FOLHA RESUMO CADASTRO UNICO

I - INFORMAGOES RELATIVAS AO CADASTRO DA FAMILIA

1.01 Cédigo familiar: 5050862043 1.10 Data da entrevista: 27/08/2026

RENDA PER CAPITA DA FAMILIA: R$810,00

Il - ENDEREGO DA FAMILIA

1.11 - Localidade: SIQUEIRA

1.12 - Tipo: RUA 1.13 - Titulo:
1.14 - Nome: CARVALHO NOGUEIRA
1.15 - Namero: 15 1.16 - Complemento do Numero:

1.17 - Complemento Adicional:
1.18 - Cep: 61923143 1.20 - Referéncia para Localizagao: IGREJA BOM JESUS

Il - COMPONENTES DA FAMILIA

[’ - RgSPﬁNS_AVEL_FAMILIAR A
4.02 - Nome Completo: MARIA NELIANE LEITE

5.02 - CPF: 043.936.613-54 4.08 - Data de Nascimento: 10/02/1991

4.07 - Parentesco com Responsavel Cénjuge ou companheiro(a)
4.02 - Nome Completo: FABIO BARBOSA PIMENTEL

5.02-CPF: 831.971.093-68 4,08 - Data de Nascimento: 14/12/1979

MARACANAU 27/08/2026
Local e Data
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Assinatura do Responsavel peta Unidade Familiar (RUF)
4 INIOLLD
Assinatura dg Entrevistador/Responsavel pelo Cadastramento

Caso o RF nio saiba assinar, o entrevistador registrara a expressao "A ROGO" e, a seguir, 0 nome do RF.

(A ROGO ¢ a expressao juridica utilizada para indicar que a identificacdo, substituindo a assinatura, foi delegada a outra pessoa.)
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Secratara e \5: \Ma
Assisténcla Social " i ,,, Prefeitura de

e Seguranga Alimentar ’;W Maracanau

DECLARAGAO
TRANSFERENCIA DE RESPONSAVEL FAMILIAR PARA OUTRO CODIGO FAMILIAR

Eu; FABIO BARBOSA PIMENTEL

Responsavel Familiar inscrito (a) no Cadastro Unico com o NIS 13269813197 .

declaro para os devidos fins que autorizo a minha transferéncia do cddigo familiar

050508620-43

085691053-80 para o cédigo familiar , cujo(a)

Responsavel Familiar é o(a) Sr.(a) MARIA NELIANE LEITE )

NIS 16380921495

Declaro ainda estar ciente de que esta modificagao repercutira em todo e qualquer beneficio

vinculado a ambos os cédigos familiares supracitados.

Maracanau, 27 de AGOSTO de 2026.

ﬁg&j’;\m Borlyone. YM\

Assinatura do Declarante

(conforme documento oficial apresentado)

Centro Administrativo | SASC - Av. Durval Tomaz de Souza, n°150, Conj. Jereissati | CEP 61900-370 — Maracanau / CE
Telefone: (85) 3521.5810 / 3521.5811 / 3383.3567 - cadastrounico.sasc@maracanau.ce.gov.br



