	[image: ]

	Dados Cadastrais de Outros Dependentes
Lei nº 20.756/2020 – Revisão 01 – 04/11/2020


 
	DADOS CADASTRAIS DO(A) DEPENDENTE

	Nome 
	 

	CPF 
	 
	Data de Nascimento
	 

	Instituição de Ensino em que está matriculado:
	 

	Portador de Deficiência:
	     Sim          Não

	Deverá ser considerada: 
	     Idade Cronológica           Idade Mental

	 DADOS CADASTRAIS DO(A) DEPENDENTE

	Nome 
	 

	CPF 
	 
	Data de Nascimento
	 

	Instituição de Ensino em que está matriculado:
	 

	Portador de Deficiência:
	     Sim          Não

	Deverá ser considerada: 
	     Idade Cronológica           Idade Mental

	DADOS CADASTRAIS DO(A) DEPENDENTE

	Nome 
	 

	CPF 
	 
	Data de Nascimento
	 

	Instituição de Ensino em que está matriculado:
	 

	Portador de Deficiência:
	     Sim          Não

	Deverá ser considerada: 
	     Idade Cronológica           Idade Mental



____________________________, ______ de _________________ de  _______. 
(Cidade)  

 
____________________________________________________________________________ 
(Assinatura do requerente, de acordo com o documento de identidade)
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