
N° NOME CPF CIDADE PROGRAMA

1 AMANDA SANTOS DE JESUS 071.***.**5-03 RIBEIRÓPOLIS VALE GÁS

2 ANDREZA SOUZA PEREIRA LIMA 050.***.**5-00 RIBEIRÓPOLIS VALE GÁS

3 FERNANDA DOS SANTOS 114.***.**5-08 RIBEIRÓPOLIS VALE GÁS

4 JAILZA SANTOS ANTONIO 008.***.**5-33 RIBEIRÓPOLIS VALE GÁS

5 JAQUELINE SANTOS DE SANTANA 089.***.**5-45 RIBEIRÓPOLIS 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


