Secretaria da Micro e Pequena Empresa
Secretaria da Racionalizac@o e Simplificacdo

Departamento de Registro Empresarial e Integracéao

17100370751

¥ 3 g

REQUERIMENTO DE EMPRESARIO

Folhas 1/1

NIRE DA FIUAL (preencher somente se ato referente a fifial)

XXX

NOME DO EMPRESARIO (completo, sem abreviaturas)

MORCELO CRUZ MOITINHO
NACIONALIDADE ESTADO CMIL.
BRASILEIRA CASADO(A)
SEXO REGIME DE BENS(se casado)
4 Masculino Comunhao Parcial
$SFILHO DE (pan Tmae)
. ] ADELMO LONGO MOITINHO I MARLENE CRUZ MOITINHO

NASCIDO EM (data de nascimento)
05/06/19878

IDENTIDADE {nGmero)
351596

- Orgao emissor UF

| ssp | TO

CPF{nGmero)

850.255.421-20

PRI

EMANCIPADO POR (forma de emancipacio - somente no caso de menor)

Augustindpolis

XXX
| 5OMICIIADG NA (LDGRADGURO - rua, av, eic) NUMERO
AVENIDA GOIAS 869
{"{COMPLEMENTO BARRO/DISTRITO CEP
22 ANDAR CENTRO 77960-000
MUNICIPIO UF
TO

empresario e requer:

declara, sob as penas da lei, ndo estar impedido de exercer atividade empresaria, que ndo possui outro registro de

A JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO TOCANTINS

A JUNTA COMERCIAL DO XXX

002 - ALTERAGAO

CODIGO E DESCRICAO DO ATO

CODIGO E DESCRICAQ DO ATO
XXX

X i, it

CODIGO £ DESCRICAO DO EVENTO
021(1) - ALTERACAO DE DADOS (EXCETO NOME EMPRESARIAL)

XXX

CODIGO E DESCRICAO DO EVENTO

NOME EMPRESARIAL
M. C. MOITINHO - ME

LOGRADOURO {rua.ev, etc)
AVENIDA GOIAS

L. fCOMPLEMENTO
XXX

BAIRRO/DISTRITO
CENTRO

CEP
77960-000

NUMERO

869

ORI

MUNICIPIO
Augustinépolis

UF
TO

PAIS
BRASIL

CORREIG ELETRONICO (EMAID
golden-pax@hotmait.com

VALOR DO CAPITAL - R$
80.000,00

VALOR DO CAPITAL - {por extenso)
oitenta mil reais

CODIGO DE ATMDADE ECONOMICA
(CNAE Fiscal)
Atividade Principal
9603304

JAtividade Secundéria

9603399

9491000, 9603303, 9603305,

Descrigdo do Objeto

SERVICOS DE FUNERARIAS; ATIVIDADES DE ADMINISTRAGAO DE PLANOS FUNERARIOS;
SERVICOS DE SOMATOCONSERVACAQ; SERVICOS DE SEPULTAMENTO; ATIVIDADES DE
ORGANIZAGCAO DE CERIMONIAS RELIGIOSAS DE HONRAS FUNEBRES

DATA DE INICIO DAS ATMDADES
29/10/1998

NUMERO DE INSCRICAO NO CNP)
02.827.189/0Db01-16

TRANSFERENCIA DE SEDE OU DE FILIAL DE
OUTRA UF NIRE ANTERIOR

UF

;" {DATA ASSINATURA
16/09/2016

ASSINATURA DO ESARIO

PARA US0Q EXCLUSIVO DAJUNTA COMER!

DEFERIDO. PUBLIQUE—SE E ARQUIVE-SE

PARA USO EXCLUSIVO DA JUNTA COMERCIAL

A val i dade deste d

AUTENTICACAO

WHEEE R RN

TO1160000424085

* Este documento foi gerado no portal Simplifica TO

JUNTA COMVERCI AL DO ESTADO DO TOCANTI NS

CERTI FI CO O REA STRO EM 21/ 09/ 2016 10:39 SOB N° 20160115833.
PROTOCOLO. 160115833 DE 21/ 09/ 2016. CODI GO DE VERI FI CAGAO
11601879723. NIRE: 17100370751.

JUCETINS

ocumento, se inpresso,

M C. MJITINHO - ME
ERLAN SOQUZA M LHOVEM

SECRETARI O- GERAL
PALMAS, 21/09/2016

www. si npli fica.to.gov. br

fica sujeito a conprovacdo de sua autenticidade nos respectivos portais.
I nformando seus respectivos cddi gos de verificacao



l, Cartério do 2° Tabelionato de Notas, Protestoé;,-ﬁtulos ¢ Documentos, 3
‘-Pessoas Juridicas do Municiplo de Augustinépolis - TO g
Avenida Tocantins, N° 464, Centro Fone:\{ss) 3466 - 1692

C

0 »

) - Z WA

N° Selo: 128033AAA011292-GLP X g g E g (@}
Confirme a Autenticidade: http://corregedoria.tjto.jus briindex php/selodigital ~ @ = ** [~
Reconhego por autentigidade(s) a(s) assinaturas(s) de:MORCELO CRUZ MOI@M »C
pessoa(s) por mim identificada(s) e por haver(em) sido aposto(s) em minha prel _&N _‘() 'S
dou f6, AUGUSTINOPQLIS - TO, 16/09/2016 Emol: R$ 1,25, TR R$ 0,25 Func:0 3 iBkdh ey &
RS 0,06,Total:R$ 2,06 \ TS
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JUNTA COMVERCI AL DO ESTADO DO TOCANTI NS

CERTI FI CO O REG STRO EM 21/ 09/ 2016 10:39 SOB N° 20160115833.
PROTOCOLO. 160115833 DE 21/ 09/ 2016. CODI GO DE VERI FI CAGAQ
11601879723. NI RE: 17100370751.

JUCETINS y"c voTino - Ve

ERLAN SOUZA M LHOVEM
SECRETARI O- GERAL
PALMAS, 21/09/2016
www. sinplifica.to. gov. br

A val i dade deste docunento,

se inpresso, fica sujeito a conprovacdo de sua autentici dade nos respectivos portais
I nf ormando seus respectivos co6di gos de verificacgéo



Pagina 1 de 1

PODER JUDI Cl ARI O
JUSTI CA DO TRABALHO

CERTI DAO NEGATI VA DE DEBI TOS TRABALHI STAS

Nome: M C. MOTINHO (MATRI Z E FILIAIS)

CNPJ: 02.827.189/0001-16

Certidédo n°: 85012434/ 2024

Expedi ¢cdo: 09/12/2024, as 17:02: 44

Val i dade: 07/06/2025 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedi ¢cao.

Certifica-se que MC. MOTINHO (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a) no CNPJ
sob o n® 02.827.189/0001-16, NAO CONSTA conpo inadi npl ente no Banco
Naci onal de Devedores Trabal histas.

Certidado emtida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacéo
das Leis do Trabal ho, acrescentados pelas Leis ns.°®° 12.440/2011 e
13. 467/ 2017, e no Ato 01/2022 da CAT, de 21 de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certiddo sao de responsabili dade dos
Tribunais do Trabal ho.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a enpresa emrel acéo
a todos os seus estabel eci mrentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autentici dade no portal do Tribunal Superior do Trabal ho na
I nternet (http://www. tst.jus.br).

Certidado emtida gratuitanente.

| NFORMACAO | MPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabal histas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
i nadi npl entes perante a Justica do Trabal ho quanto as obri gacdes
est abel eci das em sentenca condenatoéria transitada em jul gado ou em
acordos judiciais trabal histas, inclusive no concernente aos
recol hi mentos previdenci arios, a honorarios, a custas, a
enol unentos ou a recol hi nentos determ nados em |l ei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Mnistério Publico do
Trabal ho, Comi ssdo de Conciliacdo Prévia ou denmmis titulos que, por
di sposicao |l egal, contiver forca executiva.

Divi das e sugestdes: cndt@st.jus. br



Codigo de Cadastro
000006780

Contribuinte

M. C. MOITINHO - ME
Logradouro

AV. GOIAS

Bairro

CENTRO

Cidade
AUGUSTINOPOLIS

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

CERTIDAO NEGATIVA
DE TRIBUTOS MUNICIPAIS E DIVIDAS ATIVAS

CPF/CNPJ
02.827.189/0001-16
Numero Complemento
869

CEP

77960-000

UF

TO

CERTIFICO, para os devidos fins, a pedido via internet, que revendo 0s assentamentos existentes nesta Sec¢do, deles
verifiquei constar que o contribuinte acima descrito, encontra-se quite com o Erario Municipal, até a presente data,
relativamente ao Tributos Municipais. ATENCAO : Fica ressalvado o direito da Fazenda Municipal exigir a qualquer
tempo, créditos tributarios que venham a ser apurados.

CERTIDAO AUTENTICADA COM SUCESSO!!

Emitida as 18:00:35 do dia 09/12/2024

Valida até 08/01/2025

Cédigo de Controle da Certiddo/Nimero 57195D4AB0OC80E29
Certidao emitida gratuitamente.

Atencd@o qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



09/12/2024, 16:59

Consulta Regularidade do Empregador

CAIX

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigao: 02.827.189/0001-16
Razao
Social:
Endereco: AV GOIAS 869 869 / CENTRO / AUGUSTINOPOLIS / TO / 77960-000

M C MOTINHO

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo 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 situacdo regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servirda de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigacdes com o FGTS.

Validade:24/11/2024 a 23/12/2024

Certificagdo Nimero: 2024112400430829361632

Informacao obtida em 09/12/2024 16:59:06

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

7



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: 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:

1. constam débitos 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 -
Cddigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decis&o judicial que determina sua
desconsideracao para fins de certificacdo da regularidade fiscal, ou ainda n&o vencidos; e

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

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

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais €, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragio direta a ele vinculados. Refere-se a situagédo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigcdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n° 8.212, de 24 de julho de 1991.

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

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 17:04:07 do dia 09/12/2024 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 07/06/2025.

Cédigo de controle da certidao: D1FB.3F74.A7D0.55EA

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



09/12/2024, 16:55

about:blank

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRICAO
02.827.189/0001-16
MATRIZ

COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAQ | 077 DE ASERTURA

CADASTRAL 27/10/1998

NOME EMPRESARIAL
M.C. MOTINHO

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA)
FUNERARIA GOLDEN PAX

PORTE
ME

CODIGO E DESCRIGAO DAATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
96.03-3-04 - Servigcos de funerarias

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

96.03-3-99 - Atividades funerarias e servigos relacionados nao especificados anteriormente
96.03-3-05 - Servigos de somatoconservagao
96.03-3-03 - Servigos de sepultamento

CODIGO E DESCRIGAO DA NATUREZA JURIDICA
213-5 - Empresario (Individual)

LOGRADOURO
AV GOIAS

NUMERO COMPLEMENTO
869 Fkkkkkkk

CEP
77.960-000

BAIRRO/DISTRITO
CENTRO

MUNICIPIO
AUGUSTINOPOLIS

UF
TO

ENDEREGO ELETRONICO

TELEFONE

Fkkkk

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA

03/11/2005

DATA DA SITUAGAO CADASTRAL

MOTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL

Fkkkkdkd

dedkdkkkk

DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

Aprovado pela Instru¢do Normativa RFB n° 2.119, de 06 de dezembro de 2022.

Emitido no dia 09/12/2024 as 16:55:51 (data e hora de Brasilia).

about:blank

Pagina: 11
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&% GOVERNO DO ESTADO DO TOCANTINS Ndmero da Certiddo

SECRETARIA DA FAZENDA 6221528
SUPERINTENDENCIA DE GESTAO TRIBUTARIA
DIRETORIA DE GESTAO DE CREDITOS FISCAIS e
COORDENADORIA DA DIVIDA ATIVA

el T ™

Validador

97612165976548937475399973698965

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITO - PESSOA JURIDICA

IDENTIFICACAO DO CONTRIBUINTE:
RAZAO SOCIAL: M C MOITINHO - ME
CNPJ : 02.827.189/0001-16 INSCRICAO ESTADUAL:

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

FINALIDADE:
CADASTRO

HISTORICO:
NAO CONSTA DEBITO INSCRITO EM DIiVIDA ATIVA

Fundamentacéo 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 certiddo é de trinta dias contado da data da sua emisséo.

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

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

Data Emissédo: Segunda-feira, 9 de Dezenbro de 2024 - 16h 57m 25s Emitida Via INTERNET

Atencéo:
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
Esta certiddo esta vinculada ao nimero do CPF, CNPJ ou Inscri¢do Estadual.

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



