07/11/2024, 08:05 Consulta Regularidade do Empregador

CAIX

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 54.872.061/0001-78
Razao
Social:
Endereco: COL ESTRADA SAO ROQUE SN / RURAL / BITURUNA / PR / 84640-000

CLINICA METAMORFOSE DE PSICOTERAPIA LTDA

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo 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 situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:06/11/2024 a 05/12/2024

Certificagdo Nimero: 2024110618496247655385

Informacdo obtida em 07/11/2024 08:04:31

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

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf
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Data: 07/11/2024 08h05min

ESTADO DO PARANA Nmero —— Validade
PREFEITURA MUNICIPAL DE BITURUNA 4665 06/01/2025
SECRETARIA DE FINANCAS

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

— Nome / Razdo Social N

CLINICA METAMORFOSE DE PSICOTERAPIALTDA  CNPJ: 54872061000178

Aviso

Sem débitos pendentes até a presente data.

| J
— Comprovagéo Junto a Finalidade §
| J
— Mensagem .

Certificamos que até a presente data ndo constam débitos tributérios relativos a inscricao
abaixo caracterizada.

A Fazenda Municipal se reserva o direito de cobrar débitos que venham a ser constatados,
mesmo se referentes a periodos compreendidos nesta certidao.

—— Inscricéo

Contribuinte: 18350 - CLINICA METAMORFOSE DE PSICOTERAPIA LTDA
Endereco: Rua COL SAO ROQUE, 00 - Bairro ZONA RURAL - CEP 84.640-000

Cddigo de Controle
[1W218MUDXTBLE1P1 ]

[ A validade do documento pode ser consultada no site da prefeitura por meio do cédigo de controle informado. ]

Bituruna (PR), 07 de Novembro de 2024

Avenida Dr. Oscar Geyer, 489 - S&o Vicente
Bituruna (PR) - CEP: 84640000 - Fone:4235538080
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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: CLINICA METAMORFOSE DE PSICOTERAPIA LTDA
CNPJ: 54.872.061/0001-78

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragéo direta a ele vinculados. Refere-se a situagédo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigcdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacao desta certidao esta condicionada a verificacdo 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 08:03:13 do dia 07/11/2024 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 06/05/2025.

Cddigo de controle da certiddo: 4D66.32C7.6B83.C4CB

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



