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Secretaria da Micro e Pequena Empresa
Secretaria da Raclonalizagéo e Simplificagio
Departamento de Registro Empresarial e Integragio
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REQUERIMENTO DE EMPRESARIO

Folhas 1/1

I'ROC. n* Vid
LILS nt S

/s i
—

NUMERO DE IDENTIFICAGAD DO REGISTRO DE EMPRESA - NIRE DA SEDE
17100370751

[NIRE DA FILIAL (p
XXX

se alo

a lial)

NOME DO EMPRESARIO (compielo, sem abreviaturas)
MORCELO CRUZ MOITINHO

NACIONALIDADE
BRASILEIRA

ESTADO CIVIL
DIVORCIADO(A)

SEXO
Masculino

XXX

REGIME DE BENS(se casada)

FILHO DE (pai)
ADELMO LONGO MOITINHO

[mas)
| MARLENE CRUZ MOITINHO

NASCIDO EM (dsta de nascimenta)
05/06/1978 351596

DOCUMENTO DE IDENTIFICAGAO (nUmera)

Orgdo emssor

UF
|ssp |To

CPF(nUmero)
850.255.421-20

EMANCIPADO POR (forma de emandipagio - somenta no caso de menor)
XXX

DOMICILIADO NA (LOGRADOURD - rua, av, eic)
AVENIDA GOIAS

NUMERO
869

COMPLEMENTO
2* ANDAR

BAIRRODISTRITO
CENTRO

CER
77960-000

CODIGO DO MUNICIPIO (Usc da junts Cometcial)
009810 - Augustinopolis

MUNICIPIO
Augustinépolis

UF
TO

declara, sob as penas da lei, ndo estar impedido de exercer atividade empresiria, que ndo possui outro registro de empresario e requer:

A JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO TOCANTINS

A JUNTA COMERCIAL DO XXX

CODIGO E DESCRICAQ DO ATO
002 - ALTERAGAO

XXX

CODIGO E DESCRIGAO DO ATO

CODIGO E DESCRICAO DO EVENTO

CODIGO E DESCRIGAO DO EVENTO

9603303, 9603305, 9603399

021 - ALTERACAOQO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL) [ XXX

NOME EMPRE SARIAL ENQUADRAMENTO

M. C. MOITINHO ME (Microempresa)
LOGRADOURO (rua,ev, etc) NUMERO

AVENIDA GOIAS 869

COMPLEMENTO BAIRROMDISTRITO CEP CODIGO DO MUNICIFIO (Uso da jurts Comerdal)

XXX CENTRO 77960-000 009810 - Augustindpolis

MUNICIPIO UF PAIS CORREIO ELETRONICO (E-MAIL)

Augustinépolis TO BRASIL golden-pax@hotmail.com

VALOR DO CARITAL - RS VALOR DO CAPITAL - (por exianso)

80.000,00 oitenta mil reais

CODIGO DE AT VIDADE ECONOMICA Descrigdo do Objeto

— (CNAE Fiacai) SERVICOS DE FUNERARIAS; ATIVIDADES DE ADMINISTRAGAQ DE PLANOS FUNERARIOS; SERVIGOS DE
2603304 SOMATOCONSERVACAQ; SERVICOS DE SEPULTAMENTO;

Atividede Secundéria

DATA DE INICIO DAS ATIVIDADES INSCRICAQ NO CNPJ m&’ﬁ‘m&lﬁaﬁgﬁ OU DE FILIAL DE UF t;‘sn“mvnzm—ﬁ_mu1 s
29/10/1998 9/0001-16 asroraaclo 3.NAD
DATA ASSINATURA ASSINATURA DO [s]
11/07/2019 hoy ?
| PARA USO EXCLUSIVO DA JUNTA COMERCIAL - /
AUTENTICAGAO

P

DEFERIDO. PUBLIQUE-SE E ARQUIVEfE

I

AT 0 A

T0O2180002797562

PARA USO EXCLUSIVO DA JUNTA COMERCIAL

* Este documento foi gerado na portal Simplifica TO

CERTIFICO O REGISTRO EM 31/07/2019 08:37 SOB N° 20190280921.

PROTOCOLO: 190280921 DE 30/07/2019.
11903468917.

M. C.

X JUCETINS

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito a comprovagao de sua autenticidade nos respectivos portais.

cODIGO
NIRE: 17100370751.
MOITINHO

CLECI ZANCAN CASSOL

SECRETARIA-GERAL

PALMAS, 31/07/2019
www.simplifica.to.gov.br

Informando seus respectivos cédigos de verificacao

DE VERIFICACAO:

———

)

|



C.n' J/
LS n* o)
» CARTORIO DE REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS JURIDICAS, TITULOS £ DOC 4 rss:
i gl 4 9 CUMEN o i .
PROTESTOS £ 2° TABELIONATO DE NOTAS | MARIA DA CRUZ DOS SANTOS - Ta —

!'.:.ﬂn (63) Ja56-1592 - E modl cartansestroZnolos@hoimail com

.r_seo Digital n° 128033AAA101089-AAA
dad 0 d F

s entlcida p.licorregedoria tito ndex.pho
fieconhego por semelhanga a assinatura de MORCE
[AOITINHO, posto analoga & constante em nosso arquivo!
0004 - 650049. Augustindpolis-TO. 12 de
EMOLUMENTOS: R$5,00, Taxe

Av Toconhns, 464, Conta, Augustindpelis - 1O CEP- 77.940.000

CERTIFICO O REGISTRO EM 31/07/2019 08:37 SOB N? 20190280921.
PROTOCOLO: 190280921 DE 30/07/2019. CODIGO DE VERIFICAGAO:
11903468917. NIRE: 17100370751.

IJUCET‘NS M. C. MOITINHO

CLECI ZANCAN CASSOL

SECRETARIA-GERAL

PALMAS, 31/07/2019
www.simplifica.to.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito & comprovacao de sua autenticidade nos respectivos portais.
Informando seus respectivos cédigos de verificacao



10/06/2021

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL Ass:

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

PROC. n*

PREF. M.CB - T

//

FLS n°

ol

|

NUMERO DE INSCRIGCAO

COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAQ | 027 DE ABERTURA

02.827.189/0001-16 27/10/1998
MATRIZ CADASTRAL
NOME EMPRESARIAL
M.C. MOTINHO
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
FUNERARIA GOLDEN PAX ME
CODIGO E DESCRIGCAQ DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
96.03-3-04 - Servigos de funerarias
CODIGO E DESCRIGCAQ DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
96.03-3-99 - Atividades funerarias e servigos relacionados nao especificados anteriormente
96.03-3-06 - Servigos de somatoconservagao
96.03-3-03 - Servigos de sepultamento
N CODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
213-6 - Empresario (Individual)
LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
AV GOIAS 869 A
CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
77.960-000 CENTRO AUGUSTINOPOLIS TO
ENDERECO ELETRONICO TELEFONE
ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)
SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUACAO CADASTRAL
ATIVA 03/11/2006
MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL
SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL
ﬂ ek dedede dedkede e e e e e e

Aprovado pela Instrug&o Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 10/06/2021 as 11:57:24 (data e hora de Brasilia).

Pagina: 111

111
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FLS n-
Ass:

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

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

Nome: M.C. MOTINHO
CNPJ: 02.827.189/0001-16

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

Esta certiddo é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgdos e fundos publicos da administragdo direta a ele vinculados. Refere-se a situagdo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuicdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo Gnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagao de sua autenticidade na Internet, nos
enderecgos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certid3o emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 10:44:23 do dia 15/09/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 14/03/2022.

Caédigo de controle da certiddo: 11E8.60D2.FDB4.C7AD

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



PODER JUDICIARIO
JUSTICA DO TRABALHO

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: M.C. MOTINHO (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 02.827.189/0001-16

Certidao n2: 28352253/2021

Expedigao: 15/09/2021, as 10:43:51

Validade: 13/03/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedigao.

Certifica-se que M.C. MOTINHO (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ
sob o n? 02.827.189/0001-16, 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 Resolugd@o Administrativa n? 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddao sao de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdao atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedigao.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a empresa em relagao
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdao desta certidadao condiciona-se a verificagdo 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
necessadrios a identificagdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigagodes
estabelecidas em sentenga condenatdéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciadrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugao de acordos firmados perante o Ministério Pablico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliagao Prévia.

Dividas e sugestdes: cndt@tst.jus.br



PREFEITURA MUNICIPAL DE AUGUSTINOPOLIS
PREF. MUNIC. DE AUGUSTINOPOLIS
R. DOM PEDRO |, 352 - CENTRO - AUGUSTINOPOLIS
CNPJ: 00.237.206/0001-30

CERTIDAO NEGATIVA
DE TRIBUTOS MUNICIPAIS

Cédigo de Cadastro
000006780
Contribuinte CPFICNPJ
M. C. MOITINHO - ME 02.827.189/0001-16
Logradouro Numero Complemento
AV. GOIAS 869
Bairro CEP
CENTRO 77960-000
Cidade UF
AUGUSTINOPOLIS TO

CERTIFICO, para os devidos fins, a pedido via internet, que revendo os assentamentos existentes nesta Segdo, deles
verifiquei constar que o contribuinte acima descrito, encontra-se quite com o Erario Municipal, até a presente data,
relativamente ao Tributos Municipais. ATENGAO : Fica ressalvado o direito da Fazenda Municipal exigir a qualquer
tempo, créditos tributarios que venham a ser apurados.

CERTIDAO AUTENTICADA COM SUCESSO!!!

Emitida as 15:45:03 do dia 18/11/2021

Valida até 18/12/2021

Cbdigo de Controle da Certiddo/Nimero BOEBE241B6137A9E
Certiddo emitida gratuitamente.

Atengdo qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.




PREF. M. CB - TO
PROC. n* £ "2’
kLS n° el

hme:

GOVERNO DO ESTADO DO TOCANTINS Namero da Certidao: ———
SECRETARIA DA FAZENDA 3421224
SUPERINTENDENCIA DE GESTAO TRIBUTARIA
DIRETORIA DE GESTAO DE CREDITOS FISCAIS
COORDENADORIA DA DiVIDA ATIVA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITO - PESSOA JURIDICA

IDENTIFICAGAO DO CONTRIBUINTE:
RAZAO SOCIA M C MOITINHO - ME
CNPJ 02.827.189/0001-16 INSCRIGAO ESTADUAL:

ATIVIDADE ECONOMICA: Servicos de funerarias
ENDEREGO: AV GOIAS, 00869, CENTRO - ZONA URBANA
MUNICIPIO  AUGUSTINOPOLIS - TO

FINALIDADE:
CADASTRO

™ HISTORICO:
NAO CONSTA DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA

Fundamentagéo Legal - Arts. 65, 66 e 67 da Lei 1288, de 28 de Dezembro de 2001. Fica ressalvado o direito
de a Fazenda Publica Estadual, inscrever e cobrar qualquer divida de responsabilidade do contribuinte acima,
que vier a ser apurada.

Validade - O prazo de validade da certidao é de trinta dias contado da data da sua emisséo.

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

A Certidao expedida com erro, dolo, simulagéo ou fraude, responsabiliza, pessoalmente , o servidor que a expediu,
pelo crédito tributario, assegurando o direito de regresso.

Data Emissdo: Quinta-feira, 18 de Novembro de 2021 - 14h 43m 20s Emitida Via INTERNET

Atengéo:
M Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
Esta certtiddo esta vinculada ao nimero do CPF, CNPJ ou Inscrigao Estadual.

Esta Certiddo fol emitida no site da Secretarla da Fazenda do Estado do Tocantins http:// www.to.gov.br/sefaz




18/11/2021 14:42 Consulta Regularidade do Empregador

I PREF. M. CI/-/E
I PROC. 0"
| T T (————

L

Voltar Imprimir

CAIA

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  02.827.189/0001-16
Razdo Social:M C MOTINHO
Endereco: AV GOIAS 869 869 / CENTRO / AUGUSTINOPOLIS / TO / 77960-000

™
A Caixa Econémica Federal, no uso da atribuicdo 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 situagdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.
O presente Certificado ndo servird de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacoes com o FGTS.
Validade:31/10/2021 a 29/11/2021
Certificacdo Numero: 2021103103251743598671
Informacdo obtida em 18/11/2021 14:42:25

ﬁ

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

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf n




[ : — — =

/

PREF. M. CB - TO,
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PREFEITURA MUNICIPAL DE AUGUSTINOPOLIS

SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA
CNPJ: 00237206000130
COORDENADORIA DE ARRECADAGAO E DIVIDA ATIVA :

ALVARA DE LICENCA

m Nos termos do Art. 86, par. 4° do Codigo de Postura Municipal concede-se o presente Alvara de Licenga a empresa a
seguir identificada, exercer suas atividades, enquanto satisfeita as exigéncias da legislagdo em vigor.
= — =
Inscrigho Municipal: 1855 CPFICNPJ: 02827189000116
Razao Social: M. C. MOITINHO - ME
5 Nome Fantasia: FUNERARIA GOLDEN PAX D
("Endere¢o AV. GOIAS Niamero: 869 )
Complemento: : CEP: 77960000 .
o . e
Bairro: CENTRO N° do Alvara N° da Inscri¢ao
 Cidade: AUGUSTINOPOLIS Estado: TO 107/2021 1555 J,
( Atividade :
ATIVIDADE GERAL
Servigos de funerarias f
N ¥
" OBSERVAGAO: B
Data de Inicio das Atividades: Validade.
[ 13/04/2004 | [ sim2021 |
& J
Validador .
92472806F44F7288 q AFIXAR EM LOCAL VISIVEL NO ESTABELECIMENTO

Atividades CNAE

9603304 Servicos de funerarias

9603399 Atividades funerarias e servicos relacionados ndo especificados anteriormente
9603303 Servicos de sepultamento

9603305 Servicos de somatoconservacao

I 4 &
-




. piliag

<) ALVARA

&

SANITARIO

‘Pessoa Fisica / Juridica:

M. C. MOITINHO - ME

No.;
g h 42/2021

/!.
'Nome Fantasia:

Responsavel:

FUNERARIA GOLDEN PA

\ MARCELO CRUZ MOITINHO

|

PF / CNPJ:
02.827

.189/0001-16

Em:_o / Atividade: )
SERVICOS FUNERARIOS

L%

xm:amqmno“

| AVENIDA GOIAS N° 869 —

CENTRO - AUGUSTINOPOLIS-TO

Inscrigao Municipal:

1655

Data de Emissao:

29/01/2021

Data de Validade:
31/12/2021

N e

.\ on Pereira Maciel

\ % o pam;%._ﬁ._?_% Saude

_ 1
| secretirio W

M «002/2021 de 0401 L
TC_._.,

Sec. Mun. de Saude

=2MISA

Syt s Aewree @ Gt

SECRETARIA DE

G
Gerente da Diyisao da
Vigilancia Sanitaria

t PREFEITURA DE -
‘@AUGUSTINGPOLIS

GOVERNO DE TODOS  *owa i

SAUDE




