UDESC UNIVERSIDADE DO ESTADO DE SANTA CATARINA

UNIVERSIDADE

DO ESTADO D SECRETARIA DE ASSUNTOS ESTUDANTIS,
SANTA CATARA ACOES AFIRMATIVAS E DIVERSIDADES - SAE

ANEXO 06
DECLARAC[\O DE RENDIMENTOS
(Autdnomo, Profissional Liberal e/ou Trabalho Informal)

portador da carteira de identidade n® &53 32@ ,eCPFn® @‘QBQ *j%j "5’:),

declaro sob as penas da lei e conforme estabelecido neste Edital, para comprovagdo do

Cadastro Socioeconomico do estudante (nome) f M%_%
que exerco a(s) atividades de (descréver atividades detalhadamente)

NUNS ;

rectbendo uma renda mensal média de RS ‘j'mtm , nos nltimos trés

meses.

Declaro ainda que o valor acima apresentado é verdadeiro e estou ciente de que
a omissdo de informagdes ou apresentagio de dados ou documentos falsos e/ou
divergentes implicam no cancelamento da inscri¢ao/beneficio.

Autorizo ainda o Servico Social e a Secretaria de Assuntos Estudantis da
UDESC a averiguar a informagdo acima. Anexar c6pia da carteira de trabalho (CTPS).

Data: 0] / o9 /2p9s

Nome e contato tltimos 3 trabalhos informais:

1. Nome: Telefone
1. Nome: _ Telefone
. Nome: _ Telefone

5 _HY e f&/anﬂ&(ﬂﬁ 2. A(lli‘b P\W

Testemunha 01 Testemunha 02

‘JWW JAUD’V\LO iz»p.\_rm Qorcnra_

Assinatura da(o) Declarante

Declare ainda ciente da Lei N® 2.848 de 1940 (Codigo Penal) em seu Artigo 301, Parigrafo 1% “Falsificar, no 1odo ou
em parte, atestado ou certidio, ou alterar o teor de certidio ou de atestado verdadeiro, para prova de fato ou
circunstincia que habilite alguém a obter cargo piblico, isencdo de énus ou de servigo de cariter plblico, ou qualquer
outra vantagem: Pena - detengiio, de trés meses a dois anos™
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D LII;E)ESC UNIVERSIDADE DO ESTADO DE SANTA CATARINA
@ syt e e SECRETARIA DE ASSUNTOS ESTUDANTIS,
s ACOES AFIRMATIVAS E DIVERSIDADES - SAE

ANEXO 06
DECLARACAO DE RENDIMENTOS
(Autonomo, Profissional Liberal e/ou Trabalho Informal)

Eu, CE\M\_A-’LCL, 0[9/\ ‘Sbwnjm (QJQA U&L“l&.__ :
portador da carteira de identidade n® H,OS %. 5 60 e CPFn® Qj 8"56@, 635—03

declaro sob as penas da lei e conforme estabelecido neste Edital, para comprovagao do

Cadastro Socioeconémico do estudante (nomc)udlwh_ d& va:@’\ @L«S{M
]

que exerco a(s) atividades de (descrever atividades detalhadamente)

recebendo uma renda mensal média de RS __“M, nos wltimos trés

mMeESEs.

Declaro ainda que o valor acima apresentado ¢ verdadeiro e estou ciente de que
a omissdo de informagées ou apresentagio de dados ou documentos falsos e/ou
divergentes implicam no cancelamento da inscri¢io/beneficio.

Autorizo ainda o Servigo Social e a Secretaria de Assuntos Estudantis da
UDESC a averiguar a informagdo acima. Anexar c6pia da carteira de trabalho (CTPS).
Data: O1 / 09 / 20435

Nome e contato ultimos 3 trabalhos informais:
1. Nome: 5 Te]etbne(qg} 3%33%8-2811
1. Nome: Telefone
1. Nome: Telefone

1. ’9@&@ {'QEJM 2. _pline Rue

Testemunha 01 Testemunha 02

Qe oo St laeuis

Assinatura da(o) Declarante

Declaro ainda ciente da Lei N 2.848 de 1940 (Codigo Penal) em seu Artigo 301, Parigrafo 1% “Falsificar, no todo ou
em parte, atestado on certidio, ou alterar o teor de certidio ou de alestado verdadeiro, para prova de fato ou

circunstincia que habilite alguém a obter cargo publico, isengiio de dnus ou de servigo de carater piblico, ou qualguer
outra vantagem: Pena - detengo, de trés meses a dois anos”.
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CONTRATO DE TRABALHO

li!]][)r‘:i;zi(i()r oooooooooooooooooooooooo sassmnnes sasRRaRBRIES BhansheRRRRRERES

--------------------------------------------------------------------------------

MURICIPIO <vvevveeseersenesasasssseissssnnsnns BSE ovussnees
Esp. do estabelecimento ........ouviuussuesusensensnseaseness
Cargo .....cosesnss e s L AR R ety B R
i Nt AR CBOn ....................
Data admiSSA0........ € weveverrenrericrsrrsesenss A€ ceininans
Registro N° ......ccvveniensenens FIS /FIChA ' civsesisssnassases
Remuneragio especificada......ooiiriinniinsnnns

ooooooooooooooooo ‘-nonolcuo--nn-|lo--tlioto..l-ono--otinlc-podotccln-ollot-.--l--
BEEBBEBAENEEE S -nno-.lcl'.to.n-ltll.IIc000l’tllO000llItvl!ll'tiliil-'lﬂi.Cl'.‘U'l'
-------- .t-.il0..|'I!QC...Iu.i..l..l...l.l..ll.l.l..l.. TEER RN SEEsEASEARERREEERRES

Ass. do empregador ou a rogo c/test.

lo 2’
FREAE RN R AR SRR RRRRERR AR RERRRRERARES ao--l---ctcvdtlIOOOOU""""""

Data Sa{da .......... € vueverrereresseressenssasaensanss A€ sinsncase

—
.....
"'4i-|o-oto--oo--n.-...--o-oco--otno.-ooo---o-o-co-nun--oc-onoo..ttl'li"l'

Ass. do empregador ou a rogo c/test.
e

Com. Dispensa CD N ......c.ovemirmmmsssissasssssssses
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——CER
’
CONTRATO DET ALH
VY 108.616.988/00g2.0,
VOMERCIAL DE ALMENTOS SUPERBOM LTpa 4
Empre
EQNL 13/15 8LOCO A LOyA o1
TAGUATINGA - CEP 72151.519 |
S ‘NPJ/
BRASILIA - DF *
£Sp. estab. : COM VAR MERC SUPERMERCADO g
Fungdo - OPER DE CAIXA Munic
CBO : 421125 CTPS : 0024396/00084 Esp. d
Lata adnissdo ;. 1 .de Marco de 2012 Cargo
Hegistrc n° ;
bothafriehar. - o 0 0 R e
Femunsracac aspecificada ) Dati? i
18 70000 (selecenios reais) par mes. Regist

Camercial de Alimentos Superbom Ltda Remu
X __ N b’_d_.‘__‘ ‘. " __

-----------

...........

uu-uuuuu.M : Cmn. [
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MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO
CARTEIRA TRAB [
PAT Ecobfﬁﬁow%ﬁc e

ASSINATURA DO PORTADOR













