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A PARA CADASTRAMENTO - REGULARIZACAO FUNDIARIA REURB

LOTEAMENTO ANTUNES — MUNICIPIO DE NOVA ITABERABA

1. DADOS FAMILIAR

ES

Nome: 1) (9D RV UL

Fiiagio:V A (WD TROLM UL /., f\(‘kﬂ L0 ‘i’(ﬂlﬁtﬁﬁo Q(xmwu
RG: (.. 930G 030. 91§ -66Q.9

Data de Nascimento: OL{{O%/{Q‘{# Nacmnahdade D)_,YQVQ,UZ.Q,C(Q

Estado Civil:
Solteiro {x ) Casado (
No caso de ser casado, qu

Pacto Antenupcial:

al o regime de Bens do Casamento:

) Vidvo () Divorciado () Unido Estével (

)

Situagdo Profissional: Emp

regado ( ) Desempregado ((X) Auténomo ( )Aposentado/Pensionista( )

Profissdo/Ocupacio: l Grau de Instrugdo: M) ,]ZL('Y(]@WM
Empresa que Trabalha:
Carteira Assinada:  Sim ( {) N3o ( - l Renda Mensal: H‘@D Qaf} a’7
Enderecgo de Residéncia:
sodo  JUadeD
Telefone para contato:
06430 1043
2. DADOS DO CONJUGE OU COMPANHEIRO(A)
Nome:
Filiacdo:
RG: CPF:

Data de Nascimento

Nacionalidade:

Situagdo Profissional: Empr

egado( ) Desempregado ( ) Auténomo () Aposentado/Pensionista( )

Profissdo/Ocupacio:

] Grau de Instrugdo:

Empresa que Trabalha:

U,

Carteira Assinada: Sim ( Nao( ) Renda Mensal:
3. INFORMACOES RELATIVAS A FAMILIA
Tempo de Residéncia no Municipio:
danoa
Tempo de Residéncia na atuwial moradia:
08 CMO &
4. INFORMAGOES SOBRE OS DEMAIS MORADORES DA UNIDADE
Nome : Idade Escolaridade Profissdo | Renda Mensal Parentesco
C QO L —
Job&m@ RANQIY 2 — 71— — JL(MO




Renda Familiar Total: Q

B Q00,00

5. INFORMAGOES RELATIVAS A IDENTIFICACAO DO IMOVEL

Identificagdo Municipal do

Enderego completo: Rua

Imével:

banro JUalao

Edificagdo:  Alvenaria (

) Madeira (%) Mista( ) outros( )

Agua Potdvel: Rede Public

aA;a() Poco ( ) Abastecimento Coletivo ( ) outro( )

Esgotamento Sanitario: re

de publica ( ) fossa séptica (X) Outro( )

Energia elétrica:

Sim (4

)

Ndo( ) Padrdo( ) Clandestina (

)

Destino do Lixo: queimad

b/enterrado (

)

céu aberto (

) coletado (X) Outro( ).

Tipo do Imdvel: Residénci

Abd)

Comércio( ) Outro( ) Qual:

Numero de ocupacio por |

bte: Uma casa(Xx)

Duas Casas (

)

Outro Imdvel (

)

IPTU
Possui ()
Titular:

Ng

Documentagdo que o ocup
Recibo de compra/venda (
Outro ( )

0 possui (YY)
N

[o]

ante possui:

) Contrato de Compra e Venda (<)

IPTU( )

Possui alguma agdo judicial

JUO

referente ao imdvel?

Pos\éuigutro imovel, rural g

AQO

u urbano, dentro do Territdrio Nacional?

J&%oi beneficiado/contemp
fi?ilidade, ainda que situad

ado com legitimagdo de posse ou fundiaria de imével urbano com a mesma
0 em nucleo urbano distinto?

\Utiléza o imédvel objeto dar|

OLIN

egularizacdo exclusivamente para sua moradia e de sua familia?

Observagdes e Informacdes

Modalidade REURB:

Complementares:

Luab -9

Dot (W01 [R03

2




lnin etto

— i Fachine!!
Entrevistador: ~ %{1 l m %(’Q}J ,r(@ Eg?&n!CRESS““Reg‘“

. - . VN
Declaro como verdadeiras todas as informag&es prestadas.

Nome e Assinatura do Entrevistado: _, M oo pil o
SN

ﬂ VL T
v;




DECLARACAO DE RENDA

Eu, JACEMIRA RAIMUNDI, brasileira, solteira, portador do RG n° 4.500.229 devidamente
inscrito no CPF sob n° 030.918.669-20 residente e domiciliado no Acesso a BR 282 DECLARO, que
exergo ndo exergo atividades remuneradas e tenho como renda mensal, aproximadamente 200,00
(duzentos reais) proveniente de pensdo alimenticia de Gabriel.

Declaro que as|informagdes prestadas sio completas e verdadeiras, e estdo sujeitas as sangdes do
artigo 299 do Decreto [Lei 2848/40.

NOVA ITABERABA, 07 DE JANEIRO DE 2021.

)C‘i; pPLe E\N\A"'\"}\ R Cb{)mnt I .'l L
JACEMIRA RAIMUNDI
030.918.669-20
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i Mﬂm CARTEIRAD
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{\7’ A

E IDENTIDADE " M M M‘

“REGISTRO. -

9 NATURALIDAﬁé

‘DATADE |
EXPEDIQAO

4. 560 229
JACEMIRA RAIMUNDT ;

GERAL

NOME

FILIAGAO.

JACOB 'RATIMUNDI ; :
ADELINA FONSAES RAIMUNDI

DATA DE NASCIMENTO
QUILOMBO SC

CERT. NASC. 09511 LV A=
CART. ALBERTI -

DOC. ORIGEM 8 FL 279

QUILOMBO SC \
‘ b P :

P 030.918.669-20

Perito Criminal

Diretor do Instituto de Identificacdo - IGP/SC
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS

CERTIDAO DE NASCIMENTO
NOME:
JACEMIRA RAIMUNDI

| DATADE NASCIMENTO POR EXTENSO

MATRICULA:
107763 01 55 1977 1 00008 279 0009511 35

DIA
- |Quatro de margo de mil novecentos e setenta e sete—......... 04
X' HORA NATURALIDADE
04:00 Quilombo/SC
: MUNICIPIO DE REGISTRO E UNIDADE DA FEDERACAO LOCAL, MUNICIPID DE NASCIMENTO E UF SEXO
' |Quilombo/SC Em domic. em Vila Gaucha, neste 1° feminino
' distrito
| FILIAGAO

' |JACOB RAIMUND!

e ADELINA FONSAES RAIMUNDI

I AVOS

HENRIQUE FONS/

' [BATISTA RAIMUNDI e MARIA POSSA

\ES e ROSA CITADELA

- GEMEO NOME E MAT!

RICULA DO(S) GEMEO(S)

Néo

! DATA DO REGISTRO POR EXTH

NSO DECLARACAO DE NASCIDO VIVO

' |[Sete de maio de mi] novecentos e setenta e sete- TESTEMUNHAS !
"\ OBSERVAGOES N
" INao constam anotacdes/averbacdes a margem. Nada mais me cumpria certificar. I__
7! Emolumentos Isentos. :*T
. NOME DO OFicio: Oficio de Registros Civis das Pessoas Naturais e de O contelido da certidao é verdadeiro. Dou Fé. I
‘,;'-1nterdi(;6es e Tutelas, das Pessoas Juridicas e de Titulos e Quilom! e//: G, 19 dé junho de 2019 :\
! Documentos ) % \
" oFiciaL ReGIsTRADOR: Eluize Bernarda Zilli 7 ,\Kwr;* ':
“ . MUNICIPIo/cOMARCAUF: Quilombo/SC Ell\Jize Bem\ rda Zilli E\\‘;
' enpereco: Rua Dom Pedro|l, n°225, sala, centro, Quilombo-SC, Oficial Registradora Interina i
. CEP: 89850-000, Fone / Fax: (49) 3346-3256 I\
EMAIL: rcgbo.sc@gmail.com OFf p \
fid Poder Judiciario f‘\

' Estado de Santa Catarina | |
'+ Selo Digital de Fiscalizag&o | |_ \

4 Selo Isento

FMF41362-SRX4 Ii

Confira os dados do ato em:| |

www.tisc.jus.br/selo | |
I
_____________________________________________________ f\

________________________________________________ |
I~
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HADOR

[ rrasa

exercicio de
profissional.

¥ 'A'db. Contrato de Trabalho,
|.@ Justica” do Trabalho,

previdencidrios, ~garantindo,

L

| documento’ e o seu estad
espelham a’ conduta, a qualifi

cuidd-la, pois além de conter

de seus direitos como trab
‘contribuj. para assegurar o se
dependentes, tendo valida
' | documento de identificacio.

T e

/ . CONFECCIONADA COM:
s !.FAT - FUNDO DE AMPARO A

Nela deverdo ser registiados todos os dados

elementos bdsicos |
para o.reconhecimento dog

b

obtencdo da aposentadorid e demais beneficios

| tacdo ao seguro desemprd
‘Garantia do tempo. de servigg

ey cvd'ri,j,unto de anotag

profissionais do seu portador. | .

‘Pela sua importancia, é sqg

Esta é a sua Carteira de Trabalho € Previdéncia )
Social - CTPS, documento
< qualquer eny

obrigatério para ‘o
prego. ou, atividade

seus direitos perante
em como ‘para a

ainda, sua habili-
g0 e ao Fundo de
- FGTS.

Ges contido neste

o de conservacio,
Fagao e as atividades

D registro de sua vida

profissional e a garantia da preservacio e validade |

nlhador e cidadio,

de, também, como

“

1

RECURSOS DO

u dever protegé-la e |

U futuro e o de seus |’

|
I
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 CARTEIRA DETRABALHO E PREVIDENCIA SOC)

3
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MINISTERIO DO TRABALHO
SECRETARIA DE POLITICAS DE EMPREGO € SALARIG
A

A

I

]
PIS/PASEP

134.24118.72-8
N e e T —
a01-n | |
001-0 I SC |
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2953174
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ASSINATURA DO TITULAR

J
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AR
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et

srsberiaa

DATA DE NASC. DE..,
DOCUMENTO

ASSINATURA E CARIMBO DO SERVIDOR

AGSINATURA E CARIMBO, DO SERVIDOR.

(T

A- CASAMENTO

C-DNVGRCIO | E- RECONHECIVENTO DE PATERNIDADE | G -DATA DERASCENTO

il A e B LA SR R S ST
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‘P.O'R. EX"I."ENSE) Ay

© de dois mil e nove
URALIDADE

DATA DE NASCIMENTO|

Nove de agost
HORA NAT

lXa
MUNICIPIO DE REGISTR

Entre Rios/SC.

S

FILIACAQ

Joao Pereira de_Me‘Ho, naturai de Qu
E

Esperanca, n.°

AVOS

Dorival Pereira

Jacob Raimund

GEMEO NOME E
Nao

DATA DQ REGIST

, Entre Rios/SC

i

EXTENSO

Emolumentos Isentos.

NOME DO OFicio: ESCRIVA
OFICIAL REGISTRADOR: LET]|
MUNICIPIO/COMARCAMF Ent]
ENDERECO: Rua 19 de J||
89.862-000, Fone (49
entrerios.cer@hotmail.

NIA DE PAZ DE ENTRE RIOS

re Rios, XAXIM/SC
lho, 398, Centro; Ent

1~ CERTI

»,f;t;_e’.’},,Z'(‘vsyA‘BRlEL RAIMU

 MATRIC

ntre Rios/SC ¢ Jacemira Raimundi,

SR

CIATALIS NOSSAL TAGLIAN

re Rios/SC - Cep:
33510184 (49) 988848591
Lom - taglianleticia201 S@hotmail.com

' REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
[STRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS

DAO DE NASC.,?ME‘NTQQ
NONIE: & |

EREIRA DE MELL

| ULA: LA 4
2009 100005 084 0003533 59

oo,

SEXO
Hospital Regional S
X

a0 Paulo,
anxeré/SCi- 2y S dye

Tty B R T

. N . ; T 3
side a linha Boa Esperanca, n° 2

tural de Quilombo/SC e reside & linha Bog

ilombo/SC e re
na

RO POR i i " DECLARACAO DE NASCIDO VIVO
7 : i ] 7 = '
Vinte e um de setembro de dois mil e OV s 3040404880934 ST T
A -
OBSERVACOES

O contelido da certido ¢ verdadeiro Dou Fé.
.. Entre Rios, 24 de julho de 2019
e Sy
A ONTO) )
- DIANDRA ALBERICI CHIAMENT]
' Escrevente Substituta

- e-mail:

- CFoder Judicidria
Estacio de Santg Cataring

Selo Digital de F izCalizacin
Fiee Selo lzenta

e FMV81606-Avad

AT gl

masculing:
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PASKEEIAS i VALIDA EMTOL TODO O TERRITORIO NACIONAL % ;
EM TODO O TERRITGRIO NAGION
EESkST“". 8.377.343 Breio 15/AGO/20

NOME = GABRIEL RAIMUNDI PEREIRA DE MELLO

\l-
Al

FILACAO  JOAO PEREIRA DE MELLO
JACEMIRA RAIMUNDI e 2

ADO DE SANTA CATARINA
SECRETARIA| DE ESTADG DA SEGL JHANGCA PUBLICA
lNETiTUTO GERAL DE PERICIA

TITLITO Dl: IHE NTIFICACAO

NATURALIDADE DATA DE NASGIMENTO
XANXERE SC 09/08/2009

o0, oriaey  CERT. NASC. 3533 LV A-5 FL 84
CART. TAGLIAN-ENTRE RIOS SC

cPF 150.349.229-08 » Fsmmnou)/?z%uu

Perito Criminal
CHAPECO - SC YA Dlretor do Instltuto de Identificagdo - IGpy:

contirAN




ESTADO DE SANTA CATARINA 09/08/21 08:57-04
SECRETARIA DE ESTADO DA EDUCAGAO SISGESC

EEB DR SERAFIN ENOSS BERTASO - 53872 Ano letivo: 2021
AVENIDA PROGRESSO, 900

CENTRO - Cep:89818000 - NOVA ITABERABA

Fone:(49)33270024 - Email:serafinbertaso@sed.sc.gov.br

ATESTADO DE FREQUENCIA

Atestamos para os devidos fins, que o estudante GABRIEL
RAIMUNDI RPEREIRA DE MELLO, matricula 4549387261, n°ld
12771571676%, nascido em 9 de agosto de 2009, filho de JACEMIRA
RAIMUNDI e JOAO PEREIRA DE MELLO esta frequentando no
ano/semestre letivo de 2021 o(s) Curso(s):

Curso: 151 ENSINO EUNDAMENTAL - ANOS FINAIS
Turno: MATUTINO Etapa: 6 - ANO Turma: 1 Anual

Situagao no Curso: Cursando Tipo de Enturmagio: Regular

Admitido em: 03/02/R021

Este documento tem validade até 07/11/21.

! '/
n
CQU
Rossoni Tos
Elgggeess r de 4D1regag>
33
th:;‘:m% de 18/0’2/2016

NOVA ITABERABA, 9 de agosto de 2021.

Pagina : i de 1




FAT-81-20217434738025 -19

‘ :eiesc Nota Fisesl JContd du, nergia Eletrica Serie Unica B1229622

“4” Distribuigao S.A.

072021 47'682584”

R i i e S e wi |
DEBORA RAIMUNDI PEREIFA DE MELLO CPF: 09773818977
LN NATAL « CX @2 \ :

8981840 -RURAL -NOVA TTABERABA -SC N

Loc/E: apa/Livil827,85 012145 - N:.'d.ldu‘r‘t‘ 1LB8487 - TENSAO NCOIIMAL: 220v - v - GRDPO B
Classificacas: 01 - RESIDENCIAL - CONVENCIONAL - MORDFASICO ¥

Cod Fucal de Opal acap: S 58

sy CONsUmo Med/Fat : Unidade de Medida:

Leit. Afual; ~ j.,s,  NUmero de Dias Faturados: gr’i:ger;l d: Leitura: 1oy
it. Arjter:™. Consumo Médio Didrio (kWh): ator de Poténcia:

i e { ) 2,00 Fator de Mu!trphcagao i

Leitura|Anterior: . erae s “é.._,l Mensal Tr|m Anual Reahzado
Leit. Atjial: S 5 I 4,83 9,67 19,34 0,00
e8/a7/321 FIC 3.5 <$’w 1330 s

Emiss&p/Apresentagdo; °8/07/2021
Prox. L =|tura 09/0/921

I WDWWDWW

JUL/AL JUN/21 MAT/21 ABR/2L MAR/21 FEV,2 21 JAN/21 DEZ/26 NOV/20 OUT/20 SET/20 AGO/28 JUL/20
87 98 88 124 93 91 ﬂl 1o 1 96 95 8Y

DMIC 0,00
=L T YA
'

Item Quantldade X - Preco (R$) = Total (R$)
consumd . 0,575977 58,11
ADICIONAL BAND. VERMELHA P: 7,03
Subtotal 1 ; 57,14
cos1p : 3,51
Subtctal 2
Composifao dc Pracn (Ar‘t 51 Resoluc-o 155/2005) g
ENERGTA 31,41 | DISTRIBULCAD 8,52 Ras ANEEL 2756/203%
TRANSHISSAO 3,09 | TRIBUTOS 6,95 Tusp 0,2315%
ENC. 3E10RII-\!5 7,17, L SD!'A DE"ONSTRATIVO 57,14 .| TR 3y a,27449
E’r‘]:ut 4 (e 1do_x_) 06 Total 3 “Pagar I e i Y :J
T Basede Calcule (RE) Aliquota (%) G T Valer (R3)
ICMS 67,14 12 6.85
PISIPASEP 67,14 0,03 0,02

67,14 \ 0,15 0,08

Periodod Band.Tarif.: Vermelha F2:05/06-08/07
0 atrasq no paganmento d= faturas =mitidas apos 91/06/2021 resultara na cobranca de
nulta dg 2'\’. juros de mora de 0,0333% ao dia e atualizacao monstaria com base na
variaca¢ do IPCA , conforne REN 932/2021-ANEEL.

PAGAMENTO EM ATRASO » 2GR W4 \alorTotalia’naga e
Multa de p% + Corregao Monetaria pelo IGPM 26/07/2021 R$ 60,65
(pro rata glie) + Juros de Mora 1% ao més

(pro rata glie) a serem cobrados em fatura posterior.

Razarvade ao Fitno Ferivodo Fiscaly OI/077X0T

2359.C311.6F22.A2E5.6927.CB6C.1F75 .EASC
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%;55‘"3";’1“-5'-»{,} DE SANTA CATARINA
OFICIO DE REGIST RU DE IMOVEIS DE CHAPECO
COMARCA DE CHAPECO

CNPJ: 22.396.278/0001-62
Gelson Oliveira Ferri - Oficial Interino

CERTIDAO NEGATIVA DE BENS

Certifico, a requerimento da parte interessada, que, revendo o Livron. 5
(Indicador Pessoal), verifiquei que JACEMIRA RAIMUNDI, CPF n. 030.918.669-20,

NAO POSSUI jmdveis matriculados até a presente data na circunscrigdo abrangida
por este Registro de Iméveis, conforme busca efetuada do ano de 1976 a 2021.

O referido é verdade e dou fé.

Chapeco, 06 de setembro de 2021.

Poder Judiciario
Estado de Santa Catarina
e Selo Digital de Fiscalizagdo
Normal

=)
% GFP16386-49BN
4

Confira os dados do ato em:
selo.tjsc.jus.br

[ 1 Gelson Oliveira Ferri - Oficial Interino

[ ] Viviane Schumagher - Escrevente Substituta Legal
[ ] Larissa Ceccatto - Escrevente Substituta

[ ] Lilliane Cella - Escrevente Substituta

[ 1 Roberta da Silvg Caldas - Escrevente Substituta
Emolumentos:
01 Certiddo Negativa de Bens......................... R$ 20,12
Selos: R$ 2,82
Total: R$ 22,94

A presente certiddo tem validade de 30 dias a contar da data de sua expedicao.
Documento impresso por meio eletrénico. Qualquer rasura ou indicio de adulteragéo sera considerado fraude.

- Chapeco - SC.

CHARAEZANNCH T4 AN "IMMTL WMIT AN NNQTIN Jod a1usawirubia oneuIssyY 01uswnaon



Eu, Claudete
ltaberaba, de
pelo agente ¢

DECLARAGAO

Maria Eckert, Assistente Social da Secretaria de Saude de Nova
claro que o cadastro familiar em anexo é atualizado mensalmente
omunitario de salde da sua respectiva area.

dastio Domiciliar
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| Complemenio [CASA Potorefesincia N
i Baw| 2[00 cenTRm sC I
{ Municipio | 421745 (17 NOWA ITABERS8A CEF §3816:006 E
| Tipo deimovel Domicilc. " ~ | Fone Residencial 9 3291043 Fone Fleferéncia Tl
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Claudete Maria Eckert
Assistente Social
CRESS 5422
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| - INFORMAGOES RELA

1.01 Cédigo Familiar:

23256587-24

TIVAS AO CADASTRO DA FAMILIA

1.10 Data da Entrevista:

FOLHA RESUMO CADASTRO UNICO - V7

23/11/2021

RENDA PER CAPITA DA FAMILIA: 100.00
Il - ENDEREGO DA FAMILIA
1.11 - Localidade: NOVA ITABERABA
1.12-Tipo:  ACESSO LOCAL 1.13 - Titulo:
1.14 - Nome: ACESSO A BR|282
1.15 - Namero: 1 1.16 - Complemento do Ntimero: 1
1.17 - Complemento Adicional:
1.18 - Cep: 89818-000 1.20 - Referéncia para Localizagdo: PROXIMO AO CAMPO MUNICIPAL AO LADO DO
ADILSON VENANCIO
Il - COMPONENTES DA FAMILIA
RESPONSAVEL FAMILIAR
4.02 - Nome Completo: JACEMIRA RAIMUNDI
4.03 - NIS: 13424118728 4.06 - Data de Nascimento: 04/03/1977
4.07 - Parentesco com Responsavel Familiar: FILHO(A)
4.02 - Nome Completo: GABRIEL RAIMUNDI PEREIRA DE MELLO
4.03 - NIS: 22004218664 4.06 - Data de Nascimento: 09/08/2009
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IE) ssina'fura do Responsavel pela Unidade Familiar(RF)

Caso o RF néo saiba assinar
(A ROGO é a expressao jurid

A

ssinatura do Entrevistador/Responsavel pelo Cadastramento

0 entrevistador registrara a expressdo "A ROGO" e, a seguir, o nome do RF.
ica utilizada para indicar que a identificagdo, substituindo a assinatura, foi delegada a outra pessoa




