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Certificado da Condicao de
Microempreendedor Individual

Identificagao

Nome Empresarial

ANA PATRICIA SILVA DE OLIVEIRA 05173234350
Nome do Empresario

ANA PATRICIA SILVA DE OLIVEIRA

Nome Fantasia

SUPERMERCADO JM

Capital Social

5.000,00

Namero Identidade Orgao Emissor UF Emissor CPF
036533542009-4 SESP MA 051.732.343-50

Condigao de Microempreendedor Individual

Situacao Cadastral Vigente Data de Inicio da Situagdo Cadastral Vigente
ATIVO 08/07/2019

Numero de Registro

CNPJ
34.141.857/0001-43

Enderego Comercial

CEP Logradouro Numero
77985-000 PRACA ULISSES GUIMARAES 50
Bairro Municipio UF
CENTRO CARRASCO BONITO TO
Atividades

Data de Inicio de Atividades Forma de Atuacgao

08/07/2019 Estabelecimento fixo

Ocupacao Principal

Merceeiro(a)/vendeiro(a) independente

Atividade Principal (CNAE)

47.12-1/00 - Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos alimenticios - minimercados,
mercearias e armazens

Termo de Ciéncia e Responsabilidade com Efeito de Alvara de Licenca e Funcionamento
Provisério - declaragao prestada no momento da inscrigao:

Declaro, sob as penas da Lei, que conhego e atendo os requisitos legais exigidos pelo Estado e pela Prefeitura do
Municipio para emissdo do Alvara de Licenga e Funcionamento, compreendidos os aspectos sanitarios,
ambientais, tributarios, de seguranga publica, uso e ocupagéo do solo, atividades domiciliares e restricdes ao uso de
espagos publicos. O nao-atendimento a esses requisitos acarretara o cancelamento deste Alvara de Licenga e
Funcionamento Provisorio.

Este Certificado comprova as inscrigées, alvara, licengas e a situagao de enquadramento do empresario na condigdo de Microempreendedor Individual. A
sua aceitagdo esta condicionada a verificagéo de sua autenticidade na Internet, no endereco: hitp:/iww Idoempreen:

Certificado emitido com base na Resolugdo n° 48, de 11 de outubro de 2018, do Comité para Gestédo da Rede Nacional para a Simplificagéo do Registro e
da Legalizagéo de Empresas e Negocios - REDESIM

ATENCAD qualquer rasura ou emenda invalidara este documento. Para pesquisar a inscrigdo estadual e/ou municipal (quando convenentes do cadastro

sincronizado nacional), informe os elementos abaixo no enderego eletrénico hitp://www.receita.fazenda.gov.br/PessoaJuridica/CNPJ/fcpj/consulta.asp.

Numero do Recibo Numero do Identificador Data de Emissao
ME40815521 00005173234350 09/02/2021
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PRIMEIRA ALTERACAO DE EMPRESARIO INDIVIDUAL

ANA PATRICIA SILVA DE OLIVEIRA, brasileira, solteira, natural de Presidente Dutra
- MA, nascida em 26/02/1994, empresaria, portadora do CPF: 051.732.343-50, RG n°.
0365335420094 SSP MA, filha de Joaquim Gabriel Neto e Ivanilta Silva de Oliveira,
residente ¢ domiciliada na Avenida Tocantins, SN, Centro, Carrasco Bonito - TO, CEP n°.
77.985 — 000. Titular da Empresa Individual ANA PATRICIA SILVA DE OLIVEIRA
05173234350, situada na Praga Ulisses Guimaraes, 50, Centro, Carrasco Bonito - TO, CEP
n®. 77.985 — 000, registrada na Jucetins sob o n°. 17801008314, CNPJ: 34.141.857/0001-
43. Resolve alterar o empresario individual com as seguintes clausulas:

CLAUSULA PRIMEIRA: O Empresario Individual adotara como nome empresarial: A.
P.S. DE OLIVEIRA, ¢ o nome de fantasia: SUPERMERCADO JM.

CLAUSULA SEGUNDA: O capital que era no valor de R$ 5.000,00 (Cinco mil reais)
passa a ser de R$ 28.500,00 (Vinte e oito mil e quinhentos reais), totalmente subscrito e
integralizado, neste ato, da seguinte forma: em moeda corrente do Pais.

CLAUSULA TERCEIRA: O Empresario Individual tera sua sede no seguinte enderego:
Praca Ulisses Guimaraes, 50, Centro, Carrasco Bonito - TO, CEP n°. 77.985 — 000.

PARAGRAFO UNICO: A empresa iniciou suas atividades em 08.07.2019

CLAUSULA QUARTA: O objeto da empresa sdo as seguintes atividades econdmicas:
47.12-1-00 - Comércio varejista de mercadorias, com predomindncia de produtos
alimenticios - minimercados; 47.22-9-01 - Comércio varejista de carnes — acougues;
47.72-5-00 - Comércio varejista de cosméticos, produtos de perfumaria e de higiene
pessoal; 4789-0/05 Comércio varejista de produtos saneantes domissanitarios; 47.21-1-
03 - Comércio varejista de laticinios e frios; 47.82-2-01 - Comércio varejista de
calcados; 47.23-7-00 - Comércio varejista de bebidas.

PARAGRAFO UNICO: Em estabelecimento eleito como Sede MATRIZ serdo exercidas as
atividades de: Comércio varejista de mercadorias, com predomindncia de produtos
alimenticios - minimercados; Comércio varejista de carnes — acougues; Comércio
varejista de cosméticos, produtos de perfumaria e de higiene pessoal; Comércio
varejista de produtos saneantes domissanitiarios; Comércio varejista de laticinios e
frios; Comércio varejista de calcados; Comércio varejista de bebidas.

CLAUSULA QUINTA: A empresaria declara, sob as penas da lei, inclusive que sdo
veridicas todas as informagdes prestadas neste instrumento € quanto ao disposto no artigo
299 do Codigo Penal, ndo estar impedida de exercer atividade empresaria e ndo possui outro
registro como Empresario Individual no Pais.

CLAUSULA SEXTA: Sem prejuizo da possibilidade de abrir ou fechar filial, ou qualquer
dependéncia, mediante alteragdo deste ato constitutivo, na forma da lei, o Empresario
Individual atuara:

CLAUSULA SETIMA: A empresiria declara que a atividade se enquadra em

< Microempresa — ME, nos termos d Lei Complementar n° 123, de 14 de dezembro de 2006, ¢
que ndo se enquadra em qualquer das hipoteses de exclusdo relacionadas no § 4° do art. 3°
da mencionada lei. (art. 3°, [, LC123/2006).
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E por estar assim alterando, assino o presente instrumento.

Augustinopolis — TO, 10 de Fevereiro 2021
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MINISTERIO DA ECONOMIA

Secretaria de Governo Digital

Secretaria Especial de Desburocratizagdo, Gestédo e Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integragéo

TERMO DE AUTENTICIDADE
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Eu, JOSELY PEREIRA SALES, com inscricao ativa no CRC/TO, sob o n° 003105, expedida em 09/04/2009,
inscrito no CPF n°® 94829055120, DECLARO, sob as penas da Lei Penal, e sem prejuizo das sangdes
administrativas e civeis, que este documento é auténtico e condiz com o original.

IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)

CPF N° do Registro

Nome

94829055120 003105

JOSELY PEREIRA SALES

CERTIFICO O REGISTRO EM 16/02/2021 13:55 SOB N° 20210078456.
PROTOCOLO: 210078456 DE 12/02/2021.

CODIGO DE VERIFICAGAO: 12101053213. CNPJ DA SEDE: 34141857000143.

NIRE: 17801008314. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 10/02/2021.

x‘JUCETINS A. P. S. DE OLIVEIRA

CLECI ZANCAN CASSOL
SECRETARIA-GERAL

www.simplifica.to.gov.br

s cédigos de verificacde.

comprovacic de sua autenticidade nos respectivos portais,



PREF. M. CB -
PROC. n",

ELS n® ]

e N . S— . P—

i SEE VALIDA EM TODO O TERRITORIO NACIONAL EOTeTERBSI Rt
TheaT 036533542009-4° AN, 10/04/2018 B
HowE ANA PATRICIA SILVA DE OLIVEIRA

FILIAGAD
JOAQUIM GABRIEL NETO E IVANILTA SILVA

DE OLIVEIRA

NATURALIDALE DATA OE NASCIMENTO

PRESIDENTE DUTRA - MA 26/02/19%4

DOC ORIGEM 1 :
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA
il COMPROVANTE DE INSCRIGAO E DE SITUAGAOQ | D47 °F ASERTURA
;&}32857/0001-43 CADASTRAL 08/07/2019
NOME EMPRESARIAL
A. P. S. DE OLIVEIRA
TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
SUPERMERCADO JM ME

CODIGO E DESCRIGAQ DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
47.12-1-00 - Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominédncia de produtos alimenticios - minimercados,
mercearias e armazéns

CODIGO E DESCRIGAQ DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS

47.21-1-03 - Comércio varejista de laticinios e frios

47.22-9-01 - Comércio varejista de carnes - agougues

47.23-7-00 - Comércio varejista de bebidas

47.72-5-00 - Comércio varejista de cosméticos, produtos de perfumaria e de higiene pessoal
47.82-2-01 - Comércio varejista de calcados

47.89-0-05 - Comércio varejista de produtos saneantes domissanitarios

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

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
PC ULISSES GUIMARAES 50 S,

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
77.985-000 CENTRO CARRASCO BONITO TO
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE

reisanaryelda@gmail.com (63) 9953-3853

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

ek

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAQ CADASTRAL
ATIVA 08/07/2019

MOTIVO DE SITUAGCAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

B it Sk ke

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.
Emitido no dia 25/10/2021 as 15:46:42 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11

m
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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: A. P. S. DE OLIVEIRA
CNPJ: 34.141.857/0001-43

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 inscrigdes em Divida Ativa da Unido (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidao € valida para o estabelecimento matriz e suas filiais e, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgdos e fundos publicos da administragao direta a ele vinculados. Refere-se a situagao 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 certidao esta condicionada a verificagao de sua autenticidade na Internet, nos
enderecos <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 15:49:33 do dia 25/10/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 23/04/2022.

Cadigo de controle da certidao: D20F.EF21.CEC2.46C1

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.
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GOVERNO DO ESTADO DO TOCANTINS Nﬂmefbiaélﬂﬁm“'j—‘?
SECRETARIA DA FAZENDA 3432991
SUPERINTENDENCIA DE GESTAO TRIBUTARIA
DIRETORIA DE GESTAO DE CREDITOS FISCAIS
COORDENADORIA DA DiVIDA ATIVA

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITO - PESSOA JURIDICA

IDENTIFICACAO DO CONTRIBUINTE:

RAZAO SOCIA A.P.S.DE OLIVEIRA - ME

CNPJ 34.141.857/0001-43 INSCRICAO ESTADUAL:

ATIVIDADE ECONOMICA: Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominancia de produtos
ENDERECO: PRAC ULISSES GUIMARAES, 50, CENTRO - ZONA URBANA
MUNICIPIO CARRASCO BONITO -TO

FINALIDADE:
LICITAGAO
o HISTORICO:
NAO CONSTA DEBITO INSCRITO EM DIVIDA ATIVA
Fundamentac¢ao 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 certidéo € de trinta dias contado da data da sua emissé&o.

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

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

Data Emissdo; Sexta-feira, 26 de Novembro de 2021 - 11h 42m 35s Emitida Via INTERNET

Atencgao:

~

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

Esta Certiddo foi emitida no site da Secretaria da Fazenda do Estado do Tocantins http:// www.to.gov.br/sefaz
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CARRASCO BONITO
SECRETARIA MUNICIPAL DE FINANGCAS

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS

REGULARIDADE FISCAL

Certificamos que até o presente data nao constam débitos do contribuinte de inscrigao N° 34141857000143, A. P. S. DE
OLIVEIRA, CNPJ N° 34.141.857/0001-43, com o Nome Fantasia SUPERMERCADO JM, situado no Enderego PRAGA
ULISSES GUIMARAES, N° 50, BAIRRO CENTRO, CEP 77985-000, CARRASCO BONITO - TO, conforme constatamos
verificando os arquivos digitais da Fazenda Publica Municipal.

Ficam ressalvados todavia, os direitos da mesma fazenda pelas omissdes ou quaisquer irregularidades que venham a ser
verificadas posteriormente.

Esta certidao refere-se exclusivamente a situagdo no ambito da Secretaria de Finangas da PREFEITURA MUNICIPAL DE
CARRASCO BONITO.

A aceitagdo da presente Certidéo estd condicionada a verificagao de sua autenticidade no atendimento da Secretaria de
Finangas do Municipio.

Base Legal: arts. 60 a 62 da Lei Complementar n® 115, de 22 de dezembro de 2005, c¢/c art. 112 do decreto n° 074, de 3 de
margo de 2004; art. 205 do Cddigo Tributario Nacional.

Certidao valida impressa até 16/01/2022

CARRASCO BONITO - TO, 18 de Outubro de 2021.

AUTENTICAGAO DO DOCUMENTO
Ofs e 0
i ZIN
¥ [
E -

Documento gerado eletronicamente via Internet em 18/10/2021 09:34:52
Ecé Agu - Tecnologia em Sistemas Publicos

hnps:llcarrascobonito.ecoacu.com.brlarrecadacaolfaces/publiclvisua!izar-oertidao—online.xhlml?idenliﬁer=34141857000143&code=5459 171
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CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS TRABALHISTAS

Nome: A. P. S. DE OLIVEIRA (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 34.141.857/0001-43

Certiddo n®°: 25252968/2021

Expedicdo: 16/08/2021, as 11:11:35

Validade: 11/02/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedicgédo.

Certifica-se que A. P. S. DE OLIVEIRA (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a)
no CNPJ sob o n° 34.141.857/0001-43, NAO CONSTA do Banco Nacional de
Devedores Trabalhistas.

Certiddo emitida com base no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do
Trabalho, acrescentado pela Lei n® 12.440, de 7 de julho de 2011, e
na Resolucdo Administrativa n° 1470/2011 do Tribunal Superior do
Trabalho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certiddo sdo de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedigéo.

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

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

Certiddo emitida gratuitamente.

INFORMACAO IMPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
inadimplentes perante a Justig¢a do Trabalho quanto as obrigagdes
estabelecidas em sentenca condenatdria 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 execucdoc de acordos firmados perante o Ministério Publico do
Trabalho ou Comissdo de Conciliagdo Prévia.
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Consulta Regularidade do Empregador

Voltai Imprimir

CAIXA

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo:  34.141.857/0001-43
Razdo Social:A P S DE OLIVEIRA

Endereco: PC ULISSES GUIMARAES 50 / CENTRO / CARRASCO BONITO / TO /
77985-000

A Caixa Economica 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 situagdao regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

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

Validade:16/10/2021 a 14/11/2021

Certificacao Numero: 2021101602304887021365
Informacdo obtida em 25/10/2021 16:09:03

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
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CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscricdo: 34.141.857/0001-43

HAZAO A P S DE OLIVEIRA

Social:

Endereco: PC ULISSES GUIMARAES 50 / CENTRO / CARRASCO BONITO / TO /
77985-000

A Caixa Econdémica Federal, no uso da atribuicdo que |he 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 situagao 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 contribuigdes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagbes com o FGTS.

Validade:23/11/2021 a 22/12/2021

Certificagdo Numero: 2021112302344548005211

Informacao obtida em 30/11/2021 09:29:35

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

30/11/2021 09:2¢
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19410212021 Taxa Municipal N® 202100013 - ALVARA DE _qOO)CN)m..hO E FUNCIONAMENTO - A. P. S. DE OLIVEIRA

PEEFEITURA MUNICIPAL DE CARRASCO BONITO
# v %  PRACA ULISSES GUIMARAES, N° 100, CENTRO, Bairro CENTRO, CEP 77.985-0G0, Carrasco Bonito - TO

ALVARA N° 202100013

ALVARA DE LOCALIZACAO E FUNCIONAMENTO

A PREFEITURA MUNICIPAL DE CARRASCO BONITO, usando de suas atribuigdes concede o Alvara de Localizagao e
Funcionamento de N° 202100013 conforme descrito a baixo:

|Concedido a: A. P. S. DE OLIVEIRA
Nome Fantasia: SUPERMERCADO JM

CPF/CNPJ: 34.141.857/0001-43 Inscrigao Municipal: 34141857000143 Inscrigao Estadual: -
Enderego Estabelecimento: PRACA ULISSES GUIMARAES, N° 50, Bairro CENTRO, CEP 77985-000, Carrasco Bonito - TO
Responsavel pela Empresa: - : CPF: -

Atividade Principal: 471210001 - COMERCIO VAREJISTA DE MERCADORIAS EM GERAL, COM PREDOMINANCIA DE PRODUTOS
ALIMENTICIOS - MINIMERCADOS, MERCEARIAS E ARMAZENS

{Natureza Juridica: EMPRESARIO (INDIVIDUAL) Ramo Atividade: Comercio

Inicio das Atividades:08/07/2019
Horario: 07:00hs AS 12:00hs/12:01hs AS 19:00hs A
Dias da Semana: [X] Segunda-Feira, [X] Terga-Feira, [X] Quarta-Feira, [X] Quinta-Feira, [X] Sexta-Feira, [X] Sabado, [X] Domingo.

AFIXAR EM LOCAL VISIVEL ATE 31/12/2021 ;
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25/02/2021

Situacdo do Contribuinte: In

scrigdo Provisoria

BIC - Boletim de Informagdes Cadastrais

PROVISORIO ATE 26/3/2021

1 - CONTROLE

TOCANTINS

GOVERNO DO ESTADO DO

SECRETARIA DA FAZENDA

FPREF. M.

PROC. n* >
FLS n* L)
Ass:
=
Imprimir

IC

1.1 COLETORIA ESTADUAL
AGENCIA DE ATENDIMENTO DE CARRASCO BONITO

INSCRICAO ESTADUAL

DIRETORIA DA RECEITA el
INFORMACOES 29.509.238-6
- CADASTRAIS
2 - SOLICITACAO CADASTRAL
21 1- CADASTRAMENTO 3 - REATIVAGAQ 5 - SUSPENSAO DE OFiCIO 7 - BAIXA VOLUNTARIA 2.2 - ORIGEM
2 - ALTERAGAO 4 - SUSPENSAO VOLUNTARIA 6 - RECADASTRAMENTO 8 - BAIXA DE OFICIO 1 - SEFAZ

2 - CONTRIBUINTE

3 - IDENTIFICACAO

3.1 - NOME OU RAZAO SOCIAL

A. P. S. DE OLIVEIRA - ME

3.2 - NOME DE FANTASIA
SUPERMERCADO JM

3.3 - INSCRICAO NO CNPJ QU CPF 3.4 TIPO DE CONTRIBUINTE 3.5 - ATIVIDADE
1 - PESSOA FISICA INICIO :

34.141.857/0001-43 S 24/02/2021 TERMINO

4 - ENDERECO DO ESTABELECIMENTO

4.1 - TIPO DO LOGRADOURO  [4.2 - NOME DO LOGRADOURO 4.3 - NUMERO
PRAC ULISSES GUIMARAES 50

4.4 - COMPLEMENTO 4.5 - BAIRRQ / DISTRITO 4.6 - MUNICIPIO 4.7 - UF

CENTRO CARRASCO BONITO TO

4.8 - E-MAIL DA EMPRESA
reisanaryelda@gmail.com

4.9 - CODIGO DO MUNICIPIO |4.10 - LOCALIZACAO 4.11 - COD. DDD - TELEFONE 4.12 - CEP
1703891 2" Z0NA RURAL 999533853 77.985-000

5 - INFORMACOES ECONO

MICO-FISCAIS

5.1-N° REGISTRO/ALT. NA JUNTA COMERCIAL

5.2 - DATA DO REGISTRO

5.3 - CAPITAL SOCIAL

5.4 CATEGORIA DO ESTABELECIMENTO

1-UNICO 3 - FILIAL 5 - ARMAZEM GERAL
210078456 16/02/2021 28.500,00 2 - MATRIZ 4 - DEPOSITO FECHADO 6 - CANTEIRO DE OBRAS
5.5 REiEIMNEO%EMiECOLHIMEN;O R—— 5.6-COD. NATUREZA JURIDICA | DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
3 - SUBSTITUICKO 4 - ESPECIAL 2135 EMPRESARIO (INDIVIDUAL)

5.7 - CNAE-FISCAL PRINCIPAL

DESCRICAO DA CNAE-FISCAL PRINCIPAL

4712-1/00 Comércio varejista de mercadorias em geral, com predominédncia de produtos alimenticios ...
5.8 - CNAE-FISCAL SECUNDARIA DESCRICAO DA CNAE-FISCAL SECUNDARIA
4723-7/00 Comércio varejista de bebidas

5.9 - CNAE-FISCAL SECUNDARIA
4723-7/00

DESCRIGAO DA CNAE-FISCAL SECUNDARIA
Comeércio varejista de bebidas

6 - INFORMACOES SOBRE A EXPLORACAO RURAL

6.1 - NOME DO IMOVEL

6.2 CATEGORIA DE OCUPAGCAO

1 - PROPRIETARIO 3 - POSSEIRO
2 - ARRENDATARIO 4 - COMODATARIO 6 - OUTROS

5 - CONDOMINIO

6.3 - AREA DO IMOVEL (ha)

6.4 AREA PASTAGEM NATURAL (ha)

6.5 AREA PASTAGEM FORMADA (ha)

6.6 - AREA CULTIVADA (ha)

6.7 - AREA INEXPLORADA (ha)

6.8 - REGISTRO IMOBILIARIO 6.9 - NUMERO DO REGISTRO 6.10 - LIVRO 6.11 - FLS. 6.12 - INSCRICAO NO INCRA
6.13 - INFORMACOES COMPLEMENTARES (lote, n9, loteamento, acesso, etc.) 6.14 INSCR.ESTADUAL PROPRIETARIO
7 - CONTABILISTA RESPONSAVEL o
7.1 - CPF 7.2 - NOME 7.3-CRC
948.290.551-20 JOSELY PEREIRA SALES TO-003105/0-8
7.4 - ENDERECO
RUA 21 ABRIL, 14
7.5 - COD DDD TELEFONE 7.6 - E-MAIL
63 3456.1119 SALLESCONTABILIDADE@HOTMAIL.COM
7.7 - MUNICIPIO 7.8-UF 7.9 - CEP
AUGUSTINOPOLIS TO 77.960-000
8 - IDENTIFICACAO DO RESPONSAVEL DECLARANTE
8.1 - CPF 8.2 - NOME DO RESPONSAVEL
051.732.343-50 ANA PATRICIA SILVA DE OLIVEIRA
83-ClL 8.4 - ORGAO EXPEDIDOR | 8.5 - ENDERECO
0365335420094 SSP/MA AVENIDA TOCANTINS, SN, CENTRO.
8.6 - MUNICIPIO 8.7 - UF 8.8 - CEP 8.9 - COD DDD TELEFONE
CARRASCO BONITO TO 77.985-000 (63) 999533853

9 - DECLARACAO DA COLETORIA ESTADUAL

10 - CARIMBO PADRONIZADO

9.1 - DECLARACAO

DECLARO QUE CONFERI AS INFORMACOES CONTIDAS NESTE BOLETIM COM A DOCUMENTAGCAQ APRESENTADA PELO CONTRIBUINTE.

10.1 - COLETORIA ESTADUAL

9.2 - OBSERVACAO

9.3 - LOCAL DE RECEPCAQ

AGENCIA DE ATENDIMENTO DE CARRASCO BONITO

9.4 - DATA
24/2/2021

giam sefaz.to.gov.br/relatorios/bic/bic_espelho.asp?ie=29.509.238-6#
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25/02/2021

9.5 - NOME E ASSINATURA DO SERVIDOR
EDIMARCIO NUNES DA SILVA

BIC - Boletim de Informagées Cadastrais

9.6 - MATRICULA
11294577

11 - USO DA SEFAZ

MOTIVO:
DATA:

[] FAavORAVEL

VISTORIA
APOS DILIGENCIA, MANIFESTO:

[ ] pEsFavORAVEL

NOME - MATRICULA:

MOTIVO:
DATA:

HOMOLOGACAO

[ ] oeFiro

NOME - MATRICULA:

[ ] inpEFIRO

12 - TITULAR DE FIRMA INDIVIDUAL, SOCIOS, ADMINISTRADORES DE S/A E COOPERATIVA

29.509.238-6

12.2 - NOME QU RAZAO SOCIAL

12.3 NACIONALIDADE

12.1 - CPF/CNP] 12.4 - PAIS
051.732.343-50 ANA PATRICIA SILVA DE OLIVEIRA 1oeel . | BRASIL
12.5 - ENDERECO 12.6 - CIN© 12.7 - ORG. EXPED
AVENIDA TOCANTINS, SN, CENTRO. 0365335420094 | SSP/MA
12.8 - MUNICIPIO 12.9UF |12.10- CEP 12.11 - DDD TELEFONE 12125 CONDIC'Z\% | A2 ~MANDATD 12.14 - % PART.
CARRASCO BONITO TO | 77.985-000 | (63) 999533853 |[1]}.Iioe” 100
12.15 - CPF/CNP] 12.16 - NOME OU RAZAO SOCIAL 12.17 NACIONALIDADE [13 15 - pais
1 - BRASIL
2 - EXTERIOR
12.19 - ENDERECO 12.20- CI No 12.21 - ORG. EXPED

12.22 - MUNICIPIO

12.23 UF

12.24 - CEP

12.25 - DDD TELEFONE

12.26 - CONDIGAO
1 - TITULAR 3 - ADM

12.27 - MANDATO

12.28 - % PART.

2 - 50CI0
12.29 - CPF/CNPJ 12.30 - NOME OU RAZAO SOCIAL 12.31 NACIONALIDADE |43 37 - pais
1 - BRASIL
2 - EXTERIOR
12.33 - ENDERECO 12.34 - CI N© 12.35 - ORG. EXPED

12.36 - MUNICIPIO

12.37 UF

12.38 - CEP

12.39 - DDD TELEFONE

12.40 - CONDIGAO
1 - TITULAR 3 - ADM

12.41 - MANDATO

12.42 - % PART.

2 - SOCI0
12.43 - CPF/CNP) 12.44 - NOME OU RAZAQ SOCIAL 12.45 NACIONALIDADE |13 46 - pAfS
1 - BRASIL
2 - EXTERIOR
12.47 - ENDERECO 12.48 - CI N© 12.49 - ORG. EXPED

12.54 - CONDIGAOD

12.50 - MUNICiPIO 12.51 UF [12.52 - CEP 12.53 - DDD TELEFONE 12.55 - MANDATO 12.56 - % PART.
1 - TITULAR 3 - ADM
2 - SOCI0
12.57 - CPF/CNP] 12.58 - NOME OU RAZAO SOCIAL 12.59 NACIONALIDADE | 43 g0 - pais
1 - BRASIL
2 - EXTERIOR
12.61 - ENDERECO 12.62 - CI N 12.63 - ORG. EXPED

12.64 - MUNICIPIO

12.65 UF

12.66 - CEP

12.67 - DDD TELEFONE

12.68 - CONDIGCAO
1 - TITULAR 3 - ADM
2 - s6cI0

12.69 - MANDATO

12.70 - % PART.

12.73 NACIONALIDADE

71 - CPF/CNP] 12.72 - NOME OU RAZAO SOCIAL 12.74 - PAIS
12.71 - CPF/C| e
2 - EXTERIOR
12.75 - ENDEREGO 12.76 - CI N© 12.77 - ORG. EXPED

12.78 - MUNICIPIO

12.79 UF

12.80 - CEP

12.81 - DDD TELEFONE

12.82 - CONDIGAO
1 - TITULAR 3 - ADM
2 - SOCIO

12.83 - MANDATO

12.84 - % PART.

12.85 - CPF/CNP]

12.86 - NOME OU RAZAO SOCIAL

12.87 NACIONALIDADE
1 - BRASIL
2 - EXTERIOR

12.88 - PAIS

12.89 - ENDERECO

12.90 - CI NO

12.91 - ORG. EXPED

12.92 - MUNICIPIO

12.93 UF

12.94 - CEP

12.95 - DDD TELEFONE

12.96 - CONDIGAO
1 - TITULAR 3 - ADM
2 - sOCI0

12.97 - MANDATO

12.98 - % PART.

12.101 NACIONALIDADE

" 12.100 - NOME OU RAZAO SOCIAL 12.102 - PAlS
12.99 - CPF/CNP] 1 - BRASIL
2 - EXTERIOR
12.105 - ORG.
12.103 - ENDERECO 12.104 - CI N© EXPED

giam,sefaz.to.gwbrlrel.atorioslbiclbic_espe|ho4asp?ie=29.509.238-6#
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25/02/2021

12.106 - MUNICiPIO

12.107 UF

BIC - Boletim de Informagées Cadastrais
12.108 - CEP J 12.109 - DDD TELEFONE

12.110 - CONDIGAO
1 - TITULAR 3 - ADM
2 - s6c10

Ass:

12.111 - MANDATO

PREF. M. CB -T1'*

PROC. n* LL

12.112 - % PART.

FLS n'_ﬁ—-—r —

12.113 - CPF/CNP]

12.114 - NOME OU RAZAO SOCIAL

12.115 NACIONALIDADE [ 15 116 - palS

1 - BRASIL
2 - EXTERIOR
12.117 - ENDEREGO i 12.119 - ORG.
¢ 12.118-CIN iy

12.120 - MUNICiPIO

12.121 UF

12.122 - CEP

12.123 - DDD TELEFONE

12.124 - CONDIGAO
1 - TITULAR 3 - ADM
2 - s0C10

12,125 - MANDATO

12.126 - % PART.

13 - DECLARACAO DO CONTRIBUINTE

13.1 - LOCAL

13.2 - DATA

13.3 - DECLARACAO

DECLARO PARA OS DEVIDOS FINS QUE AS INFQRMACGES AQUI REGISTRADAS
SAO VERDADEIRAS E REPRESENTAM A SITUAGAO REAL DO ESTABELECIMENTO.

13.4 - ASSINATURA

14 - OBSERVACOES

25/2/2021 17:26:28

giam.sefaz.to.gov.brlrelalon‘oslbiclbic_espelho.asp?ie=294509‘ 238-6#
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PREF. M. CB - TO '

I'ROC. n",
.fLsn* L |
‘m:_._pég.ﬂ' a 4 d94 ¥
TERMO DE ABERTURA
Balango de Abertura

Contém este Balango de Abertura 03 (trés) folhas numeradas automaticamente de 01 (um) a
03 (trés) emitidas através de processamento eletrénico de dados, que servira de BALANGO DE
ABERTURA da empresa abaixo descrita:

Empresa ........: : A. P. S. de Oliveira

GNP v : 34.141.857/0001-43

End.........  :Praga Ulisses Guimaraes n° 50, Centro i
Cidade : Carrasco Bonito- TO  CEP: 77.985-000

REGISTRO NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO TOCANTINS SOB
N°. 17801008314.

Carrasco Bonito - TO, 16 de Fevereiroc de 2021.

/7 7 A | \
i e 4’ ( pet i I T
na Patricia Sliva do Oliveira Josely Paré
Empresaria CPF: 948.290.551-20
n CPF: 051.732.343-50 CRC-T0-003105/0

TERTULIANQ LUSTOSA FILHO - Titular / R. Dom Pedro L n* 113, Centre - Augusting
CEP 77560-090 - Tel: (63) 3456-1258 - cantonuiiustesa@hotmailcom

@ CARTORIO LUSTOSA TABELIONATD °0F NOTLS £ REGISTAOS DE MOVETS

NI
SE.O(S) 128777AAA062531-1KR

l\.m:.’mmo SUS, BR/Glse/ar

mi SEMEU'WAASSIMMA DE:
ANA PATRICIA SILVA DE OLIVEIRA, DOU FE.

AUGUSTINOPOLIS-TO, 19/08/2021
EMOL.: R$5,26 TFJ: R$1,48 FUNC: R$1,04 IS5: R$0, 26 TOTAL: RS8,04 -

TIDIANE DE FATIMA COSTA TESCREVENTE AP o

D'sa:.&-"'a > : V221
N e a8 el
e"b??\ Q"?C} _“\‘,\‘ o "" )

O .t ; (e
"‘ '} \'\ “A\ {\ :1’ "“_\‘.}] =2
1B« "
-‘.\\‘ 1‘_:‘_1\ “\ .\’\‘ l_ /_,

N ST § av:
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Empresa: A. P.S. DE OLIVEIRA
C.N.P.J.: 34.141.857/0001-43
Insc. Junta Comercial: 17801008314 Data: 08/07/201%

Folha:

PREF. M. CI]',S-

PROC. n",

FLS n® hetic fd

ass: Pagina 2 de 4

BALANCO DE ABERTURA
Descrigdo Saldo Atual
ATIVO

ATIVO CIRCULANTE g.xﬁcc
DISPONIVEL za' soo'ooc
CADIA 28.500,00C
CARAGERAL 28.500,00C

PASSIVO

; 28.

ﬁ PATRIMONIO LiQuIDO zg xxg
() CAPITAL SOCIAL 28,500,000
CAPITAL SUBSCRITO zs'soo'ono
CAPITAL SOCIAL zs.soo'oon

CARRASCO BONITO, 16 de Fevereiro de 2021

na Patricia Silva de Oliveira

"N

| CNPJ 25.065 368/0001-69 | |
Cartorio 1°Oficio Reg. de Imovess, Tab. de Notas
Titulos e Documentos. Pessoas Jundicas e Protesto

Av. Tocantins, 239 - CEP 77 985-00 Carrasco Bonito - TC

Joserteaa b ervrenia da Silva §
C Iy cciFlan

[ m m:errov TAS. PROTESTO, J
A

'ﬁu_m Centro - CEP: 77385000 -ONS: - Fone: (53) 5344-1124 - Email josefBsiadyanos.com by
RECONHECIMENTO DE FIRMA

Reconhego, par semelbanga, a(s) firma(s) dafs) pessoa(s) inscrita(s) no(s): CPI
51 722.343.50 (ANA PATRICIA SILVA DE OLIVEIRA - | assimanwa’
{Emohunentos {Cartério). R$5.26; TFJ (Tribunal de Justica): RSI 48; Funciv:
(Tribunal de Justiga): RS1,04; FSE (Tribunal de JTusniga): R$0.00; e ISS 5%
(Municipio): RS0.27, TOTAL: RS80%]. [SELO DE FISCALIZACAO:
127605SAAA017611-HOS - Valide este selo em: www selodigital.tjto.org]

Carrasco Bonito-TO., 2008/2021

byifo dos Santos
) "Esctevenie
Portaria 001/2021

*&\‘\\

EM b mw Perei
. no
CPF: 051.732.343-50 290.551-20 - 0003105/0



[ PREF. M. CB - TO

PROC. n*
FLS n*
ASS ! cmmmmm—

TERMO DE ENCERRAMENTO

Balango de Abertura

Contém este Balango de Abertura 03 (trés) folhas numeradas automaticamente de 01 (um) a
03 (trés) emitidas afravés de processamento eletrénico de dados, que serviu de BALANCO DE
ABERTURA da empresa abaixo descrita:

Empresa ........ . A.P. S. de Oliveira

CNPJ............. : 34,141.857/0001-43

End s . Praga Ulisses Guimaraes n°® 50, Centro
Cidade : Carrasco Bonito- TO  CEP: 77.985-000

REGISTRO NA JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DO TOCANTINS SOB
N°. 17801008314.

Carrasco Bonito - TO, 16 de Fevereiro de 2021.

' —
Ana Patricia Silva de Oliveira ;osely ira Sgles

Empresaria CPF: 948.290.551-20
CPF: 051.732.343-50 CRC-T0-003105/0

: CAW‘OR]&[USFOSA TABELIONATD 1 DE NOTAS £ REGISTROS DE (MAVEIS
L MCEP e ILHO - Titular / R Dom Pedra |, n% 113, Centra - Augustinagelis - TO
960-000 - Tel. (€3) 34561253 . canoriollustosa@hatimgiLcom
e

SEI.O(S) 128777AAAD62532-YCS
TE EM: WTTPS://GISE.TJTD JUS. BR/Glve/qr
£0 POR SEMECHANCA A ASSIATURA O
ANk PATRICA Svn DE DUV, D00 1T
AUGUSTINOPOLIS-TO, 19/08/2021
EMOL.: R$S,26 TFJ: RS1,48 FUNC: R$1,04 I1S5: R§0,26 TOTAL: R$8,04 s




MINISTERIO DA ECONOMIA

Secretaria Especial de Desburocratizagdo, Gestao e Governo Digital
Secretaria de Governo Digital

Departamento Nacional de Registro Empresarial e Integragao

TERMO DE AUTENTICIDADE

PREF. M.CB -T '
ELS n* = :

Ass:

Eu, Josely Pereira Sales, com inscri¢ao ativa no CRC/TO, sob o n® 0031005/0, inscrito no CPF n° 94829055120,
DECLARO, sob as penas da Lei Penal, e sem prejuizo das san¢gdes administrativas e civeis, que este documento é

auténtico e condiz com o original.

o IDENTIFICAGAO DO(S) ASSINANTE(S)
CPF N° do Registro Nome
94829055120 0031005/0 JOSELY PEREIRA SALES
™
M

CERTIFICO O REGISTRO EM 23/08/2021 11:38 SOB N° 20210430290.

PROTOCOLO: 210430290 DE 19/08/2021.

CODIGO DE VERIFICACAO: 12106195687. CNPJ DA SEDE: 34141857000143.

NIRE: 17801008314. COM EFEITOS DO REGISTRO EM: 18/08/2021.

:JU-CE.HNS A. P. S. DE OLIVEIRA
ERLAN SOUZA MILHOMEM
SECRETARIO-GERAL
www.simplifica.to.gov.br
A validade deste documentc, se impresso, fica sujeite a comprovacdc de sua autenticidade nos respectivos portais,

informands seus respectivos codigos de verificacao.




PREF. M. CB - 1'8_

PROC. n*,
FLS nn 4 )

ESTADO DO TOCANTINS
v

Certidao de Distribuicao
Acdes e Execucoes Faléncia.
N° pj617694843a653

CERTIFICO que, revendo os registros de distribuicao até a presente data, em face:

SUPERMERCADO |M
vinculado ao CNPJ: 34141857000143

NADA CONSTA, na Primeira Instancia do Judicidrio Tocantinense

Observacoes:

a) Certidao expedida gratuitamente, através da Internet, exceto faléncia e execucoes
fiscais, que sao pagas nos termos do Provimento n.2 2 da Corregedoria Geral da Justica do
Estado do Tocantins;

b) a autenticidade desta certiddo podera ser confirmada na pagina da Secao Judiciaria do
Tocantins, acessivel através do endereco:
https://siscoce.tjto.jus.br/solicitacao_certidao/consulta

c)vélida por 60 (sessenta) dias - Provimento n.2 02/2011/CGJUS/TO (2.11.8);

d) a autenticacdo podera ser efetivada, no maximo, até 3(trés) meses apés a sua
expedicao;

e) o parametro de pesquisa para confeccao desta certidao levou em conta processos e
procedimentos que estejam em tramitacao nos Juizados Especiais.

Augustinopolis - TO, 25/10/2021 15:11:57




PREF.M.CB -T
27/10/2021 14:37 A ; ‘

TR
"3 f )
L1 SRR -

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE
DO TOCANTINS

CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO TOCANTINS
CERTIDAO DE REGULARIDADE PROFISSIONAL

PROC. n* )
FLS n* 74’
Ass: —

O CONSELHO REGIONAL DE CONTABILIDADE DO ESTADO DO
TOCANTINS certifica que o(a) profissional identificado(a) no presente documento
encontra-se em situacao regular.

IDENTIFICAGAO DO REGISTRO

NOME................. . JOSELY PEREIRA SALES
REGISTRO.......... : TO-003105/0-8
CATEGORIA........ : TECNICO EM CONTABILIDADE
(& o RRRR— : 948.290.551-20

A presente CERTIDAO nao quita nem invalida quaisquer débitos ou infragdes que
posteriormente, venham a ser apurados pelo CRCTO contra o referido registro.

A falsificagdo deste documento constitui-se em crime previsto no Coédigo Penal
Brasileiro, sujeitando o autor & respectiva acdo penal.

Emissao: TOCANTINS, 27/10/2021 as 15:37:18.
Valido até: 25/01/2022.
Cadigo de Controle: 7558.0579.7568.7960.

Para verificar a autenticidade deste documento consulte o site do CRCTO.

111




T JUCETIN

o

Governo do Estado do Tocantins

Secretaria da Industria, Comércio e Servigos
Junta Comercial do Estado do Tocantins

CERTIDAO SIMPLIFICADA

Sistema Nacional de Registro de Empresas Mercantis - SINREM

Certificamos que as informagdes abaixo constam dos documentos arquivados

nesta Junta Comercial e sdo vigentes na data da sua expedigao.

PREF. M. CB -

PROC, l'l"#-ri
FLS n°

Ass:

Nome Empresarial: A. P. S. DE OLIVEIRA

Natureza Juridica: Empresano (Individual)

Protocolo: TOC2100933990

NIRE (Sede)
17801008314

CNPJ
34.141.857/0001-43

Arquivamento do Ato de Inscrigao
08/07/2019

Inicio de Atividade
08/07/2019

Enderego Completo

PraCa ULISSES GUIMARAES, N° 50, CENTRO-Carrasco Bonito/TO- CEP77985-000

ﬂ Objeto

COMERCIO VAREJISTA DE MERCADORIAS, COM PREDOMINANCIA DE PRODUTOS ALIMENTICIOS - MINIMERCADOS COMERCIO VAREJISTA
DE CARNES - ACOUGUES COMERCIO VAREJISTA DE COSMETICOS, PRODUTOS DE PERFUMARIA E DE HIGIENE PESSOAL COMERCIO
VAREJISTA DE PRODUTOS SANEANTES DOMISSANITARIOS COMERCIO VAREJISTA DE LATICINIOS E FRIOS COMERCIO VAREJISTA DE
CALCADOS COMERCIO VAREJISTA DE BEBIDAS.

i

Capital

R$ 28.500,00 (vinte e oito mil e quinhentos reais)

Porte

ME (Microempresa)

Ultimo Arquivamento
Data
16/02/2021

Numero
20210078456

Ato/eventos
002 /939 - OUTROS

Situagao
ATIVA
Status

SEM STATUS

Identidade:
0365335420094
Estado civil:
SOLTEIRO(A)

Nome do Empresario: ANA PATRICIA SILVA DE OLIVEIRA

CPF:
051.732.343-50
Regime de bens:
NAO INFORMADO

Esta certidao foi emitida automaticamente em 20/08/2021, as 09:09:25 (horario de Brasilia).
Se impressa, verificar sua autenticidade no https://www.simplifica.to.gov.br, com o cédigo OKJAOHSD.

o [IANAWMAANEE

TOC2100933990

Erlan Souza Milhomem
Secretario Geral
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25/10/2021 15:09

wﬂ?‘

PREF. M. CB - TO
PROC. n*,
WPSICO02 g
=" ' SINTEGRA/ICMS
| y Consulta Publica ao Cadastro do Estado do I
TOCANTINS |

Cadastro atualizado até: 25/10/2021 17:09

IDENTIFICACA
3 CNPJICPF: 34.141.857/0001-43 | g‘:tggﬁif: 329.509.238-6

Razlo IA P. S. DE OLIVEIRA - ME

Social:

ENDERECO

 Logradouro: ULISSES GUIMARAES » -
V Numero: I50 - Vﬁ o f
1_Ba_|;'ro e
Municipio:  CARRASCOBONITO IR 'UF: [TO

| CEP: |77.985-000 Telefone: 63999533853

INFORMACOES COMPLEMENTARES

| At'&]EE&Bm” K“C_c;r_n_e;cTo_ ;al"éjlsta de mercadorias em geral, com predominancia de produtos
‘Economlca: 'allmentlcms mmlmercados mercearias e armazens

' Situagao Cadastral Vigente: %Eiﬂﬁria‘

Data desta Situacao Cadastral \ I

Reé;r;; de Apuragdo: © [SIMPLES NACIONAL

Data da Consulta: 25/10/2021 17:09

Numero da Consulta:

Voltar para selecao de contribuinte

Acessar cadastro de outro Estado
Pégina da Secretaria da Fazenda do Estado do TOCANTINS

sintegra.sefaz.to.gov.br/sintegra/serviet/wpsico02?7+JqPDF pFeqilKgbWF3dXQGo6i_6WIIYHVatMOeF 9eto=
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