 Despesa d GAPR0
FLOPES PUBLICIDADE LTDA 05.702.124/0001-32 OUTRAS DESPESAS 64161 81400| 30/10/2026| 27/10/2026| Despesa blicagio d letivo no Didrio Oficialce Goids
LCAVAGEIS ETURSNO DA . 532653 Depsi ol dodaVai Frardes -t e f
143.062.389/0001-02 | LOCACAD DE VEICULD 15134 30/10/2026) 28/10/2026 03/03/2026
(CAVAGENSETURSHO DA . ) 5531 Despesa comlocagdo do veiculo administrativo - periodo de 10/09/2026 A
143.062.389/0001-02 | LOCACAD DE VEICULO 15135 30/10/2026) 28/10/2026 14/03/2026
i lo admini -
(VA ETIRSHO A 143.062389/0001:02 | LOCACHO DE VEICULO 15133 AL 30/10/2026| 28/10/2026 Despmmmmmdovwcl;%“?;;ﬂ‘l’:m e
RENATO ROQUE DE BRITO 142649030178 10CAGRODEMOVES | SETEMBRO | 215926 | 01/11/2026] 29/20/202 Despesa com pagamento dealuguel

Sendo o que me cumpria informar, e colocando-me, desde ja, a disposigao de V.
Exa. para o que se fizer necessario, envio-lhe nossos protestos de elevada estima

e distinta consideragéo.

JOSE RONALD Assinado de forma digital por JOSE

RONALD ROCHA:49196170891

ROCHA:49196170891 Dados: 2026.11.03 16:25:11 -03'00"

IMED - Instituto de Medicina, Estudos e Desenvolvimento

F legal: F legal: ltem 12.1.v da Minuta Padrdo do Contrato de Gestao-PGE.

Endereco: R. 03, 200 — Jardim Primavera, Trindade - GO
Cep 75380-000 | Tel: (62) 3110-8735
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SO Oe e
IANDVEL MOUMNTEIRO 21

CNPJ 34906478000105

VIA CLIENTE - GOODCARD

‘ COMPRA
TERMINAL: 76024858
ESTAB: 880200900063006
30/09/2026 08:40:07
DOC: 653066 AUT: 1102653066
TICKET LOG

COMPRA
Etanol
Km: 39780

Litros Valor
Abast. 32,71 158,32
Valor Total 158,32
Nro da frota 115468
IMED - 01
TMED
603574+ **+*%2559

NF NAO COLETADA PELA TICKET LOG
Saldo disponivel: 1.672,38

‘TROLEO
17850362
QLOTE 01, 21
gog. -n . o

CIA

r Eletrénica
Unit VI Total
.84 158,31

1
168,31

158,31

ALOR PAGO
168,31
158,31

0,00

m

17 4166 2458

|71/0004-47
TUTO DE
STUDOS E
/MENTO
Serie: 1

026 08:42:44
utorizagio:

N PSR P A PRPAPAYIVPESAANRS
mw EMITIDA EM CONTINGENCIA

Pandente de Autorizagao
Informagdes de interesse do conlribuinte:
Imed - Instituto de Medicina, Estudos e Dasenvolvimento

Ticketlog Pos

Trib aprox R$: 11,08 Federal e 22,48 Estadual.

Usuario: Keila da Silva Lopes Turne: 1 Requisi¢do:
1102653066 Veiculo: ONIX Placa: TXAGH38 Km: 39780

Molorista: DARCILON
Bico(s): 6-Etanol Comum

i

=l
ATQEOH

Glatemas pata Poalos de Cambustivels

Www.autgeomaistanas cam.br= atendimente@autueomsistemas.com.br



pur((o‘.

ANOE

AGRETRO

VIO 1 Eleels 29

4 CNP) 349054780001()5
VIA CLIENTE - GOODCARD EIRO,L 50
TERHTNAL; R Guore o2
ESTAB: 88020095385 o e
28/09/2026 08:33922 ICIA
DOC: 137468 AUT: 1102137468 o Eetamica
A Unit VI Total
TICKET Log A% o
129,32
COMPRA - 129,32
Etanol VALOR PAGF()
km: 39556 R T8
Abast. gl B
Valor Total : gg';g g
: 18296 0975 6458
Nro da frota 115468 ‘24\17110007-;7_—
THED - o1 ISTITUTO DE
INED A, ESTUDOS E
603574+ +++++)55g ifl';vé':ff?

NF NAO COLETADA PE
( . LA TICK
o disponivel: 1.830, g

Sald

109/2026 08:36:32
» de Autorizagao:

{
Bassals STVFUPYL

EMITIDA EM CONTINGENCIA
Pandente de Autorizagao

70

Informagdes de Interesse do contribuinte:
Imed - Instituto de Medicina. Estudos e Dasenvolvimento

Tickelog Pos

Trib aprox R$: 9,05 Federal e 18,36 Estadual.
Usuario: Keila da Silva Lopes Turno: 1 Requisi¢ao:
1102137468 Veiculo: ONIX Placa: TXAGH38 Kim: 39556

Molorista: DARCILON

Bico(s): 9-Etanol Gomum

/?f" . .;."'
l&ﬂ&
AUTOCON

Sistemas para Poslos de Cambustiveis
wwiw aotacumsistenias com.br < atendimentn @acteeomaiste mas.com.br



PuUNto e
® AngssmonTERS
VIA CLIENTE - GOODCARD 0
COMPRA :
TERMINAL : 76025312 '
=¥ Eeran 880200900071260
24/09/2026 10:09: 39
DOC: 449910 AUT: 1101449910 —
[+
Total
TICKET LOG s
0,05
COMPRA 2.5
Etanol 2
Km: 39385 08
Litros valor /0,05
Abast. 26,87 130,05 0:00
valor Total 130,05
Nro da frota 115468 122
47
IMED - 01 E
IMED e
603574%***¥¥%2559 i
NF NAO COLETADA PELA TICKET LOG
Saldo disponivel: 1.960,02 2:58

EMITIDA EM CONTINGENCIA
Pendente de Autorizagao

Informagdes de Interesse do contribulnte:
Imed - Instilula de Medicina, Esludos e Desenvolvimento

.~ Tickelog Pos

~ \Trih aprox R$: 9,10 Faderal e 18,47 Esladual.

~ Usudrio: Coringa Turno: 1 Requisigio: 1101449910 Veiculo:
ONIX Placa: TXAGH38 Km: 39385 Motorista: DARCILON

Bico(s) 6-Etanol Camum

- , f"

AUTOLOM

: Sistemas para Postos de Combustivels
Ww.aulozconsistanias. gam, br - alendimentoggautacamsistamas. o b






AGPETI’((’

PUNTSe A SR SR a1 5%
VIA CLIENTE - GOODCARD
COMPRA
TERMINAL: 760253;5
ESTAB: 8802009000712
22/09/2026 08:09: 08
DOC:904437 AUT: 1160904497
TICKET LOG

COMPRA
Etanol
Km: 39176

Litros valor
Abast. 34,58 167,37
Valor Total 167,37
Nro da frota 115468
IMED - 01
IMED
603574******2559

NF NAO COLETADA PELA TICKE
( T
Saldo disponivel: 2.090,07 e

r 7 ww;m"‘"‘w'm"'"”’wwsm

TROLEO
|7850362 .

Q LOTE 01, 21
009
v Eletronica

Unit VI Total
.84 167,37

167,37

167,37

‘ALOR PAGO
167,37
167,37

u,LU

rm
16 0117 8538

171/0004-47
rMTuTO DE
SSTUDOS E
VIMENTO

4 Serie: 1
2028 08:12:14
Autorizagéo:

28460478
b08:12:14

Informagdes de interesse do contribuinte:
Imed - Instituto de Medicina, Estudos e Desenvolvimento

licketlog Pos

Trib aprox R$: 11,72 Federal & 23,77 Estadual.
Usudrio: Rubens Tumo: 1 Requisicéio: 1100904497 Veisula:

ONIY Placa TYARHAR Km: 204 74
Bico(s): 6-Elanol Comum

iy

AUTQTO
LS KA
8lsteras para Postos de Cambustivels
W - atloams|e HE Y | h‘
Hacamsistamas Lo, by - awnmumnhqgmnnuomﬂsmqm
Mas.com.by






PUMN{ \'i

* AGFETRO

1M Taise lq(:NlthU £1
(ST 142064780001 05 -
4 OLEO.
VIA CLIENTE - GOODCARD 50362
COHPR
TERMINAL - s - 76025312 ° & 0.1. 1
5;“‘8: 880200900071260 strénica .
17/09/2026 07:21:40 it VI Total
C:882862 AUT: 1099882862 189,28
. 1'.
, 189,29
TICKET LOG 18826
: OR PAGO
189,29
COMPRA 189,29
ctanol e
m: 8351
Litros Valor
Abast. SPF. ¥:.18gi0g 19390.7860 ¢
Valor Total © 189,29
Nro da freta - 115468 vfbng
IMED - 02 erie: 1
IMER" - - 28 07:22:51
603574 *****+2567 torizagho:
NF NAO .COLETADA PELA TICKET LOG 43351
Saldo dts‘ponivel: 1.692,85 7:22:51

D N S

‘e

CNCKE0UYPDS
Trib aprox R$: 13,26 Federal a 26,88 Estadual.

Usuario. Loran Turno. 1 Requisicao. 1098882842
Bico(s). 8-ktanol Comum 3 R

AgrRcon (3

Sistamas para Pestes dé Combusliveis o
wiww, aulacoriglstanias. ¢ s b - atendimentof@autocomslsle mas.con, by



ﬂ./

AGFETRO COMERCIO DE PETROLFO LTDA
AVEENIDA MANOEL MONTEIRO QUADRA Q LOTE 91 -
VILA MARIA

TRINDADE - GO

CNPJ:34906478000105 1E:107850362

16/09/2026 08:07:21

NAD E DOCUMENTD FISCAL

COMPROVANTE CREDITO OU DEBITO
TICKET LOG
DOC:000160658293
COMPRAFROTA D:16/09 H:08:07
A650390
ESTAB:034906478000105

Etanol

Km: 038774

Litros Valar

Abast. 34 33 169,59
Valor Total 169,59

Nro da frota 115468

IMED - 01

IMED

6035674******25859

NF NAO COLETADAPELATICKET LOG

TRANSACAO AUTORIZADA COM SENHA

Via estabslecimento
SiTef from Fiserv

A\
www.autaeomsisteman com br - atendimento gautoeomsiste mas.corm.br
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AGPETRO COMERCIO DE PETROLEO LTDA
AVENIDA MANOEL MONTEIRO QUADRA Q LOTE 01 -
VILA MARIA

TRINDADE - GQ

CNPJ:34906478000106 IE:107850362

—

14/06/12026 07:22:28
NAC E DOCUMENTO MNSCAL
COMPROVANTE CREDITO OU DEBITO

TICKET LOG
DOC:000140654643
COMPRAFROTAD:14/09 H:07:22
A137615
ESTAB:034906478000105

Etanol

Km: 052971

Litros Valar

Abast. 26,30 129,92
Valor Total 129,92

Nro da frota 115468

IMED - 01

IMED

603674 **** 2569

NF NAO COLETADAPELATICKET LOG
Saldo disponivel: 2.5650,11

Via portador
SiTel from Fiserv

SathiES para Wabhes @

www.adteeomsistamas cor.br+ atendimento@autoeomsisternas.com.br



—

OE
VILLELA & VILLELA DERIVADOS DE PETROLEQ LTDA ME

AVENIDA MUTIRAO QD. J 20, LT. 12 NO 3105
CEP - 74.150-340

GOIANIA - GO

CNPJ:20.283.221/0001-2] IE: 106028146
TICKET L0G

DOC:000 130656071
COMPRA_FROTA D:13/09 H:12:57
4:075776
ESTAB:020283221000121
ETANOL
KM: 008057 - i

| A
ABAST. 39,77 180,56
\RO b4 FAOF 118485

115468

THED - 02
THED
60357 4#%xk452567

NF NAO COLETADA PELA TICKET LOG
SALDO DISPONIVEL: 1.882,14
VIA PORTADOR
SITEF FROM FISERV
Data:13/09/2026 - Hara:12:57:26

'Emm Protocolo de Autorizagao. 1wecvuveac, cee o
el M Data de Autorizagéio 13/09/2028 12:67 26

OPERADOR: GEMISSOM SILVA DO NASCIMENTO|Trib
aprox:
Federal:R$12,64|Estadual:R$25,64|Municipal:R$0,00|Fonte:
IBPT.26.1.L.
webPostoPDV - www.webposto.com.br

\
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DUr‘l(o. POSTO PARANA

TAL LUL 1D ESE IO
CHNPj 1121679600130

VIA-CLIENTE - GOODCARD y LTDA
: COMPR
e A i IRUE LAGUNA
ESTAR: 880200900¢
09/09/2026 ???giféi
DOC: 289788 AUT: 1098289788 rﬁMca
TICKET LOG TOTAL
116,53
COMPRA, o . =~ W = SR Sreccseegi oo e
e
m: 7218 ;
; UALOR PAGO R$
B Litros Valor 116,53
ast. 24,90 116963 . oot
Valor Total 116:53 28
'nfce/danfeNFCe
Nro da frota 115468 0213 5252 4967
IHED - 02 o
IMED... - o kel aee L T i
603574 ****++25g7 6 11:51:59
NF NAO FOLETADA PELA TICKET LOG
Saldo disponivel: 359,89 114152068

11:51:59

Tributos Incidentes (Lei federal 12.741/12)
Total R$ 24,71
R$: 8,16 Federal e 16,55 Estadual
#CF:B19 E12444166,910 EF2444191,610 V24,900
Codigo:[1] TE/RG: []
fitendente: 37463-JOSIEL PEREIRA DE SOUSA
100 - futorizado o uso da NF-e
DANFE REIMPRESSAD
fidaptive Business - 3.26.2.25 - wwu.adaptive.com.br






.[,,.ﬁ,

pu nto‘ 1IANOEL MQNAIGE'I,:I)RZ?

w : CNP)J 349068478000105
| VIA CLIENTE - GOODCARD

, COMPRA

TERMINAL: 76025312
ESTAB: 880200900071260
06/09/2026 07:57:37
DOC: 764851 AUT: 1097764851

TICKET LOG

~COMPRA

“Etanol

Km: 52319

Litros Valor
Abast. 28,00 138432
Valor Total 138,32

-Nro da frota 115468

_IHED - 01

“IMED

“603574** ¥ **+2569

NF NAO COLETADA PELA TICKET LOG
“Saldo disponivel: 169,40

CRREPVENPIRC YNV R pepran el

wrgeervr e

b AR AR Al of ]

PETROLEO

- 107850362
RA Q LOTE 01. 21
347009

\idor Eletrénica

I VI Unit VI Total
4,94 138,32

1
138,32

138,32
VALOR PAGO
§ 138,32
$ 138,32
$
2

0,00

1218 1095 8785

14.171/0004-47
STITUTO DE

+ ESTUDQS E
OLVIMENTO

12 Serie: 1
19/2026 08:00:20
le Autorizacéo:

861703652
128 38:00:20

Infarmagdes de Interesse do contribuinte:

Imed - Instituto de Madicina, Estudos e Dasenvalvimento

Ticketlog Pos

Trib aprox R$: 9,68 Federal e 19,64 Estadual.
Usudrio: Pablo Kawa Turno: 1 Requisi¢ao: 1097764851
Veiculo; hb20s Placa: TEJBF17 Km: 52318 Motorista:

DARCILON
Bico(s). 8-Etanal Comum

i AR 5
K

AUTECON

Sistemas para Postos de Combustivels

www. aulocansistamag, cam.bi -

\

atendimento@@autocomsiste mas, cerm, br e



PuUnNto .
L AnsssehEieene
TROLEO
‘) VIA CLIENTE - Goopcarp 17850362
TERHINAL: COMPRA Q LOTE 01. 21
' : 7602599 A
Esma: 880200900071260 ‘Torenicl
; 504(_99/2025 07:23:26 Unit VI Total
1383164 AUT:1097383164 2418041
1
180,41
g TICKET LOG 18041
' 'ALOR PAGO
180,41
- COMPRA 180,41
-Etanol 0ifd
“Km: 52074 il
“Abast. bR AL+ 134012 o
Valor Total 180 41 1711000447
¢ ITUTO DE
Nro da frota Tigaggk 8 TUDORE
VIMENTO
sIMED - o1 7 Serie: 1
- IMED '2028 07:25:20
.5603574******2559 Autorizagao:
_NF NAO COLETADA PELA TICKET LOG 52178626
8 07:25:20

l Saldo disponivel: 507,72

A AL BT EE L KT L PP

S E—

Infarmagdas de Interesse do contribuinte:
Imed - Instituto de Madicina, Estudos e Desenvolvimento

Tickellog FPos

Trib aprox R$: 12,63 Federal e 25,62 Estadual.
Usuario: Pablo Kawa Turno: 1 Raquisigho: 1097383164
Veiculo: hb20s Placa: TEJBIF17 Km: 52074 Motorista:
DARCILON

Bico(s): 11-Etancl Comum

AHTACON

Sisternas para Postag deo Combuativels
wwwe auloeonisstenas, ¢ om. b« alendimentodyautocanisie mas, corm.br

a



PUNOe

&

AGPETRO
IANOEL MQPENTEIRO 21
CNIJ 349083 78000105

VIA CLIENTE - GOODCARD

COMPRA
b TERMINAL: 76025312
~ ESTAB: 880200900071260
- 04/09/2026 16:27:27
POC: 563027 AUT: 1097563027
TICKET LOG

- COMPRA

cEtanol

“Km: 6806

g Litros Valor
EAbast. 38,72 191,28
§galor Total 191,28
%@ro da frota 115468

IMED - 02

IMED

603574 k¥ **¥*2567

NF NAO COLETADA PELA TICKET LOG
-Saldo disponivel: 583,89

casassebianslioscepl g pdiom AR ol

&1

‘otal

10

: Informagées de interesse do contribuinta:
Tickelog Pos
Trib aprox R$: 13,39 Faederal @ 27,16 Estadual.
Usudrio. Katielle Turno: 1 Requisigdo. 1097563027
Bico(s): 6-Etanol Cormum

[y
-

S
AUYO(’ N
Sislemas para Postas de Combustiveis
www.iutacomalstamas.con bl - alendimentog@aulocomsiate mas. com. by

\



_;—_—'
PUNtO e gl 22T AART O
CHNPI 112167960001 40
VIA CLTENTE - GOODCARD .TDA
COMPRA UE- LAGUNA
[ERMINAL : 960081 16
ESTARB: 880200900015 s 1
03/09/2026 17:08:13
DOC: 301960 AUT: 16097301960 "ca
TICKET LOG TOTAL
126,03
GOUPR A s e S s Sotals oot | 5 A, %6.930
Etanol 126,03
Km: 6481 UALOR PAGD RS
Litros valor 126,03
Abast. 26,93 126,03, ., -aveonmomciiie
Valor Total 126,03
i/danfeNFCe
Nro da frota 115468 } 8772 1527
IMED - 02
THEDS S 8% 802 ®ecd S ald e
603574+ **¥*¥**%2567 :09:40
NF NAO COLETADA PELA TICKET LOG
saldo disponivel: 575,17 rﬁ?

Tributos Incidentes (Lei federal 12.741/12)
Total R$ 26,72
R$: 8,82 Federal e 17,90 Estadual
$CF:B02 EX3455561,290 E£F3455568,230 V26,930
Codigo:[1] IE/RG: []
Atendente: 10787-JOSE CARLOS LOPES DA COSTA
100 - Autorizado o uso da HF-e
DANFE REIKPRESSAO
fidaptive Business - 3.26.2.25 - www.adaptive.com.br



AUTO POSTO. PAINEIRAS LTDA
ROD RODOVIA BR 060, KM 75/76 NO O
CEP - 72,930-000
ALEXANIA - GO i
CNPJ:01.304.695/0001-68 [E:102877173
TICKET LOG
DOC : 000030605324 ,
COMPRA FROTA D:03/09 H:07:31
- A:122755
ESTAB:001304695000168
ETANOL
KM: 006281
ROS
71

. LIT
ABAST . 25,
VALOR TOTAL

NRO DA FROTA

THED - 02

TMED
BO3574#xkxk52567 :
NF NAO COLETADA PELA TICKET LOG
SALDO DISPONIVEL: 701,20

VIA PORTADOR :
SITEF FROM FISERY .

Data:03/09/2026 - Hora:07:31:55

B

— e ek
[Sxi&aiaayle =0
O
COMNINI O

-

OPERADOR: GABRIELY COELHO DE JESUS|Trib aprox:
Federal:R$E,08|Estadual:R$18,39|Municipal:R$0,00|Fonte:
IBPT.26.1.L.
webPostoPDV - www,webposto.com.br



CAIXA

Comprovante de pagamento de Boleto
Transagdo realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)
19.324.171/0004-47
Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 - 1
Convénio: 442049
Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001
002963

Instituigdo Emissora:
Beneficiri

Razdo Social:
CNPJ/CPF:

Sacador/avalista
Razdo Social:
CNPJ/CPF:

Data de vencimento
Identificacdo
Valor nominal
Encargos

Desconto

VALOR PAGO

Data do Pagamento:

Linha Digitavel do Cddigo de Barras
34191090086791533293584573440009315900000337410

341 - ITAU UNIBANCO SA

TICKET SOLUCOES HDFGT S.A
TICKET SOLUCOES HDFGT S.A
03.506.307/0001-57

TICKET SOLUCOES HDFGT S.A
03.506.307/0001-57

02/10/2026
00000002241552
RS 3.374,10

RS 0,00

RS 0,00

RS 3.374,10

02/10/2026

Autenticaciio Bancaria:

DC4456255DA2042E413EE9000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: 03.506.307/0001-57 TICKET SOLUCOES HDFGT SA
N° Nota Fiscal/Fatura: TL-12926585 Valor Liquido (R$): 3.374,10
Previsdo de Pagamento: 05/10/2026 ~ Valor Bruto (R$): 3.374,10

N° Contrato/Pedido: TL-12926585

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 30/09/2026

Responsavel: Iris Bruno Alves

Documento assinado eletronicamente por Iris Bruno, SUPERVISOR, ADMINISTRATIVO em 30/09/2026, as 10:24:31, conforme
horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Francisco Sidney de Souza, OUTROS, ADMINISTRATIVO em 30/09/2026, as
11:09:02, conforme horario oficial de Brasilia.
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RELATORIO 13 DE JULHO A 2026

sus +

HETRIN
Hospital Extaduat

DATA TRANSAGAO PLACA VEICULO ~ ANO  NOMEMOTORISTA TIPO COMBUSTIVEL LITROS VL/LITRO HODOMETRO ~ VALOR ESTABELECIMENTO NUMERO CARTAO
03/09/2026 07:3155 UCD5G10 | TRACKER | 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 2571 (RS 4,489 6291 RS 11542 AUTOPOSTOPAINEIRAS | 603574044442567
03/09/2026 17:08:13 UCDSG10 | TRACKER | 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 2693 (RS  4,680| 6481 RS 12603  AUTO POSTO PARANA 603574044442567
04/09/2026 16:2727 UCD5G10 | TRACKER | 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 3872 (RS  4,940| 6806 RS 191,28 AUTOPOSTO AGPETRO 603574044442567
04/09/2026 07:2326 TEJBF17 HB20 2026 IMED 01 ETANOL HIDRATADO | 3652 (RS 4940| 52074  |RS 18041 AUTOPOSTOAGPETRO 603574044442559
06/09/2026 07:57:37 TEJBF17 HB20 2026 IMED 01 ETANOL HIDRATADO | 2800 (RS 4936| 52319  |RS 13822 AUTOPOSTOAGPETRO 603574044442559
07/092026 10:13:43 UCD5G10 | TRACKER | 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 2394 (RS  4,489| 7011 RS 107,47 AUTOPOSTOPAINEIRAS | 603574044442567
09/09/2026 00,00:00 UCDSG10 | TRACKER | 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 2490 (RS 4,680| 7218 RS 11653  AUTO POSTO PARANA 603574044442667
10/09/2026 09:11:34 TEJBF17 HB20 2026 IMED 01 ETANOL HIDRATADO | 3036 (RS 4940 52623  |RS 149,98 AUTOPOSTOAGPETRO 603574044442659
11/09/2026 00:00:00 TEJBF18 HB21 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 3024 (RS 4940| 52726  |RS 149,35 AUTOPOSTO AGPETRO 603574044442560
11/08/2026 07:56:39 UCD5G10 | TRACKER | 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 27,58 (RS  4,540| 7467 RS 12520  AUTO POSTO VEREDA 603574044442567
12/09/2026 18:49:18 UCDSG10 | TRACKER | 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 36,75 (RS  4,680| 4475 RS 171,99  AUTO POSTO PARANA 603574044442567
13/09/2026 12:57:26 UCD5G10 | TRACKER | 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 39,77 (RS  4,540| 8057 RS 180,56 POSTO KARAKA 603574044442567
14/09/2026 07:22:29 TEJBF18 HB21 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 2630 [R$ 4940 52971 RS 12092 AUTOPOSTOAGPETRO 6035740442560
16/09/2026 08:07:21 TXAGH38 ONIX 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 3433 (RS 4940| 38774  |RS 169,59 AUTOPOSTO AGPETRO 603574044442560
17/09/2026 07:21:00 TXAGH38 ONIX 2027 IMED 03 ETANOL HIDRATADO | 39,11 [R$  4,840| 8351 RS 18929 AUTOPOSTO AGPETRO 603574044442567
18/09/2026 095058 TXABH38 ONIX 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 2543 (RS 4840| 38915  |RS 123,08 AUTOPOSTOAGPETRO 603574044442560
22/09/2026 08:09.08 TXAGH38 ONIX 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 3458 (RS 4840| 39176  |R§ 167,37 AUTOPOSTOAGPETRO 603574044442560
23/09/2026 07:26:20 UCDSG10 | TRACKER | 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO [ 37,17 [R$  4530| 8605 RS 168; POSTO MADRI LTDA 603574044442667
24/09/2026 10:09:39 TXAGH38 ONIX 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 2667 (RS 4840| 39385  |R§ 130,05 AUTOPOSTOAGPETRO 603574044442560
28/09/2026 08:30.29 TXABH38 ONIX. 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 26,72 (RS 4840 3955  [RS 129,37 AUTOPOSTOAGPETRO 603574044442560
28/09/2026 16:35:59 UCDSG10 | TRACKER | 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 3865 (RS 4,840| 8856 RS 187,07 AUTOPOSTOAGPETRO 603574044442567
30/09/2026 00:00:00 TXABH38 ONIX. 2026 IMED 02 ETANOL HIDRATADO | 32,71 [R$ 4840| 39780 AUTO POSTO AGPETRO 6035740442560
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: TICKET SOLUCOES HDFGT S/A
CNPJ: 03.506.307/0001-57

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decis&o judicial que determina sua
desconsideracéo para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda néo vencidos; e

2. ndo 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 os mesmos efeitos da certiddo
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 administracéo 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 Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

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

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 13:08:41 do dia 27/08/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 23/02/2027.

Cadigo de controle da certiddo: 7ECB.597D.3912.DC1A

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Observagdes RFB:
Contribuinte possui arrolamento de bens, conforme Lei n° 9532/1997.




ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
SECRETARIA DA FAZENDA
RECEITA ESTADUAL

Nome: TICKET SOLUCOES HDFGT S/A
CNPJ base: 03.506.307/

Obs.: A presente certiddo é valida para toda a empresa, representada pelo CNPJ base composto pelos 8 primeiros digitos. Todos
os estabelecimentos da empresa foram avaliados na pesquisa de regularidade fiscal.

Certificamos que, aos 02 dias do més de SETEMBRO do ano de 2026, revendo os bancos de dados da Secretaria
da Fazenda do Estado do Rio Grande Sul, ndo elidido o direito de a Fazenda proceder a posteriores verificagdes e, a
qualquer tempo, vir a cobrar crédito apurado, o titular do CNPJ base acima se enquadra na seguinte situagao:

CERTIDAO NEGATIVA

Constitui-se esta certiddo em meio de prova de existéncia ou ndo, em nome do interessado, de débitos ou
pendéncias relacionados na Instrugdo Normativa DRP n° 45/98, Titulo IV, Capitulo V, 1.1.

Débitos protestados e posteriormente regularizados perante a Receita Estadual do Rio Grande do Sul ndo impedem
a emisséo de “Certiddo Negativa”, porém, caso ndo sejam pagas as taxas cartoriais, o débito permanece protestado
pelo cartério, podendo ser a causa de restricdes em entidades de protegdo ao crédito. Nesses casos, regularize as
taxas diretamente no cartério.

Esta certiddo NAO comprova a quitagéo:

a) de tributos devidos mensalmente e declarados na Declaragéo Anual de Simples Nacional (DASN) e no Programa
Gerador do Documento de Arrecadacdo do Simples Nacional (PGDAS-D) pelos contribuintes optantes pelo Simples
Nacional,

b) de ITCD e de ITBI (nas hipéteses em que este imposto seja de competéncia estadual - Lei n° 7.608/81) em
procedimentos judiciais e extrajudiciais de inventario, arrolamento, separagao, divorcio, dissolugdo de unido estavel
ou partilha de bens.

Esta certidao é valida até 31/10/2026.

Certiddo expedida gratuitamente e com base na IN/DRP n° 45/98,Titulo IV, Capitulo V.

A autenticidade deste documento devera ser confirmada em
https://www.sefaz.rs.qov.br/SAT/CertidaoSitFiscalConsulta.aspx
com o preenchimento apenas dos dois campos a seguir:

Certiddo n°: 41852264
Autenti 43727




Data: 30/09/2026 10h55min

Nudmero Validade
(— 12486 29/12/2026

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO BOM
Estado do Rio Grande do Sul
Secretaria Municipal de Finangas

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

_ Nome / Razéo Social

TICKET SOLUCOES HDFGT S/A CNPJ: 03506307000157

Aviso

Sem débitos pendentes até a presente data.

\ J

___ Comprovag&o Junto a Finalidade

__ Mensagem

CERTIFICO, para os devidos fins, que inexistem débitos registrados em nome do sujeito passivo acima identificado, relativos a
créditos tributarios ou néo tributarios administrados pela Prefeitura Municipal de Campo Bom, que impegam a expedigéo desta
certidao, ressalvado o direito da Fazenda Publica Municipal de langar, cobrar e inscrever em divida ativa quaisquer valores que,
posteriormente, venham a ser apurados como devidos, nos termos da legislagdo vigente.

Esta certiddo NAO abrange:

Débitos vinculados ao Regime do Simples Nacional, cuja administragdo compete a Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) e
a Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN), devendo a respectiva certidao ser obtida diretamente junto aos referidos
orgaos federais.

Observagdes adicionais:

Débitos que tenham sido objeto de protesto em cartério e posteriormente regularizados junto ao Municipio de Campo Bom néo
impedem a emisséo da presente Certidao Negativa. No entanto, o ndo pagamento dos emolumentos cartorarios podera manter o
protesto ativo no cartério competente, sendo passivel de gerar restrigdes em entidades de protegédo ao crédito. Nessas hipoteses,
recomenda-se a regularizagao diretamente no respectivo cartério.

Débitos ajuizados e posteriormente regularizados perante o Municipio de Campo Bom também n&o impedem a emissdo desta
certiddo, contudo, o ndo pagamento das custas processuais podera manter os processos judiciais em tramitagdo perante o Poder
Judiciario, podendo implicar em restri¢des junto a instituicdes de analise de crédito. Eventual regularizagéo deve ser realizada junto
ao Férum da Comarca de Campo Bom — Vara da Fazenda Publica.

Esta certidao ¢ valida por 90 (noventa) dias contados da data de sua emissao, e destina-se exclusivamente a comprovagao de
regularidade fiscal perante a Fazenda Publica Municipal de Campo Bom.

Cadigo de Controle
CWOIP4RAIHO954A1

A validade do documento pode ser consultada no site da prefeitura por meio do cédigo de controle informado.
https://www.campobom.rs.gov.br/

Campo Bom (RS), 30 de Setembro de 2026

Rua Independéncia, 800 - Centro
Campo Bom (RS) - CEP: 93700000 - Fone:5135988600
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: TICKET SOLUCOES HDFGT S/A (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 03.506.307/0001-57

Certiddo n°: 74324794/2026

Expedig¢do: 03/09/2026, as 10:07:59

Validade: 02/03/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se Qque TICKET SOLUCOES HDFGT S/A (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 03.506.307/0001-57, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacgéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 03.506.307/0001-57
Razdo social: TICKET SOLUCDES HOFGT 5/4
Endereco: R MACHADC DE ASSIS 50 EDIF 2/ SANTA LUCIA / CAMPO BOM / RS/ 53711-615

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 10/09/2026 a 09/10/2026

Certificacdo Numero: 2026091000510860200926

Informagdo obtida em 15/09/2026 00:14:52

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




CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA
Transagdo realizada via convénio de Pagamentos

Nome do remetente: IMED (HET)
CNPJ/CPF: 19.324.171/0004-47
Conta de origem: 00012/ 0003 / 00006869 - 1
Convénio: 442049
Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001
002968
Conta destino: 01241- 0/ 0005/ 574047153 - 9

Nome do destinatario: DEVAIR ALVES DE OLIVEIRA

R$ 5.546,27 ( cinco mil, quinhentos e quarenta e seis reais e vinte e sete centavos )

Data da operacgao: 07/10/2026
Identificagdo 000000000002249669
Autenticaciio Bancaria: 9244B2A3920204CE981999000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: DEVAIR ALVES DE OLIVEIRA
N° Nota Fiscal/Fatura: 202610 Valor Liquido (R$): 5.546,27
Previsdo de Pagamento: 07/10/2026 Valor Bruto (R$): 5.900,00

N° Contrato/Pedido: 006/2025

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 11/09/2026

Responsavel: JUCIENE SOUZA.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 11/09/2026, as 12:35:45, conforme
horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 14/09/2026, as 21:09:14,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Dilson Santos, OUTROS, CONTROLADORIA em 28/09/2026, as 15:21:35, conforme
horario oficial de Brasilia.
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11/09/2026, 11:31 Simulador de aliquotas efetivas: Receita Federal do Brasil

Célculo Mensal Simulacao de Aliquota Efetiva

IMPOSTO SOBRE A RENDA MENSAL - Valores em Reais

Ano-calendario 2026 -
Més Outubro v
1. Rendimentos tributaveis 5.900,00

Nao incluir a parcela isenta de aposentadoria, reserva remunerada,

reforma e penséo para declarante com 65 anos ou mais.

2. Deducgoes 607,20 m

3. Base de calculo (1-2) 5.292,80

4. Imposto 353,73

5. Aliquota efetiva-% 5,99 Percentual do imposto sobre os rendimentos tributaveis.

Com base nos dados acima, apesar de vocé se encontrar na faixa de 27,50%, sua aliquota

efetiva é de 5,99%

https://iwww27 .receita.fazenda.gov.br/simulador-irpf/
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11/09/2026, 11:31

https://iwww27 .receita.fazenda.gov.br/simulador-irpf/

Simulador de aliquotas efetivas: Receita Federal do Brasil
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CAIXA

Comprovante de pagamento de Tributos 3 - Energia elétrica e Gas
Transagio realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)
19.324.171/0004-47
Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 -
Convénio: 442049
Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001
002976

Representagdo Numérica do Codigo de Barras

83620000008 8 65200009093 4 87476710260 9 00905237616 8

Empresa/Concessionaria: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA
Segmento da Empresa:
Valor nominal: RS 865,20
Data de vencimento: 15/10/2026
Valor da efetivagio: RS 865,20
Data da efetivagéo: 15/10/2026
INSU/RS*
| Autentica¢do Bancaria: AB844EF5B8FF2041CC1EBB9000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



'DANF3E - DOCUMENTO AUXILIAR DA HOTA FISCAL DE ENERGIA ELETRICA ELETRONICA

- Equatorial Goias Distribuidora de Energia S.A. soereconameck
g ~ CNPJ: 01.543.032/0001-04 | Insc. Estadual: 10.054.942-0 Shvom prvera

ENERGIA Rua 2, Qd. A-37, 505 - Jardim Goias | Goiania/GO - CEP: 74805-180

Classificagao: B BI RESIDENCIAL - RESIDENCIAL NORMAL CONVENCIONAL

Tipo de fomecimento: TRIFASICO ~
Tensdo Nominal Disp: 380V Lim Min: 3480V Lim Max: 3960V Data das Leitura Anterior Leitura Atual Ne de Dias Previsdo Proxima Leitura ‘
Leituras 03/09/2026 05/10/2026 32 05/11/2026

IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO
CNPJ/CPF:19.324.171/0001-02
RUA PE GERALDO, Q. 01, L. 04, S/N

JARDIM PRIMAVERA NUMERO DA UC

CEP: 75380000 TRINDADE GO BRASIL NOTA FISCAL N2 210257894 - SERIE O / DATA DE EMISSAO: 05/10/2026 13:30:22

PERDAS DE TRANSFORMACAO / RAMAL: 0% 4.178.968.012-30
EMITIDO EM CONTINGENCIA - Pendente de Autorizagio
Consulte pela Chave de Acesso em:
https://dfe-portal.svrs.rs gov.br/NF3e/consulta
chave de acesso:
5 061341959

EF: ME! TOTAL A PAGAR f VENCIMENTO Protocolo de autorizacao: 3522600032716829 - 05/10/2026 as 14:58:57
[ CFOP 5258: Venda de energia elétrica para ndo contribuinte
0UT/2026 R§**++4+++4865,20 17/10/2026
MENSAGENS IMPORTANTES

PERIODO DE REFERENCIA DA APURACAO DOS INDICADORES DE CONTINUIDADE - 8/2026. VRC = R$ 16314806

4
Preco unit (R$) Base iquota Tari Tributos Base (R$) Aliquota  Valor (R$)
Itens da Fatura e el VETGED) IcMS(RS)  IcMS (RS) 'CMS it (Rs)
COFINS 65675 32419% 229

FORNECIMENTO IcMs 8108 19% 154,05
ADC BANDEIRA AMARELA KWh 695,00 0,020439 1421 045 u21 19% 27 0,015904 PIS/PASEP 656,75 0,6999% a6
CONSUMO kWh KWh 695,00 1146179 796,59 2544 796,59 19% 15135 0891810
ITENS FINANCEIROS 8
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ToTAL 86520 2589 81080 154,05 _—

Postos Leitura Leitura Constante Consumo
Horérios Anterior Atual Medidor kWh

Medidor Grandezas

13146717-4 ENERGIA ATIVA - KWH UNIcO 08828 9523 1000000 695

Resolug&o ANEEL N° do Programa Social

3544/25 05/10/2026

=
REAVISO DE VENCIME!
A EQUATORIAL ENERGIA AGRADECE PELA PONTUALIDADE NO PAGAMENTO DE SUA FATURA
J

83620000008-8 65200009093-4 87476710260-9 00905237616-8

EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S/A / CELG DISTRIBUICAO S A.
83620000008-8 65200009093-4 87476710260-9 00905237616-8

PAGADOR / CPF:
IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO CNPJ/CPF: 19.324.171/0001-02
RUA PE GERALDO, Q. 01, L. 04, S/N JARDIM PRIMAVERA CEP: 75380000 TRINDADE GO BRASIL

"DATADE EMISSAO: NoTAFISCAL RErERENCIA DATADEVENGIMENTO: VALOR DO DOCUMENTO:

05/10/2026 2026093874767 0UT/2026 17/10/2026 RG***224442865,20

wconTRoLE: MENSAGEwM:

0905237616 Aproveite os beneficios do débito automatico, cadastre-se na sua instituicao bancaria utilizando o codigo: 0905237616 'SE PREFERIR, COPIE E COLE O CODIGO PIX
AABAIXO PARA FAZER O PAGAMENTO

836200000088 652000090934 874767102609 009052376168

ODiG0 00 P
00020




FALE COM A GENTE ATRAVES DOS NOSSOS CANAIS DE ATENDIMENTO

Ouvidoria Equatorial Goias: 0800 062 1500
Ligagao gratuita de telefones fixos e méveis, de segunda a sexta, das 8h as 18h

CENTRAL'DE ATENDIMENTO Para pessoa com deficiéncia, acesse:
“uu t LIGUE GRATIS 0800 062 0196 https://go.equatorialenergia.com.br/acessibilidade/

[ T ul llll ) Agéncia Nacional de Energia Elétrica (ANEEL): 167
GIA

ATENDIMENTO GRATUITO 24H « Ligagao gratuita de telefones fixos e méveis.

ENER

Fale com a Clara Atendimento para Clientes oty - -
pelo WhatsApp: Geragao Distribuida: Acesse o nosso site: www.equatorialenergia.com.br

(62) 3243-2020 0800 000 7565

@ grupoequatorial @ grupoequatorial

Encontra-se disponivel na area do usuario do site da Equatorial Goias informagbes mais _

detalhadas sobre os valores pagos relativos & energia, servico de distribuicdo, servico de
transmissao, encargos setoriais, tributos e demais itens cobrados nas faturas

Conforme Resolugao ANEEL n° 547 de 2013, continua neste ano o sistema de
Bandeiras Tarifarias. A bandeira VERDE nao implica em cobranga adicional.

As regras para a cobranga da CIP de cada municipio atendido Irgg:giesc::‘;,::;?::s As ba_ndelras A e \_IERMELHA, quanNdo aclonadas, vrr\phcam em tarifas
s 5 lizad - uamﬁa‘mer il de maior valor, devido ao maior custo de geragdo da energia elétrica. Sobre esses
para sua unidade consumidora podem ser obtidas no site da neAGAncia virial ot nas valores incidem os tributos ICMS, PIS e COFINS.

Equatorial Goids. lojas de atendimento.

de vencimento e evite

Todo consumidor pode solicitar a apuragéo a cobranca de multa de 2%,
dos indicadores de continuidade e limites Juros de mora

aplicaveis (DIC, FIC, DMIC e DICRI). de 0,0333% ao dia
(conforme a Lei 10438/02)

te a camera do celuk arR I
Aponte a camera do celular para o i .;

Débito Automatico

Code e conhega os Indicadores de

R A AT com base no IPCAa serem
TS S S et incluidos na préxima fatura.

Fornecido ou acesse

www.equatorialenergia.com.br

PIX

Pet st Autoatendimento
DIC - Nimero de horas sem energia Conserve sua conta e Internet
FIC - Numero de vezes sem energia O 'papal daaaa conts
& termossensivel. Agent
DMIC - Duragio maxima de inferrupgao continua Para aumentar a vida gentes
DICRI - Duragio de interrupgao em dia critico atil dos dados impressos, Credenciados
evite seu contato com
E direito do consumidor ou da central geradora receber uma plasticos, solventes Agénci
compensagéo, caso sejam violados os limites de continuidade individuais e produtos quimicos. gencias
relativos & unidade consumidora ou central geradora. Nao o exponha a uz, calor Presenciais

e umidade excessivos.

INFORMAGOES SOBRE ESTA NOTA FISCAL/CONTA DE ENERGIA: DISPONIVEIS PARA CONSULTAS EM NOSSOS SISTEMAS 24 HORAS A PARTIR DA DATA DE APRESENTAGAO INFORMADA NO VERSO.

C onta Pequenas escolhas ajudam

c E/D a D a aeconomizarea cuidalf do que é de todos ,

Deixe a luz natural Tire os aparelhos
entrar sempre da tomada quando
que puder nao estiver usando

Evite abrir Apague as
a geladeira - luzes dos
o tempo todo cémodos vazios

Aproveite para adotar

Consumo consciente habitos mais sustentaveis.
faz bem para o seu bolso. Vocé faz parte dessa mudanca!
E para o planeta.

@® grupoequatorial @ grupoequatorial



i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S.A
N° Nota Fiscal/Fatura: 210257894 Valor Liquido (R$): 865,20
Previsdo de Pagamento: 09/10/2026 Valor Bruto (R$): 865,20

N° Contrato/Pedido: 4.178.968.012-30

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 07/10/2026

Responsavel: Gessica Simdo

Documento assinado eletronicamente por Gessica Simdo, ASSISTENTE, DIRETORIA GERAL em 07/10/2026, as 11:10:03,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 07/10/2026, as 11:54:45, conforme
horério oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 07/10/2026, as 13:42:06,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Beatriz Macedo, ANALISTA, CONTROLADORIA em 08/10/2026, as 15:34:45,
conforme horario oficial de Brasilia.

@0




L) ( Eigégﬁmi Secretaria Municipal de Finangas

P

PREFEITURA MUNICIPAL DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS

CERTIDAO CONJUNTA DE REGULARIDADE FISCAL
POSITIVA DE DEBITOS DE QUALQUER NATUREZA
PESSOA jURfDICA
NUMERO DA CERTIDAO: 2.416.719-9

Prazo de Validade: até 16/12/2026

CNPJ: 01.543.032/0001-04

Certifica-se que até a presenta data CONSTAM DEBITOS VENCIDOS (AJUIZADOS OU NAO)
referente a débitos de qualquer natureza administrados pela Prefeitura Municipal de Goidnia para
este CPF ou CNPJ, nos termos dos artigos 156, 157 e 158 inciso I do caput, paragrafo 17 inciso III, e
paragrafos 4% 7°, e os artigos 159 e 160 da Lei Complementar Municipal n® 344 de 30/09/2021
(Codigo Tributario Municipal).

Esta CERTIDAO abrange todos os débitos de créditos, mobilidrios e imobilidrios, de
natureza tributaria e nao tributéria, nos termos do artigo 159 da Lei Municipal Complementar n° 344
de 30/09/2021 (Codigo Tributdrio Municipal).

A CERTIDAO ora fornecida nac exclui o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar, em
qualquer tempo, os débitos que venham a ser apurados pela autoridade administrativa, nos termos
do artigo 160 da Lei Municipal Complementar n® 344 de 30/09/2021 (Codigo Tributario Municipal).

A validade desta Certidao € estabelecida no artigo 162 da Lei Municipal Complementar n®
344 de 30/09/2021 (Codigo Tributario Municipal).

GOIANIA(GO), 18 DE SETEMBRO DE 2026

ESTA CERTIDAO E GRATUITA E EMITIDA ELETRONICAMENTE, E DEVERA SER VALIDADA
PARA CONFIRMAgﬂO DA SUA AUTENTICIDADE, NO ENDERECO ELETRONICO
www. goiania.go.gov.br. Qualquer Rasura ou emenda invalidara este documento.




Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S/A (MATRIZ E
FILIAIS)

CNPJ: 01.543.032/0001-04

Certiddo n°: 82272590/2026

Expedigdo: 03/10/2026, as 08:04:50

Validade: 01/04/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gque EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S/A (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 01.543.032/0001-04, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Plblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicgdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 01.543.032/0001-04
Razdo social: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA 5/A
Endereco: R 2 505 QUADRAA-37/ JARDIM GOIAS / GOIANIA / GO / 74805-180

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 24/09/2026 a 23/10/2026

Certificacdo Numero: 2026092403440106994363

Informagdo obtida em 29/09/2026 00:12:33

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




CAIXA

Comprovante de pagamento de Boleto
Transagdo realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)
19.324.171/0004-47
Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 - 1
Convénio: 442049
Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001
002976

Linha Digitavel do Cddigo de Barras
00190000090381064317573103426174116020000089903

Instituigdo Emissora: 001 - BANCO DO BRASIL
Beneficiri
EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA
Razio Social: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA
CNPJ/CPF: 01.543.032/0001-04
Sacador/avalista
Razo Social: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGI
CNPJ/CPF: 01.543.032/0001-04
Data de vencimento 15/10/2026
Identificacdo 00000002253703
Valor nominal R$ 899,03
Encargos R$ 0,00
Desconto R$ 0,00
VALOR PAGO R$ 899,03
Data do Pagamento: 15/10/2026
Autenticaciio Bancaria: AB449206090204659B7BB9000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



'DANF3E - DOCUMENTO AUXILIAR DA HOTA FISCAL DE ENERGIA ELETRICA ELETRONICA

Equatorial Goias D buidora de Energia S.A.

~ CNPJ: 01.543.032/0001-04 | Insc. Estadual: 10.054.942-0
Rua 2, Qd. A-37, 505 - Jardim Goias | Goiania/GO - CEP: 74805-180

Classificagao: B BI RESIDENCIAL - RESIDENCIAL NORMAL CONVENCIONAL

ENDERECO DE ENTREGA:
RUA03,Q.04,L 07, S/N, SALA-1
JARDIM PRIMAVERA

Tipo de fornecimento: MONOFASICO

\_TensaoNominal Disp: 220V LimMin:2002V  Lim Max: 2310V

Data das
Leituras

IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO
CNPJ/CPF:19.324.171/0004-47

RUA 03,Q. 04,L.07,S/N, SALA - 1

JARDIM PRIMAVERA

CEP: 75390334 TRINDADE GO BRASIL

PERDAS DE TRANSFORMACAO / RAMAL: 0%

NUMERO DA UC
3.952.134.012-82

TOTAL A PAGAR

0UT/2026 17/10/2026

R§***++++++899 03 |

PERIODO DE REFERENCIA DA APURACAO DOS INDICADORES DE CONTINUIDADE - 8/2026. VRC = RS 135,42165

Leitura Anterior
03/09/2026

N° de Dias
32

Leitura Atual

Previséo Préxima Leitura ‘
05/10/2026

05/11/2026

NOTA FISCAL N 210282962 - SERIE O / DATA DE EMISSAO: 05/10/2026 12:55:43

EMITIDO EM CONTINGENCIA - Pendente de Autorizacao
Consulte pela Chave de Acesso em:

https://dfe-portal svrs rs.gov.br/NF3e/consulta

chave de acesso:

5

Protocolo de autorizagat - 4s14:03:1
CFOP 5258: Venda de energia elétrica para nao contribuinte

MENSAGENS IMPORTANTES

4
Preco unit (R$) PIS/ Base C: Aliquota Tributos Base (R$)  Aliquota  Valor (R$)
i comtributos VTR copns icMs(Rs) 1cMS (RS) M un
COFINS 68416 32419% 218
FORNECIMENTO IcMs 84463 19% 16048
ADC BANDEIRA AMARELA KWh 724,00 0,020439 14,80 047 g 19% 28 0,015904 PIS/PASEP 6846 0,6999% 479
CONSUMO kiWh KWh 724,00 1146179 829,83 26,49 82983 19% 15767 0891810
ITENS FINANCEIROS 8 ?
o cosmosmmsosm s s
HEDIA | et
S e 2 unk
S T w0 2 unk
I w00 0
jouze | ] w0 uoA
Junzs a0 unk
mvze | @800 0 oA
LU | w00 B oA
wawzs ] o0 um
FEVI26 woo m um
Janzs B0 n unk
DEZ25 mo0 0 uoA
wvns ] mmoa
omas ] moo %k
ToTAL 899,03 2697 84463 160,48 _—

Postos
Horérios

Consumo
kWh

4

Constante
Medidor

Leitura
Atual

Leitura

Medidor Anterior

Grandezas

12881461-6 ENERGIA ATIVA - KWH UNIcO 10097 10821 1000000

Reservado ao Fisco

Resolug&o ANEEL

N° do Programa Social

3544/25 05/10/2026
REAVISO DE VENCIME!
AEQUATORIAL ENERGIA AGRADECE PELA PONTUALIDADE NO PAGAMENTO DE SUA FATURA
A\ i

BANCO DO BRASIL

‘001—9 JOOIQ0.0000B 03810.643175 73103.426174 116020000089903

Pague através do PIX.
E mais facilidade

TOCAL DE PACAMENTO ENCIVERT pra vocé.
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO 17/10/2026
BENEFICARIS WOVERG GRS REFERENCIA AGENCIA/CODIES R

GOIAS DE ENERGIA S/A 3.952134.012-82 0UT/2026 Para realizar o

DATA DOCUMENT NOMERG DE REFERENCIA BATA T

NOSS0 NOMERG

e pagamento, utilize

ESPECIE DOCUMENTO() ‘ CerTeD

o QR CODE abaixo.

02
USG bG BANCG.

SHmTERA FSRECIE VOEOR VALOR
” | &8 ‘ |

) VALOR DOCUMENTO
899,

INFORMACOES DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIARIO
O Pagamento poder ser realizado 1 dia il apés a emissao. Para cadastrar sua fatura em débito automtico utilize o cédigo 0655451334

=2

5 GUTRAS DEDUCOES

NOME DO PAGADOR/CPF/CNP)/ENDERECO
IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO CNPJ/CPF-: 19.324.171/0004-47

@ MULTA

RUA03,Q.04, L 07, /N, SALA-1

Ficha de Compensacao

@ OUTROS ACRESCIMOS.

) VALOR COBRABG

SE PREFERIR, COPIE E COLE O CODIGO PIX
ABAIXO PARA FAZER O PAGAMENTO

T
00020




FALE COM A GENTE ATRAVES DOS NOSSOS CANAIS DE ATENDIMENTO

Ouvidoria Equatorial Goias: 0800 062 1500
Ligagao gratuita de telefones fixos e méveis, de segunda a sexta, das 8h as 18h

CENTRAL'DE ATENDIMENTO Para pessoa com deficiéncia, acesse:
“uu t LIGUE GRATIS 0800 062 0196 https://go.equatorialenergia.com.br/acessibilidade/

[ T ul llll ) Agéncia Nacional de Energia Elétrica (ANEEL): 167
GIA

ATENDIMENTO GRATUITO 24H « Ligagao gratuita de telefones fixos e méveis.

ENER

Fale com a Clara Atendimento para Clientes oty - -
pelo WhatsApp: Geragao Distribuida: Acesse o nosso site: www.equatorialenergia.com.br

(62) 3243-2020 0800 000 7565

@ grupoequatorial @ grupoequatorial

Encontra-se disponivel na area do usuario do site da Equatorial Goias informagbes mais _

detalhadas sobre os valores pagos relativos & energia, servico de distribuicdo, servico de
transmissao, encargos setoriais, tributos e demais itens cobrados nas faturas

Conforme Resolugao ANEEL n° 547 de 2013, continua neste ano o sistema de
Bandeiras Tarifarias. A bandeira VERDE nao implica em cobranga adicional.

As regras para a cobranga da CIP de cada municipio atendido Irgg:giesc::‘;,::;?::s As ba_ndelras A e \_IERMELHA, quanNdo aclonadas, vrr\phcam em tarifas
s 5 lizad - uamﬁa‘mer il de maior valor, devido ao maior custo de geragdo da energia elétrica. Sobre esses
para sua unidade consumidora podem ser obtidas no site da neAGAncia virial ot nas valores incidem os tributos ICMS, PIS e COFINS.

Equatorial Goids. lojas de atendimento.

de vencimento e evite

Todo consumidor pode solicitar a apuragéo a cobranca de multa de 2%,
dos indicadores de continuidade e limites Juros de mora

aplicaveis (DIC, FIC, DMIC e DICRI). de 0,0333% ao dia
(conforme a Lei 10438/02)

te a camera do celuk arR I
Aponte a camera do celular para o i .;

Débito Automatico

Code e conhega os Indicadores de

R A AT com base no IPCAa serem
TS S S et incluidos na préxima fatura.

Fornecido ou acesse

www.equatorialenergia.com.br

PIX

Pet st Autoatendimento
DIC - Nimero de horas sem energia Conserve sua conta e Internet
FIC - Numero de vezes sem energia O 'papal daaaa conts
& termossensivel. Agent
DMIC - Duragio maxima de inferrupgao continua Para aumentar a vida gentes
DICRI - Duragio de interrupgao em dia critico atil dos dados impressos, Credenciados
evite seu contato com
E direito do consumidor ou da central geradora receber uma plasticos, solventes Agénci
compensagéo, caso sejam violados os limites de continuidade individuais e produtos quimicos. gencias
relativos & unidade consumidora ou central geradora. Nao o exponha a uz, calor Presenciais

e umidade excessivos.

INFORMAGOES SOBRE ESTA NOTA FISCAL/CONTA DE ENERGIA: DISPONIVEIS PARA CONSULTAS EM NOSSOS SISTEMAS 24 HORAS A PARTIR DA DATA DE APRESENTAGAO INFORMADA NO VERSO.

C onta Pequenas escolhas ajudam

c E/D a D a aeconomizarea cuidalf do que é de todos ,

Deixe a luz natural Tire os aparelhos
entrar sempre da tomada quando
que puder nao estiver usando

Evite abrir Apague as
a geladeira - luzes dos
o tempo todo cémodos vazios

Aproveite para adotar

Consumo consciente habitos mais sustentaveis.
faz bem para o seu bolso. Vocé faz parte dessa mudanca!
E para o planeta.

@® grupoequatorial @ grupoequatorial



i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S.A
N° Nota Fiscal/Fatura: 210282962 Valor Liquido (R$): 899,03
Previsdo de Pagamento: 09/10/2026 Valor Bruto (R$): 899,03

N° Contrato/Pedido: 3.952.134.012-82

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 07/10/2026

Responsavel: Gessica Simdo

Documento assinado eletronicamente por Gessica Simdo, ASSISTENTE, DIRETORIA GERAL em 07/10/2026, as 11:15:39,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 07/10/2026, as 11:56:41, conforme
horério oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 07/10/2026, as 13:41:27,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Beatriz Macedo, ANALISTA, CONTROLADORIA em 08/10/2026, as 15:31:07,
conforme horario oficial de Brasilia.

@0
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS

CERTIDAO CONJUNTA DE REGULARIDADE FISCAL
POSITIVA DE DEBITOS DE QUALQUER NATUREZA
PESSOA jURfDICA
NUMERO DA CERTIDAO: 2.416.719-9

Prazo de Validade: até 16/12/2026

CNPJ: 01.543.032/0001-04

Certifica-se que até a presenta data CONSTAM DEBITOS VENCIDOS (AJUIZADOS OU NAO)
referente a débitos de qualquer natureza administrados pela Prefeitura Municipal de Goidnia para
este CPF ou CNPJ, nos termos dos artigos 156, 157 e 158 inciso I do caput, paragrafo 17 inciso III, e
paragrafos 4% 7°, e os artigos 159 e 160 da Lei Complementar Municipal n® 344 de 30/09/2021
(Codigo Tributario Municipal).

Esta CERTIDAO abrange todos os débitos de créditos, mobilidrios e imobilidrios, de
natureza tributaria e nao tributéria, nos termos do artigo 159 da Lei Municipal Complementar n° 344
de 30/09/2021 (Codigo Tributdrio Municipal).

A CERTIDAO ora fornecida nac exclui o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar, em
qualquer tempo, os débitos que venham a ser apurados pela autoridade administrativa, nos termos
do artigo 160 da Lei Municipal Complementar n® 344 de 30/09/2021 (Codigo Tributario Municipal).

A validade desta Certidao € estabelecida no artigo 162 da Lei Municipal Complementar n®
344 de 30/09/2021 (Codigo Tributario Municipal).

GOIANIA(GO), 18 DE SETEMBRO DE 2026

ESTA CERTIDAO E GRATUITA E EMITIDA ELETRONICAMENTE, E DEVERA SER VALIDADA
PARA CONFIRMAgﬂO DA SUA AUTENTICIDADE, NO ENDERECO ELETRONICO
www. goiania.go.gov.br. Qualquer Rasura ou emenda invalidara este documento.
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S/A (MATRIZ E
FILIAIS)

CNPJ: 01.543.032/0001-04

Certiddo n°: 82272590/2026

Expedigdo: 03/10/2026, as 08:04:50

Validade: 01/04/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gque EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S/A (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 01.543.032/0001-04, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Plblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicgdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 01.543.032/0001-04
Razdo social: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA 5/A
Endereco: R 2 505 QUADRAA-37/ JARDIM GOIAS / GOIANIA / GO / 74805-180

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 24/09/2026 a 23/10/2026

Certificacdo Numero: 2026092403440106994363

Informagdo obtida em 29/09/2026 00:12:33

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




CAIXA

Comprovante de pagamento de Boleto
Transagdo realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)
19.324.171/0004-47
Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 - 1
Convénio: 442049
Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001
002976

Linha Digitavel do Cddigo de Barras
00190000090381064317573169326177216020000073921

Instituigdo Emissora: 001 - BANCO DO BRASIL
Beneficiri
EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA
Razio Social: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA
CNPJ/CPF: 01.543.032/0001-04
Sacador/avalista
Razo Social: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGI
CNPJ/CPF: 01.543.032/0001-04
Data de vencimento 15/10/2026
Identificacdo 00000002253653
Valor nominal R$ 739,21
Encargos R$ 0,00
Desconto R$ 0,00
VALOR PAGO RS 739,21
Data do Pagamento: 15/10/2026
Autenticaciio Bancaria: 5544BED9615204EDF35FF9000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



'DANF3E - DOCUMENTO AUXILIAR DA HOTA FISCAL DE ENERGIA ELETRICA ELETRONICA

Equatorial Goias D buidora de Energia S.A.

~ CNPJ: 01.543.032/0001-04 | Insc. Estadual: 10.054.942-0
Rua 2, Qd. A-37, 505 - Jardim Goias | Goiania/GO - CEP: 74805-180

Classificagao: B BI RESIDENCIAL - RESIDENCIAL NORMAL CONVENCIONAL

ENDERECO DE ENTREGA:
RUA03.Q.04,L 07, S/N, SALA-2
JARDIM PRIMAVERA

Tipo de fornecimento: MONOFASICO

\_TensaoNominal Disp: 220V LimMin:2002V  Lim Max: 2310V

Data das
Leituras

IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO
CNPJ/CPF:19.324.171/0004-47

RUA 03,Q. 04,107, S/N, SALA - 2

JARDIM PRIMAVERA

CEP: 75390334 TRINDADE GO BRASIL

PERDAS DE TRANSFORMACAO / RAMAL: 0%

NUMERO DA UC
3.952.146.012-45

0UT/2026

R§**+++++++739 21

17/10/2026

PERIODO DE REFERENCIA DA APURACAO DOS INDICADORES DE CONTINUIDADE - 8/2026. VRC = R$ 14476107

Leitura Anterior
03/09/2026

MENSAGENS IMPORTANTES

N° de Dias
32

Leitura Atual

Previséo Préxima Leitura ‘
05/10/2026

05/11/2026

NOTA FISCAL N 210282654 - SERIE O / DATA DE EMISSAO: 05/10/2026 12:56:04

EMITIDO EM CONTINGENCIA - Pendente de Autorizagio
Consulte pela Chave de Acesso em:
https://dfe-portal.svrs.rs gov.br/NF3e/consulta

chave de acesso:
5; 03724999

Protocolo de autorizagat - 4514:03:12
CFOP 5258: Venda de energia elétrica para nao contribuinte

4
Prego unit (R$) PIS/ Base C: Aliquota Tributos Base (R$)  Aliquota  Valor (R$)
ftengdaFatuta com tributos Valor®S)  copns  cMs(RS)  ICMS(RS) 'OMS
COFINS 55469 32419% 198
FORNECIMENTO IcMs 684,81 19% 1301
ADC BANDEIRA AMARELA KWh 587,00 0020439 12,00 039 2 19% 228 0,015904 PIS/PASEP 554,69 0,6999% 388
CONSUMO kWh KWh 587,00 1146179 67281 248 67281 19% 12783 089110
ITENS FINANCEIROS 8 >
o cosmosmsosm s s
o ] 038
S w0 2 unk
T | — @00 3 uoa
P 600 0
w0 0
oo a uok
wzs a0 1w woa
ABRZ6 — @me n unk
wawzs | oo 3wk
FEVI26 w00 m  um
Janzs Mmoo n um
DEZZE =m o m
Loyt o uoa
omas ] w600 0 uok
ToTAL 7921 286 684,81 Bo1 _—

Consumo
kWh

587

Constante
Medidor

Leitura
Atual

Leitura
Anterior

Postos
Horérios

Medidor

Grandezas

12881589-2 ENERGIA ATIVA - KWH UNIcO 23280 1000000

Reservado ao Fisco

N° do Programa Social

Resolug&o ANEEL

3544/25 05/10/2026

REAVISO DE VENCIME!

AEQUATORIAL ENERGIA AGRADECE PELA PONTUALIDADE NO PAGAMENTO DE SUA FATURA

AN

i

BANCO DO BRASIL

‘001—9 ‘00190.00009 03810.643175 73169.326177 2 16020000073921

Pague através do PIX.
E mais facilidade

TOCAL DE PAGAMENT

8
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO

EnCIENT pra vocé.
17/10/2026

BENEFICIARIG.

GOIAS

NOWERG DA UG

3.952.146.012-45

REFERENCIA

DE ENERGIA S/A 0UT/2026

AGENCIA/CODIG i
Para realizar o

DATA DOCUMENT NOMERG DE REFERENCIA BATA T

NGSSG NGMERG: pagamento, utilize

ESPECIE DOCUMENTO() ‘ CerTeD

o QR CODE abaixo.

02
USG bG BANCG.

SHmTERA FSRECIE VOEOR VALOR
” | &8 ‘ |

) VALOR DOCUMENTO

739,21

INFORMACOES DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIARIO
O Pagamento poderd ser realizado 1 dia itil apés a emissao. Para cadastrar sua fi d i g

3 DESCONTO ABATIMENTO

5 GUTRAS DEDUCOES

NOME DO PAGADOR/CPF/CNP)/ENDERECO
IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO  CNPJ/CPF. 19.324.171/0004-47
RUA03,Q.04, L 07, S/N, SALA -2 JARDIM PRIMIAVERA CEP: 75390334 TRINDADE GO BRASIL

@ MULTA

Ficha de Compensacao

@ OUTROS ACRESCIMOS.

) VALOR COBRABG

SE PREFERIR, COPIE E COLE O CODIGO PIX
ABAIXO PARA FAZER O PAGAMENTO

T
00020




FALE COM A GENTE ATRAVES DOS NOSSOS CANAIS DE ATENDIMENTO

Ouvidoria Equatorial Goias: 0800 062 1500
Ligagao gratuita de telefones fixos e méveis, de segunda a sexta, das 8h as 18h

CENTRAL'DE ATENDIMENTO Para pessoa com deficiéncia, acesse:
“uu t LIGUE GRATIS 0800 062 0196 https://go.equatorialenergia.com.br/acessibilidade/

[ T ul llll ) Agéncia Nacional de Energia Elétrica (ANEEL): 167
GIA

ATENDIMENTO GRATUITO 24H « Ligagao gratuita de telefones fixos e méveis.

ENER

Fale com a Clara Atendimento para Clientes oty - -
pelo WhatsApp: Geragao Distribuida: Acesse o nosso site: www.equatorialenergia.com.br

(62) 3243-2020 0800 000 7565

@ grupoequatorial @ grupoequatorial

Encontra-se disponivel na area do usuario do site da Equatorial Goias informagbes mais _

detalhadas sobre os valores pagos relativos & energia, servico de distribuicdo, servico de
transmissao, encargos setoriais, tributos e demais itens cobrados nas faturas

Conforme Resolugao ANEEL n° 547 de 2013, continua neste ano o sistema de
Bandeiras Tarifarias. A bandeira VERDE nao implica em cobranga adicional.

As regras para a cobranga da CIP de cada municipio atendido Irgg:giesc::‘;,::;?::s As ba_ndelras A e \_IERMELHA, quanNdo aclonadas, vrr\phcam em tarifas
s 5 lizad - uamﬁa‘mer il de maior valor, devido ao maior custo de geragdo da energia elétrica. Sobre esses
para sua unidade consumidora podem ser obtidas no site da neAGAncia virial ot nas valores incidem os tributos ICMS, PIS e COFINS.

Equatorial Goids. lojas de atendimento.

de vencimento e evite

Todo consumidor pode solicitar a apuragéo a cobranca de multa de 2%,
dos indicadores de continuidade e limites Juros de mora

aplicaveis (DIC, FIC, DMIC e DICRI). de 0,0333% ao dia
(conforme a Lei 10438/02)

te a camera do celuk arR I
Aponte a camera do celular para o i .;

Débito Automatico

Code e conhega os Indicadores de

R A AT com base no IPCAa serem
TS S S et incluidos na préxima fatura.

Fornecido ou acesse

www.equatorialenergia.com.br

PIX

Pet st Autoatendimento
DIC - Nimero de horas sem energia Conserve sua conta e Internet
FIC - Numero de vezes sem energia O 'papal daaaa conts
& termossensivel. Agent
DMIC - Duragio maxima de inferrupgao continua Para aumentar a vida gentes
DICRI - Duragio de interrupgao em dia critico atil dos dados impressos, Credenciados
evite seu contato com
E direito do consumidor ou da central geradora receber uma plasticos, solventes Agénci
compensagéo, caso sejam violados os limites de continuidade individuais e produtos quimicos. gencias
relativos & unidade consumidora ou central geradora. Nao o exponha a uz, calor Presenciais

e umidade excessivos.

INFORMAGOES SOBRE ESTA NOTA FISCAL/CONTA DE ENERGIA: DISPONIVEIS PARA CONSULTAS EM NOSSOS SISTEMAS 24 HORAS A PARTIR DA DATA DE APRESENTAGAO INFORMADA NO VERSO.

C onta Pequenas escolhas ajudam

c E/D a D a aeconomizarea cuidalf do que é de todos ,

Deixe a luz natural Tire os aparelhos
entrar sempre da tomada quando
que puder nao estiver usando

Evite abrir Apague as
a geladeira - luzes dos
o tempo todo cémodos vazios

Aproveite para adotar

Consumo consciente habitos mais sustentaveis.
faz bem para o seu bolso. Vocé faz parte dessa mudanca!
E para o planeta.

@® grupoequatorial @ grupoequatorial



i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S.A
N° Nota Fiscal/Fatura: 210282654 Valor Liquido (R$): 739,21
Previsdo de Pagamento: 09/10/2026 Valor Bruto (R$): 739,21

N° Contrato/Pedido: 3.952.146.012-45

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 07/10/2026

Responsavel: Gessica Simdo

Documento assinado eletronicamente por Gessica Simdo, ASSISTENTE, DIRETORIA GERAL em 07/10/2026, as 11:22:38,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 07/10/2026, as 11:57:20, conforme
horério oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 08/10/2026, as 10:14:33,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Beatriz Macedo, ANALISTA, CONTROLADORIA em 08/10/2026, as 15:27:51,
conforme horario oficial de Brasilia.

@0
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PREFEITURA MUNICIPAL DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS

CERTIDAO CONJUNTA DE REGULARIDADE FISCAL
POSITIVA DE DEBITOS DE QUALQUER NATUREZA
PESSOA jURfDICA
NUMERO DA CERTIDAO: 2.416.719-9

Prazo de Validade: até 16/12/2026

CNPJ: 01.543.032/0001-04

Certifica-se que até a presenta data CONSTAM DEBITOS VENCIDOS (AJUIZADOS OU NAO)
referente a débitos de qualquer natureza administrados pela Prefeitura Municipal de Goidnia para
este CPF ou CNPJ, nos termos dos artigos 156, 157 e 158 inciso I do caput, paragrafo 17 inciso III, e
paragrafos 4% 7°, e os artigos 159 e 160 da Lei Complementar Municipal n® 344 de 30/09/2021
(Codigo Tributario Municipal).

Esta CERTIDAO abrange todos os débitos de créditos, mobilidrios e imobilidrios, de
natureza tributaria e nao tributéria, nos termos do artigo 159 da Lei Municipal Complementar n° 344
de 30/09/2021 (Codigo Tributdrio Municipal).

A CERTIDAO ora fornecida nac exclui o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar, em
qualquer tempo, os débitos que venham a ser apurados pela autoridade administrativa, nos termos
do artigo 160 da Lei Municipal Complementar n® 344 de 30/09/2021 (Codigo Tributario Municipal).

A validade desta Certidao € estabelecida no artigo 162 da Lei Municipal Complementar n®
344 de 30/09/2021 (Codigo Tributario Municipal).

GOIANIA(GO), 18 DE SETEMBRO DE 2026

ESTA CERTIDAO E GRATUITA E EMITIDA ELETRONICAMENTE, E DEVERA SER VALIDADA
PARA CONFIRMAgﬂO DA SUA AUTENTICIDADE, NO ENDERECO ELETRONICO
www. goiania.go.gov.br. Qualquer Rasura ou emenda invalidara este documento.
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S/A (MATRIZ E
FILIAIS)

CNPJ: 01.543.032/0001-04

Certiddo n°: 82272590/2026

Expedigdo: 03/10/2026, as 08:04:50

Validade: 01/04/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gque EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S/A (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 01.543.032/0001-04, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Plblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicgdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 01.543.032/0001-04
Razdo social: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA 5/A
Endereco: R 2 505 QUADRAA-37/ JARDIM GOIAS / GOIANIA / GO / 74805-180

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 24/09/2026 a 23/10/2026

Certificacdo Numero: 2026092403440106994363

Informagdo obtida em 29/09/2026 00:12:33

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




CAIXA

Comprovante de pagamento de Boleto
Transagdo realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)
19.324.171/0004-47
Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 - 1
Convénio: 442049
Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001
002976

Linha Digitavel do Cddigo de Barras
00190000090381064317573102426175616020000138668

Instituigdo Emissora: 001 - BANCO DO BRASIL
Beneficiri
EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA
Razio Social: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA
CNPJ/CPF: 01.543.032/0001-04
Sacador/avalista
Razo Social: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGI
CNPJ/CPF: 01.543.032/0001-04
Data de vencimento 15/10/2026
Identificacdo 00000002253694
Valor nominal RS 1.386,68
Encargos R$ 0,00
Desconto R$ 0,00
VALOR PAGO RS 1.386,68
Data do Pagamento: 15/10/2026
Autentica¢do Bancaria: 6C445B5AFD2204F3C14009000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



'DANF3E - DOCUMENTO AUXILIAR DA HOTA FISCAL DE ENERGIA ELETRICA ELETRONICA

Equatorial Goias D buidora de Energia S.A.

~ CNPJ: 01.543.032/0001-04 | Insc. Estadual: 10.054.942-0
Rua 2, Qd. A-37, 505 - Jardim Goias | Goiania/GO - CEP: 74805-180

Classificagao: B BI RESIDENCIAL - RESIDENCIAL NORMAL CONVENCIONAL

ENDERECO DE ENTREGA:

RUA03.Q.4,L 10, S/N
JARDIM PRIMAVERA

Tipo de fornecimento: MONOFASICO

\_ TensdoNominal Disp: 220V Lim Min:2002V _ Lim Max: 2310V Data das

Leituras

IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO
CNPJ/CPF:19.324.171/0004-47

RUA03,Q.4,L.10,S/N

JARDIM PRIMAVERA

CEP: 75390334 TRINDADE GO BRASIL

PERDAS DE TRANSFORMACAO / RAMAL: 0%

NUMERO DA UC
842.599.012-04

TOTAL A PAGAR

R$***++++*1.386,68

0UT/2026 17/10/2026

PERIODO DE REFERENCIA DA APURACAO DOS INDICADORES DE CONTINUIDADE - 8/2026. VRC = R$ 216,84975

Leitura Anterior
03/09/2026

N° de Dias
32

Leitura Atual

Previséo Préxima Leitura ‘
05/10/2026

05/11/2026

NOTA FISCAL N 210282960 - SERIE 0 / DATA DE EMISSAO: 05/10/2026 12:58:00

EMITIDO EM CONTINGENCIA - Pendente de Autorizacao
Consulte pela Chave de Acesso em:
https://dfe-portal svrs rs.gov.br/NF3e/consulta

chave de acesso:
5; 57,

Protocolo de autorizagao: 3522600032705658 - 05/10/2026 as 14:03:11
CFOP 5258: Venda de energia elétrica para nao contribuinte

MENSAGENS IMPORTANTES

4
Preco unit (R$) PIS/ Base C: Aliquota Tributos Base (R$)  Aliquota  Valor (R$)
tiene dz Fatira comtributes VTR copns  icms(RS) 1CMS(RS) 'OMS un
PIS/PASEP 10795 0,6999% 755
FORNECIMENTO COFINS. 107915 32419% 3498
ADC BANDEIRA AMARELA KWh 142,00 0,020439 2334 074 2334 19% 443 0,015904 IcMs 133228 19% 25313
CONSUMO kiWh KWh 1142,00 1146179 130894 4179 1308.94 19% 2487 0891810
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ToTAL 1386,68 253 133228 25313 _—

Consumo
kWh

142

Constante
Medidor

Leitura
Atual

Leitura
Anterior

Postos

Grandezas Hordrios

Medidor

1066685-1 ENERGIA ATIVA - KWH UNIcO 73952 75004 1000000

Reservado ao Fisco

Resolug&o ANEEL

N° do Programa Social

3544/25 05/10/2026

REAVISO DE VENCIME!

AEQUATORIAL ENERGIA AGRADECE PELA PONTUALIDADE NO PAGAMENTO DE SUA FATURA

A\

i

BANCO DO BRASIL

‘001—9 JOOIQ0.0000B 03810.643175 73102.426175 6 6020000138668

Pague através do PIX.
E mais facilidade

TOCAL DE PAGAMENT

8
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO

EnCIENT pra vocé.
17/10/2026

Para realizar o

pagamento, utilize

o QR CODE abaixo.

BENEFICARIS WOVERG DA REFERENCIA AGENCIA/CODIES R
GOIAS DE ENERGIA S/A 842.599.012-04 0UT/2026
BATA BOCUNENT NMERO DE REFERENCIA ESPECIE DOCOMENTOT <ETTEs SATAP OS50 NOMERD
02 ‘
055 5 BANCS SHmTERA FSRECIE VOEOR VALOR 5 VALOR BOCUMERTS
” | &8 | | 1386,68
INFORMACOES DE RESPONSABILIDADE DO BENEFICIARIO ) DESCONTS ABATIMENTO
0 Pagamento podera ser realizado 1 dia il apés a emisséo. Para cadastrar sua deébi atico utilize o codig o GUTRAS GEBUCEES

NOME DO PAGADOR/CPF/CNP)/ENDERECO
IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO  CNP/CPF. 19.324.171/0004-47
RUA03,Q.4, L 10, /N JARDIM PRIMAVERA CEP: 75390334 TRINDADE GO BRASIL.

@ MULTA

Ficha de Compensacao

@ OUTROS ACRESCIMOS.

) VALOR COBRABG

SE PREFERIR, COPIE E COLE O CODIGO PIX
ABAIXO PARA FAZER O PAGAMENTO

T
00020




FALE COM A GENTE ATRAVES DOS NOSSOS CANAIS DE ATENDIMENTO

Ouvidoria Equatorial Goias: 0800 062 1500
Ligagao gratuita de telefones fixos e méveis, de segunda a sexta, das 8h as 18h

CENTRAL'DE ATENDIMENTO Para pessoa com deficiéncia, acesse:
“uu t LIGUE GRATIS 0800 062 0196 https://go.equatorialenergia.com.br/acessibilidade/

[ T ul llll ) Agéncia Nacional de Energia Elétrica (ANEEL): 167
GIA

ATENDIMENTO GRATUITO 24H « Ligagao gratuita de telefones fixos e méveis.

ENER

Fale com a Clara Atendimento para Clientes oty - -
pelo WhatsApp: Geragao Distribuida: Acesse o nosso site: www.equatorialenergia.com.br

(62) 3243-2020 0800 000 7565

@ grupoequatorial @ grupoequatorial

Encontra-se disponivel na area do usuario do site da Equatorial Goias informagbes mais _

detalhadas sobre os valores pagos relativos & energia, servico de distribuicdo, servico de
transmissao, encargos setoriais, tributos e demais itens cobrados nas faturas

Conforme Resolugao ANEEL n° 547 de 2013, continua neste ano o sistema de
Bandeiras Tarifarias. A bandeira VERDE nao implica em cobranga adicional.

As regras para a cobranga da CIP de cada municipio atendido Irgg:giesc::‘;,::;?::s As ba_ndelras A e \_IERMELHA, quanNdo aclonadas, vrr\phcam em tarifas
s 5 lizad - uamﬁa‘mer il de maior valor, devido ao maior custo de geragdo da energia elétrica. Sobre esses
para sua unidade consumidora podem ser obtidas no site da neAGAncia virial ot nas valores incidem os tributos ICMS, PIS e COFINS.

Equatorial Goids. lojas de atendimento.

de vencimento e evite

Todo consumidor pode solicitar a apuragéo a cobranca de multa de 2%,
dos indicadores de continuidade e limites Juros de mora

aplicaveis (DIC, FIC, DMIC e DICRI). de 0,0333% ao dia
(conforme a Lei 10438/02)

te a camera do celuk arR I
Aponte a camera do celular para o i .;

Débito Automatico

Code e conhega os Indicadores de

R A AT com base no IPCAa serem
TS S S et incluidos na préxima fatura.

Fornecido ou acesse

www.equatorialenergia.com.br

PIX

Pet st Autoatendimento
DIC - Nimero de horas sem energia Conserve sua conta e Internet
FIC - Numero de vezes sem energia O 'papal daaaa conts
& termossensivel. Agent
DMIC - Duragio maxima de inferrupgao continua Para aumentar a vida gentes
DICRI - Duragio de interrupgao em dia critico atil dos dados impressos, Credenciados
evite seu contato com
E direito do consumidor ou da central geradora receber uma plasticos, solventes Agénci
compensagéo, caso sejam violados os limites de continuidade individuais e produtos quimicos. gencias
relativos & unidade consumidora ou central geradora. Nao o exponha a uz, calor Presenciais

e umidade excessivos.

INFORMAGOES SOBRE ESTA NOTA FISCAL/CONTA DE ENERGIA: DISPONIVEIS PARA CONSULTAS EM NOSSOS SISTEMAS 24 HORAS A PARTIR DA DATA DE APRESENTAGAO INFORMADA NO VERSO.

C onta Pequenas escolhas ajudam

c E/D a D a aeconomizarea cuidalf do que é de todos ,

Deixe a luz natural Tire os aparelhos
entrar sempre da tomada quando
que puder nao estiver usando

Evite abrir Apague as
a geladeira - luzes dos
o tempo todo cémodos vazios

Aproveite para adotar

Consumo consciente habitos mais sustentaveis.
faz bem para o seu bolso. Vocé faz parte dessa mudanca!
E para o planeta.

@® grupoequatorial @ grupoequatorial



i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S.A
N° Nota Fiscal/Fatura: 210282960 Valor Liquido (R$): 1.386,68
Previsdo de Pagamento: 09/10/2026 Valor Bruto (R$): 1.386,68

N° Contrato/Pedido: 842.599.012-04

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 07/10/2026

Responsavel: Gessica Simdo

Documento assinado eletronicamente por Gessica Simdo, ASSISTENTE, DIRETORIA GERAL em 07/10/2026, as 11:27:20,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 07/10/2026, as 11:55:22, conforme
horério oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 07/10/2026, as 13:40:49,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Beatriz Macedo, ANALISTA, CONTROLADORIA em 08/10/2026, as 15:19:11,
conforme horario oficial de Brasilia.

@0




L) ( Eigégﬁmi Secretaria Municipal de Finangas

P

PREFEITURA MUNICIPAL DE GOIANIA
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS

CERTIDAO CONJUNTA DE REGULARIDADE FISCAL
POSITIVA DE DEBITOS DE QUALQUER NATUREZA
PESSOA jURfDICA
NUMERO DA CERTIDAO: 2.416.719-9

Prazo de Validade: até 16/12/2026

CNPJ: 01.543.032/0001-04

Certifica-se que até a presenta data CONSTAM DEBITOS VENCIDOS (AJUIZADOS OU NAO)
referente a débitos de qualquer natureza administrados pela Prefeitura Municipal de Goidnia para
este CPF ou CNPJ, nos termos dos artigos 156, 157 e 158 inciso I do caput, paragrafo 17 inciso III, e
paragrafos 4% 7°, e os artigos 159 e 160 da Lei Complementar Municipal n® 344 de 30/09/2021
(Codigo Tributario Municipal).

Esta CERTIDAO abrange todos os débitos de créditos, mobilidrios e imobilidrios, de
natureza tributaria e nao tributéria, nos termos do artigo 159 da Lei Municipal Complementar n° 344
de 30/09/2021 (Codigo Tributdrio Municipal).

A CERTIDAO ora fornecida nac exclui o direito da Fazenda Publica Municipal cobrar, em
qualquer tempo, os débitos que venham a ser apurados pela autoridade administrativa, nos termos
do artigo 160 da Lei Municipal Complementar n® 344 de 30/09/2021 (Codigo Tributario Municipal).

A validade desta Certidao € estabelecida no artigo 162 da Lei Municipal Complementar n®
344 de 30/09/2021 (Codigo Tributario Municipal).

GOIANIA(GO), 18 DE SETEMBRO DE 2026

ESTA CERTIDAO E GRATUITA E EMITIDA ELETRONICAMENTE, E DEVERA SER VALIDADA
PARA CONFIRMAgﬂO DA SUA AUTENTICIDADE, NO ENDERECO ELETRONICO
www. goiania.go.gov.br. Qualquer Rasura ou emenda invalidara este documento.




Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S/A (MATRIZ E
FILIAIS)

CNPJ: 01.543.032/0001-04

Certiddo n°: 82272590/2026

Expedigdo: 03/10/2026, as 08:04:50

Validade: 01/04/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gque EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S/A (MATRIZ E
FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 01.543.032/0001-04, NAO CONSTA
como inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Plblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposicgdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 01.543.032/0001-04
Razdo social: EQUATORIAL GOIAS DISTRIBUIDORA DE ENERGIA 5/A
Endereco: R 2 505 QUADRAA-37/ JARDIM GOIAS / GOIANIA / GO / 74805-180

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 24/09/2026 a 23/10/2026

Certificacdo Numero: 2026092403440106994363

Informagdo obtida em 29/09/2026 00:12:33

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




CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA
Transagdo realizada via convénio de Pagamentos

Nome do remetente: IMED (HET)

CNPJ/CPF: 19.324.171/0004-47

Conta de origem: 00012/ 0003 / 00006869 - 1

Convénio: 442049

Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001

NSA: 002989

Conta destino: 03639- 0/ 0000/ 000010412 - 9

Nome do destinatario: LAZARA DE JESUS SILVA

Valor: R$ 2.211,60 ( dois mil, duzentos e onze reais e sessenta centavos )
Data da operacgao: 23/10/2026

Identificagdo 000000000002278626

Autenticaciio Bancaria: 1E4430AC760204629FB779000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: LAZARA DE JESUS SILVA
N° Nota Fiscal/Fatura: 202611 Valor Liquido (R$): 2.211,60
Previsdo de Pagamento: 23/10/2026 Valor Bruto (R$): 2.211,60

N° Contrato/Pedido: S/N

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 08/10/2026

Responsavel: Juciene Souza.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 13/10/2026, as 08:10:25, conforme
horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 14/10/2026, as 13:25:07,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Beatriz Macedo, ANALISTA, CONTROLADORIA em 15/10/2026, as 16:24:46,
conforme horario oficial de Brasilia.

@9 O




CAIXA

Comprovante de pagamento de Tributos 2 - Saneamento
Transagio realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)

CNPIJ: 19.324.171/0004-47

Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 -

Convénio: 442049

Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001

NSA: 002991

Representagdo Numérica do Codigo de Barras

82650000000 3 88121379623 1 03663373267 6 99300003339 5

Empresa/Concessionaria: SANEAMENTO DE GOIAS S/A
Segmento da Empresa:
Valor nominal: RS 88,12
Data de vencimento: 26/10/2026
Valor da efetivagio: RS 88,12
Data da efetivagéo: 26/10/2026
INSU/RS*
| Autentica¢do Bancaria: DA441AD9B11204AE4E7449000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: SANEAMENTO DE GOIAS S/A
N° Nota Fiscal/Fatura: 23036633738 Valor Liquido (R$): 88,12
Previsdo de Pagamento: 23/10/2026 Valor Bruto (R$): 88,12

N° Contrato/Pedido: 26799308

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 14/10/2026

Responsavel: Gessica Simdo

Documento assinado eletronicamente por Gessica Simdo, ASSISTENTE, DIRETORIA GERAL em 14/10/2026, as 11:07:07,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 14/10/2026, as 13:40:59, conforme
horério oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 14/10/2026, as 13:41:47,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Giovanna Loureiro, ANALISTA, CONTROLADORIA em 15/10/2026, as 14:00:40,
conforme horario oficial de Brasilia.

@0




DOCUMENTO AUXILIAR DE NOTA FISCAL
@ E?K DE AGUA E SANEAMENTO ELETRONICA
i \ SANEAMENTO DE GOIAS SA
¢ CNPJ. 01.616.92010001-02. Insc. EsL:10.013.357.6

SANEAGO A DA SAUDADL HI0 20 0 11 ST DO
o
IMED~ INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDO TOTALAPAGAR (RS)
AU. PADRE GEBANO SN 88,12
éﬂllulm Pmr:n:;im’ ity VENGINENTO
RINUADE, 753003 (0 26/10/2026

NBRicuLA 20T080-0 ME‘EEF‘ 0UT/26 A

@JE FATURA 1 igag7a-

AVISO

AGRADEGEMOS PELA PONTUALIDADE NO PAGAMENTO DE SUA FATURA. DESSA FORMA
VOCE CONTRIBUI PARA UM SANEAMENTO BASICO CADA VEZ MELHOR E ACESSIVEL
A TODOS,

DADOS DA NOTA FISCAL CONSULTE ANOTA FISCAL EM;
UTILIZE ESTE QR CODE PARAACESSAR ANOTA FISCAL m",, fillo- Ilﬂ"il surs.1s.gov.brfnfagleonsulta
t NUHERD NF:
1186316
€ SEHIE:)
ACESSD:
5226 1010 1234 0200
0102 7500 1000 2540 0149 7500 9001 1863
6020 5760 3600 i 1620 2330 210
DATA:00/10/2026 00: 52 BRI EACGTARd DATA:00/10/2026 00:57

GAO DOS SERVIGOS / LANG
VALOR  [BSM IBSE CBS

.DESCR!CKD RS 0.00% 0,10% 040%
1 CUBTO MINIG FIXO nag 00 g0 0t
TARIFA AGUA - COMER s 000 002 022

ETAIAFASTAMENTO. Esumn couincm . 1072 000 - 002 018
. TRATAMENTO ESGOTO COMERCIAL o8 000 o0 004
{ PREFEITURA - rmnismuossnunn! 249 000 ‘000 000
;“'m o e BBJ2 000 006 0,60
RETENGOES FEDERAIS

PSOOSH | COFNS(O% IRPJ (4,8%) oo |

DADOS DO CONSUMO
LEITURA LEITURA | NUMERO | CONSURO | CONSUMO | CONSUMO
ANTERIOR ATUAL DEDIAS | MEDIDO () | MEDIO (m?) | FATURADO (m?)
10/06j2026  113) 097102026 115 il ¢ Kl ?

‘Tipo de consumo falurado; ~ MEOIDO - VOLUME DE AGUA REGISTRADO NO HIDROMETRO.,

UNIDADES ATENDIDAS

SERVICO SOCIAL RESIDENCIAL COMERCIALY COMERCIAL2 INDUSTRIAL POBLICA PROXIMA
AGUA ) LEITURA
ESGOTO 1

HISTGRICO DO CONSUMO

TIPO DE MEDIGAO NOMERO
N ABl MAl Jun Joe AGO SET
A23LMO425636 00002 00002 00003 00002 00002 00003

INFORMAGOES SOBRE A QUALIDADE DA AGUA
SISTEMA DE ABASTECIMENTO DE AGUA:

CLOTO  FLUORETO  TURDOEZ ~ COR M COLFORIES ESCERGHA
:JESCR\QRO . . RESIOUAL . p Toms oo
Hieulhwio bE ARACIBED Bidoibhs ' 0 I " 0 ) [ 0
P DE ANAUISES REALIZADAS * 0 0 0 0 ] 0
HPDE AVALIES QUE ATENDERA A LEGISLAGRO* I 0 0 0 0 0 0

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
NOTA FISCAL EMITIDA EM CONTINGENCIA. PENDENTE DE AUTORIZAGAO.

& PAGUE AQUI COM PIX
Anles de pagar com PIX, ATéNEZ\Q para néo calr em golpes:
I[M) 1o CONFIRA 08 DADOS do recebedor:

BRK Amblental - Golas 8.A
CNPJ: 18.123.402/0001-49

2° CONFIRA O BANCO do recebedor:

BANCO DO BRASIL S.A
(Esta 6 a unlca instiluigo autorizada a receber o nosso PIX)

@ MES REFERENCIA VENCIMENTO TOTAL (RS)
SANEAGO 0UT/2026 26/10/2026 86,12
BRK COD. DEB, AUTOMATICO N* FATURA

26700308 2009663373-8  “piiii™
500000003

U



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: SANEAMENTO DE GOIAS S/A
CNPJ: 01.616.929/0001-02

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decis&o judicial que determina sua
desconsideracéo para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda néo vencidos; e

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

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certiddo
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 administracéo 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 Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacéo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <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 12:52:01 do dia 01/09/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 28/02/2027.

Cadigo de controle da certiddo: AE56.C2EB.BC95.E16C

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA
SUBSECRETARIA DA RECEITA ESTADUAL

SUPERINTENDENCIA DE RECUPERACAO DE CREDITO

CERTIDAO DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA - NEGATIVA

NR. CERTIDAO: N° 76761587

IDENTIFICACAO:
NOME: CNPJ
SANEAMENTO DE GOIAS S/A 01.616.929/0001-02

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

NAO CONSTA DEBITO
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e R Rk e ke R
DRLRL R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R
DRLRL R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R
LR R R R R e ke ke ke ke ke ke R R ke e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke ke ke R R ke e e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e R Rk ke R

FUNDAMENTO LEGAL:

Esta certidao e expedida nos termos do Paragrafo 2 do artigo 1, combinado com a alinea 'b' do inciso II do artigo 2, ambos da
IN nr. 405/1999-GSF, de 16 de de dezembro de 1999, alterada pela IN nr. 828/2006-GSF, de 13 de novembro de 2006 e
constitui documento habil para comprovar a regularidade fiscal perante a Fazenda Publica Estadual, nos termos do inciso III
do art. 68 da Leinr. 14.133, de 01 de abril de 2021.

SEGURANCA:

Certidao VALIDA POR 120 DIAS.

A autenticidade pode ser verificada pela INTERNET, no endereco:
https://goias.gov.br/economia/

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

VALIDADOR: 5.555.463.736.555 EMITIDA VIA INTERNET

SGTI-SEFAZ: LOCAL E DATA: GOIANIA, 2 OUTUBRO DE 2026 HORA: 8:13:32:5
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: SANEAMENTO DE GOIAS S/A (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 01.616.929/0001-02

Certiddo n°: 82272527/2026

Expedigdo: 03/10/2026, as 08:04:30

Validade: 01/04/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gue SANEAMENTO DE GOIAS S/A (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 01.616.929/0001-02, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacgéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 01.616.925/0001-02
Razdo social: SANEAMENTO DE GOIAS 5/A
Endereco: AV FUED JOSE SEBBA 1245 / JARDIM GOIAS / GOIANIA { GO/ 74805-100

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 23/09/2026 a 22/10/2026

Certificacdo Niumero: 2026092306430107680196

Informagdo obtida em 14/10/2026 09:14:37

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




CAIXA

Comprovante de pagamento de Tributos 2 - Saneamento
Transagio realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)

CNPIJ: 19.324.171/0004-47

Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 -

Convénio: 442049

Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001

NSA: 002991

Representagdo Numérica do Codigo de Barras

82660000004 4 28001379623 8 03663462142 3 41930027796 1

Empresa/Concessionaria: SANEAMENTO DE GOIAS S/A
Segmento da Empresa:
Valor nominal: R$ 428,00
Data de vencimento: 26/10/2026
Valor da efetivagio: R$ 428,00
Data da efetivagéo: 26/10/2026
INSU/RS*
| Autentica¢do Bancaria: 7E449CA8A50204FD843779000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: SANEAMENTO DE GOIAS S/A
N° Nota Fiscal/Fatura: 23036634629 Valor Liquido (R$): 428,00
Previsdo de Pagamento: 23/10/2026 Valor Bruto (R$): 428,00

N° Contrato/Pedido: 14241935

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 14/10/2026

Responsavel: Gessica Simdo

Documento assinado eletronicamente por Gessica Simdo, ASSISTENTE, DIRETORIA GERAL em 14/10/2026, as 10:08:05,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 14/10/2026, as 13:40:29, conforme
horério oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 14/10/2026, as 13:41:05,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Giovanna Loureiro, ANALISTA, CONTROLADORIA em 15/10/2026, as 14:02:00,
conforme horario oficial de Brasilia.
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

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

Nome: SANEAMENTO DE GOIAS S/A
CNPJ: 01.616.929/0001-02

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decis&o judicial que determina sua
desconsideracéo para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda néo vencidos; e

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

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certiddo
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 administracéo 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 Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacéo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <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 12:52:01 do dia 01/09/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 28/02/2027.

Cadigo de controle da certiddo: AE56.C2EB.BC95.E16C

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA
SUBSECRETARIA DA RECEITA ESTADUAL

SUPERINTENDENCIA DE RECUPERACAO DE CREDITO

CERTIDAO DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA - NEGATIVA

NR. CERTIDAO: N° 76761587

IDENTIFICACAO:
NOME: CNPJ
SANEAMENTO DE GOIAS S/A 01.616.929/0001-02

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

NAO CONSTA DEBITO
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e R Rk e ke R
DRLRL R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R
DRLRL R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R
LR R R R R e ke ke ke ke ke ke R R ke e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke ke ke R R ke e e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e R Rk ke R

FUNDAMENTO LEGAL:

Esta certidao e expedida nos termos do Paragrafo 2 do artigo 1, combinado com a alinea 'b' do inciso II do artigo 2, ambos da
IN nr. 405/1999-GSF, de 16 de de dezembro de 1999, alterada pela IN nr. 828/2006-GSF, de 13 de novembro de 2006 e
constitui documento habil para comprovar a regularidade fiscal perante a Fazenda Publica Estadual, nos termos do inciso III
do art. 68 da Leinr. 14.133, de 01 de abril de 2021.

SEGURANCA:

Certidao VALIDA POR 120 DIAS.

A autenticidade pode ser verificada pela INTERNET, no endereco:
https://goias.gov.br/economia/

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

VALIDADOR: 5.555.463.736.555 EMITIDA VIA INTERNET

SGTI-SEFAZ: LOCAL E DATA: GOIANIA, 2 OUTUBRO DE 2026 HORA: 8:13:32:5
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: SANEAMENTO DE GOIAS S/A (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 01.616.929/0001-02

Certiddo n°: 82272527/2026

Expedigdo: 03/10/2026, as 08:04:30

Validade: 01/04/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gue SANEAMENTO DE GOIAS S/A (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 01.616.929/0001-02, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacgéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 01.616.925/0001-02
Razdo social: SANEAMENTO DE GOIAS 5/A
Endereco: AV FUED JOSE SEBBA 1245 / JARDIM GOIAS / GOIANIA { GO/ 74805-100

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 23/09/2026 a 22/10/2026

Certificacdo Niumero: 2026092306430107680196

Informagdo obtida em 14/10/2026 09:14:37

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




CAIXA

Comprovante de pagamento de Tributos 2 - Saneamento
Transagio realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)

CNPIJ: 19.324.171/0004-47

Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 -

Convénio: 442049

Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001

NSA: 002991

Representagdo Numérica do Codigo de Barras

82640000002 0 11421379623 7 03663461248 9 07510009504 3

Empresa/Concessionaria: SANEAMENTO DE GOIAS S/A
Segmento da Empresa:
Valor nominal: R$ 211,42
Data de vencimento: 26/10/2026
Valor da efetivagio: R$ 211,42
Data da efetivagéo: 26/10/2026
INSU/RS*
| Autentica¢do Bancaria: C944E93D5C7204FCEC9DD9000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0800 726 0104



i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: SANEAMENTO DE GOIAS S/A
N° Nota Fiscal/Fatura: 24807516 Valor Liquido (R$): 211,42
Previsdo de Pagamento: 23/10/2026 Valor Bruto (R$): 211,42

N° Contrato/Pedido: 24807516

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 09/10/2026

Responsavel: Gessica Simdo

Documento assinado eletronicamente por Gessica Simdo, ASSISTENTE, DIRETORIA GERAL em 09/10/2026, as 12:37:19,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 13/10/2026, as 08:07:15, conforme
horério oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 14/10/2026, as 13:14:20,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Beatriz Macedo, ANALISTA, CONTROLADORIA em 15/10/2026, as 16:52:45,
conforme horario oficial de Brasilia.

@0










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: SANEAMENTO DE GOIAS S/A
CNPJ: 01.616.929/0001-02

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, € certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decis&o judicial que determina sua
desconsideracéo para fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda néo vencidos; e

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

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certiddo
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 administracéo 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 Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacéo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <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 12:52:01 do dia 01/09/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 28/02/2027.

Cadigo de controle da certiddo: AE56.C2EB.BC95.E16C

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



ESTADO DE GOIAS
SECRETARIA DE ESTADO DA ECONOMIA
SUBSECRETARIA DA RECEITA ESTADUAL

SUPERINTENDENCIA DE RECUPERACAO DE CREDITO

CERTIDAO DE DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA - NEGATIVA

NR. CERTIDAO: N° 76761587

IDENTIFICACAO:
NOME: CNPJ
SANEAMENTO DE GOIAS S/A 01.616.929/0001-02

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

NAO CONSTA DEBITO
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e R Rk e ke R
DRLRL R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R
DRLRL R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R R
LR R R R R e ke ke ke ke ke ke R R ke e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke ke ke R R ke e e R Rk ke R
LR R R R R e ke ke ke ke e ke R R ke e R Rk ke R

FUNDAMENTO LEGAL:

Esta certidao e expedida nos termos do Paragrafo 2 do artigo 1, combinado com a alinea 'b' do inciso II do artigo 2, ambos da
IN nr. 405/1999-GSF, de 16 de de dezembro de 1999, alterada pela IN nr. 828/2006-GSF, de 13 de novembro de 2006 e
constitui documento habil para comprovar a regularidade fiscal perante a Fazenda Publica Estadual, nos termos do inciso III
do art. 68 da Leinr. 14.133, de 01 de abril de 2021.

SEGURANCA:

Certidao VALIDA POR 120 DIAS.

A autenticidade pode ser verificada pela INTERNET, no endereco:
https://goias.gov.br/economia/

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

VALIDADOR: 5.555.463.736.555 EMITIDA VIA INTERNET

SGTI-SEFAZ: LOCAL E DATA: GOIANIA, 2 OUTUBRO DE 2026 HORA: 8:13:32:5
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: SANEAMENTO DE GOIAS S/A (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 01.616.929/0001-02

Certiddo n°: 82272527/2026

Expedigdo: 03/10/2026, as 08:04:30

Validade: 01/04/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se gue SANEAMENTO DE GOIAS S/A (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 01.616.929/0001-02, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacgéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 01.616.925/0001-02
Razdo social: SANEAMENTO DE GOIAS 5/A
Endereco: AV FUED JOSE SEBBA 1245 / JARDIM GOIAS / GOIANIA { GO/ 74805-100

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 23/09/2026 a 22/10/2026

Certificacdo Niumero: 2026092306430107680196

Informagdo obtida em 14/10/2026 09:14:37

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




CAIXA

Comprovante de pagamento de Boleto
Transagdo realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)

CNPIJ: 19.324.171/0004-47

Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 - 1

Convénio: 442049

Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001

NSA: 002994

Instituigdo Emissora:

Beneficidri
Nome:
Razdo Social:
CNPJ/CPF:

Sacador/avalista
Razdo Social:
CNPJ/CPF:

Data de vencimento
Identificacdo
Valor nominal
Encargos

Desconto

VALOR PAGO

Data do Pagamento:

Linha Digitavel do Cddigo de Barras
34191570070049943044557947790002716150000081400

341 - ITAU UNIBANCO SA

F. LOPES PUBLICIDADE LTDA
F. LOPES PUBLICIDADE LTDA
05.702.124/0001-32

F. LOPES PUBLICIDADE LTDA
05.702.124/0001-32

27/10/2026
00000002282325
RS 814,00

RS 0,00

RS 0,00

RS 814,00

27/10/2026

Autenticaciio Bancaria:

824458BEA8A20454FC3DD9000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




z -~ Nu da Not
PREFEITURA DO MUNICIiPIO DE SAO PAULO 00064161
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA Data e Hora de Emissao
. 21/10/2026 15:40:06
ol NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVIGOS - NFS-e Cédigo de Verificagéo
20261021u05702124000132 3NAA-KQ38
Identificador Nacional: 35503081205702124000132000000006416126105974043613
PRESTADOR DE SERVICOS
CPF/CNPJ: 05.702.124/0001-32 Inscrigdo Municipal: 3.230.156-1

Nome/Razéo Social: F. LOPES PUBLICIDADE LTDA
,'r.i."P...ﬁ ® Enderego: AL SANTOS 2441, CJ. 12 - 1 AND. - CERQUEIRA CESAR - CEP: 01419-002

Municipio: S&o Paulo UF: SP
TOMADOR DE SERVICOS
Nome/Razéo Social: IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO
CPF/CNPJ: 19.324.171/0004-47 Inscrigdo Municipal: ----
Enderego: R 3 281, QUADRA4 LOTE 10 - Jardim Primavera - CEP: 75390-334
Municipio: Trindade UF: GO E-mail: ----
INTERMEDIARIO DE SERVIGOS
CPF/CNPJ: ---- Nome/Razéo Social: ----

DISCRIMINAGAO DE SERVICOS

Servigos Prestados ao IMED no Periodo de Outubro, conforme descricdo detalhada abaixo:

Prestacdo de Servigos, publicacdo da RFP 012/2026, em 02/10/2026 no jornal DOEGO e no jornal Diario da Manha
para o O IMED - Instituto de Medicina, Estudos e Desenvolvimento, organizacgdo social gestora do Hospital
Estadual de Trindade - Walda Ferreira dos Santos (HETRIN) Contrato de Gestdo 037/2019 e Sétimo Termo Aditivo -
SES - GO.

VENCIMENTO EM: 30/10/2026 - VALOR TOTAL A PAGAR: R$ 814,00.

VALOR TOTAL DO SERVIGO = R$ 299,89

VALOR TOTAL RECEBIDO = R$ 814,00

Contribuigao Previdenciaria - Retida (R$) IRRF (RS) COFINS (R$) PIS/PASEP (RS) IPI (RS)
0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
Contribuigdes Sociais - Retidas (RS) Descrigdo Contribuigdes Sociais - Retidas
0,00 -
Cédigo do Servigo
06394 - Agenci de publicidade e propaganda, inclusi i de laga
Valor Total das Dedugdes (R$) Base de Calculo (R$) Aliquota (%) Valor do ISS (R$) Crédito Programa da NFP (R$)
0,00 299,89 5,00% 14,99 0,00

Municipio de Prestagdo do Servigo ‘ Numero Inscrigdo da Obra ‘ Valor Aproximado dos Tributos / Fonte

OUTRAS INFORMAQ()ES
(1) Esta NFS-e foi emitida com respaldo na Lei n® 14.097/2005; (2) Data de vencimento do ISS desta NFS-e: 10/11/2026;
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IMPOSTO E CONTRIBUICAO SOBRE BENS E SERVICOS (IBS E CBS)
Identificador: 35503081205702124000132000000006416126105974043613

CPF/CNPJ/NIF do Fornecedor Nuamero da Nota Caodigo de Verificagdo
05.702.124/0001-32 00064161 3NAA-KQ38
DESTINATARIO
CPF/CNPJ:  NAO INFORMADO NIF:
Nome/Razé&o Social: ----
Enderego:  ---- NO:  =--- Compl.: --
Bairro: E-mail:
INFORMAGOES DE ENDEREGO NACIONAL
Municipio:  =-=- CEP:  =---
INFORMAGOES DE ENDEREGO NO EXTERIOR
Pais: ---- Cidade: ----
Estado/Provincia/Regido: ---- CEP:  ----
ADQUIRENTE
CPF/CNPJ:  19.324.171/0004-47 NIF:
Nome/Razéo Social: IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO
Enderego: R3 °: 281 Compl.: QUADRA4 LOTE 10
Bairro:  Jardim Primavera E-mail:  ----
INFORMAGOES DE ENDEREGO NACIONAL
Municipio: 5221403 - Trindade - GO CEP: 75390-334
INFORMAGOES DE ENDEREGO NO EXTERIOR
Pais: ---- Cidade: ----
Estado/Provincia/Regido: ---- CEP:  ----
SERVIGO PRESTADO

3550308 - Sao Paulo - SP
5221403 - Trindade - GO

Local de prestagéo:
Localidade de incidéncia:
Tipo de operagéo:

Caédigo indicador da operagéo:

Operagao de uso:

100301

Situagao tributdria: 000 - Tributagao integral

CLASSIFICAGAO TRIBUTARIA

Classificagéo tributaria: 000001 - Situagdes tr | pelo IBS e CBS.
OUTRAS CLASSIFICAGOES
NBS: 114062000 - Aquisi¢ao ou venda de espago ou tempo para propaganda, sob comissao
NCM:  =---
Valor da multa (RS) Valor do juros (RS)
0,00 0,00
Valor das Dedugdes | Base de Célculo do |Aliquota Estadual do| Aliquota Municipal |Reducéo de Aliquota| Aliquota Efetiva do |Valor Diferido do IBS| Valor do IBS (RS)
de IBS e CBS (R$) IBS e CBS (RS) IBS (%) do IBS (%) do IBS (%) IBS (%) (R$)
0,10% 0,00% 0,00% 0,10% - 0,28
51411 28400 Aliquota da CBS (%) Redug&o de Aliquota| Aliquota Efetiva da | Valor Diferidoda | Valor da CBS (RS)
’ ' da CBS (%) CBS (%) CBS (RS)
0,90% 0,00% 0,90% 0,00 2,56

VALOR TOTAL COBRADO = R$ 814,00

INFORMAGOES ADICIONAIS

(1) Esta NFS-e referencia 3 documento(s) para fins de dedugdo de base célculo de CBS e/ou IBS.
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i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: F. LOPES PUBLICIDADE
N° Nota Fiscal/Fatura: 64161 Valor Liquido (R$): 814,00
Previsdo de Pagamento: 29/10/2026 Valor Bruto (R$): 814,00

N° Contrato/Pedido: JORNAL DOEGO

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 22/10/2026

Responsavel: Juciene Souza

Documento assinado eletronicamente por Giovanna Loureiro, ANALISTA, CONTROLADORIA em 27/10/2026, as 08:04:26,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 23/10/2026, as 16:59:33, conforme
horario oficial de Brasilia.



RECIBO DO PAGADOR

341-7 | 34191.57007 00499.430445 57947.790002 7 16150000081400

WSl Banco ltau S.A.
o i |Vencimento

Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes. 30/10/2026
Beneficiario |Agéncia/Codigo Beneficiario
F LOPES PUBLICIDADE LTDA CNPJ/CPF: 05.702.124/0001-32 0445/79477-9
AL SANTOS, 2441, 1 AN CJ 12, 01419002 - CERQUEIRA CESAR - SAO PAULO -
SP
Data do documento  [Nim. do documento Espécie Doc.  |Aceite  |Data Processamento Nosso Numero

21/10/2026 64161 DS N 21/10/2026 157 /00004994 - 3
[Uso do Banco Carteira spécie  [Quantidade Valor (=) Valor do Documento

157 R$ 814,00
Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre este boleto contate 0 BENEFICIARIO. (-) Descontos/Abatimento
APOS 1 DIA(S) CORRIDO(S) DO VENCIMENTO COBRAR JUROS DE......... 0,33% AO MES
APOS 1 DIA(S) CORRIDO(S) DO VENCIMENTO COBRAR MULTA DE ......... 2,00%
REFERENTE NOTA FISCAL 64161 (+) Juros/Multa
(=) Valor Cobrado

IPagador: IMED-INST. DE MEDICINA, ESTUDO CNPJ/CPF: 19.324.171/0004-47
RUA 3, 281 QUADRA4 LOTE 10, 75390334 - JARDIM PRIMAVER - TRINDADE - GO
Beneficiario final: CNPJ/CPF:

Autentica¢do mecénica

341-7 | 34191.57007 00499.430445 57947.790002 7 16150000081400

L&Y Banco Itat S.A.

[Vencimento
Local de pagamento: Pague pelo aplicativo, internet ou em agéncias e correspondentes. 30/10/2026
Beneficiario |Agéncia/Codigo Beneficiario
F LOPES PUBLICIDADE LTDA CNPJ/CPF: 05.702.124/0001-32 0445/79477-9
AL SANTOS, 2441, 1 AN CJ 12, 01419002 - CERQUEIRA CESAR - SAO PAULO -
SP
Data do documento  [Nim. do documento Espécie Doc.  |Aceite  |Data Processamento Nosso Numero

21/10/2026 64161 DS N 21/10/2026 157 /00004994 - 3
Uso do Banco Carteira spécie  [Quantidade Valor (=) Valor do Documento
157 R$ 814,00

Instrugdes de responsabilidade do BENEFICIARIO. Qualquer divida sobre este boleto contate 0 BENEFICIARIO. (-) Descontos/Abatimento
APOS 1 DIA(S) CORRIDO(S) DO VENCIMENTO COBRAR JUROS DE......... 0,33% AO MES
APOS 1 DIA(S) CORRIDO(S) DO VENCIMENTO COBRAR MULTA DE ......... 2,00%
REFERENTE NOTA FISCAL 64161 (+) Juros/Multa

(=) Valor Cobrado

IPagador: IMED-INST. DE MEDICINA, ESTUDO CNPJ/CPF: 19.324.171/0004-47
RUA 3, 281 QUADRA4 LOTE 10, 75390334 - JARDIM PRIMAVER - TRINDADE - GO
Beneficiario final: CNPJ/CPF:

|| || ‘l ‘ll |‘| || || “‘l o
Autenticagdo mecanica

Em caso de dvidas, de posse do comprovante, contate seu gerente ou a Central no 40901685 (capitais e regides metropolitanas) ou 0800 7701685(demais localidades). Reclamagges, informagges e cancelamentos: SAC 0800728 0728,
24 horas por dia ou Fale Conosco: www.itau.com.br/empresas. Se ndo ficar satisfeito com a solugao, contate a Ouvidoria: 0800 570 0011, em dias titeis, das Sh s 18h. Deficiente auditivo/fala: 0800 7221722
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Diario da Manha

MELHOR DESDE 2009

Taxa de mortalidade infantil cai
16,7% e atinge menor nivel em Goias

Investimentos e novas estruturas fortalecem a rede materno-infantil; politicas piblicas do Governo ampliaram o cuidado desde a
gestagdo. Rede Nascer conta com o telefone 155 como canal de acesso e prevé envio de informag&es as mulheres acompanhadas

Redagio

Goiés registrou no ano
passado um marco impor-
tante na satde publica: a
menor taxa de mortalidade
infantil desde 2009. O
{ndice caiu de 13,13 para
10,94 6bitos por mil nasci-
dos vivos, representando
uma reducio de 16,7% em
relagdo ao ano anterior
Conforme o Governo de
Goids, o resultado reflete
avangos nas politicas de
atengdo materno-infantil e
na integragdo dos servigos
de satide.

A diminuigio ndo se
limitou s taxas proporcio-
nais, mas também se refle-
tiu nos niimeros absolutos.
Foram 1.003 mortes de cri-
ancas menores de um ano
em 2025, contra 1.096 em
2024.

A diferenga de 93 casos
mostra que, mesmo diante
de variagdes no nimero de
nascimentos, 0 acompa-

ASSISTENCIA

REPRODUGAO

Avangos na saide materno-infantil reduzem mortalidade infantil a menor nivel em mais de uma década

nhamento mais efetivo tem
contribufdo para salvar
vidas.

A mortalidade infantil é
um indicador sensfvel da
qualidade da assisténcia &
satide. Ela envolve desde o
pré-natal até os cuidados

nos primeiros meses de
vida, passando pelo parto e
pelo atendimento hospita-
lar. Melhorias em cada uma
dessas etapas tém impacto
direto na sobrevivéncia dos
recém-nascidos.

Para enfrentar esse desa-

Padre Marcos agradece apoio de
Policarpo a obras da Paroquia
Nossa Senhora da Assuncao

Paroco pede oragdo pelo presidente da Camara e diz que parlamentar "ajuda
em tudo na igreja"; missa com presenca do politico ocorreu na quarta-feira

Redacédo

Padre Marcos Rogério,
da Paréquia Nossa Senhora
da Assungdo, agradeceu,
durante missa realizada na
quarta-feira (30/9), o apoio
do presidente da Cémara
de Goidnia, vereador
Romério Policarpo (Cida-
dania), as obras da igreja.
"Chamei o Policarpo aqui
para a gente rezar por ele,
porque ele é uma pessoa
que sempre estd aqui na
comunidade, sempre nos
ajuda em todos os nossos
projetos, em tudo", disse,
ap6s chamar Policarpo, que
participava da Missa da
Famflia, celebrada as quar-
tas-feiras, ao altar.

"Se eu fosse enumerar
para vocss, ficaria aqui até
amanha", disse Padre Mar-
cos, numa referéncia as
acoes da Par6quia Nossa

tiveram o apoio de Poli-
carpo, que é candidato a
deputado estadual. "Eu
costumo dizer que, quando
é gente da casa da gente, a
gente apoia, reza, entrega e
sabe o que fazer como dife-
renga. Policarpo t4 sempre
aqui para ajudar e servit
Queria que vocés estendes-
sem as maos sobre ele para
a gente fazer uma oragdo
por ele, pedindo a Nossa
Senhora para protegé-lo
em sinal de sua infinita

REPRODUGAO
—

Missa em que o padre recebe o
presidente da Cdmara Municipal

de Goidnia. O religioso

assumiu a par6quia em
agosto de 2008 e logo se
tornou um dos lideres caté-

misericérdia”, afirmou. licos mais influentes de

Padre Marcos é o paroco  Goids, conhecido por atrair
da Paréquia Nossa Senhora multiddes e celebrar sacra-
da Assungdo, localizada na mentos de diversas perso-
Vila Itatiaia, na regidonorte  nalidades.

fio, o Estado estruturou a
Rede Nascer, aprovada em
2024 e langada oficialmente
em 2025. A iniciativa acom-
panha gestantes e criangas
até os dois anos de idade,
articulando municipios e
rede estadual. O objetivo é

garantir continuidade no
atendimento e reduzir
falhas entre os diferentes
niveis de assisténcia.

Investimentos

A Secretaria de Estado da
Satide destinou R$ 33
milhdes em 2025 e prevé R$
50 milhdes para 2026. Esses
recursos financiam acoes
municipais e fortalecem
4reas como planejamento
familiar, pré-natal, assistén-
cia ao parto e monitora-
mento do desenvolvimento
infantil.

Entre as ferramentas cri-
adas estd o acompanha-
mento direto das gestantes
cadastradas. O telefone 155
passou a funcionar como
canal de acesso, permitindo
comunicagdo répida e
envio de informagdes as
famflias. A estratégia busca
identificar riscos precoce-
mente e assegurar a quali-
dade do pré-natal antes do
parto.
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@ EDITAL DE NOTIFICAGAO EXTRAJUDICIAL

1° leilio: 09/10/2026 - 16h

FERNANDES DOS SANTOS C7F 17
Paa L st s 1,78 o

2° loilao*: 19/10/2026 - 16h

el s Sl 7 i

O IMED - Instituto de Medicina, Estudos e Desenvolvimento, organizagéo social
gestora do Hospital Estadual de Trindade - Walda Ferreira dos Santos (HETRIN)
(Contrato de Gestdo n° 037/2019) informa a publicacéo do processo seletivo de
contralagéo RFP 01212026 - Prstagdo do Servigo do Lavanderia Hospitalar com
Locagao de Enxoval, para fins de suporte s atividades de gestao

el pr e comesp

Comepondees a0 61 w5

cho s v,

IMED junto ao Hospital Estadual de Trindade - Walda Ferreira dos Santos (HETFHN)
Todas as informagdes e condigdes de participagéo nos Processos Seletivos estéo
disponiveis e podem ser acessadas no site do IMED, através do seguinte link: htip:/
imed.org -hospit

Senhora da A ¢do que




GOIANIA, SEXTA-FEIRA, 2 DE OUTUBRO DE 2026
ANO 190 - DIARIO OFICIAL/GO N° 24.878

& Didrio Oficial 94

VF COMERCIO DE COMBUSTIVEIS LTDA, CNPJ
06.117.935/0001-39; torna publico que recebeu do Consorcio
CONSED, a Licenca de Alteragao (LA) n°® 491/2026 para atividade
de comércio varejista de combustiveis para veiculos automotores,
situado na Rua José Aldemar Ferreira, n° 01, Quadra 39 Lote 06/07,
Setor Vila Indiara - Indiara/GO, CEP 75.955-000.

Protocolo 655701

O IMED - Instituto de Medici Estudos e D Ivi }
organizagdo social gestora do Hospital Estadual de Trindade -
Walda Ferreira dos Santos (HETRIN) (Contrato de Gestdo n°
037/2019) informa a publicagéo do processo seletivo de contratagao
RFP 012/2026 - Prestagao de Servigo de Lavanderia Hospitalar com
Locacéo de Enxoval, para fins de suporte as atividades de gestdo
desenvolvidas pelo IMED junto ao Hospital Estadual de Trindade
- Walda Ferreira dos Santos (HETRIN). Todas as informagdes e
condigdes de participagdo nos Processos Seletivos estao disponiveis
e podem ser acessadas no site do IMED, através do seguinte link:
http://imed.org.br/editais-hospital-estadual-de-trindade/

Protocolo 655737

SAo CARLOS AGROPECUARIA LTDA, CNPJ n°
46.681.900/0001-42, torna publico que RECEBEU da prefeitura
Municipal de Goianapolis, através da secretaria de Meio Ambiente
a Licengca Ambiental Corretiva - LC N°008/2026- Referente a um
barramento em curso d’agua com lamina de agua do reservatério
maior que 1,2 hectares, instalada na Rodovia BR 153, Km 06 - 2km
ap6s pedagio, sentido Goiania a Anapolis, a direita, Goianapolis-Go.

Protocolo 649361

Carlos Francisco do Nascimento, CPF: 816.047.851-87, torna
publico que requereu a Secretaria Municipal de Meio Ambiente e
Recursos Hidricos de Viandpolis/GO - SEMMARH-VPS, a Licenca
Ambiental de Instalacdo na modalidade Corretiva, através do
processo n° 4732/2026, referente a atividade de confinamento para
bovinocultura leiteira em sistema compost barn, na propriedade
rural denominada Fazenda Calvo do Souza, CAR Estadual:
G0025668/2026, matricula n® 3.411, zona rural de Vianépolis - GO,
CEP: 75.265-000. N&o foi determinado estudo de impacto ambiental.

Protocolo 655488

O senhor LAURO VIEIRA LEITE, inscrito no CPF n°® 792.235.241-72,
torna publico que requereu junto a Secretaria Municipal de
Meio Ambiente de Itaguari - GO, a Licenga Ambiental para o
empreendimento de Granja, destinado a atividade de Avicultura
Comercial (Aves e mamiferos de pequeno porte), implantado no
municipio de Itaguari - GO.

Protocolo 655504

A CENTRO EDUCACIONAL CENTRO OESTE polo da
FACULDADE ALIANGA DO MARANHAO
Torna-se a publico no Diario Oficial de acordo com a lei n®
9.394/96 a Conclusédo do Ensino fundamental e Ensino Médio
na modalidade EJA/EAD, Técnicos Superior Sequencial e pos
gradugao dos referentes alunos (as)

RELAGAO ALUNOS APROVADOS /2024/2025/2026

ERNANDE RATES CARNEIRO, EDNALDO LUIZ DE SANTANA,
FELIPEDASILVA, JORGE FERREIRADASILVA, JONATHAN LIMA
DE SOUZA, ALESSANDRO SANTOS ALVES, ANTONIO EDIVAN
DA SILVA, GEORGINO LEITE FONSECA FILHO, JOAO CARLOS
JARDIM DE JESUS, ICARO DE SOUSA ROCHA, EZEQUIEL
ABRAAO SIMOES, JULIANO CASTRO MARQUES, GLEBIANA
SILVEIRA DE MOURA, PEDRO IVANOR DE SOUZA, NATHAN
HENRIQUE NEVES ANTUNES, MARCOS EURIPEDES DE
OLIVEIRA, JOSE RODRIGUES CHAGAS, ADRIANA APARECIDA
BUENO, DEBORA LIMA CARVALHO, REGIANE APARECIDA
DE ALMEIDA NOGUEIRA, REGINALDO ANTUNES FERREIRA
JUNIOR, SILVANIR SILVA DOS SANTOS, MATEUS HENRIQUE
ALVES DA SILVA, RAMON DA SILVA MEDINA, RENATO DA
SILVA, EVANDRO MIGUEL, ELAINE MARIA DE SOUZA NEVES,
EUDER MAGNO PEREIRA MOREIRA, TIAGO MARINHO VIEIRA,

NATALLY FRANCIANY CARDOSO SANTOS, ALEX SANDRO
VITORIANO DA SILVA BEZERRA, LUA SILVA SANTOS, ANGELO
SERGIO FIDELIS, RODINEI LUCIANO INACIO, JACKELINE
DE JESUS SANTOS LEDO, RAIMUNDO NONATO DA SILVA,
IAGO GOMES ANDRADE SANTOS, ROMARIO BARBOSA LIMA,
NATHAN ENZO OLIVEIRA ALMEIDA, LUCAS DIAS, REGINALDO
MARINHO BEZERRA, RAMON DA COSTA FERREIRA,
ROSISLAYNE NUNES DE LIMA DE SOUZA, ALEX CARMO DA
SILVA, JOSE ANTONIO DA CONCEIGAO, JOSE ANTONIO DE
OLIVEIRA FILHO, JACIANE SANTANA AREIA, LUCAS ANTONIO
GIEHL DOS SANTOS, PAULO HENRIQUE MESSIAS BORGES,
CAUA STARLINO BONIFACIO, ODETE NERES DE SOUZA
SANTOS, ANA CRISTINA PESSOA DA SILVA, JESSICA MERLIN

Protocolo 655580

AUTO POSTO PARK JK LTDA, CNPJ 18.783.492/0001-02, torna
publico que RECEBEU da Secretaria Municipal de Meio Ambiente
e dos Recursos Hidricos de Luziania - SEMARH-LUZ a LICENCA
AMBIENTAL DE OPERAGAO n.° 042/2026 do PROCESSO.:
2024004683 para Comércio varejista de combustiveis para veiculos
automotores, sito a Avenida Dona Sara Kubitschek, Quadra 15, Lote
07 a 12, Parque JK, Luziania - GO

Protocolo 655635

A ALLTEX TEXTIL COMERCIO, IMPORTACAO E EXPORTACAO
DE MALHAS LTDA inscrita no CNPJ 29.262.364/0003-93, torna
publico que requereu da Secretaria Municipal de Eficiéncia de
Goiania a Licenga Ambiental de Instalagdo e Operagédo para a
atividade de Comeércio atacadista de tecidos, sito a Av. Minas
Gerais, n° 384, Quadra 87, Lote 6/7, Setor Campinas, Goiania - GO.

Protocolo 655636

CAMARADA ADMINISTRACAO DE RESTAURANTES S.A., CNPJ
N° 32.678.980/0037-83, torna publico que requereu a Secretaria
Municipal de Meio Ambiente de Aparecida de Goiania, a Licenca
de Operagdo - LO, para atividade de Restaurantes e similares,
desenvolvidas na Av. Rio Verde, S/N, Qd.102, Lt 000A LOJA 004R,
Vila Sdo Tomaz, Aparecida de Goiania/GO. O empreendimento ndo
se enquadra na Resolugdo CONAMA 001/86.

Protocolo 655637

CARAMURU ALIMENTOS S.A., CNPJ 00.080.671/0035-59, torna
publico que RECEBEU da Secretaria Municipal de Meio Ambiente
de Rio Verde a Licenga Ambiental de Operagao n.° LO 072/2026
com vencimento 16/09/2030 para armazenamento de graos, sito a
Rodovia BR 060 Km 388, sentido Rio Verde a Jatai, ao lado do trevo
que da acesso a Aparecida do Rio Doce, Rio Verde - GO

Protocolo 655652

Nobel Cursos Preparatérios LTDA CNPJ: 34.117.718/0001-84,
Ensino Fundamental e Médio nas Modalidades Educagéo de Jovens
e Adultos/EJA Modalidade EAD e cursos profissionalizantes. Torna
publica a suarelagao de alunos concluintes: Kemily Cristina Silva
Ribeiro, Gabriel Magalhaes Samora, Rondineli Souza De Oliveira,
Tiago Ricardo Dos Santos, Thayla Martins Da Silva, Breno Souza
Ferreira, Felipe Bezerra Da Silva, Gleibiane Drumond Santos Da
Cruz, Edvaldo Aniceto De Lima Neto, Nilda Lauriano Barros Martins,
Diego Emanuel Santos Gama, Herlon Franga Silva, Wares Dos
Santos, Ronaldo Da Cruz Braz, Leonardo Alves Vieira, Sabrina
Pamela Costa De Oliveira, Maria Nazaré Marques Breder, Daniel
Benjamim Tito, Leo Anderson Aratjo Dos Santos, Bruno Da Silva
Fontana, Kemilly Assis Silva Virgolino, Yudelkis Ventura Gomez
Palma, Johnatan Mateus Custodio De Souza, Pedro Henrique Dos
Santos Silva, Luiz Gonzaga Jerénimo Junior, Helio Martins Moreira,
Nilza Grego, Marcos Antonio De Matos Castello Branco, Uird Fonseca
Oliveira, Anderson Graciano De Oliveira, Sergio Antonio Da Silva,
Clemente Ferreira De Souza, Nelson Do Nascimento, Lindoelson
Silva Oliveira Dos Santos, Isabela Sotte De Freitas, Francisco Alves,
Pedro Henrique Lopes Candido, Evaldo Constantino Barbosa Rocha,
Jessyca Wanessa Santos Rodrigues, Wallace Augusto De Carvalho
Armond, Matheus Rocha Miranda, Tassiane Ribeiro Finamore,
Tayna Gomes Finamore, Rosangela Das Dores Marques, Silvio
Nunes De S&, Adriel Sabino Da Costa, Edimilson Alves De Lima,
Imaculada Aparecida Moreira Pereira, Raquel Ferreira De Oliveira
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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: F. LOPES PUBLICIDADE LTDA
CNPJ: 05.702.124/0001-32

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

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 administracéo direta a ele vinculados. Refere-se a situacdo 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 aceitagéo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certid&o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 12:20:29 do dia 02/07/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 29/12/2026.

Cadigo de controle da certiddo: 10FA.D225.696C.7FE2

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado
de Sao Paulo

Débitos Tributarios Nao Inscritos na Divida Ativa do Estado de Sao Paulo

CNPJ: 05.702.124/0001-32

Ressalvado o direito da Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado de Sao
Paulo de apurar débitos de responsabilidade da pessoa juridica acima
identificada, é certificado que ndo constam débitos declarados ou apurados
pendentes de inscricdo na Divida Ativa de responsabilidade do estabelecimento
matriz/filial acima identificado.

Certidao n° 26080561736-00
Data e hora da emisséo 06/08/2026 10:31:06
Validade 6 (seis) meses, contados da data de sua expediggo.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

A aceitagado desta certidao esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade no sitio
www.pfe.fazenda.sp.gov.br

Folha 1 de 1



PREFEITURA DE
SAO PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

Certidao Conjunta de Débitos de Tributos Mobiliarios

Certiddo Nimero: 1897631 - 2026

CPF/CNPJ Raiz: 05.702.124/

Contribuinte: F. LOPES PUBLICIDADE LTDA
Liberagao: 13/08/2026

Validade: 09/02/2027

Tributos Abrangidos: Imposto Sobre Servigos - ISS

Taxa de Fiscalizagdo de Localizagao Instalagéo e Funcionamento

Taxa de Fiscalizagdo de Anuncio - TFA

Taxa de Fiscalizagéo de Estabelecimento - TFE

Taxa de Residuos Solidos de Servigos de Satde - TRSS/(incidéncia a partir de Jan/2011)

Imposto Sobre Transmiss&o de Bens Iméveis =ITBI|

Unidades Tributarias:

CCM 3.230.156-1- Inicio atv :12/05/2003 (AL SANTOS, 2441 - CEP: 01419-002)

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal eebrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo
que vierem a ser apuradas ou que se verifiquem a qualquer tempo, inclusive em relagdo ao periodo contido neste
documento, relativas a tributos administrados pela Secretaria Municipal da Fazenda e a inscrigdes em Divida Ativa
Municipal, junto a Procuradoria‘Geral do Municipio é certificado que a Situagdo Fiscal do Contribuinte supra, referente
aos créditos tributarios inscritos e ndo.inscritos na Divida Ativa abrangidos por esta certidao, até a presente data é:
REGULAR.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagéo de sua autenticidade na Internet, no endereco
http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/fazenda/.
Qualquer rasura invalidara este documento.

Certidéo expedida com base na Portaria Conjunta SF/PGM n° 4, de 12 de abril de 2017, Instrugdo Normativa SF/SUREM n° 3, de 6 de abril de 2015,
Decreto 50.691, de 29 de junho de 2009, Decreto 51.714, de 13 de agosto de 2010; Portaria SF n° 268, de 11 de outubro de 2019 e Portaria SF n°® 182,
de 04 de agosto de 2021.

Certiddo emitida as 12:22:07 horas do dia 08/09/2026 (hora e data de Brasilia).

Cadigo de Autenticidade: F8321B98

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: F. LOPES PUBLICIDADE LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 05.702.124/0001-32

Certiddo n°: 59207172/2026

Expedigdo: 03/07/2026, as 10:18:25

Validade: 30/12/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que F. LOPES PUBLICIDADE LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 05.702.124/0001-32, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacgéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forg¢a executiva.




21/10/2026, 11:21 Consulta Regularidade do Empregador

CAIXA

CAIXA ECONGOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo:  05.702.124/0001-32

Razdo
N F. LOPES PUBLICIDADE LTDA
social: OPES PUBLIC
Enderego: AL SANTOS 2441 CJ. 12 - 1 AND./ CERQUEIRA CESAR / SAO PAULO / SP /

01419-002

A Caixa Econémica Federal, no uso da atribuigdo que Ihe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade: 14/10/2026 a 12/11/2026

Certificagdo Numero: 2026101401321239776095

Informagéo obtida em 21/10/2026 11:20:57

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

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/impressao.jsf

mn



Sao Paulo, 1 de outubro de 2026
Proposta para Publicacédo
PI N°: 4380

IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO - TRINDADE
Luciana Souza
luciana.souza@imed.org.br

Prezado(a) Luciana
Abaixo orgamento para as publicagées referente RFP 012/26

DOEGO - Digital R$ 484,00

J. DIARIO DA MANHA* - Impresso R$ 330,00

Proposta contempla:
¢ Criagdo, diagramagao, revisao, finalizagdo e publicagéo.
¢ 3 folhas de cada jornal com a publicagéo
® Os valores referem-se as tabelas vigentes nesta data.
e Prazo de pagamento: 30 Dias
o Data(s) de publicagéo: 02/10/2026

Permanecemos a disposicdo para esclarecimentos adicionais.

Atenciosamente,
Tatyane Mauricio Lopes
tfreitas@flopespublicidade.com.br mauricio@flopespublicidade.com.br

Al. Santos, 2441 - 5° andar
CEP 01419-002 - S&o Paulo - SP - Fone/Fax 11 3060 6363



CAIXA

Comprovante de pagamento de Boleto
Transagdo realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)

CNPIJ: 19.324.171/0004-47

Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 - 1

Convénio: 442049

Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001

NSA: 002996

Instituigdo Emissora:

Beneficidri
Nome:
Razdo Social:
CNPJ/CPF:

Sacador/avalista
Razdo Social:
CNPJ/CPF:

Data de vencimento
Identificacdo
Valor nominal
Encargos

Desconto

VALOR PAGO

Data do Pagamento:

Linha Digitavel do Cddigo de Barras
34191095111151456812711664930002116150000552653

341 - ITAU UNIBANCO SA

LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
LCA VIAGENS E TURISMO LTDA

07.407.994/0001-04

LCA VIAGENS E TURISMO LTDA

07.407.994/0001-04

28/10/2026
00000002283147
RS 5.526,53

RS 0,00

RS 0,00

RS 5.526,53

28/10/2026

Autenticaciio Bancaria:

2E442F9E0DE204AF256559000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
N° Nota Fiscal/Fatura: 15134 Valor Liquido (R$): 5.526,53
Previsdo de Pagamento: 30/10/2026 Valor Bruto (R$): 5.526,53

N° Contrato/Pedido:

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 08/10/2026

Responsavel: Guilherme Almeida

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 09/10/2026, as 14:24:17, conforme
horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 14/10/2026, as 13:21:31,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Beatriz Macedo, ANALISTA, CONTROLADORIA em 21/10/2026, as 11:39:40,
conforme horario oficial de Brasilia.

@9 O




O unidas
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CONFIRMACAO DE RESERVA

31931970

Obrigado por escolher a Unidas!
Reserva: 31931970

Origem Operacéo: MAT
Dados do cliente

Cliente: 007407994000104 - LCA VIAGENS E TURISMO LTDA

Locatirio: -

Contato: PAULO VITOR DOS SANTOS - (00) 0 0000-0000

Condutor: - VANIA LUCIA GOMES PIRES FERNANDES

s:  Categoria Cartdo:
Companhia aérea:  Numero do Voo:
Emissor: 18611197801 -

Em:
Localizador:
Reserva Externa:
Numero Multiplus: 0

Codigo Promocional:

Status: CONFIRMADA Data: 22-07-2026 Hora: 14:33

Dados da Retirada
LOCAL: AEROPORTO DE GOIANIA
End.: Alameda Aeroporto - Aeroporto Inter. St. Geno
Cidade: GYN GO
Tel.: (62) 3773-2863
Fax: (62) 3142-7051
E-mail: gyn3@unidas.com.br
DATA: 04-08-2026  HORA: 15:00

Complemento:
Referencia: SETOR DAS LOCADORAS

Dados da Devolucao
LOCAL: AEROPORTO DE GOIANIA
End.: Alameda Aeroporto - Aeroporto Inter. St. Geno
Cidade: GYN GO
Tel.: (62) 3773-2863
Fax: (62) 3142-7051
E-mai

: gyn3@unidas.com.br
DATA: 03-09-2026  HORA: 15:00
Complemento:

Referencia: SETOR DAS LOCADORAS

Informacées do Veiculo
GRUPO: 5V - SUV MEDIO

MODELOS DISPONIVEIS: Volkswagen T-Cross | Nissan Kicks | Hyundai Creta ou similares
DESCRICAO: Ocupantes: 5 / Bagagens: 3 / Ar Condicionado / Diregéo Hidraulica / Air Bag / ABS

Acordo, Tarifa e Tipo de Pagamento
Acordo: 25985 / 1
Tarifa: 498374 - MENSAL - 4500KM - PRO-RATA *
Tipo Pagamento: FATURADO
Sinistro:
Dias Autorizados:

Observagoes
NENHUMA OBSERVAGAO CADASTRADA.

Resumo dos Valores

Didrias e Horas Extras Qtd. Vir. Tot. (R$)
Diérias 30 3710.61

Horas Extras 0 0.00

Subtotal 3710.61
Protecdes e Servigos Contratados Qtd. VIr. Unit. (R$) Vir. Tot. (R$)
UNIDAS PASS - MEDIANTE USO - - -

PROTECAO A TERCEIROS (LP) 30 7.45 223.50
PROTECAO PADRAO (LP) 30 19.50 585.00

Total Servicos 808.5

TAXA DE SERVICO(%) 20.0 903.82

Total Geral (R$) 5422.93
VOUCHER/AUTORIZACAO DE FATURAMENTO Ne.: 16615157 TIPO: BVS

STATUS VOUCHER: APROVADO

APROVADOR: PAULO VITOR DOS SANTOS

ATENCAO: ESTA RESERVA E ISENTA DE PRE-AUTORIZACAO.
VOUCHER DO CLIENTE N2: 16615157

Autorizado faturar para a Agéncia os itens abaixo:

arias

- Diarias Extras

- Horas Extras

- Km Excedente

- Motorista Adicional

- Taxa de Retorno

- Servico de Motorista

- Despesas

- Adicionais

- Taxa de Servico

- Combustivel

- Participacao Obrigatéria
- Avarias

- Protegdo Acima

E-MAIL: paulo.santos@lcaviagens.com.br
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- Apropriaco Indébita
- Multas

Central de Reservas: 0800 6 121 121
Parabéns! Vocé é um cliente Unidas Business

Além do seu atendimento ser exclusivo, na Unidas vocé conta com: o
« Sempre o carro mais novo* da frota disponivel para vocé. id
« Entrega e devolucio expressa do carro. unecas

business
* Fila preferencial de atendimento nas principais lojas do pais.
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o CONFIRMACAO DE RESERVA
31931970
unidas

business

Histérico
Data/Hora Usuario Acéo realizada

22-07-2026 18611197801 - Inclusao

REQUISITOS PARA LOCACAQ

Para alugar um carro na Unidas, o locatéario deve:

- Apresentar um documento de identidade e CPF (para estrangeiros, é obrigatoria a apresentagao do passaporte e Carteira Internacional de Habitacdo). A
apresentacdo do RG ou CNH original que contenha o nimero do CPF dispensa a apresentacéo deste.

- Caso a empresa/agéncia nao se responsabilize pelo faturamento total do valor da locagéao, inclusive apropriacéo indébita, taxas, multas e outros, o locatario
deverd apresentar cartdo de crédito para a operagdo de pré-autorizagdo, ter suas informacées cadastrais analisadas e aprovadas pelo departamento de cadastro
da Unidas e liquidar o valor total apurado no fechamento do contrato.

- Para conduzir o veiculo do Grupo AD, deveré& o Locatério apresentar Carteira de Habilitagdo categoria "H".

- Estou ciente que caso eu tenha idade inferior a 21 anos completos o produto destinado a mim é o Unidas Locac&o Jdanior. Sendo assim, ao confirmar essa
reserva concordo que haverd alteragdo do valor da locagéo (a diferenca deverd ser paga no momento da retirada do veiculo), uma vez que o o qual estou
reservando é o Unidas Rent a Car destinado a pessoas com idade igual ou superior a 21 anos.

NFORMACOES GERAIS

A disponibilidade dos carros sé sera garantida mediante reserva confirmada. O periodo minimo considerado para locacdo é de 1 (uma) diaria, composta de 24h,

O locatério podera nomear até (3) Motoristas Adicionais. Esta nomeag&o implica em pagamento de taxa diéria vigente para cada Motorista Adicional indicado.

O locatério poderéa optar pela devolucdo do veiculo em qualquer loja Unidas. Para tanto, basta avisar na retirada do veiculo e informar-se sobre o valor da taxa de

retorno, que pode variar de acordo com a localidade.

0O cancelamento ou alteracdo da reserva (desisténcia da reserva ou alteragdo de dados), deverd ser comunicado pela empresa a Unidas, por meio da Central de

Reservas Unidas, com pelo menos 12 (doze) horas de antecedéncia do horério previsto para a retirada do veiculo, exceto para as reservas realizadas no mesmo

dia da data de retirada do veiculo, quando valera o prazo de 6 (seis) horas de antecedéncia para o comunicado do cancelamento ou alteracéo da reserva.

A Unidas garante a reserva da locacao pelo periodo de 2 (duas) horas ap6s o horario previsto para a retirada do veiculo.

A ndo devolugéo do veiculo locado no prazo limite estipulado ensejaréd a perda de todos os descontos e tarifas especiais eventualmente concedidos, sendo entéo

aplicada a Tarifa Nacional (disponivel em folheto préprio nas lojas da rede Unidas) e implicando também a imediata adogédo de medidas judiciais, inclusive a

Busca e Apreensao do veiculo e/ou lavratura de Boletim de Ocorréncia, cabendo ao Locatéario ressarcir a Locadora das despesas oriundas da retencéo indevida do

bem, arcando ainda com as despesas judiciais e/ou extrajudiciais que a Unidas tiver para efetuar a busca, apreenséo e efetiva reintegracéo na posse do veiculo.

Caso o veiculo n&o seja devolvido ao final da locag&o, o contrato poderd ser renovado automaticamente por prazo indeterminado até a efetiva devolucdo do

veiculo, de acordo com a tarifa nacional vigente, na data de renovagao.

Em caso de necessidade de alteracdo das condigbes de reservas ja confirmadas (grupo de veiculo, horéario e loja de retirada e devolucdo, nimero de diarias, tipo

de protegdes e etc.) o cliente fica sujeito as condigées comercias e a disponibilidade de veiculos vigentes.
ife derdo ser flexibilizad id d ordo i ipo de ca de cada cliente, vi

PRE-AUTORIZACAQ
A protecéo contratada estad mencionada no resumo de valores, cuja pré-autorizacdo corresponde a valores a partir de R$ 2200.00

~ .
A protegao contratada esta mencionada no resumo de valores, cuja participacao obrigatdria corresponde ao valor disponivel no tarifario vigente na retirada do
veiculo.

Central de Reservas: 0800 6 121 121
Parabéns! Vocé é um cliente Unidas Business
Além do seu atendimento ser exclusivo, na Unidas vocé conta com: o
« Sempre o carro mais novo* da frota disponivel para vocé.
« Entrega e devolucio expressa do carro.
« Fila preferencial de atendimento nas principais lojas do pais.

business



LCA VIAGENS E TURISMO LTDA-LCA VIAGENS E EVENTOS

& Lufthansa

Viagens " Endereco......... Rua Bartolomeu de Gusmao, 290
LCA &Eventos City Center Cidade/Estado: Sao Paulo-SP CEP: 04111-020
> Fone.... . (11) 33842800 Fax.: (11)
Site..
E-mail.. .
CNPJ............... 07.407.994/0001-04  / Inscr. Municipal: 01883682
Inscr. Estadual: Isento /__Inscr. Estadual Substituto:
FATURA 0000015134 Pag- !
Cobranca:Carteira: Data de Emissdo 05/10/2026
Demonstrativo Valor R$ N° Ordem Vencimento
0000015134 5.526,53 0000015134 30/10/2026
Multa: 2,00 Tolerancia: 0 dia(s)
N Juros: 3,00%  Tolerancia: 0 dia(s)
Taxa de permanéncia :
Nome do sacado : IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO
AIC : Caodigo 117992
Endereco : Rua RUA 3, 281 QUADRA4 LOTE 10, 281
Complemento : CEP 1 75390-334
Cidade/Estado : Trindade - GO Bairro : JARDIM PRIMAVERA
CNPJ Fone :

Inscr. Municipal

1 19.324.171/0004-47

Inscr. Estadual 1 ISENTO

Inscr. Estadual Subst.

- ISENTO

Valor por extenso:

Cinco mil quinhentos e vinte e seis reais e cinqlenta e trés centavos

Reconhego(emos) a exatiddo desta Fatura de prestagéo de servigos na importancia acima que pagarei(emos) ao emitente ou &
sua ordem na praga e vencimento indicados.

Centro de Custo: -

Seq Titulo Emisséo Descricdo

Taxa

Taxas




. = LCA VIAGENS E TURISMO LTDA-LCA VIAGENS E EVENTOS
Lc A Viagens & Lufthansa Endereco. : Rua Bartolomeu de Gusmé&o, 290

&Eventos City Center Cidade/Estado: Sao Paulo-SP CEP: 04111-020
s (11) 33842800 Fax. (11)

......... 07.407.994/0001-04  / Inscr. Municipal: 01883682

Inscr. Estadual: Isento /__Inscr. Estadual Substituto:
FATURA 0000015134 Pag- 2
1 0000296216 04/09/2026  Loc: S8ZUZZPax: VANIA FERNANDES 3.710,70 0,00 1.815,83 5.526,53

Fornecedor: UNIDAS GOIANIA AEROPORTO SANTA GENOVEVA CNPJ: 45.736.131/0015-75
Produto: Locagé&o, IN:04/08/2026 OUT:03/09/2026

No Show : N&o )

GRUPO: SV - SUV MEDIO

MODELOS DISPONIVEIS: Volkswagen T-Cross | Nissan Kicks | Hyundai Creta ou similares
Pedégios / Estacionamentos 64,00

Taxa de utilizagdo Unidas Pass 39,60

GRUPO: SV - SUV MEDIO

MODELOS DISPONIVEIS: Volkswagen T-Cross | Nissan Kicks | Hyundai Creta ou similares
Pedagios / Estacionamentos 64,00

Taxa de utilizagao Unidas Pass 39,60

Total do Centro de Custo: - 5.526,53

Total bruto R$ 3.710,70 R$ 0,00 R$1.815,83 R$ 0,00 R$5.526,53

Valores expressos em: real
Recebemos e aceitamos os itens nas condigdes expostas acima.
Aceite em........ Loeid ...

Assinatura do Cliente

Emissor: juliana.alves
Observagdes:

5 de outubro de 2026 Impresso por: JULIANA.ALVES



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: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
CNPJ: 07.407.994/0001-04

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

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 administracéo direta a ele vinculados. Refere-se a situacdo 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 aceitagéo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certid&o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 12:03:38 do dia 01/10/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 30/03/2027.

Cadigo de controle da certiddo: 697A.1FD5.7982.229F

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado
de Séao Paulo

Débitos Tributarios Nao Inscritos na Divida Ativa do Estado de Sao Paulo

CNPJ: 07.407.994/0001-04

Ressalvado o direito da Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado de Sao
Paulo de apurar débitos de responsabilidade da pessoa juridica acima
identificada, é certificado que ndo constam débitos declarados ou apurados
pendentes de inscrigdo na Divida Ativa de responsabilidade do estabelecimento
matriz/filial acima identificado.

Certidao n° 26100123637-67
Data e hora da emissao 02/10/2026 13:07:21
Validade 6 (seis) meses, contados da data de sua expedicdo.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade no sitio
www.pfe.fazenda.sp.gov.br

Folha 1 de 1



PREFEITURA DE
SAO PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

Certidao Conjunta de Débitos de Tributos Mobiliarios

Certiddo Nimero: 1886608 - 2026

CPF/CNPJ Raiz: 07.407.994/

Contribuinte: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
Liberagao: 11/08/2026

Validade: 07/02/2027

Tributos Abrangidos: Imposto Sobre Servigos - ISS

Taxa de Fiscalizagdo de Localizagao Instalagéo e Funcionamento

Taxa de Fiscalizagdo de Anuncio - TFA

Taxa de Fiscalizagéo de Estabelecimento - TFE

Taxa de Residuos Solidos de Servigos de Satde - TRSS/(incidéncia a partir de Jan/2011)

Imposto Sobre Transmiss&o de Bens Iméveis =ITBI|

Unidades Tributarias:

CCM 3.412.602-3- Inicio atv :23/05/2005 (R SENADOR CARLOS TEIXEIRA DE CARVALHO, 00564 - CEP: 01535-010 - Cancelado em:
04/12/2020)

CCM 0.188.368-2- Inicio atv :12/02/2026 (R BARTOLOMEU DE GUSMAO, 290 - CEP: 04111-020)
CCM 3.609.958-9- Inicio atv :08/11/2006 (R PELOTAS, 00083 - CEP: 04012-000 - Cancelado em: 08/08/2017)

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo
que vierem a ser apuradas ou que sewverifiquem a qualquer tempo, inclusive em relagdo ao periodo contido neste
documento, relativas a tributos administrados pela Secretaria Municipal da Fazenda e a inscrigdes em Divida Ativa
Municipal, junto a Procuradoria Geral do Municipio é certificado que a Situagdo Fiscal do Contribuinte supra, referente
aos créditos tributariossinscrites e ndo inscritos na Divida Ativa abrangidos por esta certidao, até a presente data é:
REGULAR.

A aceitagéo desta certidao esta condicionada a verificagcdo de sua autenticidade na Internet, no endereco
http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/fazenda/.
Qualquer rasura invalidara este documento.

Certidéo expedida com base na Portaria Conjunta SF/PGM n° 4, de 12 de abril de 2017, Instrugdo Normativa SF/SUREM n° 3, de 6 de abril de 2015,
Decreto 50.691, de 29 de junho de 2009, Decreto 51.714, de 13 de agosto de 2010; Portaria SF n° 268, de 11 de outubro de 2019 e Portaria SF n° 182,
de 04 de agosto de 2021.

Certiddo emitida as 13:48:12 horas do dia 09/09/2026 (hora e data de Brasilia).

Cadigo de Autenticidade: 1135945D

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na




Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 07.407.994/0001-04

Certiddo n°: 82696590/2026

Expedigdo: 04/10/2026, as 10:13:02

Validade: 02/04/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que LCA VIAGENS E TURISMO LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 07.407.994/0001-04, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacgéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 07.407 954/0001-04
Razdo social: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
Endereco: R BARTOLOMEU DE GUSMAO 250/ VILA MARIANA/ SAD PAULO / SP/04111-020

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 22/10/2026 a 20/11/2026

Certificacdo Numero: 2026102216451330816980

Informagdo obtida em 27/10/2026 00:20:20

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




LC Viagens

COTACAO DE CARROS IMED

Valor total estimado: BRL 4.330,00

(SUV) SUV AUTOMATICA INTERMEDIARIA - C4,
CACTUS, TRACKER, JEEP RENEGATE, NIVUS,
CRETA, DUSTER.

UNIDAS 3.000 KM

Valor total estimado: BRL 4.659,80
(SUV) SUV AUTOMATICA INTERMEDIARIA C4,
CACTUS, TRACKER, JEEP RENEGATE, NIVUS,
CRETA, DUSTER.

3.000 KM

Valor total estimado: BRL .860,82

(SUV) SUV AUTOMATICA INTERMEDIARIA C4,
CACTUS, TRACKER, JEEP RENEGATE, NIVUS,
CRETA, DUSTER.

LOCALIZA 3.000 KM

. 55 11 3384-2800 . 5511 97679-5954 R. Sen. Carlos Teixeira de Carvalho,

M contato@Icaviagens.com.br B emergencial@Icaviagens.com.br 564 CEP: 01535-010

www.|caviagens.com.br




Recibo do Pagador

@ Banco Itau S/A 341-7 I34191.09511 11514.568127 11664.930002 1 16150000552653

Beneficiario CNPJ/CPF acador / Avalista [Vencimento
LCA VIAGENS E TURISMO LTDA 07.407.994/0001-04 |s 30/10/2026
Endereco Beneficiario/Sacador Avalista
Rua Rua Bartolomeu de Gusmdo ,290, Vila Mariana ,S&o Paulo, SP, 04111-020, Loja
Nosso numero Carteira Espécie | Quantidade Valor Agéncia/Cédigo do Beneficiario
109/511151456- 109 RS 8121/16649-3
Data do documento [Numero do Documento Espécie Documento|[Aceite Data de Processamento Valor do Documento
05/10/2026 FAT-015134 FT S 05/10/2026 5.526,53
t Autenticagdo Mecdnica I
@ Banco Ital S/A 341-7 [34191.09511 11514.568127 11664.930002 1 16150000552653

Local de Pagamento
Até o vencimento, preferencialmente no Itau

Apbds o vencimento, somente no Ital

Vencimento

30/10/2026

Beneficiario CNPJ/CPF Agéncia/Cédigo do Beneficiario
LCA VIAGENS E TURISMO LTDA 07.407.994/0001-04 8121/16649-3
Data do documento [NGmero do Documento Espécie Documento |Aceite [Data de Processamento Nosso numero
05/10/2026 FAT-015134 FT S 05/10/2026 109/511151456-
Uso do Banco [Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento

109 RS 5.526,53

Instrucdes de responsabilidade do BENEFICIARIO.
Qualquer duvida sobre este boleto, contate o BENEFICIARIO.

RECEBER CONFORME INSTRUCOES NO PROPRIO TITULO
RECEBER CONFORME INSTRUCOES NO PROPRIO TITULO

(=) Descontos / Abatimentos

(+) Mora / Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador: IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENCGBUYMPETO
RUA 3, 281 QUADRA4 LOTE 10 - 0 - - 75390-334 - Trindade - GO

Sacador / Avalista: CNPJ:

19.324.171/0004-47

Cédigo de Baixa:

Autenticacdo Mecadnica / FICHA DE COMPENSACAO



CAIXA

Comprovante de pagamento de Boleto
Transagdo realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)

CNPIJ: 19.324.171/0004-47

Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 - 1

Convénio: 442049

Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001

NSA: 002996

Instituigdo Emissora:

Beneficidri
Nome:
Razdo Social:
CNPJ/CPF:

Sacador/avalista
Razdo Social:
CNPJ/CPF:

Data de vencimento
Identificacdo
Valor nominal
Encargos

Desconto

VALOR PAGO

Data do Pagamento:

Linha Digitavel do Cddigo de Barras
34191095111151464812711664930002116150000058584

341 - ITAU UNIBANCO SA

LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
LCA VIAGENS E TURISMO LTDA

07.407.994/0001-04

LCA VIAGENS E TURISMO LTDA

07.407.994/0001-04

28/10/2026
00000002283051
RS 585,84

RS 0,00

RS 0,00

RS 585,84

28/10/2026

Autenticaciio Bancaria:

F14481FAA832047CC7B669000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
N° Nota Fiscal/Fatura: 15135 Valor Liquido (R$): 585,84
Previsdo de Pagamento: 30/10/2026 Valor Bruto (R$): 585,84

N° Contrato/Pedido: 29217912

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 08/10/2026

Responsavel: Guilherme Almeida

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 16/10/2026, as 12:16:32, conforme
horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 16/10/2026, as 15:37:02,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Beatriz Macedo, ANALISTA, CONTROLADORIA em 21/10/2026, as 11:37:22,
conforme horario oficial de Brasilia.

@9 O




LCA VIAGENS E TURISMO LTDA-LCA VIAGENS E EVENTOS

y =~
LCA }fgg(‘ﬂs -/ I"‘_'ﬂhansa Endereco........: Rua Bartolomeu de Gusméo, 290
A City Center Cidade/Estado: Sao Paulo-SP CEP: 04111-020
> Fax.: (11)
CNPJ.... : 07.407.994/0001-04 / Inscr. Municipal: 01883682
Inscr. Estadual: Isento /__Inscr. Estadual Substituto:
FATURA 0000015135 Peg: 1
Cobranca:Carteira: Data de Emissdo 05/10/2026
Demonstrativo Valor R$ N°® Ordem Vencimento
0000015135 585,84 0000015135 30/10/2026
Multa: 2,00 Tolerancia: 0 dia(s)
N Juros: 3,00%  Tolerancia: 0 dia(s)
Taxa de permanéncia :
Nome do sacado : IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO
AIC : Caodigo 117992
Endereco : Rua RUA 3, 281 QUADRA4 LOTE 10, 281
Complemento : CEP 1 75390-334
Cidade/Estado : Trindade - GO Bairro : JARDIM PRIMAVERA
CNPJ 1 19.324.171/0004-47 Fone :
Inscr. Municipal : Inscr. Estadual 1 ISENTO Inscr. Estadual Subst. : ISENTO
Valor por extenso: Quinhentos e oitenta e cinco reais e oitenta e quatro centavos
Reconhego(emos) a exatiddo desta Fatura de prestagéo de servigos na importancia acima que pagarei(emos) ao emitente ou &
sua ordem na praga e vencimento indicados.
Centro de Custo: -
1 0000305064 10/08/2026  Loc: S8A4GQPax: DARCILON COSTA 372,36 0,00 213,48 585,84
Fornecedor: UNIDAS GOIANIA AEROPORTO SANTA GENOVEVA CNPJ: 45.736.131/0015-75
Produto: Locagao, IN:10/09/2026 OUT:14/09/2026
No Show : Nao
GRUPO: CA - SEDAN MEDIO AUTOMATICO
MODELOS DISPONIVEIS: Fiat Cronos | Chevrolet Onix Plus | Hyundai Hb20 ou similares
GRUPO: CA - SEDAN MEDIO AUTOMATICO
MODELOS DISPONIVEIS: Fiat Cronos | Chevrolet Onix Plus | Hyundai Hb20 ou similares
Total do Centro de Custo: - 585,84
Total bruto R$ 372,36 R$0,00 R$21348 R$0,00  R$ 585384

Valores expressos em: real

Recebemos e aceitamos os itens nas condigdes expostas acima.
Aceite em........ [d...

Assinatura do Cliente

Observagdes:

Emissor: juliana.alves

5 de outubro de 2026

Impresso por: JULIANA.ALVES




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: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
CNPJ: 07.407.994/0001-04

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

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 administracéo direta a ele vinculados. Refere-se a situacdo 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 aceitagéo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certid&o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 12:03:38 do dia 01/10/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 30/03/2027.

Cadigo de controle da certiddo: 697A.1FD5.7982.229F

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado
de Séao Paulo

Débitos Tributarios Nao Inscritos na Divida Ativa do Estado de Sao Paulo

CNPJ: 07.407.994/0001-04

Ressalvado o direito da Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado de Sao
Paulo de apurar débitos de responsabilidade da pessoa juridica acima
identificada, é certificado que ndo constam débitos declarados ou apurados
pendentes de inscrigdo na Divida Ativa de responsabilidade do estabelecimento
matriz/filial acima identificado.

Certidao n° 26100123637-67
Data e hora da emissao 02/10/2026 13:07:21
Validade 6 (seis) meses, contados da data de sua expedicdo.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade no sitio
www.pfe.fazenda.sp.gov.br

Folha 1 de 1



PREFEITURA DE
SAO PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

Certidao Conjunta de Débitos de Tributos Mobiliarios

Certiddo Nimero: 1886608 - 2026

CPF/CNPJ Raiz: 07.407.994/

Contribuinte: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
Liberagao: 11/08/2026

Validade: 07/02/2027

Tributos Abrangidos: Imposto Sobre Servigos - ISS

Taxa de Fiscalizagdo de Localizagao Instalagéo e Funcionamento

Taxa de Fiscalizagdo de Anuncio - TFA

Taxa de Fiscalizagéo de Estabelecimento - TFE

Taxa de Residuos Solidos de Servigos de Satde - TRSS/(incidéncia a partir de Jan/2011)

Imposto Sobre Transmiss&o de Bens Iméveis =ITBI|

Unidades Tributarias:

CCM 3.412.602-3- Inicio atv :23/05/2005 (R SENADOR CARLOS TEIXEIRA DE CARVALHO, 00564 - CEP: 01535-010 - Cancelado em:
04/12/2020)

CCM 0.188.368-2- Inicio atv :12/02/2026 (R BARTOLOMEU DE GUSMAO, 290 - CEP: 04111-020)
CCM 3.609.958-9- Inicio atv :08/11/2006 (R PELOTAS, 00083 - CEP: 04012-000 - Cancelado em: 08/08/2017)

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo
que vierem a ser apuradas ou que sewverifiquem a qualquer tempo, inclusive em relagdo ao periodo contido neste
documento, relativas a tributos administrados pela Secretaria Municipal da Fazenda e a inscrigdes em Divida Ativa
Municipal, junto a Procuradoria Geral do Municipio é certificado que a Situagdo Fiscal do Contribuinte supra, referente
aos créditos tributariossinscrites e ndo inscritos na Divida Ativa abrangidos por esta certidao, até a presente data é:
REGULAR.

A aceitagéo desta certidao esta condicionada a verificagcdo de sua autenticidade na Internet, no endereco
http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/fazenda/.
Qualquer rasura invalidara este documento.

Certidéo expedida com base na Portaria Conjunta SF/PGM n° 4, de 12 de abril de 2017, Instrugdo Normativa SF/SUREM n° 3, de 6 de abril de 2015,
Decreto 50.691, de 29 de junho de 2009, Decreto 51.714, de 13 de agosto de 2010; Portaria SF n° 268, de 11 de outubro de 2019 e Portaria SF n° 182,
de 04 de agosto de 2021.

Certiddo emitida as 13:48:12 horas do dia 09/09/2026 (hora e data de Brasilia).

Cadigo de Autenticidade: 1135945D

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na




Pagina 1 de 1

PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 07.407.994/0001-04

Certiddo n°: 82696590/2026

Expedigdo: 04/10/2026, as 10:13:02

Validade: 02/04/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que LCA VIAGENS E TURISMO LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 07.407.994/0001-04, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacgéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 07.407 954/0001-04
Razdo social: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
Endereco: R BARTOLOMEU DE GUSMAO 250/ VILA MARIANA/ SAD PAULO / SP/04111-020

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 22/10/2026 a 20/11/2026

Certificacdo Numero: 2026102216451330816980

Informagdo obtida em 27/10/2026 00:20:20

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




Recibo do Pagador

@ Banco Itau S/A 341-7 I34191.09511 11514.648127 11664.930002 1 16150000058584

Beneficiario CNPJ/CPF acador / Avalista [Vencimento
LCA VIAGENS E TURISMO LTDA 07.407.994/0001-04 |s 30/10/2026
Endereco Beneficiario/Sacador Avalista
Rua Rua Bartolomeu de Gusmdo ,290, Vila Mariana ,S&o Paulo, SP, 04111-020, Loja
Nosso numero Carteira Espécie | Quantidade Valor Agéncia/Cédigo do Beneficiario
109/511151464- 109 RS 8121/16649-3
Data do documento [Numero do Documento Espécie Documento|[Aceite Data de Processamento Valor do Documento
05/10/2026 FAT-015135 FT S 05/10/2026 585,84
t Autenticagdo Mecdnica I
@ Banco Ital S/A 341-7 [34191.09511 11514.648127 11664.930002 1 16150000058584

Local de Pagamento
Até o vencimento, preferencialmente no Itau

Apbds o vencimento, somente no Ital

Vencimento

30/10/2026

Beneficiario CNPJ/CPF Agéncia/Cédigo do Beneficiario
LCA VIAGENS E TURISMO LTDA 07.407.994/0001-04 8121/16649-3
Data do documento [NGmero do Documento Espécie Documento |Aceite [Data de Processamento Nosso numero
05/10/2026 FAT-015135 FT S 05/10/2026 109/511151464~
Uso do Banco [Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento

109 RS 585, 84

Instrucdes de responsabilidade do BENEFICIARIO.
Qualquer duvida sobre este boleto, contate o BENEFICIARIO.

RECEBER CONFORME INSTRUCOES NO PROPRIO TITULO
RECEBER CONFORME INSTRUCOES NO PROPRIO TITULO

(=) Descontos / Abatimentos

(+) Mora / Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador: IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENCGBUYMPETO
RUA 3, 281 QUADRA4 LOTE 10 - 0 - - 75390-334 - Trindade - GO

Sacador / Avalista: CNPJ:

19.324.171/0004-47

Cédigo de Baixa:

Autenticacdo Mecadnica / FICHA DE COMPENSACAO



LC Viagens

COTACAO DE CARROS IMED

Valor total estimado: BRL 4.330,00

(SUV) SUV AUTOMATICA INTERMEDIARIA - C4,
CACTUS, TRACKER, JEEP RENEGATE, NIVUS,
CRETA, DUSTER.

UNIDAS 3.000 KM

Valor total estimado: BRL 4.659,80
(SUV) SUV AUTOMATICA INTERMEDIARIA C4,
CACTUS, TRACKER, JEEP RENEGATE, NIVUS,
CRETA, DUSTER.

3.000 KM

Valor total estimado: BRL .860,82

(SUV) SUV AUTOMATICA INTERMEDIARIA C4,
CACTUS, TRACKER, JEEP RENEGATE, NIVUS,
CRETA, DUSTER.

LOCALIZA 3.000 KM

. 55 11 3384-2800 . 5511 97679-5954 R. Sen. Carlos Teixeira de Carvalho,

M contato@Icaviagens.com.br B emergencial@Icaviagens.com.br 564 CEP: 01535-010

www.|caviagens.com.br




CAIXA

Comprovante de pagamento de Boleto
Transagdo realizada via convénio de pagamentos

Nome do pagador: IMED (HET)

CNPIJ: 19.324.171/0004-47

Conta debitada: 00012 / 0003 / 00006869 - 1

Convénio: 442049

Tipo de Compromisso: 01 Pagamento a Fornecedor
Compromisso: 0001

NSA: 002996

Instituigdo Emissora:

Beneficidri
Nome:
Razdo Social:
CNPJ/CPF:

Sacador/avalista
Razdo Social:
CNPJ/CPF:

Data de vencimento
Identificacdo
Valor nominal
Encargos

Desconto

VALOR PAGO

Data do Pagamento:

Linha Digitavel do Cddigo de Barras
34191095111151449812711664930002716150000466819

341 - ITAU UNIBANCO SA

LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
LCA VIAGENS E TURISMO LTDA

07.407.994/0001-04

LCA VIAGENS E TURISMO LTDA

07.407.994/0001-04

28/10/2026
00000002283135
RS 4.668,19

RS 0,00

RS 0,00

RS 4.668,19

28/10/2026

Autenticaciio Bancaria:

6C446375445204B5909A A9000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
N° Nota Fiscal/Fatura: 15133 Valor Liquido (R$): 4.668,19
Previsdo de Pagamento: 30/10/2026 Valor Bruto (R$): 4.668,19

N° Contrato/Pedido:

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 08/10/2026

Responsavel: Guilherme Almeida

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 09/10/2026, as 14:23:20, conforme
horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 14/10/2026, as 13:21:59,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Beatriz Macedo, ANALISTA, CONTROLADORIA em 21/10/2026, as 11:42:42,
conforme horario oficial de Brasilia.

@9 O




O unidas

CONFIRMAGAO D
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E RESERVA
32050021

Obrigado por escolher a Unidas!

Reserva: 32050021 Origem Operacao: MAT
Dados do cliente

Cliente: 007407994000104 - LCA VIAGENS E TURISMO LTDA

Locatdrio: -

Contato: PAULO VITOR DOS SANTOS - (00) 0 0000-0000

Condutor: - DARCILON JOSE DA COSTA

E-mai

Cartao Smil

:  Categoria Cartdo:
Companhia aérea:  Numero do Voo:

Emissor: 18611197801 -

Email:

Localizador:
Reserva Externa:
Numero Multiplus: 0
Codigo Promocional:

Status: CONFIRMADA Data: 10-08-2026 Hora: 12:45

Dados da Retirada
LOCAL: AEROPORTO DE GOIANIA
End.: Alameda Aeroporto - Aeroporto Inter. St. Geno
Cidade: GYN GO
Tel.: (62) 3773-2863
Fax: (62) 3142-7051
E-mail: gyn3@unidas.com.br
DATA: 11-08-2026  HORA: 09:00
Complemento:
Referencia: SETOR DAS LOCADORAS

Dados da Devolugao
LOCAL: AEROPORTO DE GOIANIA
End.: Alameda Aeroporto - Aeroporto Inter. St. Geno
Cidade: GYN GO
Tel.: (62) 3773-2863
Fax: (62) 3142-7051
E-mail: gyn3@unidas.com.br
DATA: 10-09-2026  HORA: 09:00
Complemento:
Referencia: SETOR DAS LOCADORAS

Informacées do Veiculo
GRUPO: CA - SEDAN MEDIO AUTOMATICO

MODELOS DISPONIVEIS: Fiat Cronos | Chevrolet Onix Plus | Hyundai Hb20 ou similares,

DESCRICAO: Ocupantes: 5/ Bagagens: 3 / Ar Condicionado / Direcéo Hidraulica / Air Bag / ABS

Acordo, Tarifa e Tipo de Pagamento
Acordo: 25985/ 1
Tarifa: 498374 - MENSAL - 4500KM - PRO-RATA *
Tipo Pagamento: FATURADO
Sinistro:
Dias Autorizados:

Observacoes
NENHUMA OBSERVAGAO CADASTRADA.

Resumo dos Valores

Didrias e Horas Extras Qtd. Vir. Tot. (R$)
Diérias 30 2792.71

Horas Extras 0 0.00

Subtotal 2792.71
Protecoes e Servigos Contratados Qtd. VIr. Unit. (R$) Vir. Tot. (R$)
UNIDAS PASS - MEDIANTE USO - - -

PROTECAO A TERCEIROS (LP) 30 7.45 223.50
PROTEGAO PADRAO (LP) 30 19.50 585.00
MULTIUSUARIOS 30 7.30 219.00

Total Servicos 1027.5

TAXA DE SERVIGO(%) 20.0 764.04

Total Geral (R$) 4584.25
VOUCHER/AUTORIZAGAO DE FATURAMENTO N2.: 16721514 TIPO: BV5

STATUS VOUCHER: APROVADO

APROVADOR: PAULO VITOR DOS SANTOS

ATENCAO: ESTA RESERVA E ISENTA DE PRE-AUTORIZACAO.
VOUCHER DO CLIENTE N2: 16721514

Autorizado faturar para a Agéncia os itens abaixo:

as

- Dirias Extras

- Horas Extras

- Km Excedente

- Motorista Adicional

- Taxa de Retorno

- Servico de Motorista

- Despesas

- Adicionais

- Taxa de Servigo

- Combustivel

- Participacéo Obrigatéria
- Avarias

E-MAIL: paulo.santos@Icaviagens.com.br
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- Protecéo Acima
- Apropriacao Indébita
- Multas

Central de Reservas: 0800 6 121 121
Parabéns! Vocé é um cliente Unidas Business
Além do seu atendimento ser exclusivo, na Unidas vocé conta com: o
« Sempre o carro mais novo* da frota disponivel para vocé.
* Entrega e devolugao expressa do carro.

unidas
business
* Fila preferencial de atendimento nas principais lojas do pais.
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o CONFIRMACAO DE RESERVA
unidas 32050021

business

Histérico
Data/Hora Usuério Acéo realizada

10-08-2026 18611197801 - Inclusdo

REQUISITOS PARA LOCACAQ
Para alugar um carro na Unidas, o locatario deve:

- Apresentar um documento de identidade e CPF (para estrangeiros, é obrigatdria a apresentacdo do passaporte e Carteira Internacional de Habitac&o). A
apresentacdo do RG ou CNH original que contenha o nimero do CPF dispensa a apresentagao deste.

- Caso a empresa/agéncia n&o se responsabilize pelo faturamento total do valor da locacéo, inclusive apropriacéo indébita, taxas, multas e outros, o locatério
devera apresentar cartdo de crédito para a operacdo de pré-autorizacdo, ter suas informagdes cadastrais analisadas e aprovadas pelo departamento de cadastro
da Unidas e liquidar o valor total apurado no fechamento do contrato.

- Para conduzir o veiculo do Grupo AD, dever4 o Locatério apresentar Carteira de Habilitacdo categoria "H".

- Estou ciente que caso eu tenha idade inferior a 21 anos completos o produto destinado a mim é o Unidas Locag&o Janior. Sendo assim, ao confirmar essa
reserva concordo que havera alteragéo do valor da locagéo (a diferenca devera ser paga no momento da retirada do veiculo), uma vez que o o qual estou
reservando é o Unidas Rent a Car destinado a pessoas com idade igual ou superior a 21 anos.

INFORMACOES GERAIS

A disponibilidade dos carros s6 seré garantida mediante reserva confirmada. O periodo minimo considerado para locacdo é de 1 (uma) diéria, composta de 24h.
O locatario podera nomear até (3) Motoristas Adicionais. Esta nomeagdo implica em pagamento de taxa diria vigente para cada Motorista Adicional indicado.
O locatério podera optar pela devolugdo do veiculo em qualquer loja Unidas. Para tanto, basta avisar na retirada do veiculo e informar-se sobre o valor da taxa de
retorno, que pode variar de acordo com a localidade.
O cancelamento ou alteracdo da reserva (desisténcia da reserva ou alteracdo de dados), devera ser comunicado pela empresa a Unidas, por meio da Central de
Reservas Unidas, com pelo menos 12 (doze) horas de antecedéncia do horério previsto para a retirada do veiculo, exceto para as reservas realizadas no mesmo
dia da data de retirada do veiculo, quando valera o prazo de 6 (seis) horas de antecedéncia para o comunicado do cancelamento ou alteragdo da reserva.
A Unidas garante a reserva da locagéo pelo periodo de 2 (duas) horas ap6s o horario previsto para a retirada do veiculo.
A néo devolucéo do veiculo locado no prazo limite estipulado ensejaré a perda de todos os descontos e tarifas especiais eventualmente concedidos, sendo entdo
aplicada a Tarifa Nacional (disponivel em folheto préprio nas lojas da rede Unidas) e implicando também a imediata adog&o de medidas judiciais, inclusive a
Busca e Apreensdo do veiculo e/ou lavratura de Boletim de Ocorréncia, cabendo ao Locatério ressarcir a Locadora das despesas oriundas da retencéo indevida do
bem, arcando ainda com as despesas judiciais e/ou extrajudiciais que a Unidas tiver para efetuar a busca, apreensao e efetiva reintegracéo na posse do veiculo.
Caso o veiculo n&o seja devolvido ao final da locacdo, o contrato poderd ser renovado automaticamente por prazo indeterminado até a efetiva devolucéo do
veiculo, de acordo com a tarifa nacional vigente, na data de renovagao.
Em caso de necessidade de alteracdo das condigdes de reservas ja confirmadas (grupo de veiculo, horario e loja de retirada e devolugao, nimero de diarias, tipo
de protegdes e etc.) o cliente fica sujeito as condigdes comercias e a disponibilidade de veiculos vigentes.

poderdo se nsiderando e

A protecéo contratada estd mencionada no resumo de valores, cuja participacdo obrigatéria corresponde ao valor disponivel no tarifario vigente na retirada do
vefculo.

Central de Reservas: 0800 6 121 121
Parabéns! Vocé é um cliente Unidas Business
Além do seu atendimento ser exclusivo, na Unidas vocé conta com:
* Sempre o carro mais novo* da frota disponivel para vocé. .
+ Entrega e devolucao expressa do carro. ugjls.mess
« Fila preferencial de atendimento nas principais lojas do pais.




LCA VIAGENS E TURISMO LTDA-LCA VIAGENS E EVENTOS

& Lufthansa

Viagens " Endereco......... Rua Bartolomeu de Gusmao, 290
LCA &Eventos City Center Cidade/Estado: Sao Paulo-SP CEP: 04111-020
> Fone.... . (11) 33842800 Fax.: (11)
Site..
E-mail.. .
CNPJ............... 07.407.994/0001-04  / Inscr. Municipal: 01883682
Inscr. Estadual: Isento /__Inscr. Estadual Substituto:
FATURA 0000015133 Pag- !
Cobranca:Carteira: Data de Emissdo 05/10/2026
Demonstrativo Valor R$ N° Ordem Vencimento
0000015133 4.668,19 0000015133 30/10/2026
Multa: 2,00 Tolerancia: 0 dia(s)
N Juros: 3,00%  Tolerancia: 0 dia(s)
Taxa de permanéncia :
Nome do sacado : IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO
AIC : Caodigo 117992
Endereco : Rua RUA 3, 281 QUADRA4 LOTE 10, 281
Complemento : CEP 1 75390-334
Cidade/Estado : Trindade - GO Bairro : JARDIM PRIMAVERA
CNPJ Fone :

Inscr. Municipal

1 19.324.171/0004-47

Inscr. Estadual 1 ISENTO

Inscr. Estadual Subst.

- ISENTO

Valor por extenso:

Quatro mil seiscentos e sessenta e oito reais e dezenove centavos

Reconhego(emos) a exatiddo desta Fatura de prestagéo de servigos na importancia acima que pagarei(emos) ao emitente ou &
sua ordem na praga e vencimento indicados.

Centro de Custo: -

Seq Titulo Emisséo Descricdo

Taxa

Taxas




LCA VIAGENS E TURISMO LTDA-LCA VIAGENS E EVENTOS

. =
LCA E’I‘;gms = h_'fthansa Endereco........: Rua Bartolomeu de Gusmao, 290

L S City Center Cidade/Estado: Séo Paulo-SP CEP: 04111-020
(11) 33842800 Fax.: (1)

/' Inscr. Municipal: 01883682

Inscr. Estadual: Isento /__Inscr. Estadual Substituto:
FATURA 0000015133 Pag- 2
1 0000305142 10/08/2026  Loc: STNPU9Pax: DARCILON COSTA 2.792,70 0,00 1.875,49 4.668,19

Fornecedor: UNIDAS GOIANIA AEROPORTO SANTA GENOVEVA CNPJ: 45.736.131/0015-75
Produto: Locagé&o, IN:11/08/2026 OUT:10/09/2026

No Show : N&o i .

GRUPO: CA - SEDAN MEDIO AUTOMATICO

MODELOS DISPONIVEIS: Fiat Cronos | Chevrolet Onix Plus | Hyundai Hb20 ou similares
LAVAGEM GARANTIDA DEVOLUGAO 69,95

GRUPO: CA - SEDAN MEDIO AUTOMATICO
MODELOS DISPONIVEIS: Fiat Cronos | Chevrolet Onix Plus | Hyundai Hb20 ou similares
LAVAGEM GARANTIDA DEVOLUGAO 69,95

Total do Centro de Custo: - 4.668,19

Total bruto R$ 2.792,70 R$0,00 R$1.87549 R$0,00 R$4.668,19

Valores expressos em: real
Recebemos e aceitamos os itens nas condigdes expostas acima.
Aceite em........ /... /...

Assinatura do Cliente

Emissor: juliana.alves
Observagdes:

5 de outubro de 2026 Impresso por: JULIANA.ALVES



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: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
CNPJ: 07.407.994/0001-04

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

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 administracéo direta a ele vinculados. Refere-se a situacdo 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 aceitagéo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certid&o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 12:03:38 do dia 01/10/2026 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 30/03/2027.

Cadigo de controle da certiddo: 697A.1FD5.7982.229F

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado
de Séao Paulo

Débitos Tributarios Nao Inscritos na Divida Ativa do Estado de Sao Paulo

CNPJ: 07.407.994/0001-04

Ressalvado o direito da Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado de Sao
Paulo de apurar débitos de responsabilidade da pessoa juridica acima
identificada, é certificado que ndo constam débitos declarados ou apurados
pendentes de inscrigdo na Divida Ativa de responsabilidade do estabelecimento
matriz/filial acima identificado.

Certidao n° 26100123637-67
Data e hora da emissao 02/10/2026 13:07:21
Validade 6 (seis) meses, contados da data de sua expedicdo.

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade no sitio
www.pfe.fazenda.sp.gov.br

Folha 1 de 1



PREFEITURA DE
SAO PAULO

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

Certidao Conjunta de Débitos de Tributos Mobiliarios

Certiddo Nimero: 1886608 - 2026

CPF/CNPJ Raiz: 07.407.994/

Contribuinte: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
Liberagao: 11/08/2026

Validade: 07/02/2027

Tributos Abrangidos: Imposto Sobre Servigos - ISS

Taxa de Fiscalizagdo de Localizagao Instalagéo e Funcionamento

Taxa de Fiscalizagdo de Anuncio - TFA

Taxa de Fiscalizagéo de Estabelecimento - TFE

Taxa de Residuos Solidos de Servigos de Satde - TRSS/(incidéncia a partir de Jan/2011)

Imposto Sobre Transmiss&o de Bens Iméveis =ITBI|

Unidades Tributarias:

CCM 3.412.602-3- Inicio atv :23/05/2005 (R SENADOR CARLOS TEIXEIRA DE CARVALHO, 00564 - CEP: 01535-010 - Cancelado em:
04/12/2020)

CCM 0.188.368-2- Inicio atv :12/02/2026 (R BARTOLOMEU DE GUSMAO, 290 - CEP: 04111-020)
CCM 3.609.958-9- Inicio atv :08/11/2006 (R PELOTAS, 00083 - CEP: 04012-000 - Cancelado em: 08/08/2017)

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo
que vierem a ser apuradas ou que sewverifiquem a qualquer tempo, inclusive em relagdo ao periodo contido neste
documento, relativas a tributos administrados pela Secretaria Municipal da Fazenda e a inscrigdes em Divida Ativa
Municipal, junto a Procuradoria Geral do Municipio é certificado que a Situagdo Fiscal do Contribuinte supra, referente
aos créditos tributariossinscrites e ndo inscritos na Divida Ativa abrangidos por esta certidao, até a presente data é:
REGULAR.

A aceitagéo desta certidao esta condicionada a verificagcdo de sua autenticidade na Internet, no endereco
http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/fazenda/.
Qualquer rasura invalidara este documento.

Certidéo expedida com base na Portaria Conjunta SF/PGM n° 4, de 12 de abril de 2017, Instrugdo Normativa SF/SUREM n° 3, de 6 de abril de 2015,
Decreto 50.691, de 29 de junho de 2009, Decreto 51.714, de 13 de agosto de 2010; Portaria SF n° 268, de 11 de outubro de 2019 e Portaria SF n° 182,
de 04 de agosto de 2021.

Certiddo emitida as 13:48:12 horas do dia 09/09/2026 (hora e data de Brasilia).

Cadigo de Autenticidade: 1135945D

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na
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PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 07.407.994/0001-04

Certiddo n°: 82696590/2026

Expedigdo: 04/10/2026, as 10:13:02

Validade: 02/04/2027 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigdo.

Certifica-se que LCA VIAGENS E TURISMO LTDA (MATRIZ E FILIAIS),
inscrito(a) no CNPJ sob o n° 07.407.994/0001-04, NAO CONSTA como
inadimplente no Banco Nacional de Devedores Trabalhistas.
Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacgéo
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 do Trabalho.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACKO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificag¢do das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em senteng¢a condenatdria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorédrios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Piblico do
Trabalho, Comissdo de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por
disposigdo legal, contiver forg¢a executiva.




CAlXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigdo: 07.407 954/0001-04
Razdo social: LCA VIAGENS E TURISMO LTDA
Endereco: R BARTOLOMEU DE GUSMAO 250/ VILA MARIANA/ SAD PAULO / SP/04111-020

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Ar. 7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, centifica 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 servira de prova contra cobranga de quaisquer débitos referentes a contribuicies e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS,

validade: 22/10/2026 a 20/11/2026

Certificacdo Numero: 2026102216451330816980

Informagdo obtida em 27/10/2026 00:20:20

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




LC Viagens

COTAGAO DE CARROS IMED SEDAN 2025

Valor total estimado: BRL 4.330,00

(SEDAN) SEDAN AUTOMATICA INTERMEDIARIA -
HB20, NIVUS, ONIX PLUS

UNIDAS 3.000 KM

Valor total estimado: BRL 4.659,80
(SEDAN) SEDAN AUTOMATICA INTERMEDIARIA -
HB20, NIVUS, ONIX PLUS

3.000 KM

Valor total estimado: BRL 4.860,82

(SEDAN) SEDAN AUTOMATICA INTERMEDIARIA -
HB20, NIVUS, ONIX PLUS

LOCALIZA 3.000 KM

. 55 11 3384-2800 . 5511 97679-5954 R. Sen. Carlos Teixeira de Carvalho,

M contato@Icaviagens.com.br B emergencial@Icaviagens.com.br 564 CEP: 01535-010

www.lcaviagens.com.br



Recibo do Pagador

@ Banco Itau S/A 341-7 I34191.09511 11514.498127 11664.930002 7 16150000466819

Beneficiario CNPJ/CPF acador / Avalista [Vencimento
LCA VIAGENS E TURISMO LTDA 07.407.994/0001-04 |s 30/10/2026
Endereco Beneficiario/Sacador Avalista
Rua Rua Bartolomeu de Gusmdo ,290, Vila Mariana ,S&o Paulo, SP, 04111-020, Loja
Nosso numero Carteira Espécie | Quantidade Valor Agéncia/Cédigo do Beneficiario
109/511151449- 109 RS 8121/16649-3
Data do documento [Numero do Documento Espécie Documento|[Aceite Data de Processamento Valor do Documento
05/10/2026 FAT-015133 FT S 05/10/2026 4.668,19
t Autenticagdo Mecdnica I
@ Banco Itat S/A 341-7 [34191.09511 11514.498127 11664.930002 7 16150000466819

Local de Pagamento
Até o vencimento, preferencialmente no Itau

Apbds o vencimento, somente no Ital

Vencimento

30/10/2026

Beneficiario CNPJ/CPF Agéncia/Cédigo do Beneficiario
LCA VIAGENS E TURISMO LTDA 07.407.994/0001-04 8121/16649-3
Data do documento [NGmero do Documento Espécie Documento |Aceite [Data de Processamento Nosso numero
05/10/2026 FAT-015133 FT S 05/10/2026 109/511151449-
Uso do Banco [Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento

109 RS 4.668,19

Instrucdes de responsabilidade do BENEFICIARIO.
Qualquer duvida sobre este boleto, contate o BENEFICIARIO.

RECEBER CONFORME INSTRUCOES NO PROPRIO TITULO
RECEBER CONFORME INSTRUCOES NO PROPRIO TITULO

(=) Descontos / Abatimentos

(+) Mora / Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador: IMED - INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENCGBUYMPETO
RUA 3, 281 QUADRA4 LOTE 10 - 0 - - 75390-334 - Trindade - GO

Sacador / Avalista: CNPJ:

19.324.171/0004-47

Cédigo de Baixa:

Autenticacdo Mecadnica / FICHA DE COMPENSACAO



CAIXA

Comprovante de transferéncia eletronica disponivel - TED
Transagdo realizada via convénio de Pagamentos

Nome do remetente:
CNPJ/CPF:

Tipo de pessoa:
Conta de origem:
Tipo de conta:

IMED (HET)
19.324.171/0004-47

Juridica

00012/ 0003/ 00006869 - 1
Conta Pessoa Juridica

Convénio:

Tipo de Compromisso:
Compromisso:

NSA:

442049
0001
0001
002997

Pagamento a Fornecedor

Banco destino:
Agéncia/Conta destino:
Tipo de conta:

Tipo de pessoa:

Nome do destinatario:
CNPJ do destinatario:

237 - BRADESCO SA
01633-0/ 000017868- 3
Conta corrente

Fisica

RENATO ROQUE DE BRITO
426.490.301-78

Valor: R$ 2.159,26
Data da operagdo: 29/10/2026
|Identiﬁca§:'€10 000000000002286419

| Autenticaciio Bancaria:

E344782831E204D02AF779000

Operagdo realizada com sucesso conforme as informagdes enviadas pelo cliente via arquivo.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492

Ouvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104




i Hospital Estadual
de Trindade

Walda Ferreira dos Santos

Fornecedor/Favorecido: RENATO ROQUE DE BRITO
N° Nota Fiscal/Fatura: 202611  Valor Liquido (R$): 2.159,26
Previsdo de Pagamento: 30/10/2026 Valor Bruto (R$): 2.159,26

N° Contrato/Pedido: 010/2023

ATESTO

O Hospital Estadual de Trindade — Walda Ferreira dos Santos, inscrito no CNPJ sob o n°® 19.324.171/0004-
47, sob gestdo do IMED — INSTITUTO DE MEDICINA, ESTUDOS E DESENVOLVIMENTO, nos
termos do Contrato de Gestao n°® 37/2019-SES/GO e do 7° Termo Aditivo, atesta, para os devidos fins, o
recebimento dos itens descritos na nota fiscal, os quais se encontram em conformidade com o
Pedido/Contrato supramencionado.

Documento criado em: 08/10/2026

Responsavel: Juciene Souza.

Documento assinado eletronicamente por Renato Ferro, GERENTE, ADMINISTRATIVO em 13/10/2026, as 08:09:58, conforme
horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Vania Gomes Fernandes, DIRETOR, DIRETORIA GERAL em 14/10/2026, as 13:23:22,
conforme horario oficial de Brasilia.

Documento assinado eletronicamente por Beatriz Macedo, ANALISTA, CONTROLADORIA em 21/10/2026, as 12:56:10,
conforme horario oficial de Brasilia.
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