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MUNICIPIO DE MARMELEIRO
Processo Digital

Comprovante de Abertura do Processo

PáS 111
trË¡t

effi

COMPROVANTE DE ABERTURA
P rocesso : N' 227 12023 Cód. Verif i cador 

= 
1 92M2EK4

Requerente:
CPF/CNPJ:

Endereço:
Cidade:
Bairro:
Fone Res.:

E-mail:
Assunto:
Subassunto:
Data de Abertura:
Previsão:

246743 - IGNES FONTANA SAGGIN

706.888.779-15

Rua LOTE 20 GLEBA 27FB

Francisco Beltrão
SAO BRAZ

Não lnformado
Não lnformado

SETOR DE LtCtrAçAO
soLtctrAçÓES D|VERSAS

1410212023 09:15

1610312023

CEP:85.601-000

Estado:PR

Fone Gel.: Não lnformado

Celular: 99929-8849

l'ììl,.ii,í1",t,, rï(ir"i,rrr,,: r;ì (i

Quantldade de Documentos: 0 Quantldade de Documentos 0

liilaì¡il;rr,,;i, :li/¿ì.ì:r.irj,"

de Envelo Credenciamento no Chamamento Público no 00112023.

..Ýir\r'i:\o

IGNES FONTANA SAGGIN

Requerente

Recebido

R]CARDO FIORI

Funcionário(a)

*
$/

IPM Slstemas Ltda
Alênds.Nsl - WPT v:2013.01

ldentlf¡Édor: WPT61l10'113o-DDPCGYKYIZZRKV-3 - Emltldo por: RICARDO FIORI 1 4 10212023 09t1 5t50 -03:00
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da
Estado do Paraná CNPJ 76.205.665/0001-01

Av. Macali, 255 - Caixa Postal 24 - Fone/Fax (46) 3525-l I 22 - CEP 85.61 5-000

PROJETO DE VENDA - FORNECEDORES INDIVIDUAIS
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LTURA FAMILIAR PARADE S

ESCOLAR/PNAE
DA

IDENTIFICAçÃO DA PROPOSTA DE ÀTENDIMENTO AO EDITAL/CHAMADA PUBLICA
N" 001/2023

I - IDENTTFICAÇÃO DO FORNECEDOR

AL
l. Nome S A A 2. CPF: 706.888.779-15
3. Endereço: LINHA SÄ,O BRAZ

EL
4.
B

5. CEP:85612-000

6. No da DAP Ffsica:
sD w0 706 8 8 87 7 9 t 52 t 0 122093 5

one: 8. E-mail

9. Banco: ITAU I ll Conta

II - Relação dos Produtos

de
Produto Unidade Quantidade Unitário Total

Cronograma de
Entrega

dos produtos
ACUCAR MASCAVO KG t0 t3,20 560,00 vfES: a partir,0Z2023,
N4ELADO DE CANA KG r00 17,00 1700,00 vlES: a partir 0212023

BOLACHA CASEIRA KG i00 ¿5,00 r 5000,00 VES: aputir 02/2023
]UCA (G 75 17,00 1275,00 MES: a partir 0212023

MACARRAO (c t00 18,00 r 0800,00 MES: a partir 02/2023
MACARRAO CABELO ANJO (G ¡00 18,00 t400,00 IVÍES: a panir 0212023

PAO DE LEITE (Ç 100 I 7,00 r r 00,00

19935,00

OBS: *Preço

n'00112023
no Edital

III - IDENTIFICAÇÂ,O DA ENTTDADE EXECUTORA DO PNAE/FNDE/I\4EC

AL CNPJ: 76.205.665/000 I -0 I
AVENIDA Fone: 46-35258 I 00

TTI CPF: 524.704.239-53
Þeclaro estar de acordo com as
condições de fornecimento.

estabelecidas neste projeto e que as informações acima conferem com as
'' \' ' )l\ý,

Marmeleiro, l3 de
fevereiro de2023. &nntr ffin \u"o\o a,* --(À IGNES F.SAGGIN \ I

Fornecedor individual

CPF: 706888779-15

ji2'1

tf';q'f$;iÌi,ri.

.ÿJ /;{; i.ì,r.1¡i

P,::.1,i.:¡,',: I

ìi r¡:

i" :r'r'r' ti1"Ir F¡lrrrr:j;!!rJiËìì

.s ÿ
'-. 

^1..,'f 
iA":,r. ,

/Y
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Ministério da Fazenda
Secretaria da Receita Federal do Brasil

Comprovante de Situaçäo Cadastral no CPF

No do CPF: 706.888.779-15

Nome: IGNES FONTANA SAGGIN

Data de Nascimento: 02/07/1959

Situaçäo Cadastral: REGULAR

Data da lnscriçäo: anterior a 10/11/1990

Digito Verificador: 00

Comprovante emitido às:14:22:02 do dia 0810212023 (hora e data de Brasflia).
Código de controle do comprovante: CC'14.B.227.87D5.E,B.24
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Este documento näo substitui o "Comprovante de lnscrl

(Modelo aprovado pela lN/RFB no 1.548, de 1310212015.)
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MINISTÉRIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

Esta certidäo se refere à situaçäo do sujeito passivo no åmbito da RFB e da PGFN e abrange
inclusive as contribuiçöes sociais previstas nas alfneas 'a' a 'd' do parágrafo único do art. 11 da Lei no
8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitaçäo desta certidäo está condicionada à verificaçäo de sua autenticidade na lnternet, nos
endereços <http://rfb.gov.br> ou <http://www,pgfn.gov.br>.

Certidåo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN no 1.751 , de 211012014.
Emitida às 14:24:49 do dia 0810212023 <hora e data de Brasilia>,
Válida atë 0710812023.
Código de controle da certidäo: EASB.FA9A.33C2.l F38
Qualquer rasura ou emenda invalidará este documento.

341 (

CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBFOS RELATIVoS Aos TRIBUToS FEDERATS e À oív¡oe
ATIVA DA UNÉO

Nome: IGNES FONTANA SAcclN
CPF: 706.888.779-15

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dfvidas d- 
{Ýwù's',Mìi}'ú!*!rr{

responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que
näo constam pendências em seu nome, relativas a créditos tributários administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscriçöes em Dfvida Ativa da Uniäo (DAU) junto à
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).
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Página l. cle .l

Nome: IGNES FONTAIüA SAGGIN
CPF: 706.888.779-1,5
Certidão n' : 57503]-6/2023
Expedição: 08/02/Z0Zl, às 1421,6:50 ì..{:rar,¡ffi,,:.¡:,q,rpi}
Validadez 07/0e/2023 - l-80 (cento e oitenta) dias, contad.os da data
de sua expedição.

Certifica-se que IGNES FONTÀNA SAGGIN, inscrito(a) no CpF sob o no
706.888.779-L5, N.ã,o coNsTA como inadimplente no Banco Nacional de
Devedores Trabarhistas. 

¡ './i/Jaì'r¿'¡rrr1'rl':':'"

Certidão emitida com base nos arts. 642-A e 883-A da Consolidação
das Leis do Trabalho, acrescentados peras Leis ns. o L2.440/2oLl e
l-3.467/20L7, e no Ato OL/2022 da CG,JT, de 2L de janeiro de 2022.
Os dados constantes desta Certidão são de responsabilidade dos
Tribunais do Trabalho. {+1¡itÁri;a'irJ i'

No caso de pessoa juridica, a Certidão atesta a empresa em relação
a todos os seus estabelecimentos, agências ou filiais.
A aceitação desta certidão condiciona-se à verificação de sua
autenticidade no portal do Tribunal Superior do Trabalho na
Internet (http ¿ / /www. tst. juS.br) . ''| ù,rrwi:r¡i¿j:{ri':1Èi

Certidão emitida gratuitamente.

TNFORMAç.ã,O rUpOnTArrTE
Do Banco Nacional de Devedores Trabalhistas constam os dados
necessários à identif icação das pessoas naturais e j urf dic.asuil¡.LÌi:i!,r'
ínadimplenÈes perante a ,Justiça do Trabalho quanto às obrigações
estabelecÍdas em sentença condenatória transitada em julgado ou em
acordos judiciais trabalhistas, inclusive no concernente aos
recolhimentos previdenciários, a honorários, a custas, a
emolumentos ou a recolhimentos determinados em lei; ou decorrentes.*n,.,:!x.i¡r,.;..!
de execução de acordos firmados perante o Ministério público do
Trabalho, comissão de conciliação prévia ou demais títulos que, por
disposíção legal, contiver força executiva.

PODER .]UDICTÁR]O
JUSTTÇA DO TRABALHO

CERTID.ãO NEGATIVA ÐE DÉBITOS TRABALHISTAS
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[tlln lstérlo do Desenvolvlmento Agrárlo
Secretar¡e dê Agrlcultura Femlller
Programa Nåclonal de Fortaleclmentö da Agrlcultura Famlllar

Declaração de Aptidão ao Pronaf
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Extrato de DAP

Gerals

Chave do extratoi 3893846522844411

Emltldo em: OBlO2l2O23 às l3:32:34

\.Iome: ROMEU SAGGIN

jPFi 212.112.729-15

,r,4¿,¡irfEÉm*s$¿

Tltu

r.t', 1x,l(xr rrì.t;.'!, ..t,,'

Categorla Condlção o posso do uso da terra

agricultores famlllares.

Emlssor da DAP

SINDIcATo Dos TRABALHADoRES RURAIS DE FRANCISco BELTRAo CNPJ: 77,E14.978/0001-11

CPF: 016.907.029-82do Responsável: ANDERSON MARCELO POSSAMAI

A autenticidade e veracidade deste documento poderá ser comprovada por meio do endereço:
http://dap, mda.gov. br r " l...rj,: |,.".ri i; f t ,,-

.. . .,:.,,, t _,.:gr;.þ'I,..i.i:¡¡1!,i ,¡

. -, ¡, l\ ¿ t:.,,,r:,¡i ,.r|r,,'.,,.

.ç,

ostoztzo#t:tz

Ve¡são DAP: 1.9.3

Valldade: 2110'112025

DAP Vállda: Slm

Enquadramento: V

Munlcf plo/UF: Franclsco Beltrão/PR

Itlma Versão: Sim

sDW07068887791 521 01 220935

2'U01t2022

DAP Não

706.888.779-1 5

IGNES FONTANA SAGGIN

I of I
,. ! 1j,,1:4,,.Ý,tý{fì$L g¡¡¡r;j4.i l



Declaração de Aptidão ao Pronaf

1¡ vla - Agr¡cultor Fsmlllar. 2¡ vla - Emlt€nt€

I . Cadastro do(a) Agrlcultor(a) Famlllar
a) ldentilicagáo do(a) Agrlculto(a) Famlllsr

10 Tllulâr ds DAP: IGNES FONTANA SAGGIN

1.CPF: 706.888.779-1 5

3.Sexo: Fgmlnlno

5.Apelldo:

7.RG:

LNtS:

2.Nome: IGNES FONTANA SAGGIN

4.Nome ds Mås: LAURENA PASINI FONTANA

6.Dt do Nasc.: 0210711959

8.UF d6 Eml6são do RG:

'l0.Naturalldads: Såo VÊlent¡m - RS

'l l.Escolar¡dade: 1o Grau completo

20 Tituler da DAP: ROMEU SAGGIN

s DWo70688877 91 521 01220935

3l-4 \

l6.Apelldo:

18,RG:

20.NlS: 00.000.00000-0

22.Escolaridsds: lo Grau completo

13.Nom6: ROMEU SAGGIN

15.Nomo da Mãe: ANGELINA CHIDDELI SAGGIN

17.0t de Nasc.: 1 1/04/1956

1g,UF de Emissäo do RG:

2l.Naturslldad€: Casca - RS

12.CPF : 212.1'12.7 29-1 5

;::l,tårÌiËi,fflilstl.qhtxhfflE$fl1{1,,j $Ë flffìi'ürüïr,Årdftä',i]lsH\* "lrlål,lli l;);ilii¡dflrrÏrr)

'-1,'.i""-''fl1ÌB;rjlllqÚi 
irl(!]) Ëffui[üll rliÏÏlrt:,Íitui\il,rl4,Élr#túqËf'JÄilæBs'lfå''PR

29,CEP: 85601-970

._iil,r:.:t!..: iì,1 1, i.ii:

!.-.q fffititñrl,{r+l ..,,,, Ä ?-Ír'.::r.r'.' i! r i

.!. !¡,¿,4r4¡b-fürr\1'¡;, r' \ì

r r {.1¡rlì¡7!il¡lrr;\i,:; r

r ,! ç.4{1ìi¡\Ýrit:q þ.r,

b) Csractsrlst¡æE Sóclo-EconômlcaB do(a) Agrlculto(s) Famlllar

l.Organlz8çåo(öes) Sælal(ls) a(s) qual(ls) pertençs: Slnd/Assoc vlnculsdo s FETFIAF 2.Cond¡ção(õêB) ds posss e uso da terra: Proprl€tárlo/E
Rursl

3.Atlvldsdos Prlnclpsls:Agrlcultor/a

s.Área menor ou lgusl I4 móduloE fisæi8: Slm 4.Area do Estaboloclmsnto: 4,OO hs

6.Compo8lçáo do Valor bruto da Produçäo AnuEl do Estabeleclmsnto Famlllar (consldorår os últlmos doze ma8es, a contar da data do preênchlmento ds DAP): R.Es. rc.M,N. 3?3i)

Rond¡ do oBtabelsclm!nto

Agropecuárla EBümada:

Nåo Agropocuárla Estlmada:

Total:

R$

R$

R$

31.140,00

1ô.600,00

49.740,00

R€nda de Enquadramento:

7.Força dr lrabslho faml¡la;:

RS 49.740,00 % da Rsnda do
EstabelsclmBnto:

7.1. Númsro do msmbros dE unld8de famlllar e sgrogsdos qu€ dBs€nvolv€m atlvldadss g€radoraB de rsnda no

i.tffttrHåiå%rpr€gådo' permanôntesconrrarados: f
7.3. Há permanôncta ds força de râbatho famÍiar? lîñl

Total Auferlda:

OÊsconlo:

Totsl æm desconto:

R$

R$

R$

0,00

0,00

0,00

100,00

2

ll . lnformações Gomplementares

lmóvelB Rurais

Sobrs o lmóvsl pinclpsl:

1.No de lmóv€ls €xplorados: I

2.Denomlnaçâo do lmóvel: LOTE RURAL 20 B DA GLEBA
2f FB

3,Loæl¡zaçAo do lmóvel: LINHA SÄO BFIAZ

4.Area do estebeleclmento: 4,OO hectareg

5.É proprlstârio do lmôvsl prlnclpsl? Slm

6,Noms ou razáo soclal do proprl€tárlo: IGNES FONTANA SAGGIN

7.CPF/CNPJ do Prop.¡€tárlo: 706.888.779-1 5

lll - Declaração do(a) Beneflclárlo(a)

Osclsro, sob as penas da lsl (art. 299 do códlgo Psnãl), que 08 dados aclma correspondem å v€rdads.

Local:_ , , Data:_/_/_

Loæl: DotE:

Polegar dkelto 1 Polegar dlrolto 2

lV - Atestado da Entldade Credenclada pelo MAPA

Atesto que o(s) tltula(es) aclma ldentlflca!o(s) atende(m) aos crltórlos deflnldos no Manual de Crádlto Rural para enquadramento como beneflclárlo(aXs) do Crédlto
Rural ao ampero do Pronef no Grupo V. Grupo Flnal: V

f)

Ðlnstltulção: CPNJ 77.814.97810001-11 Representant€: CPF 01 6.907.029-82 .t,,.

Locsl
_t__J_

Oata

Entldade emlssora

Asslnature

LTData da Geraçãot21 1O112022DAPWEB - emit¡da pclo s¡t¡o do SAF/MAPA Atenção: Este documento é gratu¡to MODELO 1.9.3 - GRUPOS: V
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PREFEITURA MUNICIPAL DE FRANCISCO BELTRÄO
SECRETARIA MUNIC¡PAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DE V¡GILÂNCN EM SAÚDE

LrcENçA SANffÁRlA
Número 1360 I 2022

+
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sistEt¡A
úx¡co oe

8AI'ÞE

Nome Fantasia:

Razão Social:

CPF/CNPJ:

Municlpio:

Logradouro:

Bairr9:

CEP:

IGNES FONTANA SAGGIN

706.888.779-15

FRANCISCO BELTRAO

LINHA SAO BRAZ

INTERIOR

85601000 Número:
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S/N

Principal: 1366 Fabri'êaçäo de agúcar de cana refinado C.N.A.E. 1072401

secundário: 1652 PRODUÇÃO DE PANTFICADOS C.N.A.E. O

Responsável Técnico:

Locaf e Data: Francisco Beltrão, 28/10t2022

Validade: 28110t2023

Observações:
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vERrFrcnçÃo DAS

ASSINATURAS

Cód i go para verificaçäo : 27 25-07 02-6864-0 1 80

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas

Ý DALVA COLLING (CPF 555.XXX.XXX-68) em 3111012022 09:46:35 (GMT-03:00)
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora l Doc (Assinatura I Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://franciscobeltrao.l doc.com.br/verificacaol2T2S-0702-6864-0180
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Estado do Parand CNPJ 76.205.665/0001-01

Av. Macali, 255 - Caixa Postal 24 - Fone/Fax (46) 3525-1 122 - CEP 85.6t 5-000

DECLARAçÃO DE GÊNEROS ALTMENTÍCTOS - FORNECEDOR
INDIVIDUAL

IGNES FONTANA SAGGIN
CPF:70688877915
ENDEREÇO LINHA SÃO BR/42
FRANCISCO BELTR.îO- PR
TELE FON E : 4 6 -9 9 9 2 98 I 4 9

'i : :1¡ç-.:¡.::rr,.:ri.,:ì-,,.1; ,r l

,f n -.,1:,,r,.È.Jìrrit;.ì(:jti;ì.,ì,

1. .1,ri.i Yt,}I.Íf ],:r,ii'¡ tl t:,i;ìii

,.r /, s,.:rr,:r.,jÀi.jji¡.r,\¡l,J,t-

'¡ .i l,i.irtrvl&rjTt..a-A.,ir.új.

'q .¿r,í,¡ /, il.f i¡^.ìi.j!ì i!(t 1ll

Declaro para os devidos fins objeto do Edital de Chamamento Público 00112023 de
que os gêneros alimentícios a serem entregues são oriundos de produção própria relacionada no
projeto de venda.

Marmeleiro, 13 de fevereiro de2023

IGNES FONTANA SA

CPF: 706888779-l 5

RG: 5284071-6/SSP-RS
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EraÊ¡tura úfunbøtl da dlamaloiro

-

Estado do Paraná c N PJ 7 6.205.665/000 I -0 I
Av. Macali,255 - Caixa Postal 24 - Fone/Fax (46) 3525-1 122 - CEp 8j.6l5-000

DECLARAçÃO UNIFICADA

A Comissão Permanente de Licitação

Pelo presente instrumento, a empresa ou pessoa fisica IGNES FONTANA
SAGGIN, CNPJ/CPF no 706.888.779-I5,com sede na COMLINIDADE SÃO
BRAZ - FRANCISCO BELTRAOÆR, através de seu representante legal
infra-assinado, que:

Marmeleiro, l3 de fevereiro de2023.
Local e Data

1) Declaramos, para os fins do disposto no inciso v do art. 27 da Lei n.o
8.666193, acrescido pela Lei n." 9.854199, que não empregamos menores de lg
(dezoito) anos em trabalho noturno, perigoso ou insalubre e não empregamos
menores de 16 (dezesseis) anos. Ressalva ainda, que, caso empregue menores
na condição de aprendiz(a partir de 14 anos, deverá informar tal situação no r ..i,.¿.,¡,i..,.¡,,¡!,¡¡
mesmo documento).
2¡ Declaramos, sob as penas da lei, que não fomos declarados inidôneos para
licitar ou contratar com a Administração Pública.
3) Declaramos, sob as penas da Lei, que cumprimos plenamente os requisitos
de habilitação relativo ao Edital de chamamento público 00112023
4) Declaramos que até a presente data inexistem fatos impeditivos para ,uà""" "n'1 ")rt!r'ír'\":;:jr'ri

habilitação no presente processo ciente da obrigatoriedade de declarar ocorrências
posteriores.

5) Declaramos para os devidos fins que NENHUM sócio ou pessoa fisica
exerce cargo ou função pública impeditiva de relacionamento comercial com a
Administração Pública -:-ù,1r.!-rrr.rrrr,+\,'(,.,,j{:,,r"¿.r,,,.r-;â.rr.).-(r.:i.ri.,

6¡ Declar:amos para os devidos fins que em caso de qualquer comunicação
futura referente e este Chamamento Público, bem como em caso de eventual
contratação, concordo que o Contrato seja encaminhado para o seguinte
endereço:

E-mail (.p,:t9.ülì1 åE:s¡ntapas4eetnlDsm . r : .Ja¡JÁ;.iþ ;ì4ìr¡.Telefone: (46)999298849 w atz
7) caso altere o citado e-mail ou telefone comprometo-me em protocolizar
pedido de alteração junto ao Sistema de protocoio deste Municípío, sob pena
de ser considerado como intimado nos dados anteriormente fornecidos.
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TIGNES FONTANA SAGGII{ '\
Assinatura do Responsável (Nome

Legível/Cargo)

*r




