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== FOLHA RESUMO CADASTRO UNICO

| - INFORMAGOES RELATIVAS AO CADASTRO DA FAMILIA

1.10 Data da entrevista: 26/05/2026

1.01 Cédigo familiar: 5320972205

RENDA PER CAPITA DA FAMILIA: R$99,00

Il - ENDEREGO DA FAMILIA

1.11 - Localidade: = HORTO
1.12-Tipo: RUA
1.14 - Nome: JOAQUIM GONCALVES
1.15 - NGmero:  000000000000037 1
1.17 - Complemento Adicional:
1.18 - Cep: 61909010

Il - COMPONENTES DA FAMILIA

1.13 - Titulo:

1.16 - Complemento do Numero: A

1.20 - Referéncia para Localizagao: PADARIA O MELHOR DO TRIGO

MARIA LIDIANE DE SOUSA COSTA

4.02 - Nome Completo:

5.02 - CPF: 989.513.353-72 4.08 - Data de Nascimento: 25/07/1977
4.07 - Parentesco com Responsavel Neto(a) ou bisneto(a)

4.02 - Nome Completo: PEDRO GAEL SOBREIRA COSTA

5.02 - CPF: 033.056.943-00 4.08 - Data de Nascimento: 08/02/2024
4.07 - Parentesco com Responsavel Genro ou nora

4,02 - Nome Completo: LARISSA LOURRANA SOBREIRA ALVES

5.02 - CPF: 066.529.733-59 4,08 - Data de Nascimento: 11/10/2000

4,07 - Parentesco com Responsavel Neto(a) ou bisneto(a)
ANNA LIZ SOBREIRA COSTA

4.02 - Nome Completo:
4.08 - Data de Nascimento: 20/06/2019

5.02 - CPF: 106.344.553-11

4.07 - Parentesco com Responsavel Filho(a)
JOSE ALESSANDRO DE SOUSA COSTA

4.02 - Nome Completo:
4.08 - Data de Nascimento: 05/01/1998

5.02- CPF: 614.033.883-26
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Assinatura do Entrevistador/Responsavel pelo Cadastramento

Caso o RF nao saiba assinar, o entrevistador registrars a expressdo "A ROGO" e, a segulr, 0 nome do RF,

(A ROGO é a expressdo juridica ulilizada para indicar que a identificagéo, substituindo a assinatura, foi delegada a oulra pessoa.)
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