MUNICIPIO DE CORONEL BARROS/RS

PODER EXECUTIVO
REPASSE DE AUXILIC — HOSPITAL BOM PASTOR
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MUNICIPIO DE CORONEL BARROS/RS

PODER EXECUTIVO
REPASSE DE AUXILIO — HOSPITAL BOM PASTOR

PLANO DE TRABALHO
DESCRICAC DO PROJETC - ANEXO |

01 — NOME i ,
ASSOCIAGAO HOSPITAL BOM PASTOR LJUI

| 04-C.N.P.J. 92.004.225/0001-34 05- UF RS
8- CONTA CORRENTE - - .|7-BANCO .- = .|8-AGENCIA .. .. 18- _ PRACA . . DE]10-UF
060160127- = - et Banrstl o F T 10220 0 L I PAGAMENTOIUT T RS

11- C.N.P.J.: 92.004.225/0001-34

|1 12- RECURSQ:  Prefeitura Municipal de Coronel Barros/RS

13-DESCRICAQ SINTETICA DO QOBJETO

14" JUSTIFICATIVA OA PROPOSICAO

O Hospital Bom Pastor ljui - CNES 2261030, filantrépico, conveniado ao SUS e
diversos convénios, Referéncia Regional para os municipios de abrangéncia da 17° CRS, onde
0s USUArios possuem acesso a atendimento resolutivo e de qualidade. Atendendo ao SUS em mais
de 70% de sua capacidade instalada, prezando sempre pela eficiéncia nos investimentos dos
recursos publicos. Com empenho coletivo da equipe diretiva Institucional aliada a comunidade iocal
e regional ampliou sua estrutura para 114 leitos de internag¢do além de servigos como Centro;
cirlrgico com 04 salas, sala de recuperagdo com 12 leitos, amplo ambulatéric e Unidade de
Tratamento Intensivo — UT! Caovid com 10 leitos que é referéncia para a central de leitos do Estado.
Hospital viavel, com gestac eficiente e entrega de servigos de excelente qualidade aos seus
usuarios.

A implantagdo da UTI COVID com 10 leitos juntamente com os 25 leitos da Unidade Clinica Covid,
demandou a contratacio de uma equipe completa de profissionais da area Médica, enfermagem,
fisioterapia, nutricao, farmacia e areas de apoio, bem como grandes investimentos em materiais,
medicamentos, gases medicinais, suprimentos e manutencao de equipamentos.

Neste sentido contamos com a liberacdo desse importante recurso do Municipio de Coronel

Barros/RS para incremento nas despesas com insumos hospitalares.
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10/03/2021

Consulta Regularidade do Empregador

il § I e, T e g e

o
0y

Certificado de Regularidade do
FGTS - CRF

Inscrigdo: §2.004.225/0001-34

Razdo Social: ASSOCIACAC HOSPITAL BOM PASTOR IJUI

Enderego: AV. DAVID JOSE MARTINS 1376 / BAIRRO HAMMARSTRON / TIJI / RS /
98700-000

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdc gue |he confere o Art. 7,
da Lel 8.036, de 11 de maio de 19580, cerfifica que, nesta data, a empresa
acima identificada encontra-se em situagdo regular perante o Fundo de
Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:03/03/2021 a5 01/04/2021

Certificacdo Namero: 2021030302481714626307
Informacao obtida em 10/03/2021 08:45:44

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

https://consutia-cri.caixa.gov.br/consuliacri/pages/impressac Jsf
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' ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
_ SECRETARIA DA FAZENDA
* RECEITA ESTADUAL

Certid3o de Sitvacio Fiscal n® 0016453649

ldentificagio do titular da certiddo:
Nome: ASSOC HOSP BOM PASTOR HIUI

Endereco: RUA THEQDORICO FRICKE, 300
SAO GERALDO, iJUI -RS

CNPJ: 92.004.225/0001-34

Certificamos que, aos 19 dias do més de MARGO do ano de 2021, revendo os bancos de dados da Secretaria da Fazenda, o titular
acima enquadra-se ha seguinte situagio:
CERTIDAC NEGATIVA

Descricdo dos Débitos/Pendéncias:

Esta certiddo NAO E VALIDA para comprovar;

a) a quitagdo de fributos devidos mensalmente e dedlarados na Declaragdo Anual de Simples Nacional {DASN) e no
Programa Gerador do Documento de Arrecadac8o do Simples Nacional (PGDAS-D) pelos contribuintes optantes pelo
Simples Nacional;

b} em procedimento judicial e extrajudicial de inventario,de arrolamento, de separacéo, de divércio e de dissolucio de
unido estavel, a quitacdo de ITCD, Taxa Judicidria e ITBI, nas hipoteses em gue este imposto seja de competéncia
estadual (Lei n° 7.608/81).

No caso de doagdo, a Certidao de Quitacdo do ITCD deve acompanhar a Certid3o de Situacso Fiscal.

Esta certiddo constitui-se em meio de prova de existéncia ou ndo, em nome do interessado, de débitos ou pendéncias
relacionados na Instrugdo Normativa n® 45/98, Titulo IV, Capftulo V, 1.1.

A presente certiddo ndo elide o direito de a Fazenda do Estado do Rio Grande do Sul proceder a posteriores
verificacdes e vir a cobrar, a qualquer tempo, crédito que seja assim apurado.

Esta certiddo & valida até 8/5/2021.

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

Autenticacido: 0026307969
A autenticidade deste documento devera ser confirmada em hittps:/fvww. sefaz.rs.gov.br .




Consulta a autenticidade dessa Certidao em RAutenticidade da certiddc
http://server2l.ijui.rs.gov.br:8080/cidadac % ﬁ

MUNICIPIO DE IJUI - PODER EXECUTIVO
CERTIDAO POSITIVA COM EFEITC DE NEGATIVA N° 274972021

Validade: 08/06/2021

CONTRIBUINTE. . ... ASSOCIACAQ HOSPITAL BOM PASTCOR IJUI
INCRICAO MUNICIPAL: 7067630 .
CPF/CNPJ...... cevnt 82.004.225/0001-34
ENDERECO..........: RUA THEQDORICC FRICKE 300
SAQ GERALDC
ATIVIDADE (s) :
Ativ. atend. hospitalar,exceto pronto-socorrc e unid. p/atend.urgéncia

CERTIFICO, a pedido da parte interessada e para os devidos fins, baseadco em
informacdes dc¢ Cadastro deste Municipio, que o CONTRIBUINTE da IWNSCRIGAOD
MUNICIPAL =zacima identificado, nada deve & Fazenda Puablicz deste Municipio,
Estade do Rio Grande do Sul, com referé&ncia a IMPOSTOS E TAXAS, até a presente
data, pols encontra-se com os pagamentos em dia. A presente certidio ndo elide o
direito de a Fazenda Municipal proceder a posteriores verificacdes e vir a
cobrar, a gqualquer tempe, crédito que seja assim apurado.

Esta CERTIDAO POSITIVA COM EFEITO DE NEGATIVA tem validade por 90 (noventa) dias.

Certiddo emitida nas condigbes previstas pelo Cédigo Tributirio Nacional,
Lei Federal n® 5172/1866, art. 206.

Esta certidic ndo comprova o pagamento de custas e/ou honorarios advocaticics

provenientes de agdes judiciazis de cobranga dgue possam existir.

Regularidade Fiscal

COORDENADORIA DE CADASTRO E TRIBUTOQS,
10 de Marco de 2021
IJ01,




04/01/2021

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria tda Receita Federal do Brasii
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAC NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA
DA UNIAC

Nome: ASSOCIACAC HOSPITAL BCM PASTOR LJUI
CNPJ: 82.004.225/0001-34

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

Esta certiddo & vadlida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os drgdos e fundos pdblicos da administracdo direta a ele vinculados. Refere-se a situagé@o do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuices sociais previstas
nas alineas 'a’ a 'd’ do paragrafo tinico do art. 11 da Lein® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitacBo desta certiddo estd condicionada & verificacdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <hitp:.//www.pgin.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n® 1.751, de 2/10/2014.
Emitida &s 17:38:14 do dia 04/01/2021 <hora e data de Brasilia>.

Vélida até 03/07/2021.

Cadigo de controle da certidao: 687E.25AE.2D85.3967

Qualguer rasura ou emenda invalidara este documento.

11t




CERTIDAC NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: ASSOCIACAQO HOSPITAL BROM PASTOR IJUI (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 92.004.225/0001-34

Certiddo n®: 8322218/2021

Expedicio: 10/03/2021, as 08:26:43

Validade: 05/08/2021 - 180 (cento e oltenta) dias, contados da data
de sua expedicéo.

Certifica-se gue ASSOCIACAC HOSPITAL BOM PASTOR IJUI (MATRIZ E FILIAIS)
, inscrito(a) no CNPJ sob © n°® 92.004.225/0001-34, NAO CONSTA do
Banco Nacicnal de Devedores Trabalhistas.

Certidido emitida com base no art. 642-2 da Consolidacdo das Leis do
Trakbalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, &
na Resolucdo Administrativa n°® 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agcsto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sdc de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho & estio atualizados até 2 ({deois) dias
anteriores & data da sua expedicio.

No caso de pessoa juridica, a Certidio atesta a empresa em relacdo
a tcdos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacgdo das pessoas naturais e Juridicas
inadimplentes perante a Justica do Trabalho gquanto as obrigacdes
estabelecidas em sentenga condenatdria transitada em julgado ou em
acordos Jjudiciais trabalhistas, inclusive noc concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorariocs, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; cu decorrentes
de execucg&o de acordos firmados perante o Ministério Pablico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliacg&oc Prévia.




