Certificado da Condicao de
Microempreendedor Individual

Identificagdo

Nome Empresarial

JEFERSON RAIMUNDO SCHWINGEL 06494506984
Nome do Empresario

JEFERSON RAIMUNDO SCHWINGEL

Nome Fantasia

JEFERSON RAIMUNDO SCHWINGEL

Capital Social

1.000,00

Numero Identidade Orgéao Emissor UF Emissor CPF
04912734805 IIPR PR 064.945.069-84

Condigao de Microempreendedor Individual

Situagao Cadastral Vigente Data de Inicio da Situagido Cadastral Vigente
ATIVO 28/10/2020

Numero de Registro

CNPJ
39.580.487/0001-45

Enderego Comercial

CEP Logradouro Numero Complemento
85998-000 10A RUA ARROIO GUACU 33 CASA

Bairro Municipio UF

CENTRO MERCEDES PR

Atividades

Data de Inicio de Atividades Forma de Atuagao

28/10/2020 Porta a porta, postos méveis ou por ambulantes

Ocupagao Principal

Pedreiro independente
Atividade Principal (CNAE)
43.99-1/03 - Obras de alvenaria

Ocupagoes Secundarias Atividades Secundarias (CNAE)

Diarista independente 97.00-5/00 - Servigos domeésticos

Encanador independente 43.22-3/01 - Instalagdes hidraulicas, sanitarias e de gas
Eletricista em residéncias e

estabelecimentos comerciais, 43.21-5/00 - Instalacdo e manutencéo elétrica
independente

Termo de Ciéncia e Responsabilidade com Efeito de Dispensa de Alvard e Licencga de
Funcionamento

Declaro, sob as penas da lei, que conhego e atendo aos requisitos legais exigidos pelo Estado e pela Prefeitura do
Municipio para a dispensa da emissédo do Alvara e Licenca de Funcionamento, compreendidos os aspectos sanitarios,
ambientais, tributarios, de seguranga publica, uso e ocupagdo do solo, atividades domiciliares e restrigbes ao uso de
espagos publicos; autorizo a realizag@o de inspegéo e fiscalizagdo no local de exercicio das atividades para fins de
verificagdo da observancia dos referidos requisitos; e declaro, sob as penas da lei, ter ciéncia de que o ndo atendimento
dos requisitos legais exigidos pelo Estado e pela Prefeitura do Municipio poderéo acarretar o cancelamento deste Termo
de Ciéncia e Responsabilidade com Efeito de Dispensa de Alvara e Licenga de Funcionamento.*

* Declaragao prestada pelo empreendedor no ato de registro da empresa.

Este Certificado comprova as inscrigdes, alvard, licengas e a situagao de enquadramento do empresario na condigdo de Microempreendedor Individual. A
sua aceitagdo esta condicionada & verificagdo de sua autenticidade na Internet, no enderego: http://www portaldoempreendedor.gov,br/,



JEFERSON RAIMUNDO SCHWINGEL 06494506984~ MEI

Rua Arroio Guacu, 33, ARROIO GUAGU - CEP 85998-000 - Mercedes PR
CNPJ N° 39.590.487/0001-45 - CAD_ICMS Isento - Tel.: (45) 99859-5490

DECLARAGCAO DE CUMPRIMENTO DOS REQUISITOS DE HABILITACAO

A(o) Pregoeiro(a) do Municipio de Mercedes - PR
PREGAO PRESENCIAL N2 47/2021

O MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL — MEI JEFERSON RAIMUNDO SCHWIN-
GEL 06494506984 - MEI, inscrito no CNPJ/MF sob o n2 39.590.487/0001-45, com sede na Rua
Arroio Guagu, 33, Arroio Guagu, CEP 85998-000, Mercedes/PR, neste ato representado pelo titu-
lar, Sr. JEFERSON RAIMUNDO SCHWINGEL, brasileiro, maior, inscrito no CPF sob o n©
064.945.069-84, portador da Cédula de Identidade RG n2 9.313.555-5, expedida pela SESP/PR,
DECLARA, sob as penas da lei, nos termos do artigo 49, inciso VII, da Lei n? 10.520/2002, que
cumpre plenamente os requisitos de habilitagdo para o Pregdo acima mencionado.

Mercedes-PR, 06 de maio de 2021

eferson Raimundo Schw?n/gel

Titular
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Certificado da Condicao de
Microempreendedor Individual

Identificacao

Nome Empresarial

OSMAR BORGES 70398119953
Nome do Empresario

OSMAR BORGES

Nome Fantasia

Capital Social

1.000,00
Nuamero Identidade Orgao Emissor UF Emissor CPF
54619707 SSP PR 703.981.199-53

Condicao de Microempreendedor Individual

Situacdo Cadastral Vigente Data de Inicio da Situacao Cadastral Vigente
ATIVO 31/05/2016

Numero de Registro

CNPJ
24.900.109/0001-43

Enderego Comercial

CEP Logradouro Numero
85998-000 RUA PADRE JOSE GAERTNER 885
Bairro Municipio UF
CENTRO MERCEDES PR
Atividades

Data de Inicio de Atividades Forma de Atuagao

31/05/2016 Porta a porta, postos moveis ou por ambulantes

Ocupagao Principal

Pedreiro independente
Atividade Principal (CNAE)
43.99-1/03 - Obras de alvenaria

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

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 Licenca e Funcionamento, compreendidos os aspectos sanitarios,
ambientais, tributarios, de seguranga publica, uso e ocupagéo do solo, atividades domiciliares e restricbes ao uso de
espacgos publicos. O ndo-atendimento a esses requisitos acarretara o cancelamento deste Alvara de Licenca e
Funcionamento Provisorio.

Este Certificado comprova as inscrigdes, alvara, licencas e a situacdo de enquadramento do empresario na condi¢éo de Microempreendedor Individual. A
sua aceitagdo esté condicionada 2 verificagéo de sua autenticidade na Internet, no endereco: http://www.portaldoempreendedor.gov.br/.

Certificado emitido com base na Resolugédo n° 48, de 11 de outubro de 2018, do Comité para Gestdo da Rede Nacional para a Simplificacac do Registro e
da Legalizagdo de Empresas e Negécios — REDESIM.

ATENCAO: qualquer rasura ou emenda invalidara este documento. Para pesquisar a mscngéo estadual efou mummpal (quando convenentes do cadastro
sincronizado nacional), informe os elementos abaixo no enderego eletronico http:/iwww.receita.fazenda.gov.k aJuridica/CNP pj sulta.asp.

Numero do Recibo Namero do Identificador Data de Emisséo
ME95792096 00070398119953 04/05/2021



OSMAR BORGES 70398719953~ ME]

Rua Padre José Gaertner, 885, Centro - CEP 85998-000 — Mercedes PR
CNPJ N° 24.900.109/0001-43 — CAD_ICMS Isento - Tel.: (45) 98807-6922

DECLARACAO DE CUMPRIMENTO DOS REQUISITOS DE HABILITACAO

A(0) Pregoeiro(a) do Municipio de Mercedes - PR
PREGAO PRESENCIAL N¢ 47/2021

O MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL - MEI OSMAR BORGES
70398119953 - ME], inscrito no CNP]/MF sob o n? 24.900.109/0001-43, com sede na Rua
Padre José Gaertner, 885, Centro, CEP 85998-000, Mercedes/PR, neste ato representado
pelo titular, Sr. OSMAR BORGES, brasileiro, maior, inscrito no CPF sob o n® 703.981.199-53,
portador da Cédula de Identidade RG n® 5.461.970-7, expedida pela SESP /PR, DECLARA, sob
as penas da lei, nos termos do artigo 42, inciso VII, da Lei n® 10.520/2002, que cumpre ple-
namente os requisitos de habilita¢do para o Pregdo acima mencionado.

Mercedes-PR, 06 de maio de 2021
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Osmar Borges
Titular



REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

SECRETARIA DE ESTADO DA SEGURANGA PUBLICA
E ADMINISTRAGAO PENITENCIARIA
INSTITUTO DE IDENTIFICAGAO DO PARANA

RG: 5.461.970-7

VALIDA EM TODQ O TERRITORIO NACIONAL

REGISTRO GERAL: 5.461.970-7 DATA DE EXPEDIGAQ: 17/05/2019
nome: OSMAR BORGES

FILIAGAO: JOSE BORGES FILHO
ELVIRA ISABEL BORGES

NATURALIDADE: GUAIRA/PR DATA DE NASCIMENTO: 03/08/1970
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Certificado da Condigao de
Microempreendedor Individual

Identificagao

Nome Empresarial
EVANDRO KIST 88651460953
Nome do Empresario
EVANDRO KIST

Nome Fantasia

Capital Social

500,00

Numero Identidade Orgao Emissor UF Emissor CPF

57514000 SESP PR 886.514.609-53

Condigédo de Microempreendedor Individual

Situagdo Cadastral Vigente Data de Inicio da Situagao Cadastral Vigente
ATIVO 05/10/2012

Numero de Registro

CNPJ
16.965.904/0001-91

Enderego Comercial

CEP Logradouro Numero
85998-000 RUA JOAQO PESSOA 1175
Bairro Municipio UF
LOTEAMENTO HORIZONTE MERCEDES PR
Atividades

Data de Inicio de Atividades Forma de Atuagédo

05/10/2012 Estabelecimento fixo

Ocupagao Principal

Pedreiro independente
Atividade Principal (CNAE)
43.99-1/03 - Obras de alvenaria

Ocupagdes Secundarias Atividades Secundarias (CNAE)

Encanador independente 43.22-3/01 - Instalagdes hidraulicas, sanitarias e de gas
Piscineiro(a) independente 81.29-0/00 - Atividades de limpeza néo especificadas anteriormente
Vidraceiro de edificagdes, 5
independente 43.30-4/99 - Outras obras de acabamento da construgao
aggzrmante EdRpandants.dn 47.43-1/00 - Comércio varejista de vidros

Pintor(a) de parede independente  43.30-4/04 - Servigos de pintura de edificios em geral
Reparador(a) de tanques,

reservatorios metalicos e caldeiras,
exceto para veiculos, independente

33.11-2/00 - Manutengéo e reparacao de tanques, reservatdrios metalicos e
caldeiras, exceto para veiculos

Termo de Ciéncia e Responsabilidade com Efeito de Alvara de Licenga 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 restrigdes ao uso de
espagos publicos. O ndo-atendimento a esses requisitos acarretara o cancelamento deste Alvara de Licenga e
Funcionamento Provisério.

Este Certificado comprova as inscrigdes, alvard, licengas e a situagdo de enquadramento do empresario na condigédo de Microempreendedor Individual. A



EVANDRO KIST 88657460953~ ME/

Rua Jodo Pessoa, 1175, Loteam.Horizonte - CEP 85998-000 — Mercedes PR
CNPJ N°16.965.904/0001-91 = CAD_ICMS Isento - Tel.: (45) 98828-2032

DECLARACAO DE CUMPRIMENTO DOS REQUISITOS DE
HABILITACAO

A(0) Pregoeiro(a) do Municipio de Mercedes - PR
PREGAO PRESENCIAL N° 47/2021

O MICROEMPREENDEDOR INDIVIDUAL - MEI EVANDRO KIST
88651460953 - MEI, inscrito no CNPJ/MF sob o n® 16.965.904/0001-91, com sede na Rua Joao
Pessoa, 1175, Loteam. Horizonte,, CEP 85998-000, Mercedes/PR, neste ato representado pelo ti-
tular, Sr. EVANDRO KIST, brasileiro, maior, inscrito no CPF sob o n® 886.514.609-63, portador
da Cédula de Identidade RG n® 5.751.400-0, expedida pela SESP/PR, DECLARA, sob as penas da
lei, nos termos do artigo 4°, inciso VII, da Lei n®10.520/2002, que cumpre plenamente os requisitos
de habilitacao para o Pregio acima mencionado.

Mercedes-PR, 06 de maio de 2021
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Tirular
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