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IALTERAÇÃO CONTRATUAL 04
SOCIEDADE LIMITADA UNIPESSOAL

CONTABiUDÂDE

r
MICHELLE CRISTINA VERDERAME, brasileira, divorciada,

nascida em 03/07/1978, empresária.
CPF: 271.479.868-30

Av. 07 de Setembro, n- 430, Bairro Tresidela, Município:

Balsas/MA, CEP: 65.800-000.
4‘

h

Na qualidade de única sócia componente da sociedade empresária que gira sob

denominação V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA  E HOSPITALAR LTDA,

com sede na Av. 07 de Setembro, n° 440, Sala 01, Trezidela, Balsas/MA, CEP: 65.800-

000, registrada na Junta Comercial do Estado do Maranhão ~ JUCEMA, sob o NIRE n°

21600100674, e CNPJ sob o n^ 32.474.997/0001-08, resolve alterar:

CLAUSULAS

1) ENTRADA DE SÓCIO:

/

JOAO LUIZ PEREIRA NUNES, brasileiro, solteiro, nascido

em 28/11/1969, empresário.
CPF: 132.169.288-96

Av. 07 de Setembro, n- 430, Bairro Tresidela, Município:

Balsas/MA, CEP: 65.800-000.

2) SAÍDA DE SÓCIO:

A sócia MICHELLE CRISTINA VERDERAME que possui na sociedade:

i-

Rua Coronel Silva Neto, n° 1300,

Centro

CEP; 65.800-000,

Balsas - MA

(99)3541-7290 |
inov.'irr.c:oriiabiiidade‘:-í>hctmaii.com

BEATRIZ DE SOUSA SILVA BORGES

CRC 014764/0
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100.000,00 (cem míl) quotas no valor de R$ 1,00 (um real)
cada uma

#

totalizando R$ 100.000,00 (Cem míl reais).

Retira-se da sociedade vendendo e transferindo ao sócio remanescente JOAO LUIZ

PEREIRA NUNES à totalidade de suas quotas, dando neste ato quitação pelas

quotas ora vendidas.

3) CAPITAL:

O capital da empresa que é de R$ 100.000,00 (Cem mil reais), já totalmente

integralizados em moeda corrente do país fica distribuído da seguinte forma:

VALOR R$% QUOTASNOME

R$ 100.000,00100.000JOAO LUIZ PEREIRA NUNES 100%

R$ 100.000,00TOTAL 100% 100.000

4) SEDE:

A sociedade passa a ter sua sede na Rua Santo Antônio, n- 901, Sala 2, Centro,
Balsas/MA, CEP: 65.800-000.

5) Para tanto, passa a transcrever, na integra, seu CONTRATO DE SOCIEDADE

LIMITADA UNIPESSOAL da referida empresa, com o teor seguinte:

CONTRATO SOCIAL SOCIEDADE
LIMITADA UNIPESSOAL

JOÃO LUIZ PEREIRA NUNES, brasileiro, soletiro,
nascido em 28/11/1969, empresário.
CPF: 132.169.288-96.

Av. 07 de Setembro, r\- 430, Bairro Tresidela, Município:
Balsas/MA, CEP: 65.800-000.

O
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Resolve consolidar a SOCIEDADE LIMITADA UNIPESSOAL, mediante as seguintes

cláusulas:

CLÁUSULAS

1) A sociedade gira sob o nome empresarial V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA
ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA e tem sede e domicílio na: (art. 997, II,

CC/2002).

Rua Santo Antônio, n- 901, Sala 2, Centro, Baisas/MA, CEP: 65.800-000

2) O Capital Social é de R$ 100.000,00 (cem mil reais) divido em 100.000 (cem mil)

quotas de no valor de R$ 1,00 (um real) cada uma, distribuídos da seguinte forma

(art. 997, III, CC/2002) (art. 1.055, CC/2002):

JOAO LUIZ PEREIRA NUNES,

de quotas 100.000,00

Valor: R$100.000,00

o o

OBJETO

3) A sociedade tem por objeto:

3319-8/00 - A manutenção e reparação de não-eietrônicos e utensílios para uso

médico, cirúrgico, odontológico e de laboratório;

3312-1/03 Manutenção e reparação de aparelhos eletromédicos e

eletroterapêuticos e equipamentos de irradiação;

4773-3/00 - Comércio varejista de artigos médicos  e ortopédicos;

4645-1/03 - Comércio atacadista de produtos odontológicos;

4664-8/00 - Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e equipamentos para uso

odonto-médico-hospitalar; partes e peças.

13
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4) A sociedade iniciou suas atividades confornne descrita abaixo e seu prazo de

duração é indeterminado, (art. 997, II, CC/2002)

DATA DE ÍNICIO

15/01/2019

QUOTAS

5) A responsabilidade de cada sócio é restrita ao valor de suas quotas, mas todos

respondem solidariamente pela integralização do capital social, (art. 1.052, CC/2002)

ADMINISTRAÇAO

6) A administração da sociedade será exercida por:

JOAO LUIZ PEREIRA NUNES,
b.

que representara legalmente a sociedade isoladamente, ativa e passivamente,

judiciaimente e extrajudicialmente, com os poderes e atribuições de praticar todos e

quaisquer atos relativos e vinculados a sociedade  e está autorizado o uso do nome

empresarial, sendo vedado, no entanto o uso da denominação social em avais,

fianças ou aceites de favores a terceiros, estranhos aos objetivos sociais, sob pena

de nulidade. (artigos 997, VI; 1.013.1.015,1064, CC/2002)

7) Ao término de cada exercício social, em 31 de dezembro, o

administrador prestará contas justificadas de sua

administração, procedendo à elaboração do (art. 1.065,

CC/2002):●I h

inventário,

balanço patrimonial; e
demonstração de resultado do exercício, cabendo aos

sócios, na proporção de suas quotas, os lucros ou perdas
apuradas.

4
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A sociedade pode a qualquer tempo, levantar balanços

intermediários no decorrer do exercício.

7.1

8) A sociedade poderá a qualquer tempo, abrir ou fechar filiai ou outra dependência,

mediante alteração contratual assinada por todos os sócios.

SOCIEDADE

9) O sócio poderá, de comum acordo, fixar uma retirada mensal, a título de “pró-labore'

observadas as disposições regulamentares pertinentes.

10) Falecendo ou interditado o sócio, a sociedade continuará suas atividades com os

herdeiros, sucessores e o incapaz.

Não sendo possível ou inexistindo os herdeiros e sucessores, o valor de seus

haveres será apurado e liquidado com base na situação patrimonial da sociedade, à

data da resolução, verificada em balanço especialmente levantado.

‘í

Parágrafo único - O mesmo procedimento será adotado em outros

casos em que a sociedade se resolva em relação a seu sócio. (art.

1.028 eart. 1.031, CC/2002)

AINDA...

11) O Administrador declara, sob as penas da lei, de que não esta impedido de exercer

a administração da sociedade, por lei especial,

ou em virtude de condenação criminal;

ou por se encontrar(em) sob os efeitos dela, a pena que vede, ainda que

temporariamente, o acesso a cargos públicos:

ou por crime falimentar, de prevaricação, peita ou suborno, concussão,

peculato;

|5
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ou contra a economia popular, contra o sistema financeiro nacional, contra

normas de defesa da concorrência, contra as relações de consumo, fé

pública:

ou a propriedade (art. 1.011, § 12, CC/2002);

12) Fica eleito 0 foro abaixo para 0 exercício e  0 cumprimento dos direitos e obrigações
resultantes deste contrato.

FORO

BALSAS/MA

ASSIM 5

para firmeza e como prova de haverem constituído essa sociedade, firmam este

documento, assinado pelas partes, em uma única via que será destinada ao registro e

arquivamento na Junta Comercial do Estado do Maranhão.

i

Balsas/MA, 14 de fevereiro de 2023.

MICHELLE CRISTINA VERDERAMEJOAO LUIZ PEREIRA NUNES

i.

6



MINISTÉRIO DA ECONOMIA

Secretaria Especial de Desburocraíização, Gestão  e Governo Digital

Secretaria de Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integração

Página 7 de 7

ASSINATURA ELETRÔNICA

Certificamos que o ato da empresa V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA consta

assinado digitalmente por:

identificação D0(S) ASSINANTE(S)1

CPF/CNPJ Nome

13216928896 JOAO LUIZ PEREIRA NUNES

27147986830 MICHELLE CRISTINA VERDERAME

Lf

CERTIFICO O REGISTRO EM 14/02/2023 17:44 SOB 20230200095.

PROTOCOLO: 230200095 DE 14/02/2023,

CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO: 1230212762B. CNPJ DA SEDE; 32474997000108.

NIRE: 21600100674. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 14/02/2023.
V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDAJíUCEMA

CARLOS ANDRÉ DE MORAES PEREIRA

SECRETÁRIO-GERAL

WWW.empresafacil.ma.gov.br

A valid.íde desce docume.".to, se impresso, fica sujeito A comprovação de sua autenticidade nos respectivos portais,
informando seus respectivos códigos de verificação.
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24/02/2023, 08:22 aboutiblank

REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURÍDICA

DATADE ABERTURA

17/01/2019
NÚMERO DE INSCRIÇÃO
32.474.997/0001-08
MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO E DE SITUAÇAO
CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL

V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA

PORTE

EPP
título do ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR

CÓDIGO E DESCRIÇÃO OA ATIVIDADE ECONÔMICA PRINCIPAL

33.19-8-00 ● Manutenção e reparação de equipamentos e produtos não especificados anteriormente

COOIGO E DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES ECONÔMICAS SECUNDÁRIAS

33.12-1-03 - Manutenção e reparação de aparelhos eletromédicos e eletroterapêuticos e equipamentos de irradiação
46.45-1-03 ● Comércio atacadista de produtos odontológicos
46.64-8-00 - Comércio atacadista de máquinas, aparelhos e equipamentos para uso odonto-médico-hospitalar; partes e
peças
47.73-3-00 - Comércio varejista de artigos médicos e ortopédicos (Dispensada *)

CÓDIGO E DESCRIÇÃO OA NATUREZA JURÍDICA
206-2 - Sociedade Empresária Limitada

COMPLEMENTO
SALA 2

LOGRADOURO

R SANTO ANTONIO
NUMERO

901

MUNICÍPIO

BALSAS

UFCEP BAIRRO/OISTRITO

CENTRO MA65.800-000

ENDEREÇO ELETRÔNICO

VNASSISTECODONTO(gOUTLOOK.COM

TELEFONE

(99) 8425-7153

ENTE FEDERATIVO RESPONSÁVEL (EFR)

DATA DA SITUAÇÃO CADASTRAL
17/01/2019

SITUAÇÃO CADASTRAL
ATIVA

MOTIVO DE SITUAÇÃO CADASTRAL

DATA DA SITUAÇÃO ESPECIALSITUAÇÃO ESPECIAL **»*«»****»»»*«»

(*) A dispensa de alvarás e licenças é direito do empreendedor que atende aos requisitos constantes na Resolução CGSIM n° 51, de 11 de
Junho de 2019. ou da legislação própria encaminhada ao CGSIM pelos entes federativos, não tendo a Receita Federal qualquer
responsabilidade quanto às atividades dispensadas.

Aprovado pela Instrução Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

ft

Emitido no dia .24/02/2023 às 08:21:04 (data e hora de Brasília). Página: 1/1

r
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SINTEGRA/ICMSEstado do
Maranhão Consulta Pública ao Cadastro do Estado do

Maranhão Secretaria da Fazenda

Resultado da Consulta SINTEGRA/ICMS

4
IDENTIFICAÇÃO

CGC; 32.474.997/0001-08 Inscrição Estadual: 12.587890-7

Razão Social: V N ASSISTENQA TÉCNICA ODONTOLOGICA  E HOSPITALAR LTÜA

Regime Apuração: SIMPLES NACIONAL

í

ENDEREÇO

Logradouro: RUA SANTO ANTONiO

Número: 901 Complemento: SALA 2

Bairro: CENTRO

Município: BALSAS UF: MA

CEP: 65800000 DOD: Telefone: 88537267

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

CNAE

Principal: NÃO ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE
3319800 - MANUTENÇÃO E REPARAÇÃO DE EQUIPAMENTOS  E PRODUTOS

CNAEs SecundáHos

Descrição CNAE

COMÉRCIO VAREJISTA DE ARTIGOS MÉDICOS E
ORTOPÉDICOS

COMÉRCIO ATACADISTA DE MÁQUINAS, APARELHOS E
EQUIPAMENTOS PARA USO ODONTO-MÉDICO-
HOSPITALAR; PARTES E PEÇAS

MANUTENÇÃO E REPARAÇÃO DE APARELHOS
ELETROMÉDÍCOS E ELETROTERAPÊUTICOS E

EQUIPAMENTOS DE IRRADIAÇÃO

COMÉRCIO ATACADISTA DE PRODUTOS
ODONTOLÓGICOS

Código

477,15(M

t
46&4a03

3312103

464S103

Situação Cadastral Vigente: HABILITADO

Data desta Situação Cadastral: 20/12/2032

OBRIGAÇÕES

NFe a parti' de
(CNAE‘s);

01/07/2010 - (4664800), 01/10/2010 - (4645103), 23/01/2019 -
(Devido etnlssâo voluntária),

EOr o partir de.

CTE o partir de:

Observação: Os dados acima estão baseados em informações fornecidas pelo próprio
contribuinte cadastrado. Nlo valem como certidão de sua efetiva existência de fato e

de direito, não são oponiveis à Fazenda e nem excluem a responsabilidade tributária

deiivaca de operações com ele ajustadas.

i

Data da Consulta; 12,/Ü5/2Ü23

Número da Consulta:

[ Nova Consulta T Imorimír



GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITO

N° Certidão: 039233/23 Data da 28/02/2023 14:31:42

Inscrição Estadual: 125878907

Razão Social: V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA

RUA SANTO ANTONIO, 901 SALA 2 CEP: 65800000 - CENTRO

(99)88537267

CPF/CNPJ:32474997000108

Endereço:

Município: BALSAS"^Telefone: UF:MA

Certificamos que, após a realização das consultas procedidas no sistema desta Secretaria,

substanciado pelos artigos 240 a 242, da lei n° 7.799, de 19/12/2002 e disposto no artigo 205 da lei

n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 (Código Tributário Nacional), não constam débitos relativos aos

tributos estaduais, administrados por esta Secretaria, em nome do sujeito passivo acima

identificado. Ressalvado, todavia, à Fazenda Pública Estadual o direito da cobrança de dívidas que

venham a ser apuradas e não alcançadas pela decadência.

h

Validade da Certidão: 120 (cento e vinte) dias: 28/06/2023.

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada no endereço:
http://portat.sefaz.ma.gov.br/, clicando no item "Certidões" e em seguida em "Validação de Certidão Negativa

-«Mie Débito".

CERTIDÃO EMITIDA GRATUITAMENTE.

i-

Data Impressão: 28/02/2023 14:31:42
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GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDÃO NEGATIVÃ DE DÍVIDA ATIVA

N» Certidão; 013914/23 Data da 27/02/2023 10:26:01

Inscrição Estadual: 125878907

Razão Social: V N ASSISTÊNCIA TECNiCA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA

CPF/CNPJ:32474997000108

RUA SANTO ANTONIO, 901 SALA 2 CEP: 65800000 - CENTRO

Município: BALSAS(99)88537267

Endereço:

"^Telefone: UF:MA

Certificamos que, após a realização das consultas procedidas no sistema desta Secretaria e na

forma do disposto do artigo 156, da lei n° 2.231, de 29/12/1962, substanciado pelos artigos 240 a

242 da lei n° 7.799, de 19/12/2002, bem como prescreve o artigo 205 da lei n° 5.172, de 25 de

outubro de 1966 (Código Tributário Nacional) não constam débitos inscritos na Dívida Ativa, em

nome do sujeito passivo acima identificado.

Validade da Certidão: 120 (cento e vinte) dias: 27/06/2023.

A autenticidade desta certidão deverá ser confirmada no endereço:
http://portal.sefaz.ma.gov.br/, clicando no item "Certidões" e em seguida em "Validação de Certidão Negativa
de Dívida Ativa".

CERTIDÃO EMITIDA GRATUITAMENTE.

ít'
I

Data Impressão: 27/02/2023 10:26:01



CERTIFICADO
PREFEITURA DE BALSAS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANÇAS.
PLANEJAMENTO E GESTÃO TRIBUTÁRIA

Rua Professor Joca Rêgo, N“121, Centro - Balsas (MA)
CNPJ; 06.441.430/0001-25

1020230072714400

CERTIDÃO POSITIVA

(COM EFEITO NEGATIVO) DE TRIBUTOS MUNICIPAIS

Número: 00001261712023

Data de expedição: 18/05/2023 09:10:21

A Prefeitura do Município de Balsas - MA, por intermédio do
departamento de arrecadação, CERTIFICA que o contribuinte V N
ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA que
possui 0 CNPJ 32.474.997/0001-08 e Inscrição Municipal 1200291700 abaixo
qualificado, possui até a presente data, débito remanescente perante a
FAZENDA PÚBLICA MUNICIPAL, estando tais débitos, inscritos ou não em
Dívida Ativa, em processo de quitação mediante negociação.

Reserva-se o direito de a Fazenda Pública Municipal cobrar dívidas
posteriormente comprovadas, hipótese prevista no Código Tributário
Municipal.

DADOS DA EMPRESA:

CNPJ: 32.474.997/0001-08

Inscrição Municipal: 1200291700
Razão Social: V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E
HOSPITALAR LTDA
Atividade:
EQUIPAMENTOS
ANTERIORMENTE

331980000 MANUTENCAO E REPARACAO DE
E  PRODUTOS NAO ESPECIFICADOS

t

Endereço: Rua SANTO ANTONIO -.
Número: 901

Municipio: BALSAS

Bairro: CENTRO
Estado: MA

Regime tributário:
SIMPLES NACIONAL

Data de inicio de atividade:
17/01/2019

Código de validação: 96C52E5AB070F23B538A4167E53803D2
Data de validade da certidão: 17/07/2023
Finalidade: REGULARIDADE FISCALp

J
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PREFEITURA MUNICIPAL DE BALSAS

SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANÇAS, PLANEJAMENTO E GESTÃO TRIBUTÁRIA

2023
alvarA de licença e funcionamento

V

FINALIDADE; FUNCIONAMENTO DE ESTABELECIMENTO

INSCRIÇAO MUNICIPAL NÚMERO DE CONTROLECPF/CNPJ

1200291700 32.474.997/0001-08 7272023428460

RAZÃO SOCIAL

V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA

NOME FANTASIA

V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLÓGICA E HOSPITALAR

LOCALIZAÇÃO INSCRIÇÃO IMOBILIÁRIA 000000180

R SANTO ANTONIO N“ 901 SALA 2 CENTRO
65800000 -BALSAS-MA

CNAE Principal e Secundários

g 331880000 - MANUTENCAO E REPARACAO OE EQUIPAMENTOS Ê PRODUTOS NAO ESPECFICADOS ANTERIORMÊNTE

S 477330000 - COMERCIO VAREJISTA OE ARTIGOS MÉDICOS E ORTOPEOCOS

S 466480000 - COMERCIO ATACADISTA DE MAQUINAS, APARELHOS E EQUIPAMENTOS PARA USO OOONTO-MEDICO-HOSPITALAR; PARTES E PECAS

331210300 - fA4NUTENCAO E REPARACAO DE APARELHOS ELETROMEOICOS E Q.ETROTEFW>EUTICOS E EQUíP/U.«NTOS DE IRRAOÍACAO

464S1C300 - hoMERCIO ATACADISTA DE PRODl/TOS ODONTOLOGICOS

I RESTRIÇÕES
^ Este contribuinte está autorizado a desenvolver as atividades acima elencadas e firma compromisso, sob as penas da lei, de
V que conhece e atende os requisitos legais exigidos para funcionamento e exercido das atividades econômicas constantes do
^ objeto social, no que respeita ao uso e ocupação do solo,as atividades domiciliares e restrições ao uso de espaços

públicos.acessibilidade e de segurança sanitária, ambiental e de prevenção contra incêndios e pânico. O contribuinte
reconhece que o não atendimento a estes requisitos acarretará a suspensão e a cassação subsequente do Alvará de
Funcionamento, nos termos da legislação vigente.

Horário de Funcionamento: 08:00 18:00(Segunda-Feira) 08:00 18:00{Terça-Feira) 08:00 18:00(Quarta-Feira) 08:00
18:00(Quinta-Feira) 08:00 18:00(Sexta-Feira) 00:00 12:00(Sábado)

O
V

i

NOTA: ESTE ALVARÁ DEVE SER AFIXADO EM LOCAL VISlVEL E ACESSÍVEL À FISCALIZAÇÃO.

CÓDIGO DE AUTENTICIIàEMITIDO EM: 13/03/2023

VALIDADE: 31/12/2023

A CVCt

A7A8AE6449D57257A6764898D3I.9

: * 't M'
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i  MINISTÉRIO DA FAZENDA
f  Secretaria da Receita Federal do Brasil

Procuradoría-Geral da Fazenda Nacional
'X .A!

CERTIDÃO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DÉBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E À DÍVIDA ATIVA DA UNIÃO

Nome: V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA
CNPJ: 32.474.997/0001-08

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar  e inscrever quaisquer dívidas de

responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que;

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com

exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n° 5.172, de 25 de outubro de 1966 -

Código Tributário Nacional (CTN), ou objeto de decisão judicial que determina sua
desconsideração para fins de certificação da regularidade fiscal, ou ainda não vencidos; e

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

Nacional (PGFN).

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

Esta certidão é válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os órgãos e fundos públicos da administração direta a ele vinculados. Refere-se à situação do
sujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuições sociais previstas
nas alíneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

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

endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidão emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida às 13:21:45 do dia 28/02/2023 <hora e data de Brasília>.
Válida até 27/08/2023.

Código de controle da certidão: 322F.BE6C.03C4.A0CC
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

í
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Voltar Imprimir

CAÊXA
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrição:
Razão Sodai:

Endereço:

32,474.997/0001-08
V N ASSISTÊNCIA TEC OOCfíTOLOGICA E HOSPITALAR EIRELl

RUA JOSE LEAO 386 B / CENTRO / BALSAS / HA / 65800-000

A Caixa Econômica Federal, no uso da atribuição 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 situação regular perante o Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS.

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

VaÍídade:21/05/2023 a 19/06/2023

Certificação Número: 2023052102263339337552

Informação obtida em 07/06/2023 06:55:14

A utilização deste Certificado para os fins previstos em Lei esta condicionada a verificação de autenticidade no site da Caixa;
www.caixa.gov.br
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CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS TRABALHISTAS

Nome: V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA
(MATRIZ E FILIAIS)
CNPJ: 32.474.997/0001-08
Certidão n°: 8470561/2023
Expedição: 27/02/2023, ás 10:33:33
Validade: 26/08/2023 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedição.

Certifica-se que V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA
(MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ sob o n° 32.474.997/0001 -08,

NÃO CONSTA como inadimplente no Banco Nacional de Devedores
Trabalhistas .
Certidão emitida com base nos arts.
das Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns. ®
13.467/2017, e no Ato 01/2022 da CGJT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.
No caso de pessoa juridica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br) .
Certidão emitida gratuitamente.

642-A e 883-A da Consolidação
12.440/2011 e[>

INFORMAÇÃO IMPORTANTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessários à identificação das pessoas naturais  e juridicas
inadimplentes perante a Justiça do Trabalho quanto ás obrigações
estabelecidas em sentença condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execução de acordos firmados perante o Ministério Público do
Trabalho, Comissão de Conciliação Prévia ou demais titulos que, por
disposição legal, contiver força executiva.
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PODER JUDICIÁRIO DO ESTADO DO MARANHÃO
Corregedoria Geral da Justiça

Secretaria Judicial de Distribuição - Balsas

CERTJUDONE-SJDB - 2792023
Código de validação: BE5047A8B5

Número da guia: 23050901001491734.

CERTIDÃO DE DISTRIBUIÇÃO DE FALÊNCIA OU CONCORDATA; RECUPERAÇÃO
JUDICIAL OU EXTRAJUDICIAL E/OU INSOLVÊNCIA CIVIL

í

USANDO da faculdade que me confere a Lei, com base no PROVIMENTO
N° 16, DE 28 DE ABRIL_DE 2022(CÓDIGO DE NORMAS DA CORREGEDORIA GERAL DA

^ JUSTIÇA DO MARANHÃO) CERTIFICO que, dando buscas nos sistemas ThemisPG e PJe
(Processo Judicial Eletrônico) nesta Comarca de Balsas/MA referentes às VARAS DE
FALÊNCIA OU CONCORDATA, RECUPERAÇÃO JUDICIAL OU EXTRAJUDICIAL E/OU
INSOLVÊNCIA CIVIL DA JUSTIÇA COMUM, constatei NÃO EXISTIR distribuição de AÇÕES
tramitando contra V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA,
inscrito(a) no () CPF / (X) CNPJ N° 32.474.997/0001-08.

CERTIFICO, finalmente, que esta Secretaria de Distribuição é a única
existente no Termo Judiciário de Balsas, Estado do Maranhão. O referido é verdade e dou fé.
Dada e passada a presente certidão na Secretaria de Distribuição a meu cargo, no Fórum
“Desembargador Esmaragdo de Sousa e Silva", nesta cidade de Balsas, Estado do
Maranhão. Eu, Secretário Judicial de Distribuição, consultei, digitei e assino.
Balsas/MARANHÃO.

OBSERVAÇÕES:
1  - O CNPJ/CPF constante nesta certidão foi informado pelo soíicitante. Sua titularidade
deverá ser conferida pelo interessado ou destinatário;
2 - As buscas foram realizadas com base nos sistemas ThemisPG e PJe;

—^ 3 - Este documento é válido por 60 (sessenta dias), conforme artigo 149 do Código de
Normas da Corregedoria Geral de Justiça do Maranhão;
4 - Esta certidão não contempla os feitos que tramitam em segredo de justiça;
5 - Esta certidão é emitida em uma única via, sem rasuras e mediante assinatura digital do
servidor responsável
6 - A autenticidade deste documento pode ser comprovada mediante consulta no sistema
JURISCONSULT no sítio da internet do Tribunal de Justiça do Maranhão:
https://jurlsconsult.tjma.jus.br/#/certidao-search-state-certificate-form

t

JOAQUIM YOSHITO GOMES TAKEMOTO
Secretário Judicial de Distribuição de Entrância Intermediária

Secretaria Judicial de Distribuição - Balsas
Matrícula 112995

CERTJUDONE-SJDB - 2792023 / Código: BE5047A8B5
Valide o documento em www.tima.jus.br/validadoc.php

1

Antes de imprimir pense em sua responsabilidade com o meio ambiente.
«ConsumoConsciente
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PODER JUDICIÁRIO DO ESTADO DO MARANHÃO
Corregedoria Geral da Justiça

Secretaria Judicial de Distribuição - Balsas

Documento assinado. BALSAS, 25/04/2023 15:18 (JOAQUIM YOSHITO GOMES TAKEMOTO)

fi

CERTJUDONE-SJDB - 2792023 / Código; BE5047A8B5
Valide o documento em www.tima.jus.br/validadoc.php

Antes de imprimir pense em sua responsabilidade com o meio ambiente.
#ConsiimoConsciente
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Empresa;
CNPJ:

Endereço:
Bairro:

Cidade:

NIRE:

Folha:

V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA

32.474.997/0001-08

AVENIDA 07 DE SETEMBRO, 440 - SALA 01
TREZIDELA

BALSAS - MA

lE: 12.587890-7
Emp.: 19

Fone: (99)98425-7153

CEP: 65.800-000

Período: 01/01/2022 a 31/12/2022

Data do NIRE: 17/01/201921600100674

00001

ATIVO 31/12/2022

ValorConta

RS 682.024,58A[l\()

478.575,80
209.000.26

RSATI\ () CIRCLXANTE
Disnünivei.s

Caixa

Bancos

Aplicações Financeiras de Liquidez imediata

M.
RS 22.456.00

162.745.85

23.798.41

fr RS

RS

M. 126.750.00Clientes

Clientes Nacionais RS 126.750.00

RiTributos a Recuperar

Impostos a Recuperar RS

RS 2.725.50Outros Créditos
RS 2.225,50

500,00
Despesas Antecipadas
Adiantamento de Colaboradores RS

RS 140,100,04F-Stociucs

Mercadorias para Revenda

Matéria prima
Materiais de Uso e Consumo RS 140.100,04

RS 203.448,78ATIVO NÀO CIRCULANTE

Realizável a Longo Prazo

Clientes

Adiantamentos a Diretores

Empréstimos Concedidos de Longo Prazo

RS

RS

RS

RS

RS 203.448,78Imobilizado

RS 120.000.00

24.896.32

35.685.00

81.299,00

12.755,40

71.186,94

Imóveis

Móveis e Utensílios

Máquinas e Equipamentos
Veículos

F.quipamentos de Informática

(-) Depreciação Acumulada

RS

RS

RS

RS

RS

RSInvestimentos

RSAções de Terceiros
Obras de Arte RS

RSIniangivel

Marcas c Patentes

Softuares

Concessão do Serviços Públicos

RS

RS
4

RS

Jhonata Dias da Silva Michelle Cristina Verderame

Representante Legal

CPF 271.479.868-30

Contador

CRC MA 014763/0
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Empresa:
CNPJ:

Endereço:
Bairro:

Cidade:

NIRE:

Folha:

V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA

32.474.997/0001-08

AVENIDA 07 DE SETEMBRO, 440 - SALA 01
TREZIDELA

BALSAS - MA

lE: 12.587890-7

Emp.: 19

Fone: (99)98425-7153

CEP: 65.800-000

Período; 01/01/2022 a 31/12/2022
.1

Data do NIRE: 17/01/201921600100674
l:Vi 00002

PASSIVO 31/12/2022

ValorConta

R$ 682.024,58PASSIVO

R$PASSIVO CIRCULANTE

Fornecedores

Salários a Pagar

FGTS a Pagar
INSS a Recolher

Simples Nacional a Recolher

Dividendos a Pagar
Adiantamento de Clientes

Empréstimos e Financiamentos de Curto Prazo

Duplicatas Descontadas

Debêntures

Contabilidade a pagar

Seguros a Pagar

Água a Pagar

Energia Elétrica a Pagar

Internet a Pagar

Cartões de Crédito Empresarial a Pagar

Telefone a Pagar

Aluguel a Pagar

Despesas Operacionais a Pagar

69.701,46

24.745,36

1.500,00

120,00

180,00

9.581,59

R$

R$

RS

RS

RS

RS

RS

RS 15.723,64

RS

RS

RS 380,00

2.863,14

96,45

955,40

110,00

7.456,25

RS

RS

RS

RS

RS

RS

RS 1.200,00

4.789,63RS

RSPASSIVO NÃO CIRCULANTE

Empréstimos e Financiamentos de Longo Prazo

Despesas Operacionais de Longo Prazo
Terceiros

R$

RS

RS

PATRIMÔNIO LÍQUIDO RS 612.323,12

RS 100.000,00Capital Social

RS 100.000,00Capital Integralízado

(-) Capital Social a Integralizar

RSReservas de Capital

Reserva Legal
Reserva Estatutária

Reserva de Contingências
Reserva de Lucros a Realizar

RS
RS
RS
RS

RSLucros Acumulados

Lucro do Exercício

296.125,39

216.197,73RS

Jhonata Dias da Silva

Contador

CRC MA 014763/0

Michelle Cristina Verderame

Representante Legal
CPF 271.479.868-30

l
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Empresa:

CNPJ:

Endereço:
Bairro:

Cidade;

NIRE:

Folha:

V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA

lE: 12.587890-7

AVENIDA 07 DE SETEMBRO, 440 - SALA 01

TRE2IDELA

BALSAS - MA

32.474,997/0001-08

Emp.: 19

Fone: (99) 98425-71 f

CEP: 65.800-000

Período; 01/01/2022 a 31/12/2022

Data do NIRE: 17/01/201921600100674

00001

DEMONSTRATIVO DO RESULTADO DO EXERCÍCIO 31/12/2022

Conta Valor

RS 613.882,08(+) Receita Operacional Bruta

(-) Deduções da Receita

(-1 Impostos sobre Venda

(-) Simples Nacional

í-1 Devoluções

í-1 Abatimentos

RS 45.471,07

RS 45.471,07

RS 45.471,07

RS

RS

RS 568.411,01(=) Receita Operacional Liquida

RS 184.164,62(-1 Custos

(-) CMV

(-) CPV

(-) CSV

RS

RS

RS 184.164.62

(=) Resultado Operacional Bruto RS 384.246,39

RS 53.833,24(-) Desücsas Oucracionais

RS 23.182.99

19.500.00

1.560.00

(-) Despesas com Vendas

(-) Salários

(-) FGTS

(-) Comissões

(-) Uniformes

(-) Energia

(-) Água

'«
RS

i

RS

RS

RS 285,00

1.400,35

437.64

RS

RS

(●) Despesas Administrativas

(-) Internet
(-) Contabilidade

(-) Energia
(-) Material dc Limpeza
(-) Material de Uso e Consumo

(-) Mensalidades de Terceiros

(-) Despesas Cartorárias
(-) Aluguel

RS 31.822.17

RS 1.320.00

4.560,00RS
RS
RS 1.593,47

3.471,40
6.350.00

127.30
14.400.00

RS
RS
RS
RS

(+/-) Receitas e Despesas Financeiras
(-Í-) Receitas Financeiras

(-) Despesas Financeiras

RS 3.567,12
2.369.52

1 .197,60
RS
RS

(=) Resultado Operacional Líquido RS 330.413,15

Jhonata Dias da Silva
Contador

CRC MA 014763/0

Michelle Cristina Verderame

Representante Legai
CPF 271.479.868-30
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Empresa:
CNPJ:

Endereço:
Bairro;

Cidade:
NIKE:
Folha;

V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA
32.474.997/0001-08

AVENIDA 07 DE SETEMBRO, 440 ● SALA 01
TREZIDELA
BALSAS - MA

lE: 12.587890-7
Emp.: 19

Fone; (99)98425-71'

CEP: 65.800-000

Período; 01/01/2022 a 31/12/2022
Data do NIRE: 17/01/201921600100674

00002

DEMONSTRATIVO DO RESULTADO DO EXERCÍCIO 31/12/2022

ValorConta

12.475,30-RS(+/-) Outras Receitas e Despesas

(-) Outras Receitas

(-) Outras Despesas

RS

12.475,30RS

R$ 317.937,85(=) Resultado Antes dos Impostos
(-) IRl^J

(-)CSLL

RS

RS

317.937,85

101.740.11

RS(=) Lucro Bruto
(-) Particinacõds

(-) Distribuição de Lucros

(-) Fundo de Previdência

R$

RS 101.740.1 1

RS

RS 216.197,73(=) Lucro Líquido do Exercício

f

Jhonata Dias da Silva Michelle Cristina Verdcramc

Representante Legal
CPF 271.479.868-30

|í
Contador

CRC MA 014763/0
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NOTAS EXPLICATIVAS DAS DEMONSTRAÇÕES CONTÁBEIS
31 de Dezembro de 2022

NOTA 1 - CONTEXTO OPERACIONAL

VN ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA, sociedade empresarial limitada

unipessoal, registrada na Junta Comercial do Estado do Maranhão, NIRE: 21600100674,

personalidade jurídica de direito privado, patrimônio e receitas próprios, prazo de duração

indeterminado, tem sede e foro na cidade de Balsas/MA, jurisdição em todo território estadual.

Constitui objeto social da VN ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA as

atividades de 33.19-8-00 - Manutenção e reparação de equipamentos e produtos não

especificados anteriormente, além das demais Atividades Econômicas Secundárias (CNAE)

contidas no Contrato Social de Constituição desta Sociedade Empresária.

A

NOTA 2 - FORMALIDADE DA ESCRITURAÇÃO CONTÁBIL

VN ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA, mantém um sistema de

escrituração uniforme dos seus atos e fatos administrativos, por meio de processo eletrônico.

Os registros contábeis contêm o número de identificação dos lançamentos relacionados ao

respectivo documento de origem externa ou interna ou, na sua falta, em elementos que

comprovem ou evidenciem fatos e a prática de atos administrativos.

As demonstrações contábeis, incluindo as notas explicativas, elaboradas por disposições legais

e estatutárias, serão transcritas no "Livro Diário" da VN ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA
E HOSPITALAR LTDA

Balanço patrimonial (BP);

Demonstração do resultado do exercício (DRE) - 01 de janeiro de 2022 à 31 de dezembro de
2022.

Notas Explicativas.

I

NOTA 3 - PRINCIPAIS PRÁTICAS CONTÁBEIS ADOTADAS

3.1. CAIXA E EQUIVALENTES DE CAIXA

Conforme determina a Resolução do CFC N® 1.296/10 (NBC -TG 03) - Demonstração do Fluxo

de Caixa e Resolução do CFC N^ 1.376/11 (NBC TG 26) - Apresentação Demonstrações

Contábeis, os valores contabilizados neste subgrupo representam moeda em caixa e depósitos

à vista em conta bancária, bem como os recursos que possuem as mesmas características de

liquidez de caixa e de disponibilidade imediata ou até 90 (noventa) dias e que estão sujeitos a

insignificante risco de mudança de valor.

Valor (R$)

Descrição 2022

22.456,00Caixa

162.745,85Bancos

Aplicações Financeiras de Liquidez
imediata

23.798,41

Total Caixa 209.000,26

3.2. PRAZOS
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Os ativos realizáveis e os passivos exigíveis até  o encerramento do exercício seguinte são
classificados como circulantes.

3.3. AS DESPESAS E AS RECEITAS

Estão apropriadas obedecendo ao regime de competência.

3.4. APURAÇÃO DO RESULTADO

O resultado foi apurado segundo o Regime de Competência. As receitas de prestação de serviços

são mensuradas pelo valor justo (acordado em contrato - valores recebidos ou a receber) e

reconhecidas quando for provável que benefícios econômicos futuros fluam para a VN
ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA e assim possam ser confiaveimente

mensurados. Os rendimentos e encargos incidentes sobre os Ativos e Passivos e suas realizações
estão reconhecidas no resultado.

3.5. CAPITAL SOCIAL

O Capital Social Subscrito corresponde à R$ 100.000,00 (cem mil reais), sendo que o Capital

Social Realizado está em R$ 100.000,00 (cem mil reais), divido em 100.000 quotas no valor

nominal de R$ 1,00 (um real) cada uma, pelo controlador em moeda corrente.

NOTA 4 - OBRIGAÇÕES A CURTO PRAZO (PASSIVO CIRCULANTE)

Os passivos circulantes são demonstrados pelos valores conhecidos ou calculáveis acrescidos,

quando aplicável, dos correspondentes encargos incorridas até a data do balanço patrimonial.

Quando aplicável, os passivos circulantes são registrados com base em taxas de juros que

refletem o prazo, a moeda e o risco de cada transação.

NOTA 5 - PROVISÃO PARA CONTINGÊNCIA

Não houve provisão para as perdas contingentes prováveis e nem as perdas contingentes

possíveis.

A sociedade empresaria VN ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA não é

parte em processos judiciais, seja como autor ou réu.

NOTA 6 - PATRIMÔNIO LÍQUIDO

O Patrimônio Líquido ou Capital Próprio representa os valores que os sócios ou acionistas têm

na empresa em um determinado momento. No balanço patrimonial, a diferença entre o valor

dos ativos e dos passivos representa o Patrimônio Líquido, que é o valor contábil devido pela

pessoa jurídica aos sócios ou acionistas, baseado no Princípio da Entidade.

Valor (R$)Descrição

Capital Integralizado 100.000,00

Lucros Acumulados 296.125,39

Lucro do Exercício 216.197,73

Total do Patrimônio 612.323,12
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NOTA 7 - CUSTOS DIVERSOS (FATOS EXTRAORDINÁRIOS)

Conforme a Resolução N9 1.152/09 que aprova NBC TG 13 e 1.157/09 que aprova CTG 02 e a

Medida Provisória N9 449/08 (atual Lei 11.941/09) as receitas e despesas não operacionais

foram classificadas no Grupo "Custos Diversos" no grupo operacional.

NOTA 8 - DO RESULTADO DO EXERCÍCIO

li
O resultado das operações é apurado em conformidade com o regime contábil de competência.

Os rendimentos e encargos incidentes sobre os Ativos e Passivos e suas realizações estão
reconhecidas no resultado.

O lucro do exercício de 2022 será incorporado ao Patrimônio Líquido em conformidade com as

exigências legais.

NOTA 9-TRIBUTAÇÃO

VN ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA - Empresa de Pequeno Porte -

EPP, optante pelo sistema/critério do Simples Nacional, regime tributário compartilhado de

arrecadação, cobrança e fiscalização de tributos, aplicável as Microempresas e Empresas de

Pequeno Porte, revisto na Lei Complementar n® 123, de 14 de dezembro de 2006. Prevê o

pagamento de vários impostos em uma única guia de recolhimento, tornando o controle muito

mais fácil e rápido. O imposto é pago à Receita Federal a partir de uma alíquota única, calculada

de acordo com uma porcentagem do faturamento das empresas. Para o ingresso no Simples

Nacional é necessário o cumprimento das seguintes condições: 1 - enquadrar-se na definição de

microempresa ou de empresa de pequeno porte; II - cumprir os requisitos previstos na

legislação; e III - formalizar a opção pelo Simples Nacional. Características principais do Regime

do Simples Nacional: ser facultativo; ser irretratável para todo o ano-calendário; abrange os

seguintes tributos: IRPJ, CSLL, PIS/Pasep, Cofins, IPl, ICMS, ISS e a Contribuição para a Seguridade

Social destinada à Previdência Social a cargo da pessoa jurídica (CPP); recolhimento dos tributos

abrangidos mediante documento único de arrecadação - DAS; disponibilização às ME/EPP de

sistema eletrônico para a realização do cálculo do valor mensal devido, geração do DAS e, a

partir de janeiro de 2012, para constituição do crédito tributário, etc.

i

NOTA 10 - TERMO DE APROVAÇÃO DAS DEMONSTRAÇÕES CONTÁBEIS

As demonstrações contábeis da VN ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA,

foram aprovadas em dezembro de 2022, e foram elaboradas de acordo com as práticas

contábeis adotadas no Brasil, em convergência com as Normas Internacionais de Contabilidade,

com a Lei 6.404 de 15 de dezembro de 1976 e suas atualizações. No teor desta Nota Explicativa,
a VN ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA cumpre o exigido no artigo

176, a mencionada Lei quando determina que ao transcorrer ou ao fim de cada exercício social,

a diretoria fará elaborar, com base na escrituração mercantil da companhia, as demonstrações

financeiras, que deverão exprimir com clareza a sua situação patrimonial e as mutações
ocorridas no exercício.

t

NOTA 11 - INFORMAÇÕES ADICIONAIS

Vn Assistência Técnica Odontológica E Hospitalar Ltda É UMA EMPRESA, QUE:

● Apresenta sua Demonstração do Resultado do Exercício (DRE) referente ao período de 01 de

janeiro de 2022 à 31 de dezembro de 2022, tendo a empresa sido constituída no exercício
social do ano de 2019.

i
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● Possui certidão negativa ou certidão positiva com efeito de negativa de débitos relativos aos

tributos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil e certificado de

regularidade do Fundo de Garantia do Tempo de Serviço - FGTS;

● Mantêm sua escrituração contábil regular que registre as receitas e despesas, bem como a

aplicação em gratuidade de forma segregada, em consonância com as normas emanadas do

Conselho Federal de Contabilidade;

● Conservara em boa ordem, a contar da data da emissão, os documentos que comprovem a

origem e a aplicação de seus recursos e os relativos a atos ou operações realizadas que

impliquem modificação da situação patrimonial;

● Cumpre as obrigações acessórias estabelecidas na legislação tributária;

● Elabora as demonstrações contábeis e financeiras devidamente auditadas por auditor

independente legalmente habilitado nos Conselhos Regionais de Contabilidade.

Michelle Cristina Verderame

Representante Legal
CPF 271.479.868-30

Jhonata Dias da Silva

Contador

CRC MA 014763/0
A

r
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ASSINATURA ELETRÔNICA

Certificamos que o ato da empresa V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA consta

assinado digitalmente por:

IDENTIFICAÇÃO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF/CNPJ Nome

13216928896 JOAO LUIZ PEREIRA NUNES

60293763305 JHONATA DIAS DA SILVA

4-

%

CERTIFICO O REGISTRO EM 12/05/2023 07:35 SOB N® 20230616933.

PROTOCOLO: 230616933 DE 10/05/2023.

CÓDIGO DE VERIFICAÇÃO: 12307181493. CNPJ DA SEDE: 32474997000108.
NIRE; 21600100674, COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 09/05/2023.

V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDAJUCEMA

CARLOS ANDRÉ DE MORAES PEREIRA

SECRETÁRIO-GERAL

WWW.empresafâcll.ma.gov.br
I*

A vaiidadç deste docuiner.to, se inpresso, (ica sujeito A comprovação de sua autenticidade nos respectivos po;-.

i  informando seus respectivos código.s de verificaçAo.

r ■
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M. 0A C. CARMO COELHO

CNPJ: 03.677.321/0001-B

Tel: (99) 3541-7343
Rua Coelho Neto, 555, Sala 0Í, Balsas - MA

-l

ATESTADO DE CAPACIDADE TÉCNICA

Atestamos, a pedido da interessada e para fins de prova, aptidão de desempenho e atestado de

execução, que a empresa V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E

HOSPITALAR EIRELI, inscrita no CNPJ sob o n° 32.474.997/0001-08,  estabelecida na

Rua Santo Antônio, 903, Centro, na cidade de Balsas, Estado do Maranhão prestou

serviços à M. DA C. CARMO COELHO, CNPJ n° 03.677.321/0001-13, de manutenção

preventiva e corretiva em equipamentos odontológicos e acessórios e forneceu materiais e

acessórios s no período de Janeiro de 2022 a Abril de 2023.

e /

Manutenção em equipamentos odontológicos
.Autoclave

Cadeira Odontológica
Caneta de alta/baixa rotação
Cuba ultrassônica

Destiladora de áaua&A

Fotopolimcrizador
Raio X

RefletorOdontológico
Ultrasson protllático

Manutenção em equipamentos hospitalares

Aparelho de pressão

Autoclave hospitalar

Balança digital e analógica
Carro anestésico

Desfibrilizador

Eletrocardiograma

FocoJCirúrgico

.Mesa cirúrgica
Nebulizador

Raio X hospitalar



iVl. DA C. CARMO COELHO
CNPJ: 03.677.321/0001-13

Tei: (99) 3541-7343
Rua CoeJho Neto, 555, Sala 01, Balsas - MA

Registramos, ainda, que os produtos fornecidos acima referidos apresentaram bom

desempenho operacional, tendo a empresa cumprido fielmente com suas obrigações, nada

constando que a desabone técnica e comerciaimente, até a presente data.

Balsas, cm 15 de Maio de 2023.

ic- Cc:4^lCc.o

Maria da Consolação Carmo Coelho

377.145.971-00

r



Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SICAF

Certificado de Registro Cadastral - CRC
(Emissão conforme art. 17 da Instrução Normativa n* 03, de 26 abril de 2018)

32.474.997/0001-08
V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA

CNPJ;
Razão Social:

Atividade Econômica Principal:

3319-8/00 - MANUTENÇÃO E REPARAÇÃO DE EQUIPAMENTOS E PRODUTOS NÃO
ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE

Endereço:

RUA SANTO ANTONIO, 901 - SALA 2 - CENTRO - Balsas  / Maranhão

ii.t

i

Observações:

A veracidade das informações poderá ser verificada no endereço www.comprasgovcrnamcntais.gov.br.
 Este certificado não substitui os documentos enumerados nos artigos 28 a 31 da Lei n* 8.666, de 1993.

Emitido em: 12/05/2023 15:06 1  de 1



Sistema de Cadastramento Unificado de Fornecedores - SíCAF

Declaração

Declaramos para os fins previstos na Lei n- 8.666, de 1993, conforme documentação registrada no SICAF, que a
situação do fornecedor no momento é a seguinte:

Dados do Fornecedor

CNPJ:
Razão Social:

Nome Fantasia:

Situação do Fornecedor: Credenciado

Natureza Jurídica:
MEI:

^^orte da Empresa:

32.474.997/0

V N ASSISTÊ

SOCIEDADE

Não

Empresa de P

*****DUNS®: 91001-08
V N ASSISTÊNCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR LTDA

05

NCIA TÉCNICA ODONTOLOGICA E HOSPITALAR

Data de Vencimento do Cadastro: 10/10/2023

 EMPRESÁRIA LIMITADA

equeno

Ocorrências e Impedimentos
Ocorrência:

Impedimento de Licitar:

Nada Consta

Nada Consta

Níveis cadastrados:

I - Credenciamento

II - Habilitação Juridica

III - Regularidade Fiscal e Trabalhista Federal

02/11/2023

19/06/2023

04/12/2023

Validade

Validade

Validade

Receita Federal e PGFN

FGTS

Trabalhista (http://www.tst.jus.br/certidao)

rV - Regularidade Fiscal Estadual/Distrital e Municipal

28/06/2023

17/07/2023

Validade:

Validade:
Receita Estadual/Distrital

Receita Municipal

VI - Qualificação Econômico-Financeira

j

31/05/2024Validade:

Esta declaração c uma simples consulta e não tem efeito legal

1  de 1Emitido em: 07/06/2023 06:49
CPF: 271.479.868-30
Ass:

Nome: MICHELLE CRISTINA VERDERAME


