
Secretaria de
Assistência Social

e Segurança Alimentar

Prefeitura de
Maf®©®mãú

EXCLUSÃO CADASTRAL DE PESSOA

CÓDIGO FAMILIAR: NIS DO RESPONSÁVEL FAMILIAR (RF) OU

DO REPRESENTANTE LEGAL (RL):

DATA DA EXCLUSÃO:

076960933-39 20935525763 08 / 01 / 2026

I NOME DA PESSOA: LUIS GUILHERME SILVA COSTAS 1

11 N 1 s D 11r\ p E s s 1c) 181 : 2 1 0 3 3 9 9 8 4 1 0

MOTIVO DA EXCLUSÃO:

( ) Falecimento da pessoa

(X) Desvinculação da pessoa da família em que está cadastrada

( } Decisão judicial

( ) Averiguação –suspeita de fraude identificada pelo município

( ) Identificação de cadastros incluídos ou alterados indevidamente por agente público por má-fé

Maracanaú, 08 / 01 / 2026.

AssinattÍra Responsáve1 Familiar (RF) ou Representante Lega1 (RL)

Xr .--'%~-„ &t -h\kb’#IG.„~Q
U Assinatura Entrevistador Assinatura Responsável pelo órgão de cadastramento

Caso o RF não saiba assinar, o entrevistador registrará a expressão "A ROGO" e, a seguir, o nome do RF.
(A ROGO é a expressão juridlca utiIIzada para indicar que a identiücação, substituindo a assinatura, foi delegacIa a outra

PORTARIA 177/20 11 l PORTARIA MC N' 678, DE lo DE OUTUBRO DE 2021 PORTARIA MC N'1 8 IO, DE '14 DE SETEMBRO DE 2022

pessoa)


