ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL

PREFEITURA MUNICIPAL CAMPO BOM
Relatorio de Comprovante de Abertura de Processos
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({3 Data: 09/07/2020
LF}

Namero do Protocolo:  0017010/2020

Solicitagao: 22 - SOLICITACAO PARA SEDETUR
Numero do documento:

Requerente: 172270 - JOSE VILSON ARAUJO - MEI
Enderego: Rua LAURO MULLER N° 248 - 93700-000

Complemento:
Beneficiario:
Enderego Beneficiario:

Telefone: ~ Celular: (51) 99782-1863
E-mail: VILSON.50.ARAUJO@GMAIL.COM

Local da protocolizacao: 045.000.000 - ESPACO DO EMPREENDEDOR / SEC. FINANGCAS

Protocolado por: LAERTE MORAES OLIVEIRA

Protocolado em: 09/07/2020 13:53
Sumula: AUXILIO EMERGENCIAL PIGE

Observagdo: AUXILIO EMERGENCIAL PIGE // & /

Retirado por:;

Numero Unico; 96G.9K6.0A3-20

CPF/CNPJ do requerente: 30.085.227/0001-48

Bairro: VILA JUCHEM
CPF/CNPJ do beneficiario:

Notificado por: E-mail

Atualmente com: LAERTE MORAES OLIVEIRA
Previsto para: 19/07/2020 13:53

Concluido em:

~

JOSE VILS AUJO - MEI
(Requerente)
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Certificado da Condigao de
Microempreendedor Individual

Identificagdo

Nome Empresarial

JOSE VILSON ARAUJO 44446624091
Nome do Empresario

JOSE VILSON ARAUJO

Nome Fantasia

RAIZES ALIMENTOS

Capital Social

5.000,00
Nuamero Identidade Orgao Emissor UF Emissor CPF
3033043559 SSP RS 444.466.240-91

Condicéo de Microempreendedor Individual

Situacéo Cadastral Vigente Data de Inicio da Situagdo Cadastral Vigente
ATIVO 02/04/2018

Nimeros de Registro

CNPJ NIRE
30.085.227/0001-48 43-8-0640453-7

Enderego Comercial

CEP Logradouro Numero Complemento
93700-000 12A RUA LAURO MULLER 248 CASA;CASA
Bairro Municipio UF

METZLER CAMPO BOM RS

Atividades

Data de Inicio de Atividades Forma de Atuagao

02/04/2018 Porta a porta, postos méveis ou por ambulantes

Ocupagao Principal

Fabricante de amendoim e castanha de caju torrados e salgados, independente
Atividade Principal (CNAE)

10.31-7/00 - Fabricante de conservas de frutas

Termo de Ciéncia e Responsabilidade com Efeito de Alvara de Licenca e Funcionamento
Provisdrio - declaragéo prestada no momento da inscricao:

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 ocupacio do solo, atividades domiciliares e restricées ao uso de
espagos publicos. O néo-atendimento a esses requisitos acarretard o cancelamento deste Alvara de Licenga e

Funcionamento Provisério.

Este Certificado comprova as inscrigbes, alvara, licencas e a situag8o de enguadramento do empresério na condigdo de Microempreendedor Individual, A
sua acaitagho eatd condicionada & verificaglo de sua autenticidade na Internet, no enderego, hitp./iwww. portaldoempreendedor.gov. or/ Certincado emitigo
com base na Resoclugdo no 16, de 17 de dezembro de 2009, do Comité para Gestéo da Rede Nacional para a Simplificagéo do Registro e da Legalizagdo de
Empresas e Negdcios - REDESIM. ATENGAO: 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 eletrdnico
http:/iwww.receita.fazenda.qov. briPessoaJuridica/CNPJ/fcpi/consulta.asp
Numero do Recibo NOmero do Identificador Data de Emissao

ME56111730 30085227000148 15/06/2020



Secretaria de
Financas

Municipio de
Campo Bom

ALVARA DE LICENCA

Localizacdao e Exercicio de Atividade

INSCRICAO MUNICIPAL: 23834

PONTO DE REFERENCIA

(SEM ATENDIMENTO AO PUBLICO NO LOCAL)
Nome / Razdo Social : JOSE VILSON ARAUJO - MEI

Enderego : Rua LAURO MULLER, 248,
CNPJ: 30.085.227/0001-48
Inicio Atividade : 26/06/2020

Atividade(s) Licenciada(s) :
[40114 FABRICACAO DE GENEROS ALIMENTICIOS U

Campo Bom(RS), 26 de Junho de 2020.
Lei Municipal 2397/2002, Art. 165 e Art. 166. .
Ocorrendo alteracao de razao social, endereco ou atividade, devera ser solicitado nova licenca.

Imediatemente apds o encerramento das atividades devera ser solicitado baixa dg.ste alvara.

¥

0 alvara devera ser mantido em lugar visivel no respectivo estabelecim/eptn' 3 / ®q§:
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Acesso ainformacio

Participe Servigos
p Receita Federal 0(/
?!,_ CERTIDAO /f/

MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS A0S TRIBUTOS
FEDERAIS E A DIVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: JOSE VILSON ARAUJO 44446624090

CNPJ: 30.085.227/0001-48

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° 5172, de 25 de outubro de
1966 - Codigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de
decisdo judicial que determina sua desconsideragao para
fins de certificagdo da regularidade fiscal, ou ainda nao
vencidos, e

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

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

Esta certidao € valida para o estabelecimento matriz e suas
filiais e, no caso de ente federativo, para todos os 6rgaos 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 contribuicbes 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 3 verificagao de
sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <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 16:59.01 do dia 18/07/2020 <hora e data de
Brasilia>.

Valida até 14/01/2021.

Codigo de controle da certidao; A388.8229.4775.EC8E
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Consult . Praparsr paging
- Peaimpresaio




ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL
SECRETARIA DA FAZENDA D

RECEITA ESTADUAL

Certiddo de Situacao Fiscal n° 0015165651

ldentificagdo do titular da certidao:
CNPJ: 30.085.227/0001-48

Certiﬂcamos gue, aos 07 dias do més de JULHO do ano de 2020, revendo os bancos de dados da Secretaria da Fazenda, o titular
acima enquadra-se na seguinte situagao:;

CERTIDAO NEGATIVA

Observagdes: Nada Consta

C; norpe do titular do CPF/CNPJ ndo consta nos bancos de dados da Secretaria da Fazenda. Se necessario, solicite documento de
identificagéo.

Esta certiddo NAO E VALIDA para comprovar:

a) a quitagéo de tributos devidos mensalmente e declarados na Declaragdo Anual de Simples Nacional (DASN) e no

Programa Gerador do Documento de Arrecadag@o do Simples Nacional (PGDAS-D) pelos contribuintes optantes pelo
Simples Nacional:

b) em procedimento judicial e extrajudicial de inventario,de arrolamento, de separagéo, de divorcio e de dissolugéo de
unido estavel, a quitagdo de ITCD, Taxa Judiciaria e ITBI, nas hipéteses em que este imposto seja de competéncia
estadual (Lei n° 7.608/81).

No caso de doacéo, a Certidao de Quitag&o do ITCD deve acompanhar a Certidéo de Situagéo Fiscal.

Esta certido constitui-se em meio de prova da inexisténcia, em nome do interessado, de débitos ou pendéncias
relacionados na Instrug@o Normativa n°® 45/98, Titulo IV, Capitulo V, 1.1.

A presente certidao n&o elide o direito de a Fazenda do Estado do Rio Grande do Sul proceder a posteriores
verificagdes e vir a cobrar, a qualquer tempo, crédito que seja assim apurado.

Esta certid&o é valida até 4/9/2020.

Certidao expedida gratuitamente e com base na IN'DRP n° 45/98, Titulo IV, Capitulo V.

Autenticagdo: 0024935671
A autenticidade deste documento devera ser confirmada em https://www.sefaz.rs.gov.br .




Data: 08/07/2020 16h04in,

Numero —_|—- Validade
4891 06/10/2040

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO BOM
Estado do Rio Grande do Sul
Secretaria Municipal de Financas

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS(GERAL)

— Nome / Raz&o Social
JOSE VILSON ARAUJO - MEI  CNPJ: 30085227000148

Rua LAURO MULLER N° 248 | VILA JUCHEM - 93700000

SO
— Aviso —
Sem débitos pendentes até a presente data.
S >
—— Comprovagdo Junto & Finalidade S
N w
Mensagem

r— Certificamos que até a presente data nio constam debitos tributarios relativos a inscrigéo
abaixo caracterizada.

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidades do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas. E certificado
que nao constam pendéncias em seu nome, relativas a tributos administrados pela Secretaria
Municipal de Finangas e inscrigdo em Divida Ativa Municipal até a presente data. A aceitacéo
desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, no enderego
www.campobom.rs.gov.br(Portal de Servigos). Certiddo emitida com base no Caodigo Tributario
Municipal Lei n® 2.397/02 de 30/12/2002, artigo 61 e seguintes.

Codigo de Controle

| CWVR2VKKDXJBX7KA ]

A validade do documento pode ser consultada no site da prefeitura por meio do cddigo de controle informado.
https:/fwww.campobaorn.rs.gov.br/

Campe Bom (RS), 08 de Julho de 2020

Rua Independéncia, 800 - Centro
Campo Bom (RS) - CEP: 83700000 - Fone 5135888600

Pagina 1 de 1
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{3 @ consulta-crf.caixa.gov.br/cons @

Duvidas mais Frequentes | Inicio | V - 1.1

Situacéio de Regularidade
do Empregador

Inscrigao (CNPJ ou CEl): 30.085.227/0001-48

Empregador nédo cadastrado.

Para cadastra-lo dirija-se a uma das Agéncias da
CAIXA munido dos documentos de constituicido da
empresa.

O uso destas informagdes para os fins previstos em
lei deve ser precedido de verificagdo de
autenticidade no site da Caixa: www.caixa.gov.br




B CONTRATO DE LOCAGAO

( Os signatarios deste instrumento, de um lado DAUC’:UIﬂ_.D—O»SéKQAWQfL ..................... ﬁ
qualificagdo ..., ﬁé%’ﬁo/uﬁUO%ST@atAH'QI@;@OASJ‘LE,J}’&
....................................................................................................... CNPY (CPE) ... 01 6.0 2S0-20 S
de outro lado, .....| \j_ SRE.... [/ SRS OAL 4 AR

qualificagéo :DQCT?E::T-Q/C\DMEY'?-C;éﬂIG? ........ ﬁ%&:—' ..... ZEL

s GNPJ (C.PF) Liql’l"{ééi“(o~3/

tém justo e contratado o seguinte, que mutuamente aceitam e outorgam, a saber:

sito nesta C-;DAQGWQ(AW@QML{.LLé?@ /qugi‘ig ......... BM€72~¢E"/Z loca-o

a0 segundo, aqui designado "o locatério”, mediante as clausulas & condicdes adiante estipuladas, ou sejam:
) . .
19) - O prazo de locacdo ¢ de ..., Qé ............. (nd B TA E S-&..E ) meses a partir de 20&5

&%) - Obriga-se mais o locatério a satisfazer a todas as exigjéncias dos Poderes Publicos, a que der causa, e a nio transferir este
contrato, nem fazer modificagdes ou transformagdes no imovel sem autorizagdo escrita do locador:

5% - O locatario desde ja faculta ao locador examinar ou vistoriar o imével locade quando entender conveniente;
6% - O locatario também nao podera sublocar nem emprestar & imével no todo ou em parte, sem preceder consentimento por escrito

do locador; devendo, no caso deste ser dado, agir oportunamente junto aos ocupantes, a fim de que o imdvel esteja desimpedido no término do
presente contrato;

7 - No caso de desapropriacao do imével locado, ficara o locador desobrigade por todas as clausulas deste contrato, ressalvada
ao locatario, tdo somente, 2 faculdade de haver do poder desapropriante a indenizag&o a que, por ventura, tiver direito;

8% - Nenhuma intimag&o do Servigo Sanitaric sera motivo para ¢ locatario abandonar o imavel ou pedir a rescisdo deste contrato,
salvo procedendo vistoria judicial, Que apure esiar a construgdc ameagando ruina;

¥) - Para todas as questSes resuitantes deste contrato, sera competente o foro da situagzo do imével, seja qual for o domicilio dos contratantes:

109 - Tudo quanto for devido em razdo deste contrato e que ndo comporte o processo executivo, serd cobrado em agéo compe-
tente, ficando a cargo do deveder, em quaiguer caso, 0s honorarios do advogado que o credor constituir para ressalva dos seus direitos;

113) - No caso de morte, faléncia ou insolvéncia do ............ fiador .............. » 0 locatario sera obrigado dentro de 30 dias a dar substi-
tuto idéneo, a juizo do locador, sob pena de incorrer na clausula seguinte;

123 - Fica estipulado a multa de

..................................................................................................................................................................... na qual incorreré a parte que infringir
qualquer clausula deste contrato: com a faculdade, para a parte inocente, de poder considerar simultaneamente rescindida a locacdo, inde-
pendentemente de qualquer formalidada;

137 - Assina ............... também o presente, solidariamente com o locatario por todas ag obrigagdes acima exaradas, o ............

GUBITIGAGEO sttt 85t

ONPU PR, coxorroressiosssosisssiniriisconmmmmmeneoeremmmsesseestute e et

responsabilidade, entretante, perdurara até a entrega, real e efetiva das chaves do imével locado:

14%) - Quaisquer estragos ocasionados ao imével e suas instalagdes, bem como as despesas a que o proprietario for obrigado por
eventuais modificagdes feitas no imével, pelo locatério, nao ficam compreendidas na multa da clausula 122, mas serdo pagas a parte;

Céd. 6330 ==




==y

159 - Em caso de falecimento de qualquer parte contratante, os herdeiros da parte falecida serdo obrigados do cumprimento
integral deste contrato, até a sua terminagéo;

16%) - Estabelecem as partes contratantes que, para reforma ou renovagéoe deste contrato, as partes interessadas se notificardo ‘
mutuamente, com antecedéncia nunca inferior a cento e vinte dias, findo este prazo, considera-se como desinteressante para o locatario, a
Sua continuagéo no imével ora locado, devendo o mesmo entregar as suas chaves ao locador, impreterivelmente no dia do vencimento deste

178 - O imével, objeto de locagéo, destina-se EXCIUSIVAMONE @ .....vvvovvvvvsvveesoss
nédo podendo ser mudada a sua destinagéo sem o consentimento expresso do locador;

S
que seja considerado oficial, de acordo com a legislagdo em vigor na época da eventual Prorrogacao deste contrato. O locatario concorda,
desde J&, com esse sistema de reajustamento do aluguel;

19% - O locatério se obriga a pagar as despesas de telsfone e de consume de forga, luz e gas, agua e esgoto; e as despesas
ordinérias de condominio;

20%) - Afalta de Pagamento, nas épocas supras determinadas, dos aluguéis e encargos, por si s6 constituira o locatario em mora,
independentemente de qualquer Notificagéo, interpelagéo ou aviso extrajudicial;

21%) - Se o locador admitir, em beneficio do locatario, qualquer atraso no pagamento do aluguel e demals despesas que lhe
incumba, ou no cumprimento de qualquer outra obrigagdo contratual, essa tolerdncia ndo podera ser considerada como alteragao das
condiges deste contrato, nem dara ensejo & invocagdo do Artigo 1.508 - inciso | do Cédigo Civil Brasileiro, por parte do fiador, pois se
constituira em ato de mera liberalidade do locador: T = i i

T TABEUONATO FLECK -
Rua Airmoré , 345 - Fone/Fax; (51) 3597.1240 - CEP 93700-000 - Campo Bom - RS
L \n‘\_fa__lq.lrf’!eoif_ Filhg= ']_‘abe!lﬂo_l:laslnado N

 Reconhego AUTENTICA 2 frma de J SE YIASON ARAUJO. Dou fé.
EM TESTEMUNH A VERDADE
Campo Bom, 18 gj 0de 2016

Waldir Fleck Filhé -fJabell Designado
Emol: RS 6,10 + Selo digital: RS 0,45 - 00840441 02.31275

§o0 " “TABEUONATO FLeck e
~ Rua Almoré , 245 - Fone/Fax: (51) 3587.1240 - CEP 93700-000 - Campo Bom - RS o T
[ - Waldir Fleck Filho - Tabelifo Designado &
| TESTEMUNHAS: " Reconhego a firma de DAVENIR JOSE KRAEMER, por SEMELHANGA ~com &
‘ existente no arquivo deste Tabelionato, ON.

Em testemunho da vergade
Campo Bom, 18 de'agosto de "L .
............................................................................................................. Waldir Flack Filho - Tdbelldo Deslgnhdo b

N
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