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REOUERIMENTO

Ao Ihistrissimo(a) Sr.(a) Presidente da Comissao Permanente de Licitagao da Prefeitura

Municipal de Sobral

A empresa VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE, inscrita no CNPJ7MF sob o n°

12992912/0001-76, sita a Av. Dr. Jose Arimateia Monte e Silva, 780, neste ato

representado por Francisco Roger Aguiar Cavalcante, vem a presenga de Vossa

Senhoria requerer a analise da documentagao em anexo, conforme Edital de

credenciamento n° 03/2018, solicitando que seja o presente pedido deferido para

posterior assinatura de contrato.

Sobral, 26 de Abril de 2019. , r-

, 4*1
3®® ,n
Francisco Roger Aguiar Cavalcante

Medico veterinario
CRMV; ,537

. ", • >’ “ ‘ 'ÿ */ .-'.i '

©

w
t 1

:
.5

CNPJ:12992912/0001-76
Av. Dr. Jose Arimateia Monte e Silva, 780 CEP: 62.030-230

Fone: (88) 3611-8538 Cel: (88) 99745-6727

E-mail: sos.animal@hotmail.com

v’iviane Oliveira M. Cavalcante-ME
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CFMV - Certidao Negativa25/04/2019
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SERVIQO PIJBLICO FEDERAL

Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado do Ceara

CERTIDAO NEGATIVA DE PESSOA FlSICA
Nome: FRANCISCO ROGER AGUIAR CAVALCANTE

CPF: 31474101372

CRMV-CE: 01537 VP (Medico(a) Veterinario(a))

Data de inscrigao: 30/08/1999

Ressalvado o direito do Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado

do Ceara de cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade da pessoa

acima identificada que vierem a ser apuradas, e certificado que a mesma se

encontra registrado neste Conselho e que nao se encontra sob efeito de

condenagao em processo etico-profissional e que:

1. NAO CONSTAM DEBITOS ate a emissao desta certidao.

Esta certidao refere-se exclusivamente a situagao da pessoa ffsica no ambito

do Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado do Ceara.

A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificagao de sua
autenticidade na Internet, no enderego http://www.cfmv.gov.br/consulta/index.php?

acao=certidao

Emitida as 11:37 do dia 25/04/2019 (hora e data de brasliia).

Valida ate 25/05/2019.
Codigo de controle da certidao: ABYL.6SS.VLV1XHE.IX

Certidao emitida gratuitamente.

Atengao: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado do Ceara

Rua Dr. Jose Lourengo, 3288

CEP: 60115-280 Fortaleza-CE

Fone: (85) 3272-4886 Fax: (85) 3272-4886 E-mail: administrativo@crmv-

ce.org.br

portal.cfrnv.gov.br/pagina/index/id/214/secao/2 1/1
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DECLARACAO

A empresa VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE, por seu representante legal,

declara para fins de participate no Processo de Credenciamento n° 03/2018 da

Prefeitura do Municlpio de Sobral, que nao existem fatos impeditivos a sua

participagSo. Compromete-se, sob as penas da Lei, a levar ao conbecimento da

Prefeitura Municipal de Sobral - Agenda Municipal de Meio Ambiente-AMMA,

qualquer fato superveniente que venha a impossibilitar seu credenciamento. Declara

ainda que nao ha servidor publico da administrasao direta ou indireta integrado no

quadro de diretores ou conselheiros da empresa, conforme preve o artigo 69 da Lei

Organica do Municipio de Sobral. Declara ainda, confonne item 13.1 do Edital de

Credenciamento n° 0 3 /2018, que tern conhecimento do impedimento de sub-rogacao

do contrato assinado junto a AMA, em caso de Credenciamento da empresa. Por ser

expressao da verdade, firmo a presente.

Sobral, 26 de Abril de2019. V* E

0 <!V.
'

'St &*<©ÿ

Francisco Rom/'Aguiar Cavalcante
Medico veterinario

(W7

V;

CRMV: 1537 %
•• ***

Viviane Oliveira M. Cavalcante-ME
Av. Dr. Jose Arimateia Monte e Silva, 780

Fone: (88) 3611-8538 Cel: (88) 99745-6727

E-mail: sos.animal@hotmail.com

CNPJ:12992912/0001-76
CEP: 62.030-230
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DECLARACAO

A empresa VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE, por seu representante legal ,

declara que nao emprega menor de dezoito anos em trabalho notumo, perigoso ou

insalubre e que nao emprega menor de dezesseis anos, em conformidade com o artigo

7°, Inciso XXXni, da Constituisao Federal. Por ser expressao da verdade, firmo a

presente.

Sobral, 26 de Abril de 2019.
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Francisco Roger Aguiar Cavalcante f;
Medico veterinario ,\\

CRMV: 1537
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CNPJ:12992912/0001-76
Av. Dr. Jose Arimateia Monte e Silva, 780 CEP: 62.030-230

Fone: (88) 3611-8538 Cel: (88) 99745-6727
E-mail: sos.animal@hotmail.com

Viviane Oliveira M. Cavalcante-ME
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Comprovante de Inscricao e de Situacao Cadastral25/04/2019

%w FI
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

%if
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%

£%

COMPROVANTE DE INSCRIQAO E DE SITUAgAO
CADASTRAL

NIJMERO DE INSCRigAO

12.992.912/0001-76
MATRIZ

DATA DE ABERTURA

02/12/2010

7NOME EMPRESARIAL
VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANT

TlTULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)

SOS ANIMAL
PORTE

ME

CODIGO E DESCRigAo DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL

75.00-1-00 - Atividades veterinarias

CODIGO E DESCRigAo DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNOARIAS

01.62-8-03 - Servico de manejo de animais
81.22-2-00 - Imunizacao e controle de pragas urbanas
81.29-0-00 - Atividades de limpeza nao especificadas anteriormente
96.09-2-08 - Higiene e embelezamento de animais domesticos_
C6DIG0 E DESCRigAo DA NATUREZA JURIDICA

213-5 - Empresario (Individual)_
N0MERO COMPLEMENTOLOGRADOURO

AV DR. JOSE ARIMATEIA MONTE E SILVA 780

MUNICiPIO
SOBRAL

UFBAIRRO/DISTRITO
CAMPO DOS VELHOS

CEP

CE62.030-230

ENDEREgO ELETRONICO TELEFONE

(88) 3611-2101

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
*****

DATA DA SITUAgAO CADASTRAL

02/12/2010__
SITUAgAO CADASTRAL

ATIVA

MOTIVO DE SITUAgAO CADASTRAL

DATA DA SITUAgAO ESPECIALSITUAgAO ESPECIAL
********

Aprovado pela instrupao Normativa RFB n° 1.634, de 06 de maio de 2016.

Emitido no dia,25/Q4/2019 as 08:53:03 (data e hora de Brasilia). Pagina: 1/1

1/1https://www.receita.fazenda.gov.br/PessoaJuridica/CNPJ/cnpjreva/Cnpjreva_Comprovante.asp



CFMV -Certidao Negativa25/04/2019
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SERVIQO PUBLICO FEDERAL

Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado do Ceara

CERTIDAO NEGATIVA DE PESSOA JURlDICA
Razao Social: VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE

CNPJ: 12992912000176

CRMV-CE: 02839 PJ

Data de registro: 03/02/2012

Ressalvado o direito do Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado

do Ceara de cobrar e inscrever quaisquer dfvidas de responsabilidade do sujeito

acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado que:

1. NAO CONSTAM DEBITOS ate a emissao desta certidao.

Esta certidao refere-se exclusivamente a situagao da pessoa juridica no

ambito do Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado do Ceara.

A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificagao de sua
autenticidade na Internet, no enderego http://www.cfmv.gov.br/consulta/index.php?

acao=certidao

Emitida as 11:39 do dia 25/04/2019 (hora e data de brasilia).

Valida ate 25/05/2019.

Codigo de controle da certidao: BEGQ.U3WPP802J.UL

Certidao emitida gratuitamente.

Atengao: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Conselho Regional de Medicina Veterinaria do Estado do Ceara

Rua Dr. Jose Lourengo, 3288

CEP: 60115-280 Fortaleza-CE

Fone: (85) 3272-4886 Fax: (85) 3272-4886 E-mail: administrativo@crmv-

ce.org.br

portal.cfmv.gov.br/pagma/index/id/214/secao/2 1/1
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rrH PREFEITURA DE SOBRAL
SECRETARIA DO ORQAMENTO E FINANQAS

CERTIDAO NEGATIVA DE EMPRESA

v'l
CP

%

mm N° 2019001086

Razao Social

VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE - ME

INSCRIQAO ECON6MICA Documento

00000011542

Localizado AV DR. JOSE ARIMATHEA MONTE E SILVA, 780 - - SOBRAL-CE

CEPBairro

62030230CAMPO DOS VELHOSC.N.P.J.: 12992912000176

DADOS DO CONTRIBUINTE OU RESPONSAVEL

Inscrigao Contribuinte / Nome

43139 - VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE - ME

Documento

C.N.P.J.: 12.992.912/0001-76
Enderego

AV DR. JOSE ARIMATHEA MONTE E SILVA, 780

CAMPO DOS VELHOS SOBRAL-CE CEP: 62030230

No. Requerimento

2019001086/2019
Natureza juridica

Pessoa Juridica

CERTIDAO

Certificamos, para os devidos fins, que foram revisados os registros constantes do Cadastro

Economico desta empresa Fiscal e Divida Ativa do Municipio, ate o presente exercicio fiscal,

relativo a Inscrigao Economica acima especificada, e constatou-se nao haver nenhuma pendencia ou

divida vinculada a Empresa acima.

A Secret&ria do Orgamento e Finangas se reserva no direito de inscrever e cobrar as dividas que

posteriormente venham a ser apuradas.

A aceitaggo desta certidao esta condicionada a verificagao de sua autenticidade na internet, nos

seguinte enderego: http://servicos.speedgov.com.br

SOBRAL-CE, 20 DE MAIO DE 2019

Esta certidao e valida por 090 dias contados da data de emissao

VALIDA ATE: 17/08/2010 /
COD. VALIDAQAO 2019001086

32
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mu PREFEITURA DE SOBRAL

SECRETARIA DO ORQAMENTO E FINANQAS

/m :$Z'%

VALIDAQAO DE CERTIDAO

N°: 2019/ 201900108£/

DOCUMENTO: C.N.P.J.: 12.992.912/0001-76

DATA DE EMISSAO: 20/05/2019

Esta CERTIDAO NEGATIVA DE EMPRESA foi emitida pelo Sistema SEFIN Online sendo valida ate 17/08/19

SOBRAL-CE, 20 DE MAIO DE 2019

CERTIDAO VALIDADA VIA INTERNET
em 21/05/19 as 15:57:45
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PREFE1TURA DE SOBRAL

SECRETAR1A DO ORNAMENT© E FINAN?AS
CERTIDAO NEGATIVA DE EMPRESA /
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N® 2019000415

Ra23oSocial

VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE - ME
INSCRigAO ECONOMICA Documento

00000011542
Localizado AV DR. JOSE ARIMATHEA MONTE E SILVA, 780 - - SOBRAL-CE

Bairro CEP

C.H.P.J.: 3.2992912000176 CAMPC DOS VELHOS 62G30230

DADOS DO CONTRIBUINTE OU RESPONSAVEL

inscrigSo Contribuinte I Nome

43139 - VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE - ME

Documento

C.N.P.J.: 12.992.912/0001-76
Enderego

AV DR. JOSE ARIMATHEA MONTE E SILVA, 780

CAMPO DOS VELHOS SOBRAL-CE CEP: 62030230

No. Requerimento

2019000415/2019
Natureza juridica

Pessoa Juridica

CERTIDAO
Certificamos, para os devidos fins, que foram revisados os registros constantes do Cadastro

Econontico desta erapresa Fiscal e Divida Ativa do Municipio, ate o presente exercicio fiscal,

relative a Inscrigao Economica acima especificada, e constatou-se nao haver nenhuma pendencia ou

divida vinculada a Empresa acima.

A Secretaria do Or g:amento e Finangas se reserva no direito de inscrever e cobrar as divides que

posteriormente venham a ser apuradas.
A aceitagSo desta certidao esta condicionada a verif icagao de sua autenticidade na internet, nos

seguinte endereco: http://ww.sobral.ce.gov.br/

SOBRAL-CE, 19 DE FEVEREIRO DE 2019

r-\
Esta certidao e valida por 090 dias contados da data de emissao

VALIDA ATE:19/05/2019 y
COD. VALIDAQAO 2019000415

•>

K

Impress© por £m
13/02/19 2© 09:26:41



GOVERNO DO ESTADO DO CEARA SECRETARIA DA FAZENDA25/04/2019

86.%t %GOVERNO DO
ESTADO DO CEARA

Procuradoria Geral do Estado
CT

Certidao Negativa de Debitos Estaduais

N° 201902525021

Emitida para os efeitos da Instruÿao Normativa N° 13 de 02/03/2001

IDENTIFICACAO DO(A) REQUERENTE

Inscrigao Estadual:

06.420.549-5

CNPJ / CPF:

12.992.912/0001-76

RAZAO SOCIAL:

VIVIAN E OLIVEIRA M CAVALCANTE ME

Ressalvado o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dividas que
venham a ser apuradas, certifico, para fins de direito, que revendo os registros do
Cadastro de Inadimpientes da Fazenda Publica Estadual - CADINE, verificou-se nada
existir em nome do(a) requerente acima identificado(a) ate a presente data e
horario, e, para constar, foi emitida esta certidao.

EMITIDA VIA INTERNET EM 2S/04/19 AS 12:27:38
VALIDA ATE 24/06/2019 f

A autenticidade deste documento devera ser comprovada via Internet, no enderego
www.sefaz.ce.gov.br

https://servicos.sefaz.ce.gov.br/internet/certidao/emissao/certidao.asp?ca=AP6389858?8??88;3A7A7B3A5B7B8>8@857A@97B8?4?5B7B8>8... 1/1



21/05/2019 SEFAZ - Secretaria da Fazenda do Estado do Ceara

%A

a Jtl?
Certidao Negative ?

/

Vaiidacao

Certidao emitida pela Procuradoria Geral do Estado do Ceara - PGE.

V <•

Numero da Certidao: 201902525021
Codigo do Requerente: 12.992.912/0001-76
Data da Emissao: 25/04/2019
Hora: 12:27

s> 3

https://servicos.sefaz.ce.gov.br/internet/certidao/validacao/resposta_validacao.asp?ca=AP6389858?8??88;3A7A7B3A5B7B8>8@857A@97B8?4... 1/1



25/04/2019

I MINISTERIO DA FAZENDA
| Secretaria da Receita Federal do Brasil

J, Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional
CT

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

Nome: VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE
CNPJ: 12.992.912/0001-76

Ressaivado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado que
nao constam pendencias em seu nome, relativas a creditos tributaries administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigoes em Dfvida Ativa da Uniao (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

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

C'
A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificagao de sua autenticidade na Internet, nos .
enderegos <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 12:25:38 do dia 25/04/2019 <hora e data de Brasilia>.
Valida ate 22/10/2019. /
Codigo de coFTtrol© da certidao: B3B4.F3DB.25BD.D314
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

1/1



21/05/2019 Confirmagao de Autenticidade da Certidao

? Acesso a informagao Participe . Services Legislagao ).BRASIL
C

XRecerta Federal

m* CERT!DAO.r*=

H l

Confirmacao de Autenticidade das Certidoe; 1'i''

Resultado da Confirmacao de Autenticidade da Certidao

CNPJ : 12.992.912/0001-76

Data da Emissao : 25/04/2019

Hora da Emissao : 12:25:38

Codigo de Controle da Certidao : B3B4.F3DB.25BD.D314

Tipo da Certidao : Negativa

Certidao Negativa emitida em 25/04/2019, com validade ate 22/10/2019.

/~N

Pagina Anterior

servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/certidao/certaut/CndConjunta/ConfirmaAutenticResultado.asp 1/1



21/05/2019 https://consulta-crf.caixa.gov.br/Empresa/Crf/Crf/FgeCFSImprimirPapel.asp
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CAIXA ECONOMiCA FEDERAL %

Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigao: 12992912/0001-76
Razao Social: VIVIANE OLIVEIRA M CAVALCANTE

Enderego: AV DR ARIMATEIA MONTE E SILVA 780 / CAMPO DOS VELHOS /
SOBRAL / CE / 62030-230

A Caixa Economica Federal, no uso da atribuigao 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 situagao regular
perante o Fundo de Garantia do Tempo de Servigo - FGTS.

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

/Validade: 07/05/2019 a 05/06/2019

Certificagao Numero: 2019050703302001259994

Informagao obtida em 21/05/2019, as 16:00:51.

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

https://consulta-crf.caixa.gbv.br/Empresa/Crf/Crf/FgeCFSImprimirPapel.asp 1/1



25/04/2019 https://consuIta-crf.caixa.gov.br/Empresa/Crf/Crf/FgeCFSimprimirPapei.asp
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Certificado de Regularidade do FGTS - CRF

Inscrigao: 12992912/0001-76
Razao Social: VIVIANE OLIVEIRA M CAVALCANTE

Enderego: AV DR ARIMATEIA MONTE E SILVA 780 / CAMPO DOS VELHOS /
SOBRAL / CE / 62030-230

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

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

Validade: 18/04/2019 a 17/05/2019,

Certificagao Numero: 2019041803041818716316

Informagao obtida em 25/04/2019, as 11:18:33.

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

r'

1/1https://consu1ta-crf.caixa.gov.br/Empres3/crf/crf/FgecFSimprimirPapei.asp
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I Historico do Empregador
8 Ajuda 0
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: : Historico do Empregador

O Historico do Empregador apresenta os registros dos CRF concedidos
nos uftimos 24 rneses, conforms Manual de Orientagoes Regularidade do
Empregador.

Inscriglo: 12992912/0001-76
Razia Social: VIVIANE OLIVEIRA M CAVALCANTE

Data de Emissao/
Leltura

07/05/2019

18/04/2019

/Data de Validade Numero do CRF

07/05/2019 a 05/06/2019 2019050703302001259994

18/04/2019 a 17/05/2019 2019041803041818716316

30/03/2019 a 28/04/2019 2019033002474945015024

11/03/2019 a 09/04/2019 2019U31101372899137509

20/02/2019 a 21/03/2019 2019022003074471067687

01/02/2019 a 02/03/2019 2019020103181900628208

13/01/2019 a 11/02/2019 2019011301270146682381

25/12/2018 a 23/01/2019 2.018122502231538616034

06/12/2018 a 04/01/2019 2018120602583274419524

17/11/2018 a 16/12/2018 2018111704112730663527

25/10/2018 a 23/11/2018 2018102516325411246493

04/10/2018 a 02/11/2018 2018100406565657765576

15/09/2018 a 14/10/2018 2018091506513612403499

27/08/2018 a 25/09/2018 2018082706005246080780

07/08/2018 a 05/09/2018 2018080707450751133942

17/08/2018 2018071907352368631046

30/06/2018 a 29/07/2018 2018063007314664042503

11/06/2018 a 10/07/2018 2018061106423245385639

23/05/2018 a 21/06/2018 2018052307062409293161

04/05/2018 a 02/06/2018 20180S0407S93906713207

15/04/2018 a 14/05/2018 2018041507101156028047

27/03/2018 a 25/04/2018 2018032708065818203135

08/03/2018 a 06/04/2018 2018030807520206915945

17/02/2018 a 18/03/2018 2018021709082365351422

29/01/2018 a 27/02/2018 2018012923033361465063

08/01/2018 a 06/02/2018 2018010817270163803170

16/01/2018 2017121805052562979972

29/11/2.017 a 28/12/2017 201.7112906300251714787

10/11/2017 a 09/12/201? 2017111003174693332080

22/10/2017 a 20/11/2017 2017102203031477150997

03/10/2017 a 01/11/2017 2017100303S20242450650

14/09/2017 a 13/10/2017 2017091403490921314458

26/08/2017 a 24/09/2017 2017082603504297639535

07/08/2017 a 05/09/2017 2017080702474939408372

19/07/2017 a 17/08/2017 2017071903461944333700

30/06/2017 a 29/07/2017 2017063003314106064909

/
30/03/2019

11/03/2019

20/02/2019

G1/02/2019

13/01/2019

25/12/2018

06/12/2018

17/11/2018

25/10/2018

04/10/2018

15/09/2018

27/08/2018

07/08/2018

19707/2018

30/06/2018

11/06/2018

23/05/2018

19/07/2018 a

04/05/2018

15/04/2018

27/03/2018

08/03/2018

17/02/2018

29/01/2018

08/01/2018

18/12/2017

29/11/2017

10/11/2017

22/10/2017

03/10/2017

14/09/2017

26/08/2017

07/08/2017

18/12/2017 a

19/07/2017

30/06/2017

1/2https://consulta-crf.eaixa.gov.br/Cidadao/Crf/Cr17FgeCfSHistoricoStatusRegul.asp



SERVIQOS AO CIDADAO21/05/2019

%11/06/2017 11/06/2017 a 10/07/2017 2017061102414308945115

23/05/2017 a 21/06/2017 2017052303414546467192
9

ii
23/05/2017 11
Resultado da consults em 21/05/2019 as 16:00:50

/
H Duvidas mate FreqOentes %

<3>
O uso destas Informagdes para os fins previstos em lei dev® ser precedido
de verificagao de autentiddade no site da Caixa; wvsnw.calxa.gov.br V, —

227

/

https://consulta-crf.caixa.gov.br/Cidadao/Crf/Crf/FgeCfSHistoricoStatusRegul.asp 2/2
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PODER JUDICIARIO

JUSTICA DO TRABALHO ’iy o\';-

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE

(MATRIZ E FILIAIS) CNPJ: 12.992.912/0001-76
Certidao n°: 171469201/2019
Expedigao: 25/04/2019, as 12:31:02

Validade: 21/10/2019 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data

de sua expedigao.

Certifica-se que VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE

(MATRIZ E FILIAIS), inscrito (a) no CNPJ sob o nD

12.992.912/0001-76, NAO CONSTA do Banco Nacional de Devedores

Trabalhistas.
Certidao emitida com base no art. 642-A da Consolidagao das Leis do

Trabalho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de julho de 2011, e

na Resolugao Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do

Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certidao sao de responsabilidade dos

Tribunals do Trabalho e estao atualizados ate 2 (dois) dias

anteriores a data da sua expedigao.

No caso de pessoa juridica, a Certidao atesta a empresa em relagao

a todos os seus estabelecimentos, agendas ou filiais.

A aceitagao desta certidao condiciona-se a verificagao de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na

Internet (http://www.tst.jus.br) .
Certidao emitida gratuitamente.

INFORMAgAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados

necessarios a identif icagao das pessoas naturais e jurxdicas

inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigagoes

estabelecidas em sentenga condenatoria transitada em julgado ou em

acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos

recolhimentos previdenciarios., a honorarios, a custas, a

emolumentos- ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes

de execugao de acordos firmados perante o Ministerio Publico do

Trabalho ou Comissao de Conciliagao Previa.
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SERVICO PUBLICO FEDERAL
CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA VETERINARIA

DO ESTADO DO CEARAN

CERTIFICADO DE REGULARIPAPE DE PESSOA JURiDICA
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REGISTRO CRMV-CE

CE-02839-PJ
RAZAO SOCIAL __
VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE

NOME FANTASIA

S.OJS ANIMAL

AV,ÿPRUAQRIMATEIA MONTE E SILVA, 780

CEPBAIRRO

CAMPO DOS VELHOS
CIDADE

SOBRAL - CE62030-230

CNPJ

12.992.912/0001-76 —INSCRICAO NO CRMV-CE

CE-01537-VP
NOME DO RESPONSAVEL TECNICO

FRANCISCO ROGER AGUIAR CAVALCANTE

DESCRICAO DAS ATWIDADES CONSTANTE OBJETIVO SOCIAL

GOMERCIO VAR0ISTA DE MEDICAMENTOS VETERINARIOS

!

Fortaleza, 04 de Junho de 2012. It \ PRESIDENTE DO CRMV-CE' \

y

A VALIDADE IDO PRESENTE CERTIFICADO ESTA CONDICIONADA A APRESENTA£AO DA A.R.T. E DO COMPROVANTE DE PAGAMENTO DA ANUIOADE

E OBIRIGATORIA A FIXAÿAO EM LOCAL VISXVEL E DE FACIL ACESSO

C- :rv£ -4tv
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Secretary Municipal daSaiide
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ALVARA SANITARIO

.. . v ; -~:-c \ i W —Classificagao do Risco ALTO Validade da Licen<?a 10/01/2020
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10.12-5132 Ns da Licen?a 2416Processo
%

iVIVIANE OL1 - IVIERazao Social

*SOS Animkl 7

12:992.912/0001-76
Av- Dr. Jos6 Arimateia Monte e Silva,

Viviane Oliveira Mendes Cavalcante CPF/RG 546.286.103-63

Francisco Roger Aguiar Cavalcante |Cons: Classe/N0 CRMV-CE: 1537VP

. /s
' "

7
, ,

Nome Fantasia — (CNPJ /*<'ÿ /

Endere?o 780 LI
1 Bairro/Distrito j

4

y

>
/Resp. Legal

/
Resp. Tecnico
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7Atividades Licenciadas V- /
V

75.00-1-00 - Atividades veterinary

81.22-2-00 - lmuniza?ao e control!

81.29-0-00 -Atividades delirn
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Atividades Desenvotvidas
01.62-8-Q3 -Service de manejo de aniWiais
75.O0:1-OO- Atividades veterinSrias w ' i

8li22-2-00 - Ipnunizacao e controle de pragas urbanas
81.29-0-00 - Atividades de limpeza nao especificadas anteriormente

96.09-2-08 - Higiene e embelezamento de animais domesticos
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I1- Este documento deve ser afbeado ern local visivel ao publico.

;/ 2 - Em caso de infra?ao A legislate, esse documento podera ser recolhido pela autoridade sanitaria. V:
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AStNCtA MUNICIPAL
DO MEW AMBEffll

SOBRAL * CE
5*

TERMO DE CREDENCIAMENTO

PROCESSO: P069504/2019
EDITAL DE CREDENCIAMENTO 003/2018- AMA

A Agenda Municipal do Meio Ambiente — AMA, Pessoa Jundica de

direito publico, inscrita no CNPJ: 06.789.054/0001-64, com endereÿo na

RuaJose Euclides Ferreira Gomes, 435, Coraÿao de Jesus, Sobral, Ce vem

por deste, CREDENCIAR a empresa YIVIANE OLIVEIRA M.

CAVALCANTE - ME - Clinica Veterinaria SOS. Animal, Inscrita no

CNPJ: 12992912/0001-76, situada

780, Sobral — CE, por intermedio de

na Av. Dr. Arimateia Monte e Silva,

seu representante legal, infra-

assinado, para execu9ao dos servÿos descritos no

Credenciamento 003/2018-AMA.

Edital de

Sobral, 03 de Maio de 2019.

Ofi'iFiEUV N(U Qxiojhank—
VIVIANE OLIVEIRA M. CAVALCANTE

CNPJ: 129929-12/0001-76

JORGE jVUSCONCELOS TRINDADE

SUPER] NTENDENTE DA AMA

Av. Euclides Ferreira Games, 825
Coraqao de Jesus - CEP: 62043-070 - Sobral-Ceara

C.N.P.J.: 06.789.054/0001-64 - Tel/Fax.: (88) 36112016; 36131674
E-mail:ama@sobral.ce.gov.br


