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CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE TOCANTINS

CERTIDAO

Certifico,  para  os  devidos  fins,  que  o  Dr.  ALIN  PEDRO  PEREIRA  MIRANDA
encontra-se  inscrito  no  CONSELHO  REGIONAL  DE  MEDICINA  DO  ESTADO  DE
TOCANTINS,  sob  o  ntimero  4199,  desde  28/07/2021,  estando  quite  com  o  exercicio  de
2023   e   habilitado   legalmente   para   o   exercicio   da   medicina,   tendo   registrada(s)   a(s)
seguinte(s) especialidade(s): ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA -RQH N° 2949.

Palmas, 06 de mango de 2023

Certidao emitida no dia 06 de margo de 2023. Valida ate o dia 02 de setembro de 2023.

Esta cellidao 6 expedida gratuitamente. Sua autenticidade podera ser confirmada na pagina do Portal
Medico, na lnternet, no endereco: http://www.portalmedico.org.br, por meio do c6digo YY8B8J.



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

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS  E A DivIDA ATIVA DA UNIAO

Nome:  PM MEDICINA E SEGURANCA DO TRABALHO LTDA
CNPJ: 47.801.922/0001 -61

Ressalvado   o   direito   de   a   Fazenda   Nacional   cobrar  e   inscrever  quaisquer  dlvidas   de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, 6 certificado que:

1. constam  debitos  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  -
C6digo  Tributario  Nacional   (CTN),   ou  objeto  de  decisao  judicial  que  determina  sua
desconsideragao para fins de certificagao da regularidade fiscal, ou ainda nao vencidos; e

2. nao constam  inscrie6es em  Divida Ativa da  Uniao  (DAU)  na  Procuradoria-Geral da  Fazenda
Nacional (PGFN).

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

Esta certidao 6 valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e,  no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos ptlblicos da administracao direta a ele vinculados.  Refere-se a situacao do
sujeito passivo no ambito da  RFB e da  PGFN  e abrange inclusive as contribuic6es sociais previstas
nas alineas 'a` a 'd' do paragrafo dnico do art.11  da Lei n° 8.212,  de 24 de j.ulho de  1991.

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 17:28:28 do dia  10/03/2023 <hora e data de Brasilia>.
Valida ate 06/09/2023.
C6digo de controle da certidao:  D522.7A47.6A31.914C
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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PODER   JUDICIARIO
JUSTIGA   DO   TRABALHO
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CERTIDAO  NEGATIVA  DE   DEBITOS   TRABALHISTAS

Nome:    PM   MEDICINA   E    SEGURANCA   DO   TRABALHO   LTDA    (MATRIZ   E    FILIAIS)

CNPJ:    47.801.922/0001-61
Certidao   n°:    9346587/2023
ExpediGao:    03/03/2023,    as   18:04:44
Validade:   30/08/2023   -180    (cento   e   oitenta)   dias,   contados   da   data
de   sua  expediGao.

Certifica-se    que    PM   MEDICINA   E   SEGURANCA   D0   TRABAI.HO   LTDA    (MATRIZ   E
FII,IAIS),    inscrito(a)    no   CNPJ   sob   o   n°   47.801.922/0001-61,    Nao  CONSTA
como   inadimplente   no   Banco  Nacional   de   Devedores   Trabalhistas.
Certidao   emitida   com  base   nos   arts.    642-A   e   883-A   da   ConsolidaGao
das   Leis   do   Trabalho,    acrescentados   pelas   Leis   ns.°    12.440/2011   e
13.467/2017,    e   no   Ato   01/2022   da   CGJT,    de   21   de   janeiro   de   2022.
Os   dados   constantes   desta   Certidao   sao   de   responsabilidade   dos
Tribunals   do   Trabalho.
No   caso   de  pessoa   juridica,   a   Certidao   atesta   a   empresa  em  relaGao
a   todos   os   seus   estabelecimentos,   agencias   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.

INFORMngfro   IMpORTANTE
Do   Banco   Nacional    de    Devedores    Trabalhistas    constam   os    dados
necessarios   a   identificaGao   das   pessoas   naturais   e   juridicas
inadimplentes   perante   a   JustiGa   do   Trabalho   quanto   as   obrigaG6es
estabelecidas   em  sentenGa   condenat6ria  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   f irmados   perante   o   Minist6rio   Ptiblico   do
Trabalho,   Comissao   de   ConciliaGao   Pr6via   ou   demais   titulos   que,   por
disposiGao  legal,   contiver   fore;a  executiva.
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GOVERNO DO ESTAD0 D0 TOCANTINS
SECRETARIA DA FAZENDA
SUPERINTENDENCIA DE GESTAO TRIBUTARIA
DIRETORIA DE GESTAO DE C.REDITOS FISCAIS
COORDENADORIA DA DivIDA ATIVA

lDENTIFICACAO D0 CONTRIBUINTE:

RAZA0 SOCIA
CNPJ      47.801.922/0001-61

ATIVIDADE ECON6MICA:

ENDERECO:

MUNIcipIO          -

FINALIDADE:
CADASTRO

INSCRICA0 ESTADUAL:

HIST6RICO:

NAO CONSTA DEBITO  INSCRITO EM  DivIDA ATIVA

Ndmero da Certidao:
4477433

Fundamentagao Legal -         Arts. 65, 66 e 67 da Lei 1288, de 28 de Dezembro de 2001. Fica ressalvado o direito

de a Fazenda Ptlblica Estadual, inscrever e cobrar qualquer divida de  responsabilidade   do  contribuinte  acima,

que vier a ser apurada.
Validade -     0 prazo de validade da certidao e de trinta dias contado da data da sua emissao.

A autenticidade desta certidao devera ser confirmada via Internet, no enderego          http://www.to.gov.br/sefaz

A Certidao expedida com erro, dolo, simulagao ou fraude, responsabiliza, pessoalmente , o servidor que a expediu,

pelo credito tributario, assegurando o direito de regresso.

DataEmlssao:  Sexta-feira,    3   de   Mare:o   de   2023   -18h   03m   52s

OAtengao:

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
Esta certtidao esta vinculada ao ndmero do CPF, CNPJ ou lnscrigao Estadual.

Emitlda Via INTERNET

Esta Certidao foi emitida no site da Secretaria da Fazenda do Estado do Tocantins http:// www.to.gov.br/sefaz



PREFEITURA MUNICIPAL DE GURUPI
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRIBUTARIOS MUNICIPAL DE
CONTRIBUINTE

CERTIDAO NOMERO:  14839€

DADOS D0 CONTRIBUINTE

SUJEIT0 PASSIVO:  143426 -PM MEDICINA E SEGURANCA D0 TRABALHO LTDA

CPF/CNPJ:   47.801.922/0001-61

ENDERECO DO CONTRIBUINTE: AV MINAS. GERArs, APT 04, Nr.1173, Qd. 315, Lt. 04, Bairro: CENTRO,
GURUpl -TO

cERTiDAO E FUNDAMENTAeAO LEGAL

A  Fazenda  Publica  Municipal,  atendendo  requerimento  do  contribuinte  acima  identificado,
CERTIFICA que,  revendo seus arquivos,  ate a presente data,  nao tern  pendencia em seu  nome,  cuja
responsabilidade tributaria  e/ou  fiscal  e  ao  mesmo  atribuida.

Ressalva-se a  Fazenda  Publica  no direito de constituir novos  cr6ditos  cuja  responsabilidade
possa  ser  igualmente  atribuida  ao  contribuinte  acima  identificado  e  que,  porventura,  venham  a  ser
apurados posteriormente a emissao da presente certidao, ressalvando-se,  mais, no direito de consolidar a
inscricao municipal acima epigrafada os debitos porventura vinculados a outras inscrig6es municipais, em
decorrencia da nao atualizagao dos dados cadastrais.

Por ser verdade, firma o presente CERTIDAO para que produza seus juridicos e legais efeitos.

Segunda-feira, 06 de Margo de 2023.

OSEGURANCA:

VALIDADE ATE: Quarta-feira, 05 de Abril de 2023 (30 dias).

EMITIDA: Segunda-feira, 06 de Margo de 2023 as 09:38:41

C6digo de Validagao:  12046148395

Certidao emitida gratuitamente.
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
Xuv:',Tduava;udveu;revd"o:.ji;.;:Toii'c-a";;.n-diYCT;Yn;a:-;.J~;iifi;agao de sua autenticidade no portal           E]
da Prefeitura e/ou atrav6s do QRCode.

lMPRESSAO:  SSERVICOSONLINE. Pag.1  del


