
NOTA DE EMPENHO NO 6080005

PREFEITURA MUN. DE DUQUE BACELI

Exercício: 2026

CODIGO cLASSrrrcAÇÃO DÀ DESPESÀ EMPENHADA

UNIDADE:PREFEITURA MUN. DE DUQUE BACELAR C N PJ: 0631 4439/0001 -75

02

02

02 .04

10. 302 .002s.2081. 0000
? ? on ?ô oo

SÀI,DO ÀNTERIOR

3t .825 ,47

ITICIIA. .: 21-7 DATA. . :06/OB/2026 LICITAÇÃO. . :

PODER EXECUTIVO

PREFBITURÀ MUNICIPAL

FUNDO MUN]C]PAL DB SAÚDE

Manut. da Atenção de Média e A.rta complexidade (Hospitar, Ambu.ratori.o
OUTROS SERVIÇOS DE TBITCBIROS - PESSOA JURÍDICÀ

562,36
-?^T
068

T:"i
145

UMENTO. EISCÀI. NO

3L.263,11

CIIEDOR. . : INSTITUTO OBSERVATORIO

CNPJ/CPF: 1B . ?93. 95S/OO01-09
MNDBIiEÇO: 03 CIDADB. . SÀO LUIS

Diseriminação do Material e,/ou Serviço:
vAI'oR QUE oRÀ sli trMPIINIIA REFtrIlE-SIl A coNTItATÀÇÃo DB EMrRESA LtspECrALrzÀDAollJETrvo A PlllrsrAÇÀo DE sEllvrÇos DE TBRCBTRTzAÇÃo DE MÀo DII oilnA pÀt{A
NECIiSSIDADES DO MUNICIP]O DI] DUQUI] I]ACEI,ÀII, CONFORMI.] PITIIGAO 78/2025 E TIiRMO121202/20?,5. r,uNDo AMlt. HOSPITAT,An t4AC, C/C 44.62.1 _0.

DÀ CIDÀDANIA _ I.O.C
CÓD.IGo : 2B.I.I

QUU TlilM Potl
ATIINDIiR AS
D]i CONl'I1ATO

FONTE DE RECURSO

Iiecursos Ord1nár.ios
Transferôncias do Ilstado

TIIIO DLI trMIrtrNIIO: OR - Ordinário

Autorizo o fornecimento e/ou
as condiçÕes deste documento.

referenLes a Convênios e Instrumentos Congênercs vj.ncul-ados

VÀLOR TOTAL...: 3L.263,lL
a execução dos scrv.i-ços a esta prefeitura obedec.idas

Ana Leonor Batista Burlamaqui
Secretária de Saúde

CODIGO

1

632



PREFEITURA MUN. DE DUQUE BACELAR NOTA DE LIQUIDAÇÃO

NolA DI: LlaUtD^ÇÂO N" bt:,tl(: 217

trctTAÇÃo: oul'tto NÃo ApLlcÁvEL t)ocuMf:NIo: NOTA FISCAL No

NOME: lNslll ll fO OBSERVA'TORIO DA C|DADANIA -

ENDEREÇo:03
CNPJ:'1 8.793,955/0001 -09

CIDADE SAO I.UIS E.MAIL:

Çóotçot 2-87-/

!|stitutoioc201 3@clr]rail.cOnr
I){lscíiÇÀo I)o MA11:ÍilAt. LTOU SrjRVtÇo

vALott QUE oRA sE ÊÍvPENIJA REt-EttE-sE A ooNTrtATAÇÃo D-E EMpRESA ESPECtALtz-ADA ouE TEM
[px.?11:T|x[:'"T15:l§AÍlD5':y,rg.gl.gã]55c.,r1nizÀcaõ;Ê üxà DE oBRA PARA ATENDER ASNEcrssrDADr:s Do r,luNrirpro DE ououi= rinàEiÀà,'LüNFôXi); Éi.u'ôiô",'aãffi'JíXH^iU BI'CONTUAT'O 12120212025. FUNDO AMB, HOSPTIALAR MAC, CrC 44.627^.0.

TIPO DE EMPENHO: OIt Lrc|TAÇÃO: OUTrto NÃo APr"lcA DOcUMENTo: NO'fA FTSCAL No 31.263,11

02

02 02 04

3.3,90.39.99

1 0.302.0024.208 1 .0000

PODEI]. ÊXECUTIVO

FUNDO IVlUNICIPAL DE SATJDE

OUTROS SEITVICOS DE TERCEIROS.PESSOA,.IURIDICA
Manut' da Atenção de Méciia e Alta Complexidade (Hospital, Ambulatorio, CApS, centros cje Sarlde, UpA.s e Dr:rit

LIQUI{)ADOAIÊADA'rA

31.2ô3,11 31.263,11

VALOR A SER PAGO Rg 31.263,11

trinta e um mí1, duzcntos el sessenta e trôs reais e onze centavos * * * * * r * i * ***********

SUIlt.,tulPr:Nllo AUloRlzAt)o t'M 06/08i2026

DLC[-AI]OA I]ESPESA Ítt:Í.IIiEN]T A ESI-E SUL]EIV1PÊNI]O, f:OI DEVIDAIú[NII:
PÍiocESSADA, ÊNCONIIIANDO..SÊ Ltü OÍtDf:N4 parre t,ncar,,llúi:it,

Ana Leonor Batista Burlamaqui
Secretário de Saúde

AUTOttIZO O I'AGAMÊNTO :

Ana Leonor Batista Burlamaqui
Secretário rie Saúde



PREFEITURA MUNICIPAL DE DUQUE BACELAR
Endereço: AV. CEL. ROSALINO, 1SS - CENTRO
Cidade: DUQUE BACELAR - MA - CEp.:6S62s-000
CN PJ : 06.51 4.499 t000 1 -7s

ORDEM DE PAGAMENTO

Exercício: 2026

Página 1

OI].DL]M I)Ii i?AGÀMENTO 04698

DATA: l0/08/2026 VritNCTo:tO/OB/202,6 pAGTo: t O/OB/2.026
CTCdOT:..: INST]I]UTO OBSI]IIVATOII.IO DA CIDAI)A, CN}?J: ].8.793.955/OO()l_09 CO<J: 2IJ./
ilnder:eço : 0 3

Cidade. . : SAO LUI S çEp: 65 Oj 4_490
Discriminação. . :

vAloll QUIi oI1À SIi IIMPIINIIA llliliEilB-sE A coNTIlAttAÇÃo DB EMptiBSA ItspECrAr,.t 2ADA etlE TBM I?oIi ollJEllrvo A PRBSTAÇÃO DE snRvrÇos DIr rEncnrRrzÀÇÃo DB MÃo Dg oitrtA raÀI1A AIII]NDBII AS NECESS]DADES DO MUNICIPIO DB DUQUB ]]ACBLAR/ CONT'OIIM]i L']IUGÀO Ia /,i) tr, Tt ÍIrItI)M^ nll aa\ÀTrTrD^rTra\ 1)1ana /rAa q E,rI\Tn^ 
^Àír. 

I,I^eÍlrrrr^T 
^D 

I\í^n a /Õ A A A,)Val-or 3t.263,11
(1-rinta
****
****

Despesa llruta:

eum mil, duzentos e sessenta e t.rês reais e onze centavos) * * * * * * ************************************

RS 3!.263,Ll
DMP/SUB N. LOCÀL EUNCIONAL NATUIlEZA VÀLOR ÀNULAÇÃo DESCONTO t Íçuroo
608000{ / 1 oti 020204 10.302.0024,2081,0000 3.3.90.39.00 R$ 31.263,11 R$ 0,00 R$ 1.503,16 R$ 29.699,9íi
TOTAL

Despesa L,Íquida:
rls 3L.263,17

29 .699 ,95

rr§ 0,00 R$ 0, 00R§ 29 .699,95

R$

OIlDT]M DII ]]AGAMIINIIO

I?agament-o eí.'et_uado com o (s) sequj.nt-e (s) Ilecu::so (s) :

ConLa Chcque Val-or R§

001 4462.7 01 6826 29.699,95
TOTAI,. R$ 29 .699, 95

Despesa paga em lO/OB/2026 Com os r:ecursos aclma di sc::imi.nados

Valdilene Costa De Andrade
Tesoureira

ilECrBo: llecebi (emos) o valor constante desee (s) Bmpenho (s)

Nome:

CGC/CI?E:Àss:



PREFEITURA MUN. DE DUQUE BACELI

Exercício: 2026

NOTA DE EMPENHO NO 1877

CODIGO cl,ÀssrFrcÀÇÃo DÀ DESPESA EMPENHÀDA

EXTRA ORÇAMENTARIA

EXTRÀ ORÇÀMENTARIA

ISS liMS

SÀLDO ÀNTiJIt]OIt EMPENIIÀDo arÉ a nara VA],OR DESTE EMPENI.IO SAI,DO ATUÀI,

-l_5L.573 t20 151 " 573,20 1.563,16 -153 . 136,36

I,'ICIIA.. : 9051DAi'4.. :t0/08/2026 t,rcttnçÃo. . : DOCUMENIO,,:

I

I

UNIDADE:PREFEITURA MUN. DE DUQUE BAGELAR CNPJ: 06314439/0001-75

Cli.liDOIl..: MUNICIPTO DE DUQUE BÀCEIJ\R

cNP,l/cPri: 06.3L4.439/0001-?5
IIINl)l,ilil)ÇO: ÀV CORONEL ROSÀLINO

CÓDIGo L26

CIDADE.. DUQUE BÀSELÀR

Discrimj-naçâo do MateriaL e/ou Serviço:
ISSQN/ INSTTTUTO OI]SBRVATOR]O NF 69.

CODIGO FONTE DE RECURSO

t Recursos Ordinários
500 llecursos não Vincul-ados de Impostos
Tlllo DE IlMPtrNI-lO: Extra Orçamentário VAÍ.OR TOTAL...: 1.563,1_6
Autorizo o fornecimento e/ou a execução dos serviÇos a esta prefej.t.ura obeclec.i.das
as condiçõcs dest_e documento.

Ana Leonor Batista Burlamaqui
Secretária de Saúde

99

00

00 .14

U.F..:: MA



PREFEITURA MUN" DE DUQUE BACELAR

EXERCICIO;2026

NOTA DE LIQUIDAÇÃO

NoIA DE LIQUIDAÇÃo N"

|cr]^ÇÃo: OUTttO NÃO ApLICÁVEL

NoME: IVLJNICIPIO DE DUQI]E UACET-AIi

ENDEREÇOAV COttoNÉ1. ROSALTNO

CNPJ: 06,31 4,439/0001 -7S

CIDADE DUQUE BAIE-MAIL.:

t)t:sct{ÇÃo {)o MATt:ÍtlAt- E/ou sÊrivlÇo

ISSQN, INSTI]'UTO OBSERVATORIO Nr: 69,

TIPO DE EMPENHO: EX LtctrAÇÃo: ouTtto NÃo APLTCA

cLASStFtcAÇÁo r)A DESpr:sA ÊMpENTIADA

99

99 00 14

EXTRA OriÇAMENTARTA

ISS FMS

VAI,OR DO EMÍ't:NIIO t.ler.JtDAt)o ArÉ A DATA

VALOR A SER PAco Rg 1.563,16

sutrEtvlp[NHo AUloRtzADo tu 1 Ol 0Í] I 2026

ilt.icLAtlOA DESf,t:SA Rttt:ERENI'E A ESI{: StJUEMt,ENilO, FOI DEVIt)AtutÊNTE
Í)ItOCLSSADA, trNCONlÍtANDO-SE iiNl OItDEI\,i pAitA t)AGAtút:NTo,

Ana Leonor Batista Burlamaqui
Secretário de Saúde

Ana Leonor Batista Burlamaqui
Secretário de Saúde

ummil,quinhentosescssentaetrêsreaisedezesseiscentavos**************************************



PREFEITURA MUNICIPAL DE DUQUE BACELAR
Endereço: AV, CEL, ROSALINO, 155 - CENTRO
Cidade: DUQUE BACELAR - MA - CEP.:65625-000
cNPJ: 06.31 4,439/0001 -75

ORDEM DE PAGAMENTO

Exercício: 2026

Página 1

OItDIIM DIi ilAGÀMIiINTO 04699

DATA: 10/08 /2026 vBNCro:1"0/oB/2026 pAGro: 1o/oB/2026
CTCdOT:.. : MUNICIPIO DB DUQUE BACBLAR CNPJ: 06.3I4.43g/oool-75 Cod.: 1.?.(I

Bndereço: AV CORONEL I1OSALINO
Cidade..: DUQUU BACELAR CEp: 65625-000
Discriminação . . :

rssQN, TNSTTTUTO OBSEIIVATOIIrO Nrr 69.

Valor L.563,16
(um mil. quinhentos**********
****-***

Despesa Ilruta:

sessenta e****** dezesseis centavos ) *
***********

três reais e******
*****
*****

Rs l".563,16
EMP/SUB N. I,OCÀL EUNCIONÀL NÀTUREZA VÀLOR ANUT,AÇÃo DESCONTO lÍeur oo

1877 I I EX 990014 R$ 1,563,16 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 1.563,16
TOTÀL

Despesa Liquida:
n$ 1.563/ 16

1".563,16
R9 0,00 n$ 0, 00 R$ 1.563, 16

R$

ORDIIM D]! I]AGAM]INiIO

I?agamento ef etuado com o (s ) seguinte (s ) Ilecurso (s ) :

Banco I Conla I Chegue Valor 11$

00í I aqazt I oatoos 1,563,16
TOTÀL. n$ 1.563,16

Despesa paga em 10 /Og/2026 Com os l:ecursos .tc.i.ma di.scrimi.nad.os

Valdilene Costa De Andrade
Tesoureira

RIIC.I BO: Ileceb:i. (emos ) o val.or constante desee (s ) [impenho (s )

Nome:

CGC/CPF':



1110812026, 16:30 Banco do Brasil

SISBB - SISTEMA DE INFORMACOES BANCO DO BRASIL
11,/08/2A26 - AUToATENDTMENTo -16,30,28
t045601045 0001

Comprovante Pix

CLIENTE: FUNDO AIVIB HOSPITALAR MAC

AGENCIA: 1045-6 CONTA: 44.627-A

SOBRE A TRANSACAO

a<-
M7+

-
ID:
CNP] DO PAGADOR:

VALOR:

TARIFA:
DATA:

Ê. ooa 0 00 a o 20 26 0 I t o L 45 40 7 6 45 0 !2A s I
lt.3Lo.542/OOOL-g7

R$1.563,16
R$10, O0

7A/08/2026 - 11:s8r54

PAGO PARA: Municipio de Duque Bacelan
CNPJ: 6.374.439/OOO7-75
CHAVE P IX : b474ag7 b - 8f 9 B - ABaL - 92a4 - 7 b9@@7 3 etbd3
INSTITUICA0: A036O305 CAIXA ECONO|I4ICA FEDERAL
AGENCIA: 4932 - CoNTA: 37a30OOOOOS7S22àZ422
TIP0 DE CONTA: Conta Connente

Esta tnansação pode ser tanifada em até 0rgg%,
com valon máximo de R$10,00. O valor definÍtivo

podená ser consultado no BBDpl.

DoCUMENTo: OB|AO3
AUTENTICACAO SISBB: 8. CC6. 09D. 3F7 .236.8C4
================================================
Central de Atendimento BB

4AO4 0001
Consultas, infonmacoes e servicos transacionais,

SAC BB

0800 729 0722
Infonmacoes, reclamacoes, cancelamento de pnodu-
tos e senvicos.

0uvidoria
0800 729 5678
Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencía, SAC e Demais canais de
atendimento.

Atendimento a deficientes auditivos ou fala
0800 729 @O88

fnformacoes, reclamacoes, cancelamento de cartao
e outros produtos e senvicos de Ouvidonia.

https://autoatendimento. bb, conr.brlapÍ-apj-autoatendimento/index.html?v=3.1 5.6#/template/-2Fconsultas-2Fg6g-1 .bb 3111



1010812026,09:11 oRDEM DE SERVTÇO - OS-0069/2026

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE
11 .310.542t0001-87

DUQUE BACELAR/MA

Email : semusdb.licitacoes@gmail.conr Processo 1501/2026

DATA
10108t2026

das despesas abaixo, junto ao fornecedor identificado, conforme
sr (sra.) secretário (a) Vimos soricitar autorização para rearização
discriminação a seguir.

NiIODALIDADE:

PREGÃO ELETRÔNICO N" 018i2025

TrPO DE SERVTços:
PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS

CONTRATO N':
121202t2025

DATA:

12t12t2025

PRAZO:

1 2 MESES

ENCERRA EM:
12t12t2026

ADITIVO:

N/A

PROCESSO:
185t2025

NOME/RAZÃO SOCIAL:
INSTITUTO OBSERVATORIO CIDADANIA - I.O.C.

ENDEREÇO:
Endereço não informado

DADOS BANCÁRIOS:
lnformações na proposta de ordem bancária

SERVIÇO DE APOIO ADNIINISTRATIVO
R$ 5.119,65

SERVIÇO DE APOIO A SAUDE

SERVIÇO DE AUXILIAR OPERACIONAL A SERVIÇO§DIVERSõ§
SERVIÇO DE CONDUTOR AUTOIMOTIVO CAT B

OBSERVAçÓES

./ Nosso setor funciona: de segunda à quinta_feira, das ogh às 12h e das í4h às
17h, e nas sextas-feiras, das OBh às 12h.

./ Importantê: Náo recebemos mercadorias e/ou documentaçôes às sextas-feiras
à tarde.

./ Endereço para entrega: Rua Martins Marques, Duque Bacelar - lVA, CEp:
65625-000.

PARA:

Hospital Municipal Pedro dos Santos Oliveira - HMpSO

REFERÊNCIA:

JULHO de 2026

PAGAR COM RECURSO:

FUNDO AMB HOSPITALAR MAC
. o^oi"1x Rttíl '1'' " " '

caRtMBO E/OU ASSTNATURA Do sEcRETÁRtO (A)

Araújo Leal do Prado

020221;10j22'0024'21460000; 0202o4i1o'122.0024.2135,0000; 10.301.0024.2189.0000; '10.302.0024.2081.0000; 10,122.0024.2145,0000; Etemento: 3.3.90.39

about: biank
1t1



1110812026, 16:30 Banco do Brasil

to/08/2a26
to45gto45

BANCO DO BRASIL
SEGUNDA VlA

!2iL6t28
oao2

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: FUNDO AI4B HOSPITALAR MAc
AGENCIA:7045-6 CONTA: 44.627 -O
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA 10/08/2026
NR. DoCUMENTO 555,716.O0O.016.826
VAL0R TOTAL 29.699,95****** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: INSTITUTO C - I.o.c
AGENCIAT 5776-9
NR. DOCUMENTO

CONTA: L6.826-2
551..O45 .OOO.O44.627

NR . AUTENTICACAO D. FAB , D6A. 784 .4D2 . 385

https://autoatendimento. bb.com. br/apf-ap1-autoatendimento/index, html?v=3. 1 S.6#/template/-2Fconsultas-2F869-1 .bb 9t11



@rilsTrTUTor \<§L onsrnvnr0Rlo DA clDAoAntA

PREFEITURA MUNICIPAL DE DUQUE BACELAR /MA
SEC MUNICIPAL DE SAUDE.

lnstituto Observatorio da Cidadania - lOC, pessoa jurídica de direito privado, inscrita no CNpJ:
18.793.955/0001-09, sediada no endereço R PROFESSOR ptNHO RODRTGUES, No ZO,
Complemento SALA 205 GARAGE10, CEP 65.075-740, Bairro: Renascença / São Luís/MA, neste
ato representada pela Sra. Sandra Regina Santos Silva, vem respeitosamente solicitar:

Pagamento da Nota Fiscal n" 00000068, no valor de R$ 42.025,65, referente a prestação
de serviços de terceirização de mão de obra para atender as necessidades do MunicÍpiode
Duque Bacelar/MA, Secretaria Municipal de Saúde / Fundo Municipal de Saúde, conforme
Processo Administrativo no 18512025, Pregão no 01812025 e contrato no 1 2120212025.
Mês: Julho12026.

Pagamento da Nota Fiscal n" 0000006g, no valor de R$ 31 .263,11, referente a prestação
de serviços de terceirização de mão de obra para Hospital, conforme mesmo processo e
contrato. Julhol2026.

Pagamento da Nota Fiscal no 00000067, no valor de R$ 41.395,04, referente a prestação
de serviços de terceirizaçáo de mão de obra para Atenção Básica, conforme mesmo
processo e contrato. Julhol2026.

Dados Bancários:

Banco do Brasil
Agência: 5716-9
Conta Corrente: 16.826-2
Beneficiário: lnstituto Observatorio da Cidadania
CNPJ : 1 8.793.955/0001 -09

São Luís/MA, 06 de agosto de 2026,

sANTos Ê:ii$iHslf*Yj;:mr,e*:'-*"'"'"'
sILVA:76070786300*llllllllllllllliif âr.'iixlv"'*';:;"a'

lnstituto Observatorio da Cidadania - IOC
Sandra Regina Santos Silva

CPF: 760.707.863-00
Diretora/Presidente

[{sTtIUI0 0BSERVAI0nl0 DA CtoÂIlAt{tA - CilpJ: 18.793.955/0001.09
Avonida Marschal Castelo Eralco, il'605, Sala 2tl -EdiÍício Cidade de São l-uís.São Francisco.CEp: 68.07ô-0g0.Sâo [uis/MA

[.nrait institutoioc20l3Ogmaíl.com



PREFEITURA DE sÃo Iuís

SECRETARIA MUNICIPAL DE FAZENDA

NorA FrscAL DE sERVtÇos ElernôucA. NFSe

\úmero da Nota

00000069
I -:l'Jata e Hora da Enrissão

C6/08/2026 11:55:51

Jompetência da NFS-e

)812026
Chave de Acesso da NFS-e
21 1 1 30012187 939550001 09000000000006926083069671 832

3ódigo de Verificação
4E4.84E4,65C9.85CC.7900.5F9D.32A7_BBÂí

PRESTADOR DE SERVTÇOS
Nome / Razão Social: INSTITUTO OBSERVATORIO DA CIDADANIA - l.O.C
CPF / CNPJ: 18.793.955/0001-09 lnscrição lVlunicipal: B8z9í002
Endereço: R PRoFESSoR ptNHo RoDRIGUES,20, SALA 20s cARAcE10. BATRRo RENAScENcA. cEp: 6s075740
Município: SAO LUIS UF: MA Email: contador.daniêlson@hotmail. Telefone: í981 32370613

TOMADOR DE SERVTÇOS
Nome / Razão Social: FUNDO MUNtCtpAL DE SAUDE DE DUqUE BACELAR
CPF/CNPJ: 11.310.s42l0001-Bz lnscrição Municipal:
Endereço: R zuzA MAcHADo, 1,Í2 - BAtRRo cENTRo. cEp: 6s62s000

!1."o* Telefonet (9g) 3232s534

DtscRtMtNAÇÂO DOS SERVTçOS
)êscdcáo'RÉFERENTE A PRESTACÃ. DF sFRVIÇos oE TERCEIRIãçÃo DE MÃo DE oBRA pARA ATENDER AS NECESSrDeoes uuniêlpto oe ououE BAcELAR/MA, A sECRETARTA MUNrcrpAL DE sAúDE / ÊuNDoJUNIcIPAL DE SAúDE, HoSPITAL DE AcoRoo iou Faocesso eoúlNtstnervo tú iaátzozs, oecoRRENTE Do pREGÁo Nô otaizo)s, e corurn,lro pE sRF No 1 21 202l202s. rvlÊs oE JULHo DE 2026.

fipo do ltem tem QuanÍidad( Valor Unirário (RS Valor Total (R$
TRIBUTÁVEL

TRIBUTÁVEL

TRIBUTÁVEL

TRIBUTÁVEL

TRIBUTÁVEL

SERVÇO DE PORTARIA

SERVIÇO DE APOIO ADIVINISTRATIVO

SERV'ÇO DE APOIO A SAUDE

SERVIÇO DE AUXILIAR OPERACIONAL A SERVIÇOS DIVERSOS

SERVIÇO DE CONDUTOR AUTOI,,|OTtVO CAT B

241

271

56{

40t

17,0Í

18,3t

21,01

17,11

18,91

4.252,92

5.119,65

11.765,60

2.435,30

7.689,ô4

PIS (0%): IR$o 
I

csLL (0pooo"/ü 

-1R$ 0,oo 
I

I coFtNsro"/ü-l
I nso 

I

I nss ro oooo z+ |

I ns o,oo 
I

Tffi
I ns o,oo

l- cBS (o ,o"iü
I n$ zoz,so

IBS MUNtCIPAL (0,00%):

R$ 0,00
IBS ESTADUAL (0,10%):

R$ 29,70

VALOR TOTAL DA NOTA = R$ 31 .263,11
Valor Totat composição: líVator ToCt D;uçd: --l lBase cátcuto:

l$ o,ooll R$ o,ooll *$ 31.263,1.í
JJAIíquora; llvaloÍ tssj

ll s,oozll *s,.unr,,ul

tl de lncidência lmposto:
rl de Prestaçáo do Seruiço:

,himento:
lade:

:

içor

de

Estabelecimento do Tomador
DUQUE BACELAR / MA

RETIDO

Tributação: NÃo tNCtDENTE No N/uNtclplO Effi+E

ffi
A autenticidadê desta NFS-ê podê ser
verificada pela leutura deste código eR ou
pelâ consulta da chave de acesso no poftal
nacional da NFS-e

782O5OOOO - LOCACAO OE MAO-DE-OBRA TEMPORARIA

118012200 - Serulços de Íornecimento de mão de obra temporária
170501 . Fornecimento de mão-de-ôbra, mêsmo em carátêr temporário, inclusive

§
g

ÉI

I

6"í*: -La*r

CERTIFICÂDO
t n1Í1Âoooar I troa



Código de Arrecadação

20260000747
PFÍ fÍll1!lli Út

I'iiÂ l:Àll!Í1 lit1l10 líÁl1i

PREFEITURA MUNICIPAL DE DUQUE

Av. Coronel Rosalino, sln, Centro, Duque Bacelar - Mal DUQUE

BACELAR

Secretaria Municipal de Administração e Finanças

c N P J : 06.314.4391000í'75
Nosso Número

2023000003344008

êUn or RECoLHIMENTO DE ISS SUBSTITUTO OUTROS MUNIcIPIOS

Usuário: ATENDENTE0I

Período Referência: 08/2026

Data de Emissáo: 1010812026

Vencimento original: í0109/202ô

Data de Vencimento: 10/09/2026

Valor Atualizado: 0,00

Multa: 0,00

Juros: 0,00

Desconto:0,00

Total da Guia: í'563,16

CONTRIBUINTE

Nome/Razâo Social: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE DUQUE Endereço:

BACELAR RI]AZUZAiIIACHAOON" 112

CENTRO - DUOUE BACELAR/MA CEP: 65'625'000

CPF/CNPJ: 1 í'310.542/000í'87

OBSERVAçÔES
REFERENTE Ao lss RETTDo DA NorA FtscAL DE NúMERo o9 EMlssoR:'t 8793955000109 lNsTlruro oBsERVAToRlo DA CIDADANIA -

LO.C

TNSTRUçÕES pRm RECEBIMENTO

Valor válido para pagamento até í0/0912026

Não receber aPós o vencimento.
Após esta data, emita uma guia atualizada'

(=) Valor Cobrado

1.563,16
(=) Valor Atualizâdo

0,00

(É) Vàlor Original

1 .563,16

Guia do Contribuinte
81 6e00000í 5 I 631 6{ 432202 4 69e1 9?9-??"9-0" L..999.?3í*99,80 1

uLlJ PREFErrumoE

ffE oueum
qü PRA FAZER MUrÍo MAts

PREFEITURA MUNICIPAL DE DUQUE
BACELAR

Secretaria Municipal de Administração e Finanças

c N PJ : 06.3{4.439/0001 -75
Coronel Rosalino, s/n, Centro, Duque Bacelar - Ma[ DUQUE BACELAR -

Código de Arrecadação
20260000747

Nosso Número
20230000033'14008

(=) Valor Gobrado (R$)

1 .563,16

816900000í5 I 63161 4322A2 4

Valor Atualizado: 0'00

Multa: 0,00

Juros: 0,00

Desconto: 0,00

Total da Guia: 1'563'16

60910202300 7 00033440080 1

GUIA DE RECOLHIMENTO DE ISS SUBSTITUTO OUTROS MUNICIPIOS

Usuário:

Período Referência:

Data de Emis§ão:

Vencimento original:

Data de vencimento:

ATENDENTEOl

0812026

't0t0812026

10/0912026

10/09/2026

Guia do Baneo Arrecadador



MINISTÉRIO DA FAZENDA
§ecretaria da Receita Federaldo Brasit
Procuradoria-Geral da Fazenda Nãciõnal

CERTIDÃO NEGATIVA DE DEBITos RELATlvos Aos rRtBUTos FEDERAIs E A DívtDA
ATIVA DA UNIÃO

Nome: INSTITUTO OBSERVATORTO DA C|DADAN|A - l.O.C
CNPJ: í 8.793.95S/0001 -09

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dÍvidas deresponsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado que
náo constam pendências em seu nome, relativas a créditos tributários administrados pela Secretariada Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscriçoes em DÍvida Ativa da União ionut junto àProcuradoria-Geral da Fazenda Nactonal (pGFN).

Esta certidão e válida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os orgáos e fundos pÚblicos da administraçáo direta a ele vinculados. Refere-se à situação dosujeito passivo no âmbito da RFB e da PGFN e ábrange^inclusive as contribuições sociais previstas
nas alÍneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da tei no a.zlz, de 24 de julho de 1gg1.

A aceitação desta certidáo está condicionada à verificação de sua autenticidade na lnternet, nos
e nd ereços <h ttp ://rfb. gov. br> ou <http ://www. pgfn. gov. b»,

certidâo emitida gratuitamente com base na Portaria conjunta RFB/PGFN no 1.751, de 211012014.
Emitida às 16:45:23 do dia 02/0312026 <hora e data de Biasília>.
Válida aÍe 2910812026.
Codigo de controle da certidâo: 158S.ES1D.B6E4.íDDE
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.



1010812026,09:05

= Serviços da Receita Federal.

â E Resul.tado ConsuLta

Serviços da Receita Federal

ffi q Entrarcomg ub

PerÍodo

tO / OB / ?O25 a to / OB / 2026

ReLação das certidões emitidas por data de emissão

Código de Controte ê Tipo i

4461.2A84.1C43.3833 Negativa

1585.E51D.86E4.1DD8 Negativa

3DDC.4184.FCFB,F25A Negativa

E82E.22EB.D1AF.C621 Negativa

ED65.27E1.DO6F,9521 Negativa

5763.BEOA.EB25.3DC3 Negativa

9983.C818.671C.2D21 Negativa

4378.O32F.A2D3.774D Negativa

84DE.979B.OEF1.E7B3 Negativa

8748.724D]8A6.5688 Negativa

Data - Hora de Emissão 3

27/05/2026 - O9:30:13

02/03/2026 -t6:45:23

29/01/2C26 - 72:37:45

19/Ot/2C.26 - 19:06:04

15/01,/2026 - 75:10:39

09/01/2C26 - 72.36.23

3o/12/2025 -!Q:4O:27

78/11/2025 - 10:25:02

77/t7/2O25 - L5:29:4t

OI/LO/2025 - 14:51:39

Data deVal.idade ê Situação ê

23/77/2026 Vátida

29/08/2026 Vátida

28/07/2026 Expirada

78/07/2026 Expirada

1A/07/2026 Expirada

08/07/2026 Expirada

28/06/2026 Expirada

77/05/2A26 Expirada

70/05/2026 Expírada

30/03/2026 Expirada

ResuLtado da Consulta de Certidão
CNPJ

18.793,955./OOO1-O9

eriuir'lrs-l 1-1odêloitens easinaF---- I

Expirada: A data de validade da certidão expirou. os atos praticados entre a data de emissão e data de vaLidade da certidão permanecem
válidos.

Vátida: Prazo de vatidade da certidão ainda não vencido. A certidão pode ser utitizada em quatquer ato em que for necessária,

ê Vottar t Avatiar Serviço Q Nova Consutta

https://servicos. receitafed era l. gov. brlservicoi cerlidoes/#/h ome/or pj/corrsu lta r/resu ltad o

§nec"ita Federat

REDES SOCIAIS

Í@xinrlíâi

1t2



05t08t202a,0816 Consulta Regularidade do Empregaclor

Cá.Í,xA
CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

CertiÍicado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrição: 18,793,9ss/ooo1-09
Razão

social: INSTITUTO OBSERVATORTo DA CTDADANTA _ r.o.c

Endereço: R PROFESSOR pINHo RODRiGUES 20 SALA 20sl RENASCENCA / SAo
LUIS/MA/6so7s_740

A caixa Econômica Federal, no uso da atribuição 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 situação regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - 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.

Validade: 74/07/2026 a e/AB/2026

Certif icaçã o N ú m ero : 202607 I 40423227 675 69 0 6

Informação obtida em 05/08/2026 08:16:29

A utilização deste certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificação de autenticidade no site da caixa:
www,eirixa.gov.br

https://con su lta-cd.caixa. gov.brlconsu ltaü-f/pages/consu ltaE m pregador.jsf
1t1



Histórico do Emprcgodor

o Histórico do Empregador apresenta os registros dos cRF concedidos nos últimos 24 meses, conforme Manual deOrientações Regularidade do Empregador.

lnscrição: í8.293.955 nAOl.Og
Razão social: lNsTlruro oBSERVAToRto DA ctDADANtA- t.o.c

Data de
Emissão/Leitura

07t08t2026

14t07t2026

2At06t2026

27105t2026

08t05t2026

19t04t2026

31t03t2026

12t03t2026

21t02t2026

02t02t2026

12t01t2026

24t12t2025

04t12t2025

14t11t2025

25t10t2025

05t10t2025

15t09t2025

27t08t2025

08t08t2025

19t07t2025

30t06t2025

11t06t2025

23t05t2025

04t05t2025

15t04t2025

27t03t2025

08103t2025

17t02t2025

29t01t2025

10to1t2025

2)t12t)nr^

Data de Validade

07 10812026 a 05t09t2026

1 4lO7 12026 a 1 2t0Bt2O26

20 I 061 2026 a 1 9 I 0t I 2026

27 I 05 I 2026 a 25 I O6 I 2026

08 I 0 5 I 2020 a 06 I 06 I 2026

1 9 I 04 I 2026 a 1 B I 05t2026

31 I 03 I 2026 a 29 I O4 t2026

1 21 03 I 2026 a 1 0 I O4 I 2026

21 I 021 2026 a 22t 03t 2026

021 021 2026 a 03 I 03 I 2026

1 21 0 1 12026 a 1 0 I 02t 2026

24 I 1 21 2025 a 22t 01 I 2026

041 1212025 a 02t01 t2026

1 41 11 12025 a 13t 12t2025

251 1 0 I 2025 a 23 I 1 1 t2O2S

051 1012025 a 03t 11 t2025

1 510912025 a 1 4t 1 0t2O2S

27 I 0812025 a 25 I 09 t2025

08 I 08 I 2025 a 06 I 09 I 2025

19107 12025 a 1Z t0BtZ025

3010612025 a 29tA7D025

11 10612025 a 1 0tO7 t2025

2310512025 a 21 t06t2O2S

04 I 05 I 2025 a 02t 06 I 2025

1 510412025 a 1 4t0St2O25

27 103 I 2025 a 25 I 04 I 2025

08 I 03 I 2025 a 06 I 04 I 2O2S

17 10212025 a 1 8t03t2O2S

29101 12025 a 2Z 102t2025

1 Ol01 12025 a OBtO2t202S

))l1rl2n)L a ?|'|fil t2n2q

Número do CRF

20260807 061 5227 67 569 48

202607 1 40423227 67 56906

202606200337 227 67 5696 1

20 260 5 27 1 0 0 I 227 67 569 69

202605080 7 34227 67 56939

20260 4 1 9035 I 227 67 56932

2026033 1 21 1 1 227 67 5 6 I 05

202603 1 209 43227 67 56960

20260221 040 1 227 6756952

2026020221 4 1 227 67 56932

20 26 0 1 1 203 53227 67 569 o 1

2025 1 224 1 832227 67 56930

2025 1 204 1 83 4227 67 5692 1

2025 1 1 1 408 1 2227 67 5697 1

2025 1 0250340227 6 7 5 6 I 6 5

2025 1 005 1 8232276756 96 o

202 509 1 5 1 0 5 5227 67 56902

20 2 50 827 0 4 0 8227 67 5 69 83

202 50808 1 31 5227 67 5697 7

202507 1 I 03 53227 6756 I 00

2025063 00 65 1 227 67 56962

202506 1 1 0 536227 6756934

20250 523090 4227 67 56906

20250 50 4023 5227 67 56937

202504 1 505 1 1 227 67 5690 1

20250327 0 44 4227 67 5690 5

202503080 257 227 67 5697 8

202502 1 80 1 1 4227 675 6 984

20250 1 2907 34227 67 56968

20250 1 1 00337 2276756903
) n2 I 1 2 2 2 n?n2 ) 27 Â7 q,^o7 g,

requentes íciolV-



lJ(lt(l Ltti

Emissão/Leitura

03112t2024

14t11t2024

26t10t2024

07t10t2024

18t09t2024

30108t2024

11t08t2024

Data de Validade

031 1212024 a 01 101 l20ZS

1 41 11 12024 a 131 1212O24

26 I 1 0 12024 a 24 I 1 1 I 2024

07 I 1 012024 a 051 I 1 12024

1810912024 a 17 I 1012024

30 I 08 I 2024 a 28 I 09 I 2024

11 I 08 I 2024 a 09 I 09 I 2024

Número do CRF

20 24 1 2030 4 32227 67 56920

2024 1 1 1 40408227 67 56953

2024 1 026025 1 227 67 569 1 I
2024 1 007 0517 2276756989

2024091 82029227 6756 9 1 I
20 24 083 0 1 0 47 227 67 56925

2024081 1 031 4227 6756975

Resultado da consulta em 1OtOBl2026 09:03:55



Página 1 de 1

]]ODER JI]IJIC TÁIrlO
.ILISTIÇA DO T'RÂBAIJI_IO

CERTIDÃO NEGÀTTVA DE OÉNTIOS

NOME: ]NSTITUTO OBSERVATORIO DA CIDADANIA
FILIAIS )

CNP,f : 18. 793 . 955 / OOOj_-09
Certidão n. : L3224815/2026
Expedição : 02 / 03 / ZozA , às 16 :42 :1_5
Validade 29/08/2026 - 1g0 (cento e oitenta) dias, contados da datade sua expedição.

Cert'ifica-se que rNsrrruro oBsERVÀToRro D.â crDÀDÀNrA - r.o.c (MATRrz EFrr,rÀrs) , inscrit.o (a) no cNpLl sob o no 18.793.955/0001_09, NÃO CONSTAcomo inadimprenle no Banco Nacional- de Devedores TrabalhisLas.certidão emitida com base nos arts. 642-A e gg3-A da consolidaçãodas Leis do Trabalho, acrescentados pelas Leis ns.o l*2.440/2orr e73.467/2077, e no Ato 07/2022 da cc.lr, de 2r de janeiro de 2022.os dados constantes desta certidão são de responsabitidade dosTribunais do Traba1ho.
No caso de pessoa jurÍdica, a cert.idão aLesta a empresa em relaçãoa todos os seus estabelecimentos, agências ou firiais.A aceiLação desta certidão condiciona-se à verificação de suaautenticidade no port.al do TrÍbuna1 superior do Trabalho nafnt.ernet (http : / /www.tst. jus.br) .

Certidão emit,ida gratuitamenLe .

TNFORMAÇÃO rupoRTÀNTE
Do Banco Nacionar de Devedores Trabalhist.as const.am os dadosnecessários à ident.ificação das pessoas naturaÍs e jurídicasinadimptentes perante a .Tust.iça do Trabarho quanto às obrigaçõesestabel-ecidas em sentença condenatória transit,ada em julgado ou emacordos judiciais t.rabarhistas, inclusive no .orrà.rnent.e aosrecorhimentos previdenciários, a honorários, a custas, aemorumentos ou a recolhimentos determinados em 1ei; ou decorrentesde execução de acordos firmados perante o MinÍstério público doTrabalho, Comissão de Conciliação prévia ou demais tÍtur_os que, pordisposição lega], contiver força executiva.

TRÀBÀLHI STAS

] . O. C (MATRIZ E

Dúvidas e sugestões; cndL@tst. jus.br



GoVERNo Do ESTADo Do MARANnÃo
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

cERTIoÃo NEGATIVA or oÉB[o
No 197658126 Data da 0510812026 08:10:15

cpF/cNpJ 18293955000109 ruÃo truscntro No oADASTRo DE
CONTRIBUINTES DO ICMS DO ESTADO MARANHÃO.

Certificamos que, após a realização das consultas procedidas no sistema desta Secretaria,
substanciado pelos artigos 240 a 242, da lei no 7.799, de 1 gl12l2oo2 e disposto no artigo 205 da lei
no 5.172, de 25 de outubro de 1966 (Codigo 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.

Validade da Certidão: 90 (noventa) dias: O3t11tZO26.

A autenticidade desta certidão deverá ser conÍirmada no endereço:
http://portal'sefaz.ma.gov.brl, clicando no item "CertidÕes" e em seguida em "Validação de Certidão Negativa
de Débito".

CERTTDÃO EMITIDA GRATUITAMENTE.

Data 0510812026 0B:10:1 5



I 0/08/2026, 09:03

Resultado da Validação da Gerfldão Nêgativa de Débito

CERTIDÃO VÁLIDAI
No da Certidãot t97658/26

Data dê Validade: 03ltt/2026 O8rtOltS
Data de Emissãot OSl0e/2026 08:10:15

Inscrição Estaduali 0

CPFlCNPJ: 187939S5000109

Razão Social:

https://sistemas 1 . sefaz. ma. gov. bícerlidoes/jsp/va lidacao certidaoNegativa/va ljda caoCe rtida oN egativa Resu ltad o, jsf

::: Certidão Negativa de Debito :::

ffi

1t1



GOVERNO DO ESTADO DO MARANHÃO
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

CERTIDÃO NEGATIVA DE DíVIDA ATIVA

No 05702At26 Data da 0310612026 17:44:24

CPF/CNPJ CONSULTADO: í87939550001 09

certificamos que, após a realizaçào das consultas procedidas no sistema desta secretaria e na
forma do disposto do artigo 156 da lei no 2.231 de 2911211962, substanciado pelos, 240 a 242, da lei
no 7'799, de 1911212002, bem como prescreve no artigo 2OS da lei no 5.172, de 2|de outubro de
1966 (Código Tributário Nacional), não constam débitos inscrítos na Dívida Ativa, em nome do
sujeito passivo acima identificado.

Validade da Certidão: 90 (noventa) dias: A1rcgt2}Z6.

A autenticidade desta cerlidão deverá ser confirmada no endereço:
http://portal'sefaz'ma.gov,br/, clicando no item "certidões" 

" ", seguida em ,,Validação 
de certidão Negativade Dívida Ativa".

CERTIDÃO EMITIDA GRATUITAM ENTE.

Data 0510812026 0B:13:06

*
r.i ;
\Êar



1010812026, 05i02

Resultâdo da vailda9âo da ceÉrdâo NegatrvaDrvrdaAilva de DÍvrda Atrva

cenrroÃo vÁlroar
No da Certidão: 05Z020126

Data de Vatidade: Ot/09120.26
Data de Emissão: 03/06/2026 !7i44i24

Inscrição Estaduah 0

CPF/cNpJr 18793955000109

Razão Social:

https://sistemas l ,seÍaz.ma.gov.bícertldoes/jsp/validacaoCerlidaoNegativaDividaAtiva/validacaocertidaoNegativaDividaAtivaResultado.jsf
1t1

::: Certidão Negativa de Débito :::

'"":í::^orl Certidão Negativa de Dívida Ativa

t?0.Çrâ!tfr íl#rriltititü



CERTIFICADO
10202600e2rto:J,

offi{t#E
Ela#r§{
It«;t**ij
Í)li*11:üã
o&rÊfr:§IÀ

PREFEITURA DE SAO LUÍS

SECRETARTA MUNICIPAL DA FAZENDA

CERTIDÃO NEGATIVA

Número da Certidão: 000141 48002026

Valídade: os/ot/2027

certificamos que até a presente data não consta débito fiscal relativo a pessoa jurídica, descrila
abaixo, reserva-se o direito de a fazenda municipal cobrar dívidas posterlorme,iá .o*p.ovadas,
hipóteseprevistanosartigos 80e746,dalei6.289,deza/u/zorzdocádigotriUrtàriãÀunicipal.

DADOS DA PESSOA JURÍOICe

GNPJ: 18.7e3.e5s/0001-0e Inscrição Municipal: BB7 9too2

Razáo Social: INSTITUTO oBSERVATORIO DA CIDADANIA.I,o.C

ATTVIDADE ECONÔMICA PRINCIPAT

94308OOOO _ ATIVIDADES DE ASSOCIACOES DE DEFESA DE DIREITOS SOCIAIS

ENDEREçO DE LOCATTZACAO

Logradouro: RUA PROFESSOR piNHO RODRIGUES

Complemento: SAI-A 20s GARAGE1o

BaiTTo: RENASCENCA

Município: SAO LUIS - MA CEPI 6s075740

A presente cerlidão, sem conter rasuras, tem sua eficácia até a d,ata d,e
tendo sido lavrada em São Luís (ttta), em 09 de julho de 2026 as
au ie n t i ci dade n o 

3 CAECA tE2tC9 AZ BOEO4DD 9C8C0 DZ 23 gg.

validade acima informada,
09:31, sob o código de

A autenticidade desta certidão poderá ser confirmada na Internet, em

'

"NÂo E vÁtIDA Â cERTIDÃo eur coNTryER EMENDAS, RISIRAS ou ENTRELTNHÁs."



PRIFTITURÀ DÍ: SAO LUIS

sc.r{rra,aMrri(:rí)dr (/portalPrefeitura/jsp/principaUprincipal.jsf)
do Talondn

ôo
Home (/portalPrefeitura/jspiprincipal/principal.jsf) Credencie-se (/portalPrefeituã/jsp/nota/credenciamento.jsf)

o
Validar NFSe (/creden.,urn"R4rO/validacaonota/index.jsf) Acessar Sistema (/sistematributario/)

B Imprimir Certidão

Operação realizada com sucesso

, Ceftidão foi validada com sucesso.

Validar outra certidão ô Página inicial

lnel/UCQDXUmKSUCnmn60YETIJvPA) E (http://instagram.com/prefeiturasaotuis)

20L4 @ Prefeitura de São Luís, Todos os direitos reservados.



PRIFTITURA D[ SÃO I UIS

:ior:«,ra,ar,i,urnlrar (/poftalprefeiturafisp/principal/principal.jsf)
ric lazcnda

Acessar Sistema (/sistematributario/)

o
/porta lPrefeitura/jsp/nota/credenciamen to.jsÍ)

ô
Home (/portalPrefeitura/jsp/principal/principal.jsf) Credencie_se (,

Validar NFSe (/creden.,.*.R4.p/validacaonota/index.jsf)

ú Validação de Certidão

Tipo de Contribuinte: O Pessoa Física @ pessoa Jurídica O Imóvel

CNpl: 18.793.955/0001_09 x

Razão sociar: TNSTITUTO oBsERVAToRro DA CTDADANTA - r.o.c

Número da certidão: 000141480 02026

códigodeverificação: 3cAECA1E21c9A7B0E04DD9cBC0D72399

Reproduza o códigox: WFS.1 WF S I ã
.J

C Voltar
, validar

lnel/UCQDXUmKSUCnmn60YETIJvPA) Q! (http :l/nstagram.com/prefeiturasaoluis)

2014 @ Prefeitura de São Luís. Todos os direitos reservados.



II{STITUIO.

0BStRIJAT0Rl0 0A CIDADÂttllA

DECLARAÇÃO DE ISENÇÃO DE IMPOSTO DE RENDA

o INSTITUTO OBSERVATORIO DA CIDADANIA - IOC, pessoa juríclica cie direitoprivado, associação civil sem fins lucrativos, inscrita no CNPJ sob o n." lg.7ô3.gs,1000 l-09, com seclena Rua Prof'essor Pinho Roclrigues n.u 20, Sala 205, Garage 10, Renascença, são Luís - MA, cEp65075-740, nestc ato l'epresentado por sua Diretora Presiclente, Sandra Regina santos silva,portadora do RG n'u 45182295-l SSP/MA e CPF n.'760.707.863-00, vern, respeitosamente, perante
essa Municipalidadc, aprescntar a presente Declaração de Isenção de Imposto de Renda, para os finsqlle seglrem.

o Ioc é entidacle sem fins lucrativos integrante do terceiro setor, com Ílnaliclacle social voltadaà promoção da assistência social, da cultura, dã saúcle, cla eclucação,'du ."gurança ali,rentar e dodesenvolvimento econômico e social, nos ter-rros clo alt. 4.u cle seu Estatuto sãcial. A Instituição ,ãodistribui resultados, bonificações, dividendos ou parcelas de sen patr.irlônio a sócios, associados,conselheiros, ditetores, empregados ou doadot'es, clôstinando integrahnente suas receitas à colsecuçãode suas Íinalidades estatutárias

Nos tertnos.da legislação vigente, especialmente do art. 150, inciso vI, alínea ,,c',, 
daconstituição Federal- que veda à união, aos Esiados, ao Distrito Fedcral e aos Municípios a instituiçãode inrpostos sobre o patrimôrrio, a renda ou os serviços das entidades sem fins lucrativos *, c1a LeiFederal n'" 9'53211997, que regulamenta os requisitos para o gozo da isenção de Imposto de Renda daPessoa Jurídica (IRPJ), e dos afts' 12 e 15 do Decretà n." 3.000llggg (Regulamento do Imposto cleRerida), DECLARA-SE que o IoC goza de isenção de IRpJ sobre t-odas as sllas atividaclesinstitucionais, por não possuir finalidúe lucrativa L po. destinar integralmente serrs recursos àtnanutenção de seus objetivos sociais.

Por fitn, o declarante assume integral responsabilidade pela veraçidade das informações oraprestaclas, ciente das sanções civis, administraiivas e penais clecorrentes de eventual falsidadeidcológica, nos tcnxos do art. 299 do Código Penal e clemais dispositivos legais aplicáveis.

São Luís/MA, 10 de abril de 2026.
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Sandra Regina Santos Silva
Diretora Presidente - IOC

CPF: 760.707.863-00
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REPÚBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

GADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURíDICA

I tNsnruro oBSERVAToRTo DA cTDADANTA - r.o.c I
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| 94.30-8-00 - Atividades de associações de defesa de direitos sociais I

I9.?0-9-00 - Locação de mãode-obra temporária
78.30'2-00 - Fornecimento e gestão de recursos humanos para terceiros
86'10-1-01 - Atividades de.âtendimento hospitalar, exceto pronto-socorro e unidades para atendimento a urgências86'30-5'01 ' Atívidadê médica ambulatorial com recursos paía realização de procedímentos cirúrgicos86.30-5-03 - Atividade médica ambulatorial restrita a consultas
86'40-2-07 - serviços de diagnóstico p.or imagem sem uso de radiação ionizante, exceto rêssonância magnética86.60-7-00 - Atividades de apoio à geêtao de õaúde
94.93-6-00 - Atividades de organizações associativas ligadas à cultura e à arte
94.99-5-00 - Atividades associaiival não especificadasãnteriormente
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Aprovado pela lnstrução Normativa RFB no 2.11g, de 06 de dezembro de 2022.
Emitido no dia 1010812026 às 10:51 :21 (data e hora de Brasília).


