— 5 CouPRG/NT DE P 10 O NFORMAGDER

Governo Federal Formulario Principal
oV .
Ministério do Desenvolvimento Social de Cadastramento
Secretaria Nacional de Renda de Cidadania

Departamento do Cadastro Unico . SRR
Declaro, sob as penas da lei (Afl. 299 do Cédigo Penal), que as declaragbes contidas neste formulario correspondem 3 verdade e

comprometo-me a procurar a gestdo municipal para atualiza-1as SEMpre que houver mudangas em relagso as informacdes prestadas
par mim nesta entrevista ou, no maximo, em até dois anos da data desta entrevista, ~

Nome
| CLEUSA ANGELO BORGES

|0o08.991.796 | |o8| | 00701816210 |-|40|
Identificagao (CPF) Identificagdo (Titulo do Eleitor)

Assinatura do Responsavel pela Unidade Familiar

i e | LuzianiA - co | \
Céodigo familiar Data da entrevista Entrevistador
| 068854626-91 |[ [16]|02] 2022 | |702.495.151 || 64|
Dia Més Ano | Identificagdo (CPF)
Modalidade da operaga Telefone do 6rgéo responsavel | R _
X inciusso SN )
gampto Assinatura do entrevistador




