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NovoServ

Pedido: 1073/0-2025

Requisigao Nro.: 971/2025

NORMALPrioridade:

Usuarlo Pedido: JOICE.SOARES

Fax: O'

Fone:

Estado: SR

Bairro: CENTRO

I
880,000,00 Valor Liquido:0,00 Valor Imposto:880,00 Valor Desconto:Valor Total:

ANDRADINA, 7 de Fevereiro de 2025
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Processo/Ano: 
Usuario Requisigao: 
Tipo de Compra: 
Unid. Orgamentaria: 
Ficha:
Fonte de Recurso:
Aplicagao FR.: 
Variagao FR.: 
Elemento: 
Sub-Elemento: 
Aplicagao:

Observagao: 
Tipo de Objeto: 
Objeto:
Local de Entrega:

Informagdes para o 
Preenchimento da 

Nota

COORD. DE COMPRAS 
LETICIA SOUZA 

RG: 42.036.780-9

•o 
o

R PRESIDENTE VARGAS - VILA RICA 
ANDRADINA * 

37369746000187

Fone: (18) 9783-1781
E-mail:
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Valor Total
880,00

Fornecedor:
Fantasia:
Contato:
Enderego:
Cidade:
Cnpj/Cpf:

Validade:
Cond. Pagto.: 20 dias

Item
0001

Valor Unitario
880,0000

~ ) VEICULO RENAULT MASTER, PLACA: CRX2G81.
NECESSIDADE De’ REALIZAR MANUTENQAO NOS ROLAMENTOS DAS RODAS
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1179/ 2025 
ANA. CARDOSO 
ADMINISTRATIVA ( 
02.0005 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE - FMS

199 MANUTENQAO DA ATEN^AO BASICA 
1 TESOURO

301 ATENQAO BASICA 
0

30 MATERIAL^ DE CONSUMO

39 MATERIAL PARA MANUTENCAO DE VEICULOS
AQUISIQAO DE P^AS E SERVIGOS PARA MANUTENQAO DO 
JUSHFICAMOS ESTA DEMANDA PELA NEC—CIDADE DE DEAL1"’' 
DIANTEIRAS DO VEICULO.
DFD N° 02 |
Outras Prestagoes de Servigo
PLACA: CRX2G81. j
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, RUA: SAP PAULO, 1618 - VILA RICA

59885 - MATHEUS DE MATTOS SANTOS 42735261824 
AUTO CENTER 2 M
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Cep: 1690145
Inscrigao Municipal:

Prazo Entrega:

Quantldade Unidade
1,000000 pq

I >’ ■ -i
PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO
COORDENADORIA DE COMPRAS E LICITACAO ~

>3W'lExercici0: 2025
’ Modalidade: Dispensa - Isento Compras e Servigos Nr.: 279/2025

o >-l 
Q. Q

O>
TO ‘O

Inscrigao Estadual: 

Garantia: 
Dt. Vencimento:_______________

Cnpj/Cpf: 44.428.506/0001-71 Cep: 16901-900
Enderego: RUA DR.ORENSY RODRIGUES DA SILVA, 341
ATENCAO FORNECEDOR: ENVIAR A NOTA FISCAL IMPRESSA AO SETOR REQUISITANTE!
FAVOR? CONSTAR NA NOTA FISCAL OS DADOS BANCARIOS PARA PAGAMENTO EM INSHTUIGOES BANCARIAS
CADASTRADAS NO SISTEMA DA RECEITA FEDERAL DA FAZENDA.________

Cd. Produto Descrigao do Produto ______________
015.27767-7 CUBO.. COM ROLAMENTO RODA DIANTEIRO
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Exercicio: 2025NovoServ

Pedido: 1074/0-2025

Requisite Nro.: 973/2025

NORMALPrioridade:

Usuario Pedido: JOICE.SOARES

Fax: O'

Fone:

Estado: SP

Bairro: CENTRO

210,000,00 Valor Liquido:0,00 Valor Imposto:210,00 Valor Desconto:Valor Total:

ANDRADINA, 7 de Fevereiro de 2025

Processo/Ano: 
Usuario Requisi^ao: 
Tipo de Compra: 
Unid. Or^amenUria: 
Ficha:
Fonte de Recurso:
Aplicagao FR.: 
Variagao FR.: 
Elemento: 
Sub-Elemento: 
Aplica^ao:

Observagao: 
Tipo de Objeto: 
Objeto:
Local de Entrega:

Informa^oes para o 
Preenchimento da 

Nota

COORD. DE COMPRAS 
LETICIA SOUZA 

RG: 42.036.780-9

R PRESIDENTE VARGAS - VILA RICA 
ANDRADINA 
37369746000187
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Fone: (18) 9783-1781
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Fornecedor:
Fantasia:
Contato:
Enderego:
Cidade:
Cnpj/Cpf:

Validade:
Cond. Pagto.: 20 dias

Item
0002

Valor Unitario
210,0000

Valor Total
210,00

: CRX2G81.
PELA NECESSIDADE DE REALIZAR MANUTENQAO NOS ROLAMENTOS DAS RODAS
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Quantidade Unidade
1,000000 SERV

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
SECRETARIA DE ADMINISTRACAO

COORDENADORIA DE COMPRAS E LICITACAO 
—- . --

Modalidade: Dispensa - Isento Compras e Servigos Nr.: 279/2025

Cep: 1690145
Inscrigao Municipal:

Prazo Entrega:
Inscrigao Estadual: 

Garantia: 
Dt. Vencimento:_______________

Cnpj/Cpf: 44.428.506/0001-71 Cep: 16901-900

Enderego: RUA DR.ORENSY RODRIGUES DA SILVA, 341
ATENCAO FORNECEDOR: ENVIAR A NOTA FISCAL IMPRESSA AO SETOR REQUISITANTE! 
FAVOR, COMSTAR NA NOTA FISCAL OS DADOS BANCARIOS PARA PAGAMENTO EM INSTTTUI^OES BANCARIAS
CADASTRADAS NO SISTEMA DA RECEITA FEDERAL DA FAZENDA._________

Cd. Produto Descrigao do Produto_________________
026.26043-1139 MAO DE OBRA. TROCAR CUBO E ROLAMENTO 

RODA
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1179/ 2025
ANA.CARDOSO 
ADMINISTRATIVA 

02.0005 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE ■ FMS 
204 MANUTENQAO DA ATENQAO BASICA 

1 TESOURO 

301 ATENQAO BASICA 
0

39 OUTROS SERV.TERCEIROS-PESSOA JURIDICA
19 MANUTENQAO E CONSERVAQAO DE VEICULOS

AOUISICAO DE PECAS E SERVIQOS PARA MANUTENQAO DO VEICULO RENAULT MASTER, PLACA: 
JUSHFICAMOS ESTA DEMANDA FT-. T " —............ . ........... - —nc r
DIANTEIRAS DO VEICULO.
DFD N° 02
Outras Prestagoes de Servigo 
PLACA: CRX2G81.
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE, RUA: SAP PAULO, 1618 - VILA RICA

59885 - MATHEUS DE MATTOS SANTOS 42735261824 
AUTO CENTER 2 M
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DOCUMENTO DE FORMALIZAQAO DE DEMANDA - DFD N° 02/2025

Objeto resumido da contrataQaoNumero do item no RCA

n,* ■

CUBO COM ROLAMENTO RODA DIANTEIRO
MAO DE OBRA TROCAR CUBO E ROLAMENTO RODA

1 
1

Pg 
SERV.

1 
1,00

02.05.01 -Atensao BSsica 

10.301.0008.2031 
3.3.90.30 e 3.3.90.39 ”

Conforme Plano Anual de ContrataQdes 2025 (em elabora$ao).

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
CNPJ 44.428.506/0001*71 - Inscr. Est.. Isento

Rua Dr. Orensy Rodrigues da Silva. 341 • Centro • Fone (18) 3702-1000 • Fax (018) 3722-4399 * CEP 16.901-003 - Andradina • SP

' T
J

______ gassas
Secretaria Municipal de Saude <WkA'P 

Maristela Rodrigues Marinho

Secretaria Municipal de Saiide
(18) 3702-2244 J '

gabinetesaude@andradina.sp.gov.br

Aquisi?ao de pepas e services para manutengSo do veiculo Renault Master, placa CRX2G81 

- Justificamos esta demanda pela necessidade de realizar manutengao nos rolamentos das 

rodas dianteiras do veiculo.

mailto:gabinetesaude@andradina.sp.gov.br


6.lndicaca6do?membro:da'equipe'deplanejamentoesenecessariooresponsavel

lenilson doj? Santos Ferreira
Coord. Frota Sec. De Saude

Andradina, 13 de Janeiro de 2025.

Jayne P. N. Leite
Coord. Manutencao da Frota

Maristela Rodrigues Marinh 
Secretdria Municipal de Saude

-A-' j PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
CNPJ 44.428.506/0001-71 - Inscr. Est.. Isento

Rua Dr. Orensy Rodrigues da Silva. 341 - Centro-Fono (18) 3702-1000 • Fax (018) 3722-4399 • CEP 16.901-003 - Andradina - SR

rFictia^^ Materials: 199 - Servifos: 204
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TERMO DE REFERENCIA

termos da tabela abaixo, conforme condipOes e exigencies

2. FUNDAMENTAQAO E DESCRIQAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAQAO

3. MODELO DE EXECUQAO E PAGAMENTO

Condipdes de Entrega

Prazo e Forma de Pagamento

3.1. O prazo de entrega dos bens 6 de 05 (cinco) dias, contados da emissSo do pedido de compra, em 
remessa unica.

2.1. A Fundamenta^ao da Contrata^o e de seus quantitativos consiste em realizar manutenqao nos 
rolamentos das rodas dianteiras do velculo RENAULT MASTER, placa CRX2G81, para que volte a ser utilizado 
pelo setor ao qual pertence, sendo da Central de AmbulSncias - Transporte de Pacientes - Secretaria de 
Saude.

2.2 0 objeto da contrata^o este previsto no Plano de Contratapdes Anual 2025, conforme consta das 
informaqdes b^sicas desse Termo de Referenda.

3.2. O prazo de garantia contratual dos bens, complementar d garantia legal, sere de, no mlnimo, 90 dias, 
contado a partir do primeiro dia util subsequente a data do recebimento definitivo do objeto.

3.2.1. Caso o prazo da garantia oferecida pelo fabricante seja inferior ao estabelecido nesta clausula, o 
fornecedor dever£ complementar a garantia do bem ofertado pelo periodo restante.

3.4. 0 pagamento sera efetuado no prazo de ate 10 (dez) dias uteis contados da finalizaoSo da liquidate da 
despesa, conforme se^So anterior.

1.2. O prazo de vigGncia da contratagSo 6 de 60 dias contados da emissfio do pedido de compra, na forma do 
artigo 105 da Lei n° 14.133, de 2021.

CNPJ 44.428.506/0001-71 - Inscr. Est.. Isento
Rua Dr. Orensy Rodrigues da Silva. 341 - Centro • Fone (18) 3702.1000 • Fax (018) 3722-4399 • CEP 16.901-003-Andradina • SR

1. CONDIQdES GERAIS DA CONTRATAQAO
i

1.1. AquisiqSo de materiais, peqas e services, nos 
estabelecidas neste instrumento:

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
CNPJ 44.428.506/0001-71 

3^^ i--
------------------------------------------:-----

CUBO COM ROLAMENTO RODA DIANTEIRO_______
MAO DE OBRA TROCAR CUBO E ROLAMENTO RODA

PC 
SERV.

1 
1

1 
1

3.1.1 Caso nSo seja posslvel a entrega na data assinalada, a empresa devete comunicar as razfies respectivas 
com, ao menos, 02 (dois) dias de antecedfincia para que qualquer pleito de prorroga?3o de prazo seja 
analisado, ressalvadas situates de caso fortuito e forqa maior.

R$ 880,00
R$ 210,00

TOTAL

''-‘Xi >?^UNrrARIQ^|^IOTAl4^
R$ 880,00 
R$210,00

R$ 1.090,00



3.7. Quando do pagamento, ser£ efetuada a retengSo tribut^ria prevista na legislate aplicSvel.

4. MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

Fiscalizapao

3.6. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem bancSria para 
pagamento.

3.7.1. Independentemente do percentual de tribute inserido na planilha, quando houver, ser3o retidos na fonte, 
quando da realiza^So do pagamento, os percentuais estabelecidos na legislate vigente.

3.7.2. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar n° 123, de 
2006, nSo sofrera a retenQSo tributaria quanto aos impostos e contribui?Ses abrangidos por aquele regime. No 
entanto, o pagamento ficara condicionado a apresenta^So de comprovaoao, por meio de documento oficial, de 
que faz jus ao tratamento tributario favorecido previsto na referida Lei Complementar.

4.3. O drgao ou entidade podera convocar representante da empresa para adogSo de providencias que devam 
ser cumpridas de imediato.

4.4. Apds a assinatura do contrato ou instrument© equivalente, o 6rgao ou entidade podera convocar o 
representante da empresa contratada para reuniSo inicial para apresentagSo do piano de fiscaliza^ao, que 
contera informa$6es acerca das obrigaQdes contratuais, dos mecanismos de fiscalizaqao, das estrategias para 
execugao do objeto, do piano complementar de execugSo da contratada, quando houver, do metodo de 
aferigao dos resultados e das sangdes aplicaveis, dentre outros.

5.7. O fiscal tdcnico do contrato acompanhara a execugao do contrato, para que sejam cumpridas todas as 
condigfies estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores resultados para a Administragao.

5.7.1. O fiscal tecnico do contrato anotara no historico de gerenciamento do contrato todas as ocorrancias 
relacionadas a execugao do contrato, com a descrigao do que for necessario para a regularizagao das faltas ou 
dos defeitos observados.

5.7.3. O fiscal do contrato informara ao gestor do contrato, em tempo habil, a situagao que demandar decisao 
ou adogao de medidas que ultrapassem sua competdncia, para que adote as medidas necessarias e 
saneadoras, se for o caso.

5.7.4. No caso de ocorrencias que possam inviabilizar a execugao do contrato nas datas aprazadas, o fiscal 
tecnico do contrato comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.

4.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as ciausulas avengadas e as 
normas da Lei n° 14.133, de 2021, e cada parte responded pelas consequfencias de sua inexecugao total ou 
parcial.
4.2. As comunicagdes entre o orgSo ou entidade e a contratada devem ser realizadas por escrito sempre que o 
ato exigir tai formalidade, admitindo-se o uso de mensagem eletrdnica para esse fim.

5.7.2. Identificada qualquer inexatidSo ou irregularidade, o fiscal tecnico do contrato emitite notificagdes para a 
corregSo da execugao do contrato, determinando prazo para a corregfio.

iSr * PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA 
CNPJ 44.428.506/0004-71 - Inscr. Est.. Isento

Rua Dr. Orensy Rodrigues da Silva, 341 - Centro • Fone (18) 3702-1000 • Fax (018) 3722-4399 • CEP 16.901-003 - Andradina - SR

3.5. O pagamento sera realizado por meio de ordem bancaria, para ctedito em banco, agdneia e conta corrente 
indicados pelo contratado.



Gestor do Contrato

7. FORMA E CRITERIOS DE SELEQAO DO FORNECEDOR E FORMA DE FORNEC1MENTO

Forma de selegao e criterio de julgamento da proposta

Forma de fornecimento

7.2. 0 fornecimento do objeto ser£ INTEGRAL.

Exigencias de habilita?ao

7.3. Para fins de habilita^o, dever£ o licitante comprovar os seguintes requisites:

Habilita^ao juridica

Habilita$ao fiscal, social e trabalhista

5.8.1. Caso ocorra descumprimento das obriga^des contratuais, o fiscal administrative do contrato atuar£ 
tempestivamente na solupSo do problema, reportando ao gestor do contrato para que tome as providSncias 
cabiveis, quando ultrapassar a sua competencia.

5.9. O gestor do contrato coordenarS a atualiza^ao do process© de acompanhamento e fiscalizagfio do contrato 
contendo todos os registros formais da execu^So no histdrico de gerenciamento do contrato, a exemplo da 
ordem de service, do registro de ocorrdncias, das alterapoes e das prorrogagdes contratuais, elaborando 
relatdrio com vistas £ verificapao da necessidade de adequacies do contrato para fins de atendimento da 
finalidade da administraQio.

5.11. 0 gestor do contrato acompanhard a manutencSo das condiQies de habilita^So da contratada, para fins 
de empenho de despesa e pagamento, e anotarS os problemas que obstem o fluxo normal da liquidate e do 
pagamento da despesa no relatdrio de riscos eventuais.

I

5.13. O gestor do contrato tomarS providincias para a formalizacio de processo administrative de 
responsabilizapio para fins de aplicagSo de sanpies, a ser conduzido pela comissio de que trata o art. 158 da 
Lei n° 14.133, de 2021, ou pelo agente ou pelo setor com competincia para tai, conforme o caso.

7.3.1 Registro comercial, no caso de firma individual; no caso de empresa individual, ato constitutive, estatuto 
ou contrato social em vigor.

7.3.5 Os documentos apresentados deverio estar acompanhados de todas as alterapies ou da consolidate 
respectiva.

5.8. O fiscal do contrato verificarS a manutenpao das condipies de habilitapio da contratada, acompanharS o 
empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a formalizapio de apostilamento e termos aditivos, 
solicitando quaisquer documentos comprobatirios pertinentes, caso.

7.1. 0 fornecedor ser£ selecionado por meio da realizapSo de procedimento de CONTRATAQAO DIRETA, com 
adopcio do critirio de julgamento pelo MENOR PREQO.

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
CNPJ 44.428.506/0001-71 - Inscr. Est. Isento

Rua Dr. Orensy Rodrigues da Silva. 341 - Centro - Fone (18) 3702-1000 - Fax (018) 3722-4399 - CEP 16.901-003 -Andradina - SP
—------------------------ ' “"”7—' 4 '

5.7.5. O fiscal do contrato comunicarS ao gestor do contrato, em tempo h^bil, o termino do contrato sob sua 
responsabilidade, com vistas a renovapao tempestiva ou a prorrogapio contratual.



X

HabilitaQao fiscal, social e trabalhista

7.3,7 Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Service (FGTS);

8. ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATAQAO

9. ADEQUAQAO ORCAMENTARIA

Andradina, 13 de Janeiro de 2024.

_eite

9.1. As despesas decorrentes da presente contrata^So estSo consignadas no documento de formalizasSo de 
demanda - DFD. , .

I
Jayne'^U^

Coord. Manuten.i4° da Frota

8.1. O custo estimado total da contrata^So 6 de R$ 1.090,00 (hum mil e noventa reais) conforme custos 
uniUrios apostos na tabela citada no item 1.1 deste Termo.

7.3.6 Prova de regularidade para com a Fazenda Federal e relativa £ Seguridade Social, a ser feita com a 
apresenta^So da CertidSo de Regularidade Fiscal, emitida com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN 1.751, 
de 02/10/2014, .

fl
RG: 27.835.540-7

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
CNPJ 44.428.506/0001-71 - Inscr. Est.. Isento

Rua Dr. Orensy Rodrigues da Silva, 341 - Centro - Fone (18) 3702-1000 - Fax (018) 3722-4399 - CEP 16.901-003 - Andradina - SP 
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- '■

■ 7.3.5 Os documentos apresentados deverSo estar acompanhados de todas as altera^des ou da consolida^ao 
respectiva.



2M AUTO CENTER

CPF:

R$

TOTAL DE PEgAS R$ 880,00

MAO DE OBRA TROCAR CUBO E ROLAMENTO RODA R$ 210,00

VALOR TOTAL  R$1.090,00

VEiCULO:
QNT

MASTER CENTRAL DE AMBULANCIA
PRODUTO

1 CUBO COM ROLAMENTO RODA DIANTEIRO

CLIENTE: [PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA

Rua: Presidente Vargas, 1749B, Vila Rica, Andradina/sp, CEP: 16901-457
_____________ DATA 07/01/2025

PLACA -CRX2G81
VALOR

880,00

CENTER 3M

R: piesidenle Vorgus 1749



Telefone::(i8)99825^7.i8pu (18)3723^027

ORgAIVIENTOS

Opo^

PAGAMENTO VIA PIX/BOLETa CARfAO DE CR<DITp/p^B.rrO dUTED E D^E;

A

DESCRKAO TOTALQTD

TOTAL | 1.610,00

CLIENTE: PREFEITURA.ANDRAOINA - FROTA DA SAUDE 
CARRO:MA5TER.PLACA: CRX2G81 DATA: 10/0.1/2025

1422358^
4.E: VO/l*

FULL

FULL NENES
megAnica.em geral

P.UNIT

a

CNPJ 42.233.884/0001-7.4
18:170.158^699.12
END: Rua Av. Guaria6ara;i2645.-.Stella Marls

Rotirigo C. Marques 
Subsecretario da Saude 

RG: 27.835.540-7

Sr^^901-100'.



R$ 990,00

R$ 350,00

R$ 1.340,00TOTAL

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
CAR.RO: MASTER PLACA:CRX2G81

CUBO COM ROLAMENTO

MAO DE OBRA MECANICA

CNPJ>

OFICINA DO ROBERTINHO 
CNPJ: 30.113.152/0001-61 INS: EST 170.093.737.112

RUA: JOAO MIGUEL AMORIM, 774. VILA PEREIRA JORDAO. 
ANDRADINA-SP 18 3722-921

^'Vroiec x,/V Leite



Empresario(a)

Enderego Comercial

Fim

Atividades

CNPJ
37.369.746/0001-87

Nome Empresarial
MATHEUS DE MATTOS SANTOS 42735261824

Periodos de Enquadramento como MEI 
Periodo 
1° periodo

CEP 
16901-457

Situagao Atual
Enquadrado na condi^ao de MEI'

Ocupa^So Principal
Instaladorfa) e reparador (a) de acessorios automotivos, independente

Forma de Atua^ao
Estabelecimento fixo

Ocupa^oes Secundarias
Guincheiro (reboque de veiculos) 
independente

Mec^nico(a) de veiculos independente

Atividades Secundarias (CNAE)

5229-0/02 - Servigos de reboque de veiculos

4520-0/01 - Services de manutenpao e reparagao mec^nica de 
veiculos automotores
4520-0/03 - Services de manuten^ao e repara$§o etetrica de 
veiculos automotores
3314-7/11 - Manuten^ao e reparaoSo de m£quinas e equipamentos 
para agriculture e pecuaria
4520-0/02 - Servigos de lanternagem ou funilaria e pintura de 
veiculos automotores

CPF
427.352.618-24

UF
SP

Nome Civil
MATHEUS DE MATTOS SANTOS

Capital Social 
10.000,00

Situa?ao Cadastral Vigente 
ATIVA

Bairro
VILA RICA

Municipio
ANDRADINA

Logradouro
RUA PRESIDENTE VARGAS

Inicio
09/06/2020

Data da Situa?ao Cadastral 
09/06/2020

Data de Abertura 
09/06/2020

Numero
1749

Complemento
FUNDOS

Atividade Principal (CNAE)
4520-0/07 - Servigos de instalagao, manutengao e reparagSo de acessbrios para veiculos automotores

Eletricista de automoveis, independente

Reparador(a) de mbquinas e equipamentos 
para agriculture e pecubria, independente

Funileiro / lantemeiro independente

Certificado da Condigao de 
Microempreendedor Individual



■:s /

Este Certificado comp’rova as inscriQdes, alvarS, licen^as e a situate de enquadramento do empresdrio na condigSo de Microempreendedor Individual. 
A sua aceitaQfio este condicionada e verificapao de sua autenticidade na Internet, no endereiyo: https://mei.receita.economiagov.br/certificado.
Certificado emitido com base na ResolupSo n° 48, de 11 de outubro de 2018, do Comite para Gestao da Rede Nacional para a Simplificagao do Registro 
e da LegalizagSo de Empresas e Negdcios - REDESIM.

ATENQAO: qualquer rasura ou emehda'invalidara este documento.

Termo de Ciencia e Responsabilidade com Efeito de Alvara de Licenga e Funcionamento 
Provisorio - declaragao prestada no momento da inscrigao:

Declaro, sob as penas da Lei, que conhe?o e atendo 6s requisitos legais exigidos pelo Estado e pela Prefeitura do 
Municipio para emissao do AlvarS de LicenQa e Funcionamento, compreendidos os aspectos sanitarios, ambientais, 
tributarios, de seguranga publica, uso e ocupa^ao do solo, atividades domiciliares e restriQoes ao uso de espagos 
publicos. O nSd-atendimento a esses requisitos acarretara o cancelamento deste Alvara de Licen^a e 
Funcionamento Provisorio. .

https://mei.receita.economiagov.br/certificado
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A aceita^ao desta certidao esta condicionada a verifica^ao de sua autenticidade na Internet, nos 
endereQOS <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Nome: MATHEUS DE MATTOS SANTOS 42735261824 
CNPJ: 37.369.746/0001*87

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer di'vidas de 
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, 6 certificado que 
nao constam pendencias em seu nome, relativas a creditos tribut^rios administrados pela Secretaria 
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscri^Oes em Divida Ativa da UniSo (DAU) junto £ 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

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

CertidSo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 09:50:29 do dia 22/08/2024 <hora e data de Brasilia>.
vaiida ate 18/02/2025.
Cddigo de controle da certidao: 9BCF.643A.E8CA.6963
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

ministGrio da fazenda
Secretaria da Receita Federal do Brasil 
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

Esta certidao e valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federative, para 
todos os orgaos e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se & situagdo do 
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigOes socials previstas 
nas allneas 'a1 a'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

http://rfb.gov.br
http://www.pgfn.gov.br


Debitos Tributaries Nao Inscritos na Divida Ativa do Estado de Sao Paulo

CNPJ: 37.369.746/0001-87

bi

ma

Certidao n°

07/02/2025 15:34:15Data e hora da emissao

6 (seis) meses, contados da data de sua expedigao.Validade

Qualquer rasura ou emenda invalidard este documento.

Folha 1 de 1

lentificado. 1

A aceitasao desta certidao est£ condicionada d verifica$ao de sua autenticidade no sitio 
www.pfe.fazenda.sp.gov.br

Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado 
de Sao Paulo

I—

25020404981-27

Ressalvado o dii^S^^Sritf8a'’Fazei® Estado de Sao
Paulo de apurataebito^eTesponsabilidade.da.pessoasjdr&a^cima 
identificada^\^firad6'que^napcpn^m‘debit<»-declaradc^ou apurados 
pendentes^Bhscri^o gToividafAtiva de responsabilidade|p^abelecimento 
matriz/filiai^acirnai identificado. 11 / hW L j

http://www.pfe.fazenda.sp.gov.br


Consults Regularidade do Empregador07/02/2025, 15:35

ImprimirVoltar

Validade:25/01/2025 a 23/02/2025
1

Certificagao Numero: 2025012511275838122475

Informagao obtida em 07/02/2025 15:35:01

1/1https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf

37.369.746/0001-87

MATHEUS DE MATTOS SANTOS 42735261824

R PRESIDENTE VARGAS 1749 / VILA RICA / ANDRADINA / SP / 16901-457

Inscrigao: 
Razao 

Social:
Enderego:

Certificado de Regularidade 
do FGTS - CRT

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

i Lei esta 
da Caixa:

A utilizagao deste Certificado para os fins previstos em 
condicionada a verificagao de autenticidade no site c
www.caixa.gov.br

CAfJTJl
CAIXA ECON6MICA FEDERAL

0 presente Certificado nao servira de prova contra cobranga de 
quaisquer debitos referentes a contribuigoes e/ou encargos devidos, 
decorrentes das obrigagoes com o FGTS.

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf
http://www.caixa.gov.br


PROTOCOLO 1

X

requerimento

requerente, at6 a presente data.

DATA: 22/01/2025

CERTIDAO NEGATIVA

Obs: Prazo de validade 30 dias.

PROTOCOLADO EM 22/01/2025
CERT-7604

Certifico, conforme infonna^des da Divisao de Cadastre Fiscal, do Servi^o da Divida 
Ativa e do Setor de Baixa de ISSQN, que o requerente acima referido NADA DEVE 
ate a presente data, com referenda a tributes municipals, mobiliarios e imobiliarios 
ressalvando-se eventuais debitos que possam ser apurados. Nada mais. O referido e 
verdade e dou fe. PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA, aos (29i Vinte e 
Nove dias do Mes de Janeiro de Dois Mil e Vinte e Cinco. ■

Gii
Diretoi^

©£ ANORADfNA
DIRETORfA DA FAZENDA 

TRIB UTA gAQ E CAD ASTRO GERAL

r

i: RICARDO DE SOUSA BORELLI 
REQUERENTE

mine Aparecida Asti 
de Dep. de Cadastre Tecnico

Obs.: Ressalvamos o direito de exigir creditos tributaries ou nao tributaries, em 
virtude de erros, omissoes ou direito de terceiros em prejuizo do Muricipio.

, Inscri^ao Estadual 
RUA PRESIDENTE VARGAS/ VILA RICA 

RICAR3O DE SOUSA BORELLI 
304.833.868-39 Residente a Rua paraiba ns 492

requer uma certidao NEGATIVA DE DfeBITOS 
 de tributes munidpais, lancados em name da

_____________ 37.369.746 MATHEUS DE MATTOS SANTOS
com CNPJ (MF) 37,369.746/0001-87

170.148.684.112 com sede a
Nft 1749- fundos representado(a) por
abaixo assinado, n° CPF

BAIRRO: BENFICA AND/SP

MJ-1Kelly Cristixwr’Dobre da R. Sanitd 
Setor de Cadastre e Tributa^ao

n?



Pedido: 1054/0-2025

Requisi^ao Nro.: 1236/2025

NORMALPrioridade:

Usuario Pedido: JOICE.SOARES

Fax:
Fone:

N°l.115 - CENTRO
Estado: SP

Bairro: CENTRO

1.000,001.000,0000084.26366-0 URNA.1,000000 UN0002

1.500,000,00 Valor Liquido:0,00 Valor Imposto:1.500,00 Valor Desconto:Valor Total:

ANDRADINA, 7 de Fevereiro de 2025

£
_i

Processo/Ano: 
Usuario Requisite: 
Tipo de Compra: 
Unid. Orgamentaria: 
Ficha:
Fonte de Recurso:
ApHca^ao FR.: 
Variagao FR.: 
Elemento:
Sub-Elemento:
Aplica^ao:
Observa^ao: 
Tipo de Objeto: 
Objeto:
Local de Entrega:

Informa$des para o 
Preenchimento da 

Nota

COORD. DE COMPRAS 
LETICIA SOUZA 

RG: 42.036.780-9

Fone: 018 3722-3777
E-mail:

o tro
ro

o

<s> u 
CN

m

o cn 
•H

O

CO

O'

i
T-

v-

£
O

Valor Total
500,00

Fornecedor:
Fantasia:
Contato:
Enderego:
Cidade:
Cnpj/Cpf:

Validade:
Cond. Pagto.: 20 dias

Item
0001

Valor Unitario
500,0000

Q. CO> o
-o OJ
CD TD 
C

CO c

<

NovoServ I

1251/ 2025
JOICE. SOARES
ADMINISTRATIVA
02.0006 SECRET.ASSIST.DES.SOCIAL E POLIT.S/DROGA

432 MANUT.ORGAO GESTOR SECR.ASSIST.SOCIAL
1 TESOURO

500 ASSISTENCIA SOCIAL
51 FMAS - Orgao Gestor
32 MATERIAL, BEM OU SERVING PARA DISTRIBUICAO GRATUITA
99 OUTROS MATERIAIS DE DISTRIBUIQAO GRATUITA

SERVIQO PARA REALIZAQAO DO FUNERAL DE PATRICIA SOARES RODRIGUES JOSE, ATENDIDO NO CR.

DFD. 22/2025
Outras Prestagoes de Servigo
OUTRAS PRESTACOES DE SERVICO
PROMOCAO SOCIAL, RUA: HUMBERTO DE CAMPOS N° 229 / TEL. 3722-7259

4685 - ORGANIZACAO FUNERARIA UNIDAS LTDA ME
FUNERARIA UNIDAS

</>
O £ 
E O 
i- O 
CD -

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
SECRETARIA DE ADMINISTRACAO

COORDENADORIA DE COMPRAS E LICITACAO
..... .............-..]EXercicio:2025

Modalidade: Dispensa - Isento Compras e Servigos Nr.: 351/2025

Sol

Cep: 16901300
Inscrigao Municipal: 6586

Prazo Entrega:

<u w o
o

CD C
.C j

CP O 
<Z> T>

CD

N CD co
o CD 
co
co • • 
o co

co ■ ■ 
Cl co 
a cd
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I—I CD 
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CM Q. 
O CO 
CM CD

CD O 
\O CD a o

• CD 
■q- Q

•rH tH 
a> t-

i—i <i> >
CD

RUA MINAS GERAIS, 
ANDRADINA 
03867204000112 •

*
Inscrigao Estadual: 170094501112 

Garantia: 
Dt. Vencimento:_______________

Cnpj/Cpf: 44.428.506/0001-71 Cep: 16901-900

Enderego: RUA DR.ORENSY RODRIGUES DA SILVA, 341

ATENCAO FORNECEDOR: ENVIAR A NOTA FISCAL IMPRESSA AO SETOR REQUISITANTE! 
FAVOR, CONSTAR NA NOTA FISCAL OS DADOS BANCARIOS PARA PAGAMENTO EM INSTTTUIQOES BANCARIAS
CADASTRADAS NO SISTEMA DA RECEITA FEDERAL DA FAZENDA.

Cd. Produto Descrigao do Produto 
026.28450-7 SERVIQO. - VELORIO

Quantidade Unidade
1,000000 SERV
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Douglas de Assis P. Coelho 
Gestor Publico

Luciane Malheiro Dourado 
Diretora de Protegao Social Basica s

_____Descrigao do item
Servi^o de veldrio
Urna

-A-

Quantidade
1 
1

02 06.04
08.122.0006.2062
3.3.90.32_______
432

Andradina, 24 d^laneiro de 2025.

. , ii.:

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
CNPJ 44.428.506/0001-71 - Inscr. Est.. Isento

Rua Dr. Orensy Rodrigues da Silva, 341 • Centro • Fone (18) 3702-1000 • Fax (018) 3722-4399 - CEP 16.901-003 - Andradina - SP

DOCUMENTO DE FORMALIZAQAO DE DEMANDA 
 DFD N° 22/2025 

riAREAREQUISITANTEDADEMANDA-7 
^Reguisi^ 

i Responsavel pela demahda 
l£argo 
LTelefone: ■ - 1______ .t;? ■

E2:JDENTIFICAgAODADEMANDA

Secretaria de Assistencia, Desepyolvimento 
Social e Politica Sobre Drogas 
Silvana da Si|va Santos Uuel
Secretaria_________________3&1
(18) 3722-7259________ ^dUd •
assistenciasocial@andradina.sp.gov.br

Silvana'da Silva Santos 
Secretaria de Assistencia, Dese/iv&lvimento Social e Politica Sobre Drogas

Unidade 
Scry. 
Unid

Justificativa: Produto e servifo para a realizacao ao funeral de PATRICIA SAOARES RODRIGUES JOSE , 
atendido no cr.

M PREVISAO NO PLANQ DE CONTRATAQAO ANUAL - PCAJ2025 ^~ 
Conforme Plano Anual de Contratagdes 2025, consta a despesa estimada.

l Unidade Executora J
' Furicional Programatica 
[ Cat Elemento .
LFicha;^,;^
i Variagao <' '
16. Indicagao do membro da'ewii^elJiahlSSmentol^s^^

mailto:assistenciasocial@andradina.sp.gov.br


L'W

TERMO DE REFERENCIA

1. CONDIQOES GERAIS DA CONTRATAQAO

2. FUNDAMENTAQAO E DESCRIQAO DA NECESSIDADE DA CONTRATAQAO COMO UM TODO

3. MODELO DE EXECUQAO E DE PAGAMENTO

CondiQdes de Entrega

Prazo e forma de pagamento

3.7. Quando do pagamento, sera efetuada a reteng^o tributeria prevista na legislagao apiicavel.

4. MODELO DE GESTAO DO CONTRATO

2.1. A FundamentagSo da ContratagSo e de seus quantitativos encontra-se pormenorizada em Tbpico 
especifico dos Estudos Tecnicos Preliminares, apbndice deste Termo de Referencia.

2.2. Os objetos da contratagao esta previsto no Plano de Contratagoes Anual 2025, conforme consta das 
informagbes bcisicas desse termo de referencia.

3.4. O pagamento sera efetuado no prazo de ate 10 (dez) dias uteis contados da finalizagao da liquidag^o da 
despesa, conforme segao anterior.

3.7.1. Independentemente do percentual de tributo inserido na planilha, quando houver, serao retidos na fonte, 
quando da realizagao do pagamento, os percentuais estabelecidos na legislagao vigente.

3.7.2. O contratado regularmente optante pelo Simples Nacional, nos termos da Lei Complementar n° 123, de 
2006, nao sofrerS a retengao tributbria quanto aos impostos e contributes abrangidos por aquele regime. No 
entanto, o pagamento ficarb condicionado a apresentagao de comprovagao, por meio de documento oficial, de 
que faz jus ao tratamento tributario favorecido previsto na referida Lei Complementar.

3.1. 0 prazo de entrega dos bens 6 de 15 dias, contados do(a) dia de envio do pedido/emprenho para a 
empresa que devera fazer a entrega em remessa unica.

3.1.1. Caso nao seja posslvel a entrega na data assinalada, a empresa devera comunicar as razdes 
respectivas com pelo menos 05 dias de antecedencia para que qualquer pleito de prorrogagao de prazo seja 
analisado, ressalvadas situagdes de caso fortuito e forga maior.

3.2. Os bens deverSo ser entregues no seguinte enderego: Rua Humberto de Campos, 229 - Centro, horSrio 
de entrega das 8 as 16hs.

3.5. O pagamento ser£ realizado por meio de ordem bancaria, para crbdito em banco, agencia e conta corrente 
indicados pelo contratado.

3.6. Sera considerada data do pagamento o dia em que constar como emitida a ordem banceiria para 
pagamento.

le

_______ Especificapao
Service de velorio 
Urna

Unidade
SEV 
Unid

Item 
1 
2

Valor Unitario
R$ 500,00
R$ 1.000,00

Valor Total

Quantidade
1
1

Valor Total
R$ 500,00
R$ 1.000,00

R$ 1.500,00

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
CNPJ 44.428.506/0001-71 - Inscr. Est.. Isento

Rua Dr. Orensy Rodrigues da Silva, 341 - Centro-Fone (18) 3702-1000 - Fax (018) 3722-4399 - CEP 16.901-003-Andradina - SP

1.1. Aquisigao de produtos e servigo Funeral nos termos da tabela abaixo, conforme condigctes e exigfcncias 
estabelecidas neste instrumento



Fiscalizagao

Gestor do Contrato

E5

4.2. As comunicagdes entre o 6rg3o ou entidade e a contratada devem ser realizadas por escrito sempre que o 
ato exigir tai formalidade, admitindo-se o uso de mensagem eletronica para esse firn.

4.3. 0 drgao ou entidade poder£ convocar representante da empresa para adogSo de providencias que devam 
ser cumpridas de imediato.

4.4. Ap6s a assinatura do contrato ou instrumento equivalenter o drgao ou entidade poder& convocar o 
representante da empresa contratada para reuniao inicial para apresentagSo do piano de fiscalizagao, que 
contera informagoes acerca das obrigagfies contratuais, dos mecanismos de fiscalizagSo, das estrategias para 
execugao do objeto, do piano complementar de execug^o da contratada, quando houver, do metodo de 
aferigao dos resultados e das sangoes aplicaveis, dentre outros.

4.5. 0 fiscal do contrato acompanharS a execugao, para que sejam cumpridas todas as condigoes 
estabelecidas no contrato, de modo a assegurar os melhores resultados para a Administragsto.

4.5.1. O fiscal do contrato anotara no histdrico de gerenciamento do contrato todas as ocorrencias relacionadas 
a execugao do contrato, com a descrigao do que for necessario para a regularizagao das faltas ou dos defeitos 
observados.

4.5.2. Identificada qualquer inexatidao ou irregularidade, o fiscal do contrato emitira notificagdes para a 
corregao da execugao do contrato, determinando prazo para a corregao.

4.5.3. O fiscal do contrato informard ao gestor do contrato, em tempo habil, a situagao que demandar decisao 
ou adogdo de medidas que ultrapassem sua competencia, para que adote as medidas necessarias e 
saneadoras, se for o caso.

4.5.4. No caso de ocorrencias que possam inviabilizar a execugao do contrato nas datas aprazadas, o fiscal do 
contrato comunicara o fato imediatamente ao gestor do contrato.

4.5.5. 0 fiscal do contrato comunicara ao gestor do contrato, em tempo hcibil, o termino do contrato sob sua 
responsabilidade, com vistas a renovagao tempestiva ou a prorrogagao contratual.

4.6. O fiscal do contrato verificar^ a manutengao das condigoes de habilitagao da contratada, acompanharci o 
empenho, o pagamento, as garantias, as glosas e a formalizagao de apostilamento e termos aditivos, 
solicitando quaisquer documentos comprobatorios pertinentes, caso.

4.6.1. Caso ocorra descumprimento das obrigagoes contratuais, o fiscal do contrato atuara tempestivamente na 
solugSo do problema, reportando ao gestor do contrato para que tome as providencias cabiveis, quando 
ultrapassar a sua competencia.

4.7. O gestor do contrato coordenara a atualizagSo do processo de acompanhamento e fiscalizagao do contrato 
contendo todos os registros formais da execugao no histdrico de gerenciamento do contrato, a exemplo da 
ordem de servigo, do registro de ocorrencias, das alteragoes e das prorrogagdes contratuais, elaborando 
relatdrio com vistas a verificagcio da necessidade de adequagdes do contrato para fins de atendimento da 
finalidade da administragao.

4.8. O gestor do contrato acompanharci a manutengdo das condigoes de habilitagao da contratada, para fins de 
empenho de despesa e pagamento, e anotara os problemas que obstem o fluxo normal da liquidagdo e do 
pagamento da despesa no relatdrio de riscos eventuais.

4.9. O gestor do contrato tomara providencias para a formalizagao de processo administrative de 
responsabilizag3o para fins de aplicagSo de sangoes, a ser conduzido pela comissao de que trata o art. 158 da 
Lei n° 14.133, de 2021, ou pelo agente ou pelo setor com competencia para tai, conforme o caso.

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
CNPJ 44.428.506/0004-71 - Inscr. Est.. Isento

Rua Dr. Orensy Rodrigues da Silva, 341 - Centro - Fone(18) 3702-1000 - Fax (018)3722-4399 - CEP 16.901-003-Andradina - SP

4.1. O contrato devera ser executado fielmente pelas partes, de acordo com as clausulas avengadas e as 
normas da Lei n° 14.133, de 2021, e cada parte respondera pelas consequencias de sua inexecugao total ou 
parcial.



5. FORMA E CRITERIOS DE SELEQAO DO FORNECEDOR E FORMA DE FORNECIMENTO

Forma de selecao e criterio de julgamento da proposta

Forma de fornecimento

5.2. O fornecimento do objeto ser£ integral.

Exigencias de habilitagao

5.3. Para fins de habilitagSo, dever£ o fornecedor comprovar os seguintes requisites:

HabilitaQao juridica

Habilitagao fiscal, social e trabalhista

5.7. Prova de regularidade com o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo (FGTS);

6. ESTIMATIVAS DO VALOR DA CONTRATAQAO

7. ADEQUAQAO ORQAMENTARIA

Andradina, 24 de Janeiro de 2025.

Sil'

0

5.4. Registro comercial, no caso de firma individual; ou no caso de empresa individual, ato constitutive, estatuto 
ou contrato social em vigor

5.1. O fornecedor sera selecionado por meio da realizagao de procedimento de compra direta, com adogao do 
criterio de julgamento pelo menor prego;

5.5. Os documentos apresentados deverao estar acompanhados de todas as alteragfies ou da consolidag§o 
respectiva.

7.1. As despesas decorrentes da presente contratagao estao consignadas no documento de formalizagao de 
demanda - DFD.

7.2. A dotagao relativa aos exercicios financeiros subsequentes sera indicada apds aprovagao da Lei

6.1. O custo estimado total da contratagao 6 de R$1.500,00 (hum mil quinhentos reais), conforme custos 
unitdrios apostos na tabela acima.

Silvana^
Secretaria de Assistencia, Dese//<

ISantos
ito Social e Politica Sobre Drogas

5.6. Prova de regularidade para com a Fazenda Federal e relativa a Seguridade Social, a ser feita com a 
apresentagao da Certidao de Regularidade Fiscal, emitida com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN 1.751, 
de 02/10/2014.

PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRADINA
CNPJ 44.428.506/0001-7*1 - Inscr. Est.. Isento

Rua Dr. Orensy Rodrigues da Silva, 341 - Centro-Fone (18) 3702-1000 - Fax (018) 3722-4399 - CEP 16.901-003 - Andradina-SP

OrQamentina respectiva e liberagao dos creditos correspopdepi^ls, mediante apostilamento.



OR^AMENTO

Produto

Produto

Produto

Data: 17/01/2025 V

Empresa:
CNPJ:

Empresa:
CNPJ:

Empresa:
CNPJ:

FUNERARIA MUNICIPAL TRES LAGOAS EIRELI 
26.827.360/0002-36

URNA____________
SERVIQO DEVELORIO

PLANO FUNERARIO DE ASSISTENCIA FAMILIAR
08.307.536/0002-47 

URNA____________
SERVING DEVELORIO

URNA____________
SERVING DEVELORIO

Telefone: 3723-7094
Contato:

Telefone:
Contato:

Telefone: 3722-4270
Contato:

3722-3777
ISMAEL

Quantidade
01
01

Valor unitario
R$ 1.480,00 
R$ 700,00

Quantidade
01
01

Quantidade
01
01

Valor unitario
R$ 1.000,00

R$ 500,00

Valor unitario
R$ 1000,00
R$ 500,00

Secretaria Municipal de Assistencia, Desenvolvimento Social e Politica Sobre Drogas 
CNPJ 44.428.506/0001-71 - Inscri^o Estadual: Isento

. Rua Hdmberto de Campos, 229 - Centro - Fone: (18) 3722 - 7259
._______________________________ CEP 16.901-012-Andradina/SP__________________________________

email: pma.assistencia@outlook.com

ORGANIZAQAO ROSA DE SARON____________
f T ?03..S’^.°2cA/COQI-I^

mailto:pma.assistencia@outlook.com
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Andradina-SP, 17 de dezembro de 2024

Prezada Senhora,

concessao de Beneficio Eventual de Auxilio Funeral.

maiores

Compareceu nesta Unidade Socioassistencial o Sr. Leonardo Soares Rodrigues, 

relatando quanto ao falecimento de sua irma no dia 08/12/2024 e solicitando a concessao do 

referido Beneficio Eventual.

ILMA. SENHORA
LUCIANE MALHEIRO DOURADO
DIRETORA DE PROTE^AO SOCIAL BASICA
ANDRADINA/SP

colocamos a disposi^ao para
protestos de estimas e distintas

Venho por meio deste, mui respeitosamente, encaminhar copia da Declara^ao 

de Obito da usuaria Sra. PATRICIA SOARES RODRIGUES JOSE, tendo em vista a

Oficio n° 0366/2024
Assunto: Informa^ao e Solicita^ao/Faz

Silvana da Silva Santos
RG: 29.072.995-6

Secretaria de Assistencia,
Des. Soc. e Pol. Sobre Drogas

CRAS III - CENTRO DE REFERENCIA DE ASSISTENCIA SOCIAL III 
CNPJ 44.428.506/0001-71 - InscriQao Estadual Isento 

Rua Monsenhor Victor Assuiti, 2100 - Benfica 
CEP 16900-467 -Andradina/SP Fone 3722 3386 

“'Tevui 4a do-

Guilherma Rangel Cochi Inacio 
Coordenador CRAS III 

CRESS/SP 9a Regiao n° 47.980

Foi realizada articula^ao com o Cemiterio local para solicita^ao de isen^ao de 

taxa de sepultamento.

Sem mais para momento, nos 
esclarecimentos, e aproveito o ensejo para renovar 

considera^oes.
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REPUBLIC A FWtRATlVA DO BRASIL 
REdSTRO CIVILDAS PESSOAS NATLRAIS

  
,CFT

1355.631.833-53 

Seionc : ■SS'.CPV.-r'
Coikulir4 \u:er:.^>!*es'70.:' i.r’ 
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MES
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» CO K 
Branca

Joao Gatra Cartiaz'Q'Galv^screvente 
Ccrtfereptt ',6}

CERTIDAO DE6B1T0
NCME

PATRICIA SOARES RODRIGUES JOSE

pix

03

• ELtFTOa
• 'Sim

u

K

4

Baoc,5pensantaayesert3gac CD<iOS.mer;: gua-n^exigica >x: ?rca: sc;:cKante

0 conteudo da certidao e ve-dadeiro. Dou fe. 
Andradira/SP, 13 de dezembro de 2C-24.

K? i
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matrIclla.113894 01 55 2024 4 00048 002 002Q31&68 
* xSTAbcaVILt&ADi.

Casada, 39 anos  
' .QOC1 Ml '<TO«E. |»--Mni-.**CAU

t uRG n* 45.178.707-X SSP/SPemtrdo am
: 23^20^8  

k

i-

i
5

SFXD
Feminine

 
‘N^n/KALintCr

JAndradma. SSo Pauio

IFilte de ANSSIO DE SOUSA RODRIGUES e de RUTE TEIXEIRASOARES, .ResidSnca ca fates da: Rua Maluina j 

 i Brazen Roque, n® 1030, Parque Mprumto, AndraCina, Sac Paulo 
  

§r>ATAF HprUkD;' FALIOV-Sro 
iOito de dezembro ds dois mil e vinte e quafro, as 2lWX’intn. ,  

 
! LOCjil Dr 1Al.£dVi?nO

  i em Hcspita Sao Judas Tadeu, Rua Vinte, n° 221, Centro, Barretos-SP
 

• .•Ai’sa DO‘.o:<tr 
   i caquexta tumorat, adenocmchwma gastneo metastatico  

  
AMi MU CU; MWCAO Drl i ARJATf „-,4, ocnroc

>om,tar,n Ar^rfino/qp LEONARDO SOARES RODRIGUES. RG n* 48135218 SSP/SP,
;cemiieno. Andradina/SP .p^fssao promoter de jendas. estada civil soltejro, restdente ;

'na Rua Espirito Santo, n° 2429. Vila Mineira. Andradma-SP. | 
  jnraodafaleoida i

 
\osir r \'Dr OOTI ML.W10D0f5l VtSaXl'i) d* F CTF-iW' ARAM"OCR.Tt {

Gabriela Panini Batageto, CRM 191715  —~------ -----  
 

«6 LMoC^B-to tothasi. sob o n- 20315. Data do registro: 13 de deaemb^ de 2024 Profissaoda
lalecida do tar Data de nasomeato da tatedda 13 de ouiuftro de 1985 Casada com LcANDRO VITOR JOSE i; 
laos 15.022018. em Andradioa^P. Uro B 44. telha 193 n’ 1ZTO0 Nao deaou bars. e-aI 
:fflhos malores. LUCAS 22 anos a WENNER RODRIGO 19 anos e do.s filhos menores: JCAO EMANUEL 02 ancs , 

; e VICTOR GABRIEL 13 anos.
 Nada ma:s me cumpna cemflcar 

 

; RG "s 45 175 707-X SSP SP eris em 28322018
, * As an cta^tes de esdastro sc^a -

Registro Gvti das Pessoas Naturals e de
Interdigac e Tuieia aa Comarca de Ardradma/SP
Mana Apt rec da Antonmi Shtnkado - Of-oai
Rua' D. Pedro I, n«. B29, cenrro Andradina/SP
<.U) 3722-4274

®nac3M’®^,CS81^ 
lUSMfttt ESI S10 PM81

ftccrrente _

J
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A sociedade passarA 
Bairro Vila Mineira,

na Rua Minas Gerais, 
Estado de S3o Paulo.

componentes 
com 

CEP 16901-300, 
n’

regime de 
e 

n° 
Estado de

do CPF n° 
1812, Bairro Centro, CEP 15370-000,

ORGfijl&AQAo.frjJNfc&iRzX .UNIDAS '
• ••• b ’• ----------

•CNPJ*- 03.857.2W0<Jtff-12

TERCEIRA - O capital social 6 de R$ 50.000,00 (cinquenta mil reais) 
no valor nominal de R$ 1,00 

totalmente subscritas e integralizadas pelos sdcios, 
e distribuido da seguinte forma:

em 50.000 (cinquenta mil) quotas, 
uma, 
corrente do Pais,

sob o regime de 
15.826.315-7-SSP/SP e 

n*

regime de comunhSo 
n’ 
n«

n’

INSTRUMENT© PARTICULAR DE ALTERA^AO ^©NTRATUAL DE UMA SOCIEDADE EMPRESARIA 
• Ul^lfADA

tno
o

<
o
z4JJ .
>z
o,Q

dividido 
(um real) cada 

neste ato, em moeda

registro 124.986/21-3 
03.867.204/0001-12, 
acordo com a

contratual 
12/04/2021, 
alterar o 
seguir:

e domiciliado 
CEP 16901-300,

MARIA SOCORRO DA SILVA MONTEIRO, brasileira, maior, casada 
comunhSo parcial de bens, empres^ria, portadora do RG n° 

078.536.628-82, .residents e domiciliada na Avenida Oom Pedro II, 
em Pereira Barreto, Estado de SSo Paulo;

JOEL APARECIDO GUEDES DA SILVA, brasileiro, maior, casado 
. comunhao parcial de bens, empres^rio, portador do RG n°
CPF n® 152.165.558-89, residente e domiciliado na Rua Jose Maria Sanches, 
72, Bairro Centro, CEP 19500-000, em Martinbpolis, Estado de Sao Paulo;

WILSON GUEDES DA SILVA, brasileiro, maior, casado sob o 
parcial de bens, empres^rio, portador do RG n® 32.700.395-9-SSP/SP e do CPF 
213.149.718-08, residente e domiciliado na Avenida Padre JoSo Schneider, 
51, Bairro Centro, CEP 19500-000, em Martinbpolis, Estado de S&o Paulo;

A vista da modijicafao ora qjustada, e para total adequafao a lei 10.406/02, consolida-se o 
presente contrato social, de acordo com a seguinte redafdo:

a exercer suas atividades 
CEP 16901-300, em Andradina,

SEGUNDA - A sociedade gira sob o nome empresarial de ORGANIZA^AO FUNERAria 
UNIDAS LTDA, com sede e domicilio na Rua Minas Gerais, n® 1151, Bairro Vila 
Mineira, CEP 16901-300, em-Andradina, Estado de SAo Paulo.

sob o regime de 
26.883.539-SSP/SP e do 

n®

JOXO ANTONIO GUEDES DA SILVA, brasileiro, maior, casado sob o 
comunhSo parcial de bens, empresdrio, portador do RG n® 21.837.324-7-SSP/SP 
do CPF n® 142.027.638-74, residente e domiciliado na Rua Minas Gerais, 
1115, Sobreloja, Bairro Vila Mineira, CEP 16901-300, em Andradina, 
Scio Paulo;

Unices sdcios componentes da sociedade empresAria limitada, ORGANIZA^AO 
FUNERArIA UNIDAS LTDA, com sede e domicilio na Rua Minas Gerais, n® 1115, 
Bairro Centro, CEP 16901-300, em Andradina, Estado de SSo Paulo, registrada na 
JUCESP sob o NIRE n® 3521633411-9 em sessao de 07/06/2000 e ultima alteragSo 

registrada sob 0 n.® de registro 124.986/21-3 em sessSo de 
inscrita no CNPJ sob n.® 03.867.204/0001-12, resolvem, assim, 

referido contrato social de acordo com a clausula e condigSo a

PRIMEIRA - a sociedade 6 EMPRESAria do t ipo SOO I £0 ADS LXMX7ADA/ £dz&ndo p&irto 
como integrantes os senhores devidamente nomeados e qualificados.
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• ♦-

* •

postas ci venda, formalizando, 
contratual per.tine.nte.

MARIA iSdCORRb DA jsiiyA^MONreiRp: ij. * S 
JOAO ^TONIp rGpEDES DA'SILVA 
WrLSON GUEDBSVbA SILVA

DfiCIMA - Nos guatro meses 'seguintes ao terming do exercicio social, os sd.cios 
deliberarao sobre as contas e designarao administradbres quahdo for d caso.
D&CIMA PRIMEIRA - A sociedade pbder£ a qualquer tempo, abrir ou fechar .filial 
pu -outra dependghcia, mediante alterapao contratual .assinada. ppr todos o.s 
sdci’os.

r$-^sVobb, oo 
. R$ • 8.333,.00 .~
R$ 8:;333, OOl

:8-.33<.00~

08/05/2000 e seu prazo de

S&TIMA - As quotas sap indivisiyeis e nao poderSo ser cedidas o.u transf.eridas 
sem q. consentimentp dos demais sbcios, os quais ficam assegurados, em 
igualdade de cpndippes e prego, direitp de pre.ferSnc.ia para a sua aquisipao se 

venda, formalizando, se realizada a cess&o de las,, a aiterapAp

NONA - Ao t^rmino .de- cada exercicio social, em 31 de dezembro, os> 
administradpres prestarao contas justificadas de sua administragao., procedendo 
£ elabbragao dp’ inveritirio, do bal.anpo pat-ri_monial e do balango de resultado 
economic©,. cabendo aos’ sbcios, na proporgao de suas' quotas; os lucres bu 
perdas apuradas.

25;00.0 ' V
8.333 . ?

» 8.333

QUARTA. - A respbnsabilidade de 'cada, s’bcio 4 restrita ao valor de >sua.s quotas, 
mas todos. respondem solidariamehte pela integralizagAO do capital social.
QUINTA - 0 objeto social .6 a explbragSo do- ramo de PRESTAciS^t^^SERVI^S

PARAgRAFO UNICO — Os sbcios declarant expressamente que a sociedade explore 
■ atiyidade econfimica empresarial orgahizada, nos termgs do aft. 9.66 caput e
.parigfafo bnico e art. 982. do Cbdigo Civil.

OITAVA - A administragab da sociedade- caberA -a TODOS os 
poderes e atribuigbes de representarem a empresa ativa, 
extrajudicialmente, cabendo-lhes o uso do 
pela mesma- em. conjunto ou isoladamente, 
atividades estranhas ao interesse social, ou 
de qualquer dos quotistas bu de te’rceiros, bem cpmo onera.r 
imbveiS' da- sociedade, sem aut.orizagfio dos outros sbcios.
PArAgrajfo UNICO. — A sociedade poderA ser administrada atravbs de administrador 
n'3o sbcio, conforms perinite a legisiagSp em. vigbr, Lei. 10.406/02.,

sbcios, que recebem 
passive, judicial e 

nome empresarial, podendo: assihar 
ficandb vedado, no entanto, em 
assumir 'Obrigaqbes seja a favor 

ou alienar. bens

SSpCTA - A sociedade iniciou :suas atividades em 
duragao b indetermina'do.



n
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PARAgRAFO QUARTO - Podem os sdcios remanescentes suprir o valor da quota.
exclus&o ou morte do sdcio,

as relagoes de consume.
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PArAgrafo (/NICO - O mesmo procedimento ser£ adotado em outros 
sociedade- se resolva em relaqao a seu sdcio.

para o 
deste

ou a 
at£

Estado de Sao Paulo, 
resultantes

* parAgrafo terceiro 
dissolu^So < 
efetivamente 
sociedade, 
e seus haveres 
sucessivas,

PARAgRAFO QUINTO - A retirada, exclus&o ou morte do sdcio, nSo o exime, 
seus herdeiros, da responsabilidade pelas obrigacdes socials anteriores, 
dois anos apds averbada a resolugao da sociedade.

s6cio ou 
montante

D&CIMA QUARTA - Pode o socio ser 
representando mais da metade do capital social, 
estfio pondo em risco a continuidade da empresa, 
que configurem justa causa.

PArAgrafo SEGUNDO - SerA tamb6m de pleno direito excluido da sociedade o sbcio 
. declarado falido, ou aquele cuja quota tenha sido liquidada para o pagamento 

de credor particular do sbcio.

E por estarem assim justos. e contratados assinam o presente instrument© em 03 
(Trfis) vias de igual teor e forma, a tudo ciente.

casos em que a

excluido quando a maioria dos socios, 
entender que urn ou mais sbcios 
em virtude de atos graves e

acesso a cargos publicos;
de prevaricagao, peita ou suborno, concussao, peculate, 

contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional, 
de defesa da concorrSncia, contra as relagoes de consume, £6 piiblica, 
proprledade".

• •••• • •• •D&CIMA SEGUNDA - TODOS os-sbeios pbOEiuSo efetuar uma retirada mensal a titulo 
de prd-labore e/ou dividendos, *ie acordo com a legislaq§o vigente e a 
conveniSncia da empresa e dos sbeios.
DECINA TERCEIRA - Fale$e$d$ .ou: Int^VdA^dJ Jqualquer sbcio, a sociedade 
continuar^ suas atividadej Jcdtft’os’h^rJleirq^ s\jdessores e o incapaz. NSo sendo 
possivel ou inexistindo interes^es Meytes bfi’dbVsbcios remanescentes, o valor 
de seus haveres serd apurado e liquidado com base na situagSo patrimonial da 
sociedade, A data da resolugSo, verificada em balango especialmente levantado.

PARAgRAFO PRIMEIRO - A exclusSo somente poderS ser determinada em reunite 
especialmente convocada para este fim, ciente o acusado em tempo hAbil para 
permitir seu comparecimento e o exercicio do direito de defesa.

D&CIMA QUINTA - "Os Administradores declaram, sob as penas da lei, de qrue nao 
estao impedidos de exercer a admlnistragao da sociedade, por lei especial, ou 
em virtude de condenagao criminal, ou por se encontrar sob os efeitos dela, a 
pens que vede, alnda que temporariamente, o acesso a cargos publicos; ou por 
crime fallatentar, de prevaricagao, peita ou suborno, concussao, peculate, ou 

contra normas 
ou a

No caso de retirada, morte ou exclusSo de 
da sociedade, o valor das quotas, considerada pelo 
s realizado, liquidar-se-i com base na situagSo patrimonial da 
verificada em balango especialmente levantado, A data da resolugao, 

lhe serao pages em 12 (doze) parcelas iguais, mensais e 
vencendo a primeira 30 (trinta) dias apbs a apuragSo do valor.

D&CIMA SEXTA - Fica eleito o foro de ANDRADINA, 
exercicio e o cumprimento dos direitos e obrigaqbes 
contrato.



JOAO ANTONIO GUEDES DA SILVA

WILSON GUEDES DA SILVA

»

JOEL APARECIDO GUEDES DA SILVA
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Andradina (S&t, 23*deMaio de 2022.
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Assinaturas

JOAO ANTONIO GUEDES DA SILVA 
Assinou

WILSON GUEDES DA SILVA
Assinou

JOEL APARECIDO GUEDES. DA SILVA 
Assinou
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Mac OS X) AppleWebKiUSOS.1.15 (KHTML, like Gecko)
Version/15.5 Mobile/15E148 'Safari/604.1
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Pontos de autenticagSo:
Codigo enviado por e-mail
IP: 187.95.2.8 / Geolocaliza^ao: -20.894110,-51.373781
Dispositive: Mozilla/5.0 (iPhone; CPU iPhone OS 15_5 like 
Mac OSX) AppleWebkit/605.1.15 (KHTML, like Gecko) 
Version/15.5 Mobile/15E148 Safari/604.1
Data e hora: 27 Junho 2022, 12:05:43
E-mail: j-a_1@hotmail.com (aiitenticado com cd.digo dnico 
enviado exclusivamente a este e-mail)
telefone:+5518997159590
Token: 9807c25O-****-****-****-b9f2dd8c25.f9
Foto do rosto (selfie) anexa.
Eotp-do documento anexa.

Pontos de autentica<*ao:
Codigo enviado por e-mail'
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Dispositive: Mozilla/5.0 (Linux; Android 10; SAMSUNG SM- 
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unico enviado exclusivamente a este e-mail)
Telefone: +5518997976001
Token: 20a.eb4ea-****-****-****-7bl'eQ5a21706
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Foto do documento anexa.
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E-mail: joel@grUpopaf.com.br (awtehflcade GOfjfcoeiyjb • 
unico enviado exdusivamente a e§te e-malf) **
Telefone: +5518997935001
Token: dac89b3f-****-****-****-088e8aa5t53ff>:
Foto do rosto (selfie) anexa. * *
Foto do documento anexa.

MARIA SOCORRO DA SILVA MONJ^Rt) # 
Assinou • •
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Token: e20af1 e6-****-****-****-bdbe49c90ba4
Foto do rosto (selfie) anexa.
Foto do documento anexa.
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Debitos Tributaries Nao Inscritos na Divida Ativa do Estado de Sao Paulo

CNPJ: 03.867.204/0001-12

Certidao n° r

Data e hora da emissao 27/01/2025 15:47:19

6 (seis) meses, contados da data de sua expedigao.Validade

Folha 1 de 1

SB®

Qualquer rasura ou ernenda invalidate este docuniehto. . 
1 •

A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificagao de sua autenticidade no sitio
www.pfe.fazenda.sp:gov.br

A
Ressalvado o direitp5®Se !cretana:da Fazenda ^Planejameqtpjdo Estado de Sao
Paulo de awrar^el5it^^r^^psabnidadewda,p^^jui:l^a^irna 
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. . "^^* 25011003873-68

r.

Secretaria da Fazenda e Planejamento do Estado 
t de Sao Paulo

***^55^

®4

ww.pfe.fazenda.sp:gov.br


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

Nome: ORGANIZACAO FUNERARIA UNIDAS LTDA 
CNPJ: 03.867.204/0001 -12

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

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

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

2. nao constam inscripdes em Divida Ativa da Uniao (DAU) na Procuradoria-Geral da Fazenda 
Nacional (PGFN).

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

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

Esta certidao e valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federative, para 
todos os orgaos e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se a situa?ao do 
sujeito passive no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigoes sociais previstas 
nas alineas 'a' a'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

Certidao emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 14:06:42 do dia 07/01/2025 <hora e data de Brasilia>.
Valida ate 06/07/2025.
Codigo de controls da certidao: 01A6.9DAB.48CA.712A
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

http://rfb.gov.br
http://www.pgfn.gov.br
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27/01/2025,15:49 Consulta Regularidade do Empregador

VoStar Imprimir

03.867.204/0001-12

ORGANIZACAO FUNERARIA UNIDAS LTDA - ME

RUA MINAS GERAIS 1115 / CENTRO / ANDRADINA / SP / 16900-000

Validade:26/01/2025 a 24/02/2025

Certificagao Numero: 2025012601420988699950

Informagao obtida em 27/01/2025 15:49:40

i/ihttps://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf

Inscrigao: 
Razao 

Social:
Enderego:

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

O presente Certificado nao servira de prova contra cobranga de 
quaisquer debitos referentes a contribuigoes e/ou encargos devidos, 
decorrentes das obrigagoes com o FGTS.

Certificado de Regularidade 
do FGTS-CRF

CAKXA
CAIXA ECONdMICA FEDERAL

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

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf
http://www.caixa.gov.br
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■ Certifico. conforme informa?6es da Divisao de Cadastre Fiscal; do Servi^o da Divida 
■: Ativa e do Setor de Baixa de ISSQN, que o requerente acima reiferido NADA DEYE 
:; at£ a presente data, com referenda a tributes municipals, mobiliarios e imobiliirios 
: ■ ressalvando-se eventuais debitos que possamser apurados. Nada mais. O reterido e

/ ■:: verdade e^ dou fe. PREFEITURA MUNICIPAL DE ANDRAD1NA, aos (28) Vinte e| 
■ H Oito dias do Mes de Janeiro de Dois Mil e Vinte e Cinco. ; <: ; : : ■: ; J: I

B H Obs.: Ressalvamos o direito de exigir creditos tributarios ou nao tr^ em!
::: virtude deerros, omissdesou direito deter cm os emprejuizo do Muni cipio. MM Mi: I

Obs: Prazo de validade 30 dias. MMMMM.MJMii 8
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