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Processo n°__

Alto Alegre do Pindare - MA, 10 de a Eg%%#

A Secretaria Municipal de Assisténcia Social, Trabalho e Cidadania

Eu, Pessoa Fisica, MARIA VENANCIA DA SILVA, inscrito no
Cadastro Nacional de Pessoa Fisica n° 000.233.323-60, venho, por meio deste
aceitar o pagamento do aluguel no valor mensal de R$ 450,00 (quatrocentos e
cinquenta reais), referente ao imovel de minha propriedade localizado na Av
Presidente Médici, n° 1179 - Centro, Alto Alegre do Pindaré/MA, CEP n°
65.398-000, o qual seréa utilizado para concesséo de beneficio de aluguel social
pela Secretaria Municipal de Assisténcia Social.
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