(Preencha a situacio atual de cada membro da familia conforme o indicado abaixo. A
comprovacio de renda de cada integrante devera ser realizada conforme a situagao atual
aqui indicada)

UDESC

UNIVERSIDADE
DO ESTADO DE
SANTA CATARINA

UNIVERSIDADE DO ESTADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA DE ASSUNTOS ESTUDANTIS, ACOES
AFIRMATIVAS E DIVERSIDADES - SAE

ANEXO 01

GUIA DE COMPOSICAO FAMILIAR

. I Data de Tipo de Vinculo Renda Mensal

Nome Parentesco CcPl Nascimento | Empregaticio * (bruta)
\Wilton da Costa Moreira Pai 850.019.961-04| 09/09/1977 | Servidor Publico 1.713,08
Andreia Alves da Silva Mde |019.309.261-11| 04/06/1980 Do lar 0
Moreira
\Wilton da Costa Moreira Filho [709.649.891-58| 19/09/1999 Estudante 0
Janior
\Wilker Lucas da Silva Filho |068.715.701-36| 11/01/2003 Estudante 0

Moreira

e S LI I ol o
F lf}(l e vV incoares .L.H.!J'Jf ESUITCro.

Empregado, Servidor Publico, Autonomo, Profissional Liberal,

Freelance/Bicos, Aposentado, Pensionista, Proprietario de empresa (socio,
titular, diretor), MEI, Produtor Rural, Pescador, Desempregado, Do Lar,

Estudante, Empregada’/o Doméstica.

Verificar documento de comprovagao de renda paracada situagio

especifica no Anexo 13 deste Edital

Para fins de inscricdo neste edital, conforme Art. 15

Entende-se como familia a pessoa requerente (estudante), independente de sua idade, ¢ o conjunto de pessoas
com lagos de parentesco e/ou lagos de afinidade e/ou consideradas aparentadas, que tenham entre si
dependéncia economica/ relacdo de suporte e de protecdo social, ainda gue ndo residam no mesmo domicilio.

10

10 de 26 - Documento assinado digitalmente. Para conferéncia, acesse o site https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo UDESC 00007610/2026 e o cadigo 01UZKL75.
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Carteira de Identidade govb
Compartilhado pelo aplicativogov.br em 21/03/2026

QR Code

GOVERNO FEDERAL

Estado de Santa Catarina
Secretaria da Seguranca Publica

CARTEIRA DE IDENTIDADE

Nome { Mame
WILTON DA COSTA MOREIRA JUNIOR

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL *

Nome Social / Social Name

Registro Geral - CPF /| Personal Number Sexo [ Sex

709.649.891-58 )

Data de Nascimento / Date of Birth Nacionalidade / Nationality
19/09/1999 BRA

Naturalidade | Place of Birth Data de Validade ! Date of Expiry
Campinagu/GO 24f11/2035

1'"{F ;’g{}# N M .\“J"
..ok Jlopis 12 e
Verifique a autenticidade da Carteira de
Identidade Nacional lendo o QR code
com o aplicativo Carteira ldentidade
Nacional.

Filiag8o ! Flliation

ANDREIA ALVES DA SILVA MOREIRA g Documento de |dentiﬁca(}a0
WILTON DA COSTA MOREIRA

Este documento digital pode ser utilizado

bt g S KBl para sua identificacdo, ndo sendo

Policia Cientifica de Santa Catarina z . ~

(PCISC) necessaria a apresentacao de documento
Local / Place of ssue Data de Emissiio / |ssue Date complementar, conforme Decreto n° 10.977,
o e 16/11/2025 de 23 de fevereiro de 2022.

Assinatura do Expe ! F:‘ d |ssuer Signature
ol |

VALIDA EM TODO O TERRITORIO NACIONAL - LEI N° 7110 DE 20 DE AGOSTO DF 16683

IDBRA709649891570964989158<<<4
9909195M3511244BRASKLKLLIKLLLLKS

Titulo de eleitor Tipo sanguineo/ Fator RH
Estado civil Doador de Orgdos
solteiro(a) NAD
Assinatura Certiddo de Nasc/ Casamento/ Averb. Divarcio
CAMPINACU/GO RCPN 5-A 68 3471
. ."r. T sl IJ’l-.’/u""‘

Willon ol (ool Wit plet
CNH Categoria PIS / PASEP
NIS MIT Carteira de trabalho
DNI CNS

Observacao de Salde

Assinado digitalmente por GOV.BR. Verifique a autenticidade da assinatura eletrénica em https://validar.iti. 1 de 1
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