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NOME DO ELEITOR

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

JUSTICA ELEITORAL
TiTULO ELEITORAL

NICOLY FERNANDES DE VARGAS

DATA DE NASCIMENTO INSCRIGAO ————

[ ZONA {SECAO -

074 0040

 DATA DE EMISSAO —

26/02/2024

r FILIACAO

MARIA SILVANA ALVES MARTINS
CELSO FERNANDES DE VARGAS

 CODIGODEVALIDACAO
YXMP.TOWM.OV6R.A0O)Z

Titulo Eleitoral impresso as 17:50 de
06/09/2026 para eleitor/eleitora com
biometria coletada

A autenticidade deste documento podera ser confirmada na
pagina do Tribunal Superior Eleitoral na internet, no endereco:
www.tse.jus.br por meio do cédigo de validagdo ou QR Code.

Orientacoes:

- A data de emissao do titulo eleitoral corresponde a Ultima operacao cadastral do eleitor / eleitora.

- Estarao aptos a votar os eleitores / eleitoras regulares e maiores de 16 anos na data do 12 turno
ou turno Unico da eleicdo.
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ANEXO 01

GUIA DE COMPOSICAO FAMILIAR
da membro da familia conforme o indicade abaixe. A
egrante devers ser realizada conforme a situagdo atual

aqui indicada)

(Preencha a situagio atual de ca
comprovagio de renda de cada int

=SR] E T il b vl By
Nioly £ de Vargas FILHA 105408409 -20 | 1610612005 | ESTAGIARIA 1188 j
Dav: Lucas Frankowiak LTS 14356.5439-00 | 30/0{/20{4 | ESTUDANTE e
Caroline Frankowiak FILHA  [107090289-61 |pa/12/2.008 | ESTUDANTE
Maria Slvana A- Marking | MAE  [923979219-87]19/02/1939 | TRABALHA 4000
| |
| I l

*Tipo de Vinculo Empregaticio:

Empregado, Servidor Piiblico, Autonomo, Profissional Liberal,
Freelance/Bicos, Aposentado, Pensionista, Proprietdirio de empresa (socio,
titular, diretor), MEI, Produtor Rural, Pescador, Desempregado, Do Lar,
Estudante, Empregada/o Doméstica.

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

Para fins de inscrigdo neste edital, conforme Art. 15

rente (estudante), independente de sua idade, e o conjunto de pessoas
de afinidade e/ou consideradas aparentadas, que tenham entre si
¢ e de protegdo social, ainda que ndo residam no mesmo domicilio.

Entende-se como familia a pessoa reque
com lagos de parentesco e/ou lagos
dependéncia econémical relagdo de suport

14







