W Municipio de Oliveira

‘a-‘l\\wré}g Estado de Minas Gerais
H H Secretaria Municipal da Fazenda
8,2 CNPJ: 16.854.531/0001-81

)

Certiddao Negativa de Débitos Municipais
N°: 15131/2025

Controle de Autenticidade: WGT211201-000-BNKKTZVWFPGPSN-8

Validade da Certiddo: 31/12/2025
Nome Contribuinte 792875 - DEIVISON HEITOR DOS SANTOS
Pessoa Fisica

) CPF/CNPJ 113.015.566-88

Endereco do Contribuinte: SITIO OURO FINO, CEP: 35.540-000 - ZONA RURAL, Oliveira - MG
Complemento

Certifico que para o contribuinte acima mencionado, inexiste débito impeditivo & expedigéo desta certidao.

Ressaltando a Prefeitura Municipal de Oliveira o direito de cobrar débitos posteriormente apurados, a Secretaria
Municipal de Fazenda, no uso de suas atribuicdes legais, certifica que o contribuinte/inscrigdo acima encontra-se
quite com a Fazenda Publica Municipal, em relagdo aos Tributos, Multas e Precos Publicos inscritos ou ndo em
Divida Ativa.

A aceitac@o desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, no endereco:

https://oliveira.atende.net/

Oliveira, 01 de dezembro de 2025.

ualguer rasura invalida a certiddo

PAGO MUNICIPAL MINISTRO ELISEU RESENDE
Praga XV de Novembro, 127 - Centro - CEP: 35.540-000 - Oliveira/MG - (37) 3332-9150
Web: oliveira.atende.net / E-mail: tributacao.pmo@oliveira.mg.gov.br
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01/12/2025, 13:36 SIARE - Secretaria de Estado de Fazenda MG

SECRETARIA DE ESTADO DE FAZENDA DE MINAS GERI/\IS/
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- CERTIDAO EMI'TIII{((ENI{E'")/ &
CERTIDAO DE DEBITOS TRIBUTARIOS 01/12/2025 \\:(;)&\_, \"fj/
o
Negativa CERTIDAO VALIDA ATE: il
01/03/2026

NOME: DEIVISON HEITOR DOS SANTOS

CNPJ/CPF: 113.015.566-88

LOGRADOURO: FAZENDA OURO FINO NUMERO:
COMPLEMENTO: BAIRRO: ZONA RURAL CEP: 35540000
DISTRITO/POVOADO: MORRO DO FERRO | MUNICIPIO: OLIVEIRA UF: MG

Ressalvado o direito de a Fazenda Publica Estadual cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado
que:

1. N3o constam débitos relativos a tributos administrados pela Fazenda Publica Estadual e/ou
Advocacia Geral do Estado;

2. No caso de utilizagdo para lavratura de escritura piblica ou registro de formal de partilha, de
carta de adjudicacdo expedida em autos de inventario ou de arro amento, de sentenca em agédo
de separacao judicial, divércio, ou de partilha de bens na unido estavel e de escritura publica de
doagao de bens imdveis, esta certiddo somente tera validade se acompanhada da Certiddo de
Pagamento / Desoneragao do ITCD, prevista no artigo 39 do Decreto 43.981/2005.

Certiddo valida para todos os estabelecimentos da empresa, alcancando débitos tributarios do
sujeito passivo em Fase Administrativa ou inscritos em Divida Ativa.

IDENTIFICAGAO NUMERO DO PTA DESCRICAO

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada através de aplicativo disponibilizado pela
Secretaria de Estado de Fazenda de Minas Gerais, na internet: http://www.fazenda.mg.gov.br
=> Empresas => Certificacdo da Autenticidade de Documentos.

CODIGO DE CONTROLE DE CERTIDAO:2025000940930691

4

R

https://www2 fazenda.mg.gov.br/sol/ctrl/SOL/CDT/DETALHE 746?descServico=Solicitar+Certid%F3n+da+N%FQhitne+Trihi 94 rine .t imDrrtn
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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: DEIVISON HEITOR DOS SANTOS
CPF: 113.015.566-88

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
nao constam pendéncias em seu nome, relativas a créditos tributarios administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscricdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidéo se refere a situagdo do sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange
inclusive as contribuices 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 aceitagdo desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidéo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 13:39:34 do dia 01/12/2025 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 30/05/2026.

Cadigo de controle da certiddo: C7DA.4F87.AC2E.288E

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

N
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PODER JUDICIARIO s i

H ,/
JUSTICA DO TRABALHO \QSL#”,/

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: DEIVISON HEITOR DOS SANTOS

CPF: 113.015.566-88

Certiddo n°: 73292619/2025

Expedigdo: 01/12/2025, &s 13:46:39

Validade: 30/05/2026 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicédo.

Certifica-se que DEIVISON HEITOR DOS SANTOS, inscrito(a) no CPF sob o
n° 113.015.566-88, NAO CONSTA como inadimplente no Banco Nacional de
Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidacgdo
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 Certiddo s3o de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho.

No caso de pessoa juridica, a Certid3o atesta a empresa em relacgdo
a todos os seus estabelecimentos, agéncias ou filiais.

A aceitagdo desta certid3io condiciona-se a verificacdo de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http://www.tst.jus.br).

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMAGAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justiga do Trabalho quanto as obrigacgdes
estabelecidas em sentenca condenatéria transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdencidrios, a honorarios, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes
de execugdo de acordos firmados perante o Ministério Pdblico do
Trabalho, Comiss3o de Conciliagdo Prévia ou demais titulos que, por

disposigdo legal, contiver forga executiva. (:224;7////

Davidas e sugestdes: cndt@tst.jus.br
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE / R ;.1 e
VIGILANCIA EM SAUDE :
NUCLEO DE VIGILANCIA SANITARIA

Alameda Doutor Cicero de Castro Filho, 1160 - Bairro Santa Maria, Oliveira — MG

Email: visapmooliveira@gmail.com
Telefone: (37) 3331-9800

~

Data do Licenciamento: 16/07/2025 Validade: 16/07/2026

Numero: SMS/VS/VISA/0113/2025

Alvara Sanitario

A Vigilancia Sanitaria do municipio de Oliveira, concede Alvara Sanitario para a (s)
atividade (s) econdmica (s) descrita (s) abaixo. O(s) responsével(s) pelo estabelecimento se
compromete(m) a observar as boas praticas de fabricagdo e/ou servigo e a ndo transgredir as
normas legais e regulamentares destinadas a promogéo, recuperagdo e defesa da satde,
referentes as atividades exercidas. O ndo cumprimento das mesmas implicara na imposigo de

penalidades da legislago sanitaria, podendo resultar inclusive no cancelamento deste alvara

Nome/Razio Social: DEIVSON HEITOR DOS SANTOS

CPF: 113.015.566-88

Localizagiio: SITIO OURO FINO — DISTRITO DE MORRO DO FERRO - S/N

Responsavel legal: DEIVSON HEITOR | CPF: 113.015.566-88
DOS SANTOS

Verifique a relagdo das atividades econdmicas abaixo:
CNAE: 412-0 Produtor Rural

Oliveira, 16 de julho de 2025.

St ot e’

~
O

V" Claudia Yiri Biancardi 7~ _Edson wf
Diretora de Vigilancia Sanitdria e Ambiental . 2 "

dnica 56arecida Amafal Silva

9 LM

Victo? Lucas Andrade Resende
Fiscais Sanitarios

~
Observacoes:
L ]
I-  Este documento deve Ser atixado ent ltigar visivel ao piblico:
2- O Alyara Sanitario€ valido pardaio ano de Sua expedicdo. podendo, entretanto em caso de mnfracao alegisiacao sanitaria vigente, ser
cancelado peta autoridade competente.
O presente alvara devera ser renovado anualmente de acordo com o disposto no artigo 85 do Codigoe Estadualide Minas Gerats — Lein®
13317/1999 ¢ podera ser cancelado a qualquer momento, por desobediéntia ou mnobservancia do disposto nas normas legais.
4= visapmoolivemate omailicom — (57) 33319800
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Agricultura
Familiar

Secretaria de Agricultura Familiar e Agroecologia
Cadastro Nacional da Agricultura Familiar

Ministério do Desenvolvimento Agrario e Agricultura Familiar CAF S:gffﬁii}

EXTRATO PUBLICO DA UNIDADE FAMILIAR DE PRODUGAO AGRARIA - CAF

Informagées

N® UFPA: MG****** ** ****33236CAF Situagdo: ATIVA
Data da inscrigdo: 22/04/2024 Ultima atualizagdo: 03/02/2025

Enquadramento PRONAF: V Data de Validade: 03/02/2028

Especificagdo da UFPA

Atividade Principal Caracterizacao da UFPA
Agricultura, Pecuaria e Outras atividades Demais Agricultores Familiares

Composigdo Familiar da UFPA

Relacao de parentesco com Declarante Mao de Obra Familiar

DEIVISON H***** D** SANTOS 3 ponsével pela UFPA (d )

Informagées da UFPA

Num. de Iméveis Explorados Condigao de Posse e Uso da Terra (Imével Princ.) Tamanho do Imével Principal

. ——— e rniaiio S P U -

Total do Estabelecimento em HA I Total do Estabelecimento em M? I Municipio/UF

Oliveira/MG

Entidade responsavel pela inscricdo no CAF

Entidade: EMPRESA DE ASSISTENCIA TECNICA E EXTENSAO RURAL DO ESTADO DE MINAS GERAIS - EMATER-MG
CNPJ: 19.198.118/0001-02
Cadastrador: EVANDRO LUIZ LOPES LELIS

Este extrato do CAF apresenta, além das informacgdes da unidade familiar, uma novidade importante: a identificagdo das cooperativas, associagdes ou empreendimentos da
agricultura familiar aos quais os membros da UFPA estao vinculados. Essa informagzo tem o objetivo de garantir mais transparéncia ao cadastro.

Membros Inscritos em Formas Associativas do CAF

Membro(s) associado(s): DEIVISON HEITOR DOS SANTOS

Razdo Social: ASSOCIACAO DE DEFESA E DESENVOLVIMENTO ECOLOGICO-AMBIENTAL DE SAO TIAGO E REGIA
CNPJ: 26.147.983/0001-87

Responsavel Legal: EDUARDO ALCEU DE RESENDE

Entidade Emissora: EMPRESA DE ASSISTENCIA TECNICA E EXTENSAO RURAL DO ESTADO DE MINAS GERAIS - EMATER-MG ~ Técnico Emissor: EDUARDO COSTA
BARROS

Membro(s) associado(s): DEIVISON HEITOR DOS SANTOS

Razéo Social: ASSOCIACAO DOS AGRICULTORES FAMILIARES DO CALAFATE MORRO DO FERRO - ASSAF-CMF
CNPJ: 19.603.946/0001-70

Responsével Legal: JULIANO MARCELO DA SILVA

Entidade Emissora: EMPRESA DE ASSISTENCIA TECNICA E EXTENSAO RURAL DO ESTADO DE MINAS GERAIS - EMATER-MG ~ Técnico Emissor: EVANDRO LUIZ
LOPES LELIS

Orientacdes

EmnenhumahipéteseavaﬁdadedainsaiﬁomCAFpoderémrapassaroprazodeS(drm)anospararegiaoNorteedes(trés)anosparaasdemaisregibes.

compreendendo, inclusive, eventuais periodos de suspens3o da inscricdo conforme descrito na Portaria vigente. ‘A
A renovacéo da inscrigdo no CAF sera realizada medi aap ¢do da documentag&o obrigatéria & entidade credenciada no Sistema de Credenciamento das entidades
da Rede CAF e atualizagéo dessa documentagéio no sistema.

Caso a renovagéo ou atualizagao da inscrigdo no CAF néo seja realizada dentro do prazo de validade, a inscrigdo passaré para a situagao "INATIVA" até que a renovagéo seja
efetivada.

Este extrato no pode ser utilizado, para nenhum fim, como documento de comprovagéo de posse de terra.

Caso vocé identifique alguma associagdo ou cooperativa listada & qual vocé ou sua familia ndo pertencem, preencha o formulario de solicitagéo de corregdo de dados e envie
aos cuidados do Ministério do Desenvolvimento Agrario e Agricultura Familiar (MDA).

O formulério esta disponivel na pagina oficial do CAF: www.gov.br/mda/CAF.
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MODELO DE DECLARAGAO DO AGRICULTOR FAMILIAR — PRODUGAO PROPRIA PARA
GRUPOS INFORMAIS OU FORNECEDORES INDIVIDUAIS

DECLARAGAO DE PRODUGAO PROPRIA (CHAMADA PUBLICA N2001/2025)

DEIVISON HEITOR DOS SNTOS, DAP/CAF n2 042024.01.001433236CAF, CPF n? 133.015.566-
88, residente e domiciliado a Sitio Ouro Fino, declaro, para fins de participagao no Programa
Nacional de Alimentag&o Escolar — PNAE, que todo o quantitativo dos géneros alimenticios
relacionados no projeto de venda é oriundo de produg¢do prépria dos

cooperados/associados que possuem DAP fisica e compdem esta cooperativa/associag3o.

E competente o Foro da Comarca de Oliveira/MG para dirimir qualquer controvérsia gue se
originar deste contrato.

E, por estarem assim, justos e contratados, assinam o presente instrumento em trés vias de
igual teor e forma, na presenca de duas testemunhas.

Local, OLIVEIRA, 01 DE DEZEMBRO DE 2025
&gJAA/‘){N\ M %' M Assinatura Q;df
{\!&/‘M/l%f/\ N MQ)\U/*\/
v o

sinaturas das Testemunhas
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ANEXO VI - 1 DO EDITAL — DECLARAGCAO RESPEITO AO LIMITE DE VENDA — PESSOA
FISICA (AGRICULTORES DE GRUPO INFORMAL E AGRICULTOR INDIVIDUAL)

Declaro sob as penas da Lei que até a data deste documento nao alcancei o limite
méximo de R$ 40.000,00 de venda para o Programa Nacional de Alimentagdo Escolar -
PNAE, para as caixas escolares das escolas estaduais de Minas Gerais, estando em
conformidade com o que determina o artigo 12, da Resolugio CD/FNDE ne 21/2021,

podendo fornecer os géneros alimenticios da Chamada Publica n® 001/2025.

OLIVEIRA, 01 DE DEZEMBRO DE 2025.

@m&@kﬂeﬂ ol M

Nome do Fornecedor

DEIVISON HEITOR DOS SANTOS
DAP/CAF n? MG042024.01.001433236CAF,
CPF n2 113.015.566-88
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