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REQUERIMENTO PARA INTERFOSICAO DE RECURSO
- Resultado Parcial -
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Assinatura da(o) Declarante

Declaro ainda ciente da Lei N* 2. 848 de 1940 (Codigo Penal) em seu Artigo 301, Pardgrafo 1*: “Falsificar, no todo ou em parte,
atesiado ou certidio, ou alierar o teor de cerlidio ou de atestado verdadeiro, para prova de fato ou circunstincia que habilite
alguém & obter sargo piblico, isenylo de Snus ou de serviga de cariter plblico, ou qualquer outrs vantugem: Pons - detengio,
de tris meses 4 dois anos™.
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ANEXO 05
DECLARACAO QUE NAO POSSUI CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDENCIA
SOCIAL (CTPS)

B Vinih OecMagy Govepounwl -
portador da carteira de identidade n° 1.691. 700 . ¢ CPF n° l:lB bmﬁw
declaro sob as penas da lei ¢ conforme estabelecido neste Edital, para comprovagio do Cadastro

Secioecondmico do estudante (nome) Yy AN, C , que nio possuo

carteira d¢ trabatho e previdéncia social (CTPS).

Declare ainda que as informagdes acima apresentadas sdo verdadeiras e estou ciente
de que a omissio de informagdes ou apresentacio de dados ou documentes falsos efou
divergentes implicam no cancelamento da inscri¢io/beneficio.

Autorizo ainda o Servigo Social ¢ a Sccretaria de Assuntos Estudantis da UDESC a

averiguar a informagdo acima.

e 00 /04 /ARl

Assinatura da(o) Declarante

Declaro ainda ciente da Lei N° 2.848 de 1940 (Cédigo Penal) em seu Artigo 301, Parigrafo 1° “Falsificar, no todo ou em
pare, atestado ou ecrtidio, ou alterar o teor de certidio ou de atestado verdadeiro, para prova de fato ou circunstineia que
‘abilie ulguém a obter cargo piblics, isenclo de dnus ou de servigo de cardter piblico, ou ‘qualquer outra vantagem: Pena -
detenglo, de trés meses a dois anos”.
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ANEXO 01
GUIA DE COMPOSICAO FAMILIAR
(Precncha a situagdo atual de cada membro da familia conforme o indicado abaixo. A
comprovagio de renda de cada integrante deveri ser realizada conforme a situagio atual
aqui indicada)

Datade | Tipo de Vinculo | Renda Mensal

Home M Ewieace g Nascimento | Empregaticio * (bruta)
”“c]“'“'" Gea L. N_\ag_ .58 a8 [Prodnoe Juial :::::::::;:
Ecnldo Gewmusws Vi 1 43 i « Qutal
T T T T L
2.184,341875

Kiani Seemann Gevarouski 12334505900 | 09/02/2008 | Estudante

*Tipo de Vinculo Empregaticio:

Empregado, Servidor Piblico, Auténomo, Profissional Liberal,
Freelance/Bicos, Aposentado, Pensionista, Proprietirio de empresa (sécio,
titular, diretor), MEI, Produtor Rural, Pescador, Desempregado, Do Lar,
Estudante, Empregada/o Doméstica.

Verificar documento de comprovagdo de renda para cada situagio
especifica no Anexo 13 deste Edital

Para fins de inscrigdo neste edital, conforme Art. 15

Entende-se como familia a pessoa requerene (estudanie), independente de sua idade, e o conjunto de pessoas
com lagos de parentesco e/ou lagos de afinidade e/ou consideradas aparentadas, que tenham entre si
dependéncia econémica/ relagdo de suporte e de protegdo social, ainda que ndo residam no mesmo domicilio.

@Rmi&a Federal Imposto sobre a Propriedade
Territorial Rural - Exercicio 2025

RECIBO DE ENTREGA DA DECLARAGAQ DOITR DO EXERCICIO 2025

Dados do Imével Rural

| o Area Tolal

| 7736664-6 98ha

| Nome |
SITIO ERNILDO MAT 8.825 |
Endereco

| ESTRADA GERAL RIO CAETE
Municipic UF CEP

ALFREDO WAGNER sC BB450-000

L S R e Wt N e = S

Identificaco do Contribuinte

| Mome
|
ERNILDO GEVARQSUKI 3
CPF Telefone |
031436.459-54 (48) 9 8505-8625 [
| Endereco para Comrespendéncia Coemplemento Bairrg. ‘
| ESTRADA GERAL RIO PERITO, N° CASA ZONA RURAL |
| s/N |
Municipic UF cep |
ALFREDO WAGMNER sC BB450-000 |

Informagoe:

Declaragao Retificadora Valer da Terra Nua Tridutavel Imposto Calculade
| Nao RS 24.183,00 RS 7.25

Imposto Devdo Ouantidade de Quotas Walor da Qusta
| R$10.00 1 R$10.00

| Sr (a) ERNILDO GEVAROSUKI, inscrito(a) na CPF sob © n° 031436.45
| © NUMERO DO RECIBO da DITR do exercicio de 2025 apresentada em 25/08/2025 0857.17. referente ao CIB |
| 7736664-6, ¢ |
|

| 29.56.18.07.79.39

Este nimero ¢ de uso pessoal e NAO deve ser fornecido a terceiros. Guarde-o, pois ele sera necessario caso ‘
licsege retificar esta declaracac. ‘

CIB. 7736664-6, Gorade em 02/04/2026 15:04 per PGD (TR Data/Hora da Entrega: 25/08/2025 08 57
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JUSTICA ELEITORAL
e-Titulo

Kiani Seemann

Gevarouski
N° 0691 2969 0906

ELEITOR/ELEITORA COM BIOMETRIA
COLETADA ®

Data de nascimento CPF

09/02/2008 123.345.059-00
Zona Secao

004 0019 @
Municipio/UF

Alfredo Wagner/SC

Filiacao

. .
ZAanmiv Canmanimim FCairmavanel-a



Data de nascimento CPF

09/02/2008 123.345.059-00
Zona Secao

004 0019 @
Municipio/UF

Alfredo Wagner/SC

Filiacao

Zenir Seemann Gevarouski
Ernildo Gevarouski

Cédigo de validagao:
EBBF.2VHH.NSNM.IP99

Data e hora* de emissdao do
documento: 31/07/2025 11:51:46

* Horario de Brasilia

O e-Titulo é expedido gratuitamente.
Valide a autenticidade do documento
em www.tse.jus.br.
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fa CSTADODESNTACATARNA m 16:00
B SECRETARIA DE ESTADO DA -
DOHETORIA OF ADMINISTRAGRD TRIBUTARIA Hora da amiusio

Resumo de Movimentagdo Econdmica da Produg4o Rural

Interigha
01.502.607-7
= R
031.436.459-54
| SUBTOTAL - NOTAS COM EMITENTE CPF 031 436.459-54 - ERNILDO GEVAROUSKI
(Data inicial Data final Quantidade da nstas. Valor total(RE)
(210872028 18/05/2026 1 45.493.47

Motas fiscals contabilizadas: Nota do produtor (Contra nata)”

SOMATORIO TOTAL DA INSCS & ESTADUAL ENOLOBANDO TODOS 05 EMITENTES

- OR— — )
21/05/2028 18/08/2026 1 49.493.47)
CODIGO DE VERIFICAGAD DE AUTENTICIDADE: 2611602409629

In azenda na Intemet :
hitpcfast infpaiautenticidade
mnmmnﬂ-waﬂhwm“mwwnmumqmm

considers.
Mumﬁmam
Nestes casas 80 consideradas as informacdes disponivels ~ANEX0 05 Ant. 42.
|rmummn-,«swnmm
A

um.m".mammmmmummmmwmh:mumm
(RICMS/SC-01 - ANEXO 11 At 9%M).

113,501, 108, 109, 504,131, 118,933, 107, 103, 116, 456,122, 111,132
—mwmmumm-mummnmmwmmmmma

emitidos retroative, & cantas de comeclo. Em caso de inconsistinclas, utilize o8

A% Informscoes aEreseniadas neste resuma se raferem as Notas Flscals da Produtor autorizadas pela SEF/SC « gistradas na base de dados até
momenta dests emissdo.

por =143 DEALF 8. M 217052026, bs 16:00 | Pdgina 1 de 1
ESTADO DE SANTA CATARINA Data do emisado do 21/04/2026
SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA rosuma: 1601
DIRETORIA OF ADMINISTRAGAD TRIBUTARIA Hora da emisabo do
oo,
R de M ¢io Econdmica da Produgéio Rural
DO PRODUTOR
Nome do produtor
(AROUSKI
crr e
{M 01.516.3369
crr
026 455 53923
CPF
123.345.059-00 —

CODIGO DE VERIFICAGAQ DE AUTENTICIDADE: 2611602409661

n Ga Fazenda na intemet, no enderega.
icidade

0 relatdrio considera apenss a3 CONVTE notas emitidas por destinatirio CNP.J que possusm CFOP equivalente & nota do produtor & que estiverem
vinculadus por melo de chave de scesso.

nota para © stendimento 80 - ANEXO 05 Ant. 42

§7° @ RICMS/SC01 - ANEXO 11 Art. 9*M.

bm,mquAmummmwmnmmmmhmmm-mm
~ANEXO 11 Art 9%M).
113, 501, 108, 109, 504, 131, 118, 933, 101, 100, 116, 456, 122,111, 132

sgho contabilzados para deducho de mavimentagho ecandmica as notas de entrads em devolugBo com CFOP final 201 emitidas no perodo de

# cartan de comecho Em caso de inconsisténeias, vulze o8

A informacbes spresentadss neste resumo 4 referam &3 Notss Fiscais de Produtor autorizadas pela SEF/SC
e pele « registradas na base de dados aié 0

PREFEITURA MUNICIPAL OF enpsm 105/2026, b8 1601 | Pigina 1 de 1




