
N° NOME CPF CIDADE PROGRAMA

1 ANGELICA DE OLIVEIRA 035.***.**5-26 NOSSA SENHORA APARECIDA SER CRIANÇA

2 DENISSON SANTANA SANTOS 068.***.**5-09 NOSSA SENHORA APARECIDA VALE GÁS

3 JOSEILDE DE JESUS 028.***.**5-31 NOSSA SENHORA APARECIDA SER CRIANÇA

4 JOSIVANIA SANTOS 043.***.**5-32 NOSSA SENHORA APARECIDA VALE GÁS

5 LUCIMARA OLIVEIRA SANTOS 085.***.**5-58 NOSSA SENHORA APARECIDA VALE GÁS

6 MARIA JOSE DE JESUS 046.***.**5-13 NOSSA SENHORA APARECIDA SER CRIANÇA

7 NAIANE SANTOS SANTANA NUNES 073.***.**5-01 NOSSA SENHORA APARECIDA VALE GÁS

8 RENATA ALVES DE AMARAL 073.***.**5-70 NOSSA SENHORA APARECIDA VALE GÁS

ESTADO DE SERGIPE

SECRETARIA DE ESTADO DE ASSISTÊNCIA SOCIAL INCLUSÃO E CIDADANIA 

 DIRETORIA DE PROTEÇÃO SOCIAL

RELAÇÃO DOS BENEFICIÁRIOS QUE PRECISAM SER CONTACTADOS PARA RECEBER O CARTÃO


