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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)

Data de Tipo de Vinculo Renda Mensal
Nome Parentesco CPF . P fe
Nascimento, Empregaticio (bruta)
Flavia Muriel Mendes Ramos Mae 915.100.319-87  [29/06//1973  |Aposentada 8.863,98
Davide Moro Junior Irmao 24/09/1999  |[Empregado CLT 2.070,00

095.077.869-96

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

Para fins de inscrigdo 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.
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43 DATA EMISSAQ 4b VALIDADE ACC
01/11/2024 -] [19/09/2034 | H D

4c¢ DOC IDENTIDADE / ORG EMISSOR / UF
4321553 SSP SC ]
4d CPF S N REGISTRO 9 CAT HAB
061.619.589-37 | 04851438434 I [AB 7
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FLAVIA MURIEL MENDES RAMOS MORO j (- 05/01/1999

3 DATA, LOCAL E UF DE NASCIMENTO

29/06/1973 LAGES/SC

o ) ) ) y
Gy

o

(4 CPF 5 N* REGISTRO 9 OAT"
91510031967 )(_osaseragaos J( 8
NACIONALIDADE g
BRASILEIRO }ﬂ}.-
~ FILIAGAO 4

ROGERIO TELMO RAMOS

{ NOEMIA TEREZINHA MENDES

VALIDA EM TODO O TERRITORIO NACIONAL

5091412325

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

MINISTERIO DOS TRANSPORTES
SECRETARIA NACIONAL DE TRANSITO

CARTEIRANACIONAL DE HABILITACAQ/ DRIVER LICENSE / PERMISO DE CONDUCCION

2 e 1 NOME E SOBRENOME 1* HABILITAGAO
DAVIDE MORO JUNIOR 18/07/2018

-

~ 3 DATA, LOCAL E UF DE NASCIMENTO

24/09/1999, LAGES, SC

~ 43 DATA EMISSAO 4b VALIDADE —_— ACC
19/02/2026 j 24/01/2033 [_ j D

~ 4c DOC IDENTIDADE / ORG EMISSOR / UF

~— 5669670 SSP SC
B 6: \

\ ~ 4d CPF e 5 N* REGISTRO S 9 CAT HAB

095.077.869-96 07091888554 AB
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~ FILIACAO

DAVIDE MORO
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