ENVELOPE N¢ 01 — HABILITACAO DO FORNECEDOR INDIVIDUAL |
CHAMADA PUBLICA N2 002/2021

PROCESSO N2 2021.11.11.0032/2021

LEANDRO GAMA

ENDERECO: RUA DA RODAGEM, S/N, POVOADO OLHO D’ AGUA
CEP: 65.490-00 ANAJATUBA/MA

CPF: 040.539.863-89

DAP: SDW0040539863893605190916
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DECLARACAO DE ORIGEM DOS PRODUTOS
\arc para os devidos fins, que os géneros alimenticios a serem fornecidos 2
Secretaria Municipal de Educagao de Anajatuba/MA por meio da participagdo na

Chamada Publica n° 002/2021, Processo n° 2021.11.11.0032/2021, por mim, s&o
criundos da minha prépria produ{:éo.

Anajatuba/MA, 10 de janeirc de 2022.
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ESTADO DO MARANHAO -

SECRETARIA DE ESTADO DA SEGURANGA PUBLIC

DELEGACIA GERAL DE POLICIA CIVIL
% INSTITUTO DE IDENTIFICAGAC

LEANDRO GAMA T LAY
MRl T, ELEITOR1ZONA ISEG - GTPS/ SERIE | UF
FILIAGAO : B : e g
MARIA DA GRACAGAMA ; N NS ENTIDADE PROFISSIONAL

DATA NASCIMENTO . ORGAO EXPEDID!
15/03/1985 . SSPIM
NATURALIDADE - - -

ANAJATUBA - MA
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Tt st annav viumuiuora ae cnergia >.A.

sal  Alameda Qdsas,ne100, P.1/2
w&m‘\ Loteamento Quitandinha Altos do Calhau, S8 Luis - MA
ENERGIA CEP.65070-900
Insc. Estadual: 120.51511-3 CNP.: 06.272793/0001-84

TaitaSocal GG RUNPKIHTIERSAGYs 18 10.430/02

CLASSIFICACAQ: Resid. Baixa Renda
SUBCLASSE: RESIDENCIAL BAIXA RENDA

SUB GRUPO: B1

Monofasico
INSTALACAO: 32995918
UL/SEQ: AU28Be@2-1550

Para atendimento,
informe este nimero.

Conta Contrato

LEANDRO GAWMA

R. RODAGEM 25 RURAL 6%190-000 ANAJATUBA 1A
CPE: *#% 539 gk

Total a pagar E

»208 tza

enciments

/1272021

ota Fiscal | Fatura de Energia Fletrica | serie B: 001686105
lumero da Fatura: 0202 111601686 194 | crop: H258/AA
Data de Emissao: 17/11/202]

1 I Pai programa de incentivo a
educao de consumo conforme RES CREG n 02, com meta de <onsumo m

ensal de ate 35,32 kih. Sua
edia de consumo apurado ate NOV/21 e de 36,49 Kth. * Ainda constam em aberto em nosso
istema contas vencidas do ano de 2020. Regularize ¢ receba o recibo anual de quitacao de
debitos. * Periodos: Band. Tarif,: Vermelha 16/1@ - 31/10 Amarela : @1/11 - 17711 +

Jnnde!.ra Nov/21 Classe Residencial Tarifa Social: Amarela, custo adicional de RS 1,874 a

ada 180kivh
idas. 0 1 qj i i ©deDias | Proxima Leitura
- Datas das 1713 Anerior | Leityra Atyal T 15/12/2021
Leituras
Itens de Fatura Quantidade Tarifa Valor
Fornecimento - T ‘ ) i '
Consumo i 0 0,209465 6,27
Consumo 817} 0, 359082 21,54
Beneficio ravifario Bruto 26,04
Adicional Bandeira 9,44
Adicional Bandeira 2,13
TCHS 13,26
P1S 9,72
COFINS 3,27
Itens Financeiros
Beneficio laritario | 1quido +26,04
Cip-1Tum Pub Pret munic . ¥ 5,09
Credito DIC/FIC/0M1C 997200 1 -0,22
'Ngj:x’;msm T BriedeCHUO RS Alowla0l)  Valor (5
58 LS 867 18, 0000 - 1300
32 PIS 60,41 1,1750 0,7
2 COFINS 60,41 5,4119  3)27
2
,351‘ S (i stgniapleo A ol
i C1237B5DL4C5A78290A457 A450E7C 334

Postos = [eitura Leitura - Const :
(AtLV0 Rowiabs  6-iterior  7.0Amal  1,ekddor  ggPnsuMo

debito(s) ao lado. O nuo Pagamento ate a data ©2/12/2021 implicara na
suspensao do forne:imento, de acordo com Res.414/10 art.172 e lei
8987/95, art.6 3, inclusao SPC/SERASA o oukras medidas de cobranca.
Em caso de suspensao, sera condicionado a quitacac de todo: os debitos.
Caso ja tenha Pago, favor desconsiderar este reaviso.

osicao do Consumo (RS)

NI
Compra de Energia Transmizsas

stribuicao Encargos Setoriais Perdas Tributos Outros
12,25 2,50 11,48 1,59 2,56 17,25 4,87

C. Contrato: 32995918 Data de Emissae: 17112021

Vi [1.2.0.9 ]

E mais facilidade pra voce.
TS

+ Flexibilidade: aceito por todas as instiuicoes financeiras
e aplicativos de pagamento
#V Agilidade: pague em poucos segundos.
+ Seguranca: uso de meio inovador e confiavel,
+# 365 dias e 24h: disponivel todo ano,

$ Pague através do PIX, %3
2]

BANCO CRARBIGARViA PX, UTILIZE § QB.CODE AOHADR £ PREFERENCTALMENTE NO BANCO PO FRASTI
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Declaracao de Aptidao ao Pronaf ¢

1? via - Agricultor Familiar. 2° via - Emitente

SDW0040539863891001221235

| - Cadastro do(a) Agricultor(a) Familiar 7
a) ldentificagéo do(a) Agricultor(a) Familiar ~—
1° Titular da DAP: LEANDRO GAMA

1.CPF: 040.539.863-89 2.Nome: LEANDRO GAMA LL
3.Sexo: Masculino 4.Nome da Mae: MARIA DA GRAGA GAMA SEMED - /L\NA.;AT A
5.Apelido: -6.Dtde Nasc.: 15/03/1985 FOLHA =

7.RG: 28205220043 8.UF de Emissdo do RG: MA RUBRICA /_\;/ e
9NIS: 10.Naturalidade: Anajatuba - MA e

11.Escolaridade: 2° Grau completo

- 2° Titular da DAP: ARIANA LIMA SANTOS

12.CPF: 067.070.283-83 13.Nome: ARIANA LIMA SANTOS

14.Sexo: Feminino 15.Nome da Mae: MARIA DA GUIA LIMA SANTOS

16.Apelido: 17.Dt de Nasc.: 10/08/1985
18.RG: 044779062012 19.UF de Emissao do RG: MA
20.NIS: 00.000.00000-0 21.Naturalidade: Anajatuba - MA

22 Escolaridade: 1° Grau completo

b) Caracteristicas Socio-Econdmicas do(a) Agricultor(a) Familiar

1.0rganizagdo(Ges) Social(is) a(s) qual(is) pertenga: Sind/Assoc vinculado a ANPAIMPA 2.Condigao(des) de posse e uso da terra: Posseiro/a

Rural
3.Atividades Principais: Pescador/a

5.Area menor ou igual a 4 médulos fiscais: Sim 4.Area do Estabelecimento: 2,43 ha \

6.Composigao do Valor bruto da Produgdo Anual do Estabelecimento Familiar (considerar os Gltimos doze meses, a contar da data do preenchimento da DAP): Res. (cMN. 3731) )

Renda do estabelecimento Renda fora do estabelecimento

Agropecudria Estimada: R$ 6.200,00 Total Auferida: RS 0,00
Néo Agropecuaria Estimada: R$ 0,00 Desconto: R$ 0,00
Total: RS 6.200,00 Total com desconto: R$ 0,00

O\ Renda de Enquadramento: RS L 6.200,00] % da Renda do [ 100.@‘
g Estabelecimento:
]

7.Forga de trabalho familiar:

7.1. Numero de membros da unidade familiar e agregados que desenvolvem atividades geradoras deffenda no‘estabelecimento E'

7.2. Nimero de empregados permanentes contratados: m ) / { Q
7.3. Ha permanéncia de forga de trabalho familiar? @ \ / \

e e

Il - Informagdes Complementares '1
Imoéveis Rurais 1.N° de Imévels explorados: 1 4.Area do estabelecimento: 2,43 hectares =
Sobre o imével pincipal: 2.Denominagao do imével: OLHO DAGUA 5.E proprietario do imvel principal? Nso %; '
3.Localizagdo do imével: POVOADO OLHO DAGUA 6.Nome ou razéo social do proprietario: LEANDRO GAMA
7.CPFICNPJ do Proprietério: 040.539.863-89

lll - Declaragdo do(a) Beneficiario(a)

Declaro, sob as penas da lei (art. 299 do cdigo Penal), que os dados acima correspondem a verdade.

Local: 1 /
Assinatura:y/ ZQ;O_Q/O\/Y\O{)“O <'QO"TV\Q
Local: Data:

Assmaluraal.véﬂim QQI VIO &ﬂ—@b Polegar direito 1 Polegar direito 2

IV - Atestado da Entidade Credenciada pelo MAPA

gtasto que o(s) titular(es) acima identificado(s) atende(m) aos critérios definidos no Manual de Crédito Rural para enquadramento como beneficirio(a)(s) do Crédito
\

al a0 amparo do Pronaf no Grupo B. Grupo Flnal

)

Y 'C/ nstituiggo: CPNJ  08.593.102/0001-70 [~ )

‘. K Entidade emissora gntante: CPF 008.329.963-7
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DAPWERB - emitida pelo sitio do SAFIMAPA Atencao: Este documento é gratuito




