TERMO DE DECLARAGAO DE COMPOSICAO FAMILIAR E RENDA
INSTRUGCAO NORMATIVA CONJUNTA N° 2 SAGICAD/SENARC/SNAS/SNBA/MDS

Eu, CARLA IARA DE OLIVEIRA DA SILVA  RG/CPF 08469987348 :

inscrita(o) no Cédigo Familiar 04935417307 , declaro sob as penas da lei, que todas as pessoas listadas abaixo moram no meu
domicilio e possuem o seguinte rendimento total detalhado para cada pessoa, incluindo a remuneracao de doagao regular, de pensao alimenticia, de
beneficios previdenciarios, de trabalho (com ou sem registro em carteira de trabalho), de servigo autdnomo, de pequenos negocios, de aluguéis, ou

outras fontes de renda:

Relacido de Renda

N° Nome CPF Parentesco N Ummm He Ocupacgio e Renda i

com o (a) RF ascimento Mensal

(8.05+8.09)

01 VICTORIA ISIS DE OLIVEIRA DA SILVA 01309269300 FILHA 20/03/2016 TR 0,00
02 | CARLA IARA DE OLIVEIRA DA SILVA 08469987348 RF 15/04/1999 i e 0,00
03 | JEFFERSON KAUAN OLIVEIRA LIMA 01309161372 FILHO 19/05/2014 PENSAO R$ 200,00
04 |DbAVI LUIS DE OLIVEIRA DA SILVA 10865745323 FILHO 01/11/2019 SRR 0,00
05
06
07
08
09
10
11
12

Declaro ciéncia de que: 1) E ilegal deixar de declarar informa
ou de se manter no Programa Bolsa Famili

contraditério e a ampla defesa: 4) Assum

familia, como endereco, renda e trabalh
familiar, entre outras.

0, nascimento, 6bito, casamento/unido estave

Maracanaa 20 de

OUTUBRO de20 26 .
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Assinatura do Responsavel pela Unidade Familiar

oes prestadas ao Cadastro Unico, garantido sempre o direito ao
pre que ocorrer alguma mudanca nas informagées de minha
|, divércio/separacéo, ou qualquer alteragdo na composicéo




