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

ANEXO 01
GUIA DE COMPOSICAO FAMILIAR

(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 situacfo atual
aqui indicada)

Nome Parentesco CPF Dafa de Tipo de Vi}l?ulo Renda Mensal
Nascimento | Empregaticio * (bruta)
Cassia Fernanda Limberger Eu 099.119.719-45 [20/09/2002 Servidor Publico 2.093,93
Hilleshein
\Vinicius Elimar Hilleshein Pinto Conjuge 065.192.429-42 [14/04/1997 Empregado 2.377,00
Maité Hilleshein Pinto Filha 165.820.389-58 |18/02/2023

*Tipo de Vinculo Empregaticio:

Empregado, Servidor Publico, Auténomo, 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 comprovag¢do de renda para cada situag¢do
especifica no Anexo 13 deste Edital

Para fins de inscri¢do neste edital, conforme Art. 15

Entende-se como familia a pessoa requerente (estudante), 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 economica/ relagdo de suporte e de protecdo social, ainda que ndo residam no mesmo domicilio.




BuLele) ejueg op Boypuel) eiojjoy
Bupele) ejueg °p opejs3

TV¥3034 ON¥3AOS A
1ISVi9 0@ VAILYVY3Q34 <Uui_mm.-n_w~_

e




1 gl o NG
i

———— =

A . g T TR

A e il
R
Tt e S
B
N

et

&)

g™

r
¥

oe?

¥

ALl
T P
et o e AR i .lb\la.\
St om e oy 1.—.

i
- L
ov.-\_.\-. ~




l

— gﬂtﬂnﬁﬂw«ﬁmﬁ:ﬁag Wt )

fe)

o sy
- o - . .

R oy — 3
\..( |

_..' . ..'Pblll...- R

_m..i&tm OO %,:.dmuomu dU_JmDn_wm

-

-

-

—




BOLIN OO0 YHNOLYNIES Y

gm@cozqzm& N
ror _
00ZELEIERS

HIND

HYLIW N30 Ws
4
-
V.
»
=
-

\

L -

T30°6 ,M.wv.ﬁﬁghlmzéwa_}w?c |



GOVERNOFEDERAL

-
et
S
(23]
e
a
=L
=
S
L
(o]
LLi
TH
o
=i
P
0
o
Q.
w
m "

NQme / Name

CASSIA FERNANDA LIMBERGER HILLESHEIN

Name

Social / Social
consta

Nome
N&o

- CPF / Personal Number

Registro Geral

099.119.719-45

Data de

nality

Naclonalidade / Natio

BRA

Nascimento / Date of Birth
20/ 09/2002

Naturalidade / Place of Birth
CHAPECO, sc

Validade / Expiry

10/10/2035
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ZONA: 035 SECAO: 0551 RAE: 28/04/2021
CASSIA FERNANDA LIMBERGER

20/09/2002 0655 2216 0981

ROSANE LIMBERGER

OP: 1 DIG: 28/04/2021 17:22:59 LOTE: 0075/2021 - 0011
CHAPECO/SC

CASSIA FERNANDA LIMBERGER

20/09/2002

CHAPECO/SC

0655 2216 0981

035 0551

28/04/2021

-



