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COMPROVANTE DE INSCRICAO DE SERVICOS

INSCRICAO N° 03

O seguinte Servigo Socioassistencial:

e Servigo de Convivéncia e Fortalecimento de Vinculos para Criangas até

06 anos.

Este Servigo sera executado pela Casa da Crianga de Taquarituba, CNPJ
45.913.456/0001-80, enderecado a Rua Capitdo José Cesario de Campos, n® 170,
Centro, no municipio de Taquarituba e estado de Sao Paulo e encontram-se em acordo
com as normativas vigentes, dentre elas, a Resolugao CNAS n° 14/2014.

A presente inscri¢do tem validade por tempo indeterminado.

Taquarituba/SP, 25/04/2025.

Presidente do CMAS



