ANEXO | — B - COMPOSICAO FAMILIAR (ADAPTADO AO FORMATO ON-LINE NO LINK https://forms.gle/KYzeznzhSDNG1MSTA)

(Favor informar as pessoas que moram junto com vocé, incluindo vocé. Caso resida com amigos ou parentes, citar o grupo familiar com quem possua relagdo financeira).

# Nome Idade Estado Civil Parentesco em Profissao Salario Se estudante, Se escola
relagao ao escola publica | privada, valor
estudante ou privada? mensal da

mensalidade

01

02

03

04

05

06

07

08

Renda Total Declarada (Para preenchimento do Assistente Social) | RS
Renda Per capita (Para preenchimento do Assistente Social) | RS

Observacgao (caso possua ou queira listar mais integrantes do grupo familiar).

Assinatura do estudante

Sao Mateus,

Para preenchimento do Assistente Social
REQUERIMENTO: DEFERIDO ( ) Para os Programas de Auxilio:

INDEFERIDO ( ) Motivo:

ASSISTENTE SOCIAL:



https://forms.gle/KYzeznzh5DNG1MSTA

