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PREFEITURA MUNICIPAL DE MARACANAÚ
PROGRAMA MUNICIPAL DE DEFESA DO CONSUMIDOR — PROCON

PROCURAÇÃO

OUTORGANTE: T»A Gu Para da SUA
DATA DE NASCIMENTO: 0% /0M /AdAM ESTADO CIVIL: Soltundo
RG: 9008604 64 - 8 CPF: 613.064. 223 - UM
ENDEREÇO: RUA Jode Pemoa me 40
BAIRRO: Comigo Pouinmundo Canto cEP: GLAMS-150
CIDADE: AA GhALOm eso UF: CE TELEFONE: (SS) ASAZA-D546
NACIONALIDADE:  Asnapeltna

OUTORGADO (A): Loo vd Plom da Silva Popynor
DATA DE NASCIMENTO: 40 /04 /14%3 ESTADO CIVIL: Cabada

RG: LUA SH ZA crr: AO Y0A 62-20
ENDEREÇO: Qua dodo Pemoa nO
BAIRRO: Cónigo Raxrmam do panto cep: Gl ANS 150
CIDADE: AA ANALAN GANA UF: CE TELEFONE: 1951 81926323
NACIONALIDADE: — Gram luna

PODERES: Amplos e ilimitados, especialmente para representar o outorgante nos procedimentos
perante o PROGRAMA MUNICIPAL DE DEFESA DO CONSUMIDOR — PROCON, podendo
assinar requerimentos, representar o outorgante em audiência, exceto nos casos em que for
exigido o comparecimento pessoal do outorgante, receber convites e notificações, transigir,
firmando o respectivo acordo, desistir, receber, declarar, dar quitação, podendo inclusive
substabelecer. Finalmente, tudo o mais usar e praticar para o completo desempenho do presente
mandado.

Maracanaú, AL de 4GiAmme- de 2ORS

SD ph Powna da Siva
OUTORGANTE

Obs.: Válida somente com a cópia do RG e CPF do(a) outorgante e outorgado(a).

Rua 04, nº 370 — Jereissati I —- Maracanaú — Ceará — CEP: 61.900-350
procon(Wmaracanau.ce.gov.br — Telefone: 0800 275 1011 /(85) 3251 5900/5901
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Documento assinado com certificado digital em conformidade
com a Medida Provisória nº 2200-2/2001. Sua validade poderá
ser confirmada por meio do programa Assinador Serpro.

As orientações para instalar o Assinador Serpro e realizar a
validação do documento digital estão disponíveis em:
https://Awuw.serpro.gov.br/assinador-digital.
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4 Ea o E Pee| Nº de Inscrição:5 Cagece CEARA
CEENANA DEoonDEd 0036449563

“DADOSDOCENTE O PAGUE COM PIX -
ISA RUTH PEREIRA DA SILVA
RUA JOAO PESSOA, 80, CONEGO RAIMUNDO PINTO

MARACANAU - CEP: 61.945-150
Codificação: 146.010.00.039.00.00090.0000.8

Padrão do imóvel: BÁSICO

ECONOMIAS Residencial: 001 Industrial: 000
o — Comercial..:000 Pública...: 000 .

“INFORMAÇÕES SOBRE MEDIÇÃO
Serviço | Medidor | Leitura Anterior | Leitura Atual | un | Média ua tre”)AGUA | A15F249297 68 | es |

| | E! | E
DATAS
Leitura Atual: 22/05/2025 Emissão: 22/05/2025 Lacre Água: 8740214
Leitura Anterior: 22/04/2025 “Próxima Leitura: 21/06/2025 Latre, Esgoto:

“QUALIDADE DA AGUA DISTRIBUÍDA REFERENTE A: 03/2025
Nº de Amostras Cloro Turbidez Cor Coliformes Totais Escherichia Coli
Exigidas 10 110 110 110 110
Analisadas 113 113 113 113 113
Em conformidade 13 111 108 107 112

DESCRIÇÃO DOS SERVIÇOS Valor (R$) HISTÓRICO DE VOLUME
AGUA | 58,16 Mês/Ano | Aguatm) | Esgoto (m))

MAI/2024 14 [o
JUN/2024 13 0
JUL/2024 12 0

AGO/2024 12 0
SET/2024 13 | (o)
OUT/2024 12 0
NOV/2024 12 o)
DEZ/2024 13 0
JAN/2025 14 0
FEV/2025 12 0

MAR/2025 12 0
ABR/2025 1 0

|

TRIBUTOS SOBRE o FATURAMENTO susto
Descrição | Valor a | Valor (R$)
PIS | VALOR DDO SERVIÇO 75,48
COFINS | o E VALOR DO SUBSÍDIO | 17,32

VALOR TOTAL A PAGAR 58,16

MES/ANO | VENCIMENTO TOTAL A PAGAR (R$)
05/2025 | 09/06/2025 58,16

É obrigação do usuário manter seu cadastro atualizado juro à Cage, conforme resoluções ds Agências Reguladoras

INFORMAÇÕES AO CLIENTE
Agradecemos sua pontualidade. Agua tratada e saude.
Problemas com Drogas? Narcoticos Anonimos Fone:(85) 99115-4664

ARÁ Fatura Mensal
=  Cagece BCE CEA DO ESTADO Via do agente

stcaprama Das coapes atrecadador

DADOS DO CLIENTE
Inscrição: 0036449563 Mês/Ano: 05/2025
Vencimento: 09/06/2025 Total(R$): 58,16
82670000000-1 58160009500-3 03644956301-8 01007431015-1
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