T FOLHA RESUMO CADASTRO UNICO

I - INFORMAGOES RELATIVAS AO CADASTRO DA FAMILIA
1.01 Codigo familiar: 5705989903 1.10 Data da entrevista: 07/04/2026

RENDA PER CAPITA DA FAMILIA: R$0,00

Il - ENDEREGO DA FAMILIA

1.11 - Localidade: JACANAU

112 -Tipo: RUA 1.13 - Titulo:
1.14 - Nomo: STATUS
1.15 - Namero:  0000000000000072 1.16 - Complemento do Nidmero:

1.17 - Complemento Adicional:

118 - Cep: 61917170 1.20 - Referéncia para Localizagdo: MOTEL STATUS

Il - COMPONENTES DA FAMILIA

RESPONSAVEL FAMILIAR
4.02 - Nome Completo: LUANA CAMILA SOUSA DE FRANCA

5.02-CPF: 626.525.493-67 4.08 - Data de Nascimento: 26/12/1997
4.07 - Parentesco com Responsavel Filho(a}

4,02 - Nome Completo: MARCOS LUCCA SOUSA CASTRO

5.02-CPF: 114.208.683-65 4.08 - Data de Nascimento: 25/06/2020
4.07 - Parentesco com Responsavel Filho(a)

4.02 - Nome Completo: VITORIA MIRELLE SOUSA CASTRO
5.02-CPF: 102.589.273-99 4.08 - Data de Nascimento: 08/11/2015

4.07 - Parentesco com Responsavel Filho(a)
4.02 - Nome Completo: VITORIA LIARA SOUSA CASTRO

5.02-CPF: 102.589.503-74 4.08 - Data de Nascimento: 22/03/2014
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Caso o RF ndo saiba assinar, o entfevistadorregisirara a expressdo "A ROGO" e, a seguir, 0 nome do RF.

(A ROGO ¢ a expressaa juridica ulilizada para indicar que a identificagéo, substituindo a assinatura, foi delegada a outra pessoa.)



