Secretana ov - ) 2
Assisténcia Soclal )il Prefeitura de

eseprincshimenar 5 @) Maracanad ENCAMINHAMENTO
Vi
DO (Y)PAIF ( )PAEFI DO CADASTRO UNICO
AO CADASTRO UNICO AO ( )PAIF ( )PAEFI
Data: ,Q.G . Data:
RF: _f— CA :
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(ver composigdo familiar no verso) / Documentos Necessarios: RG, CPF, Comprovante de Endereco (preferenciaimente da
Energia Elétrica) titulo de eleitor, carteira de trabalho, declaragdo de nascimento dos menores de idade e, declaragiio escolar,
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