	EMDAGRO
	CADASTRO DE BENEFICIÁRIO

	NOME:


	APELIDO:


	RG:

	CPF

	DAP

	NIS


	NASCIMENTO

	DATA:
	ESTADO:
	MUNICÍPIO:

	SEXO

M (  )    F (  )
	ESTADO CIVIL

SOLTEIRO (  )  CASADO  (  ) VIÚVO (  )  UNIÃO ESTÁVEL  (  )
	Nº DE FILHOS



	ESCOLARIDADE

ANALFABETO (   )   SEMI-ANALFABETO  (   )   FUNDAMENTAL INCOMPLETO  (   )  ENSINO MÉDIO  (   ) MÉDIO INCOMPLETO  (   )  SUPERIOR INCOMPLETO  (   )  SUPERIOR

	 TIPO DE BENEFICIÁRIO

ARTESÃO (   )  EXTRATIVISTA  (   )  INDÍGENA (   )  JOVEM RURAL  (   )  MULHER PRODUTORA RURAL  (   )  

PESCADOR ARTESANAL (   )  PRODUTOR RURAL  (   )  PRODUTOR RURAL ORGÂNICO  (   )      QUILOMBOLA  (   )  TRABALHADOR RURAL  (   )

	CONDIÇÃO DO PRODUTOR

ARRENDATÁRIO  (   )   ASSENTADO DO BANCO DA TERRA (   )  ASSENTADO DE COLONIA  (   )  ASSENTADO DO CRÉDITO FUNDIÁRIO  (   )  ASSENTADO DO INCRA (   )  COMODATÁRIO  (   )   MEEIRO  (   )  POSSEIRO (   )  PROPRIETÁRIO  (   )  

	ANO DE INÍCIO DA ATIVIDADE:
	DATA DA 1ª ASSISTÊNCIA:

	ENDEREÇO RESIDENCIAL

	LOGRADOURO:

	Nº
	COMPLEMENTO:

	BAIRRO
	CEP
	UF
	MUNICIPIO


	COMUNIDADE

	ENDEREÇO COMERCIAL 

	LOGRADOURO:

	Nº
	COMPLEMENTO:

	BAIRRO
	CEP
	UF
	MUNICIPIO


	COMUNIDADE

	CONTATOS

	TELEFONE
	CELULAR


	E-MAIL

	BENS DO BENEFICIÁRIO

	ANTENA PARABÓLICA (   )  APARELHO DE SOM(   )  AR CONDICIONADO (   )   BICICLETA (   )  CELULAR(   )   COMPUTADOR (   ) FOGÃO A GÁS  (   )   FREEZER  (   )   GELADEIRA  (   )   LIQUIDIFICADOR (   )
MAQUINA DE LAVAR (   ) MICROONDAS  (   )   MOTOCICLETA  (   )   RADIO  (   )  TELEFONE FIXO  (   )  TELEVISÃO  (   ) VEÍCULO DE PASSEIO  (   )  VEÍCULO UTILITÁRIO (   )  VENTILADOR  (   )

	MÁQUINAS E EQUIPAMENTOS

	ARADO A TRAÇÃO ANIMAL  (   )   CARRO DE BOI   (   )   CARRO DE MAO   (   )   CARROÇA   (   )   DEBULHADEIRA DE MILHO (   )  EQUIPAMENTO DE IRRIGAÇÃO (   )  KIT INSEMINAÇÃO ARTIFICIAL  (   )   MÁQUINA FORRAGEIRA  (   )  MATRACA  (   )  PULVERIZADOR COSTAL  (   )

	CÔNJUGE

	NOME:


	APELIDO:


	SEXO

M (  )    F (  )

	CPF:


	RG/ESTADO:
	NASCIMENTO

	
	
	DATA


	ESTADO
	MUNICÍPIO

	ESCOLARIDADE

ANALFABETO (   )   SEMI-ANALFABETO  (   )   FUNDAMENTAL INCOMPLETO  (   )  ENSINO MÉDIO  (   ) MÉDIO INCOMPLETO  (   )  SUPERIOR INCOMPLETO  (   )  SUPERIOR

	Formulário ASPLAN 01/2011 – Versão 04 - 24/04/2013 – Sistema de Gestão de Atividades - SIGA


CADASTRO DE BENEFICIÁRIOS

ORIENTAÇÕES PARA PREENCHIMENTO

É OBRIGATÓRIO O PREENCHIMENTO DOS SEGUINTES CAMPOS: 
a) NOME, RG, CPF;
b) DATA, ESTADO E MUNICÍPIO DE NASCIMENTO;
c) ESTADO CIVIL, ESCOLARIDADE, TIPO DE BENEFICIÁRIO, CONDIÇÃO DO PRODUTOR;

d) ANO DE INÍCIO DA ATIVIDADE, DATA DA PRIMEIRA ASSISTÊNCIA;
e) LOGRADOURO, CEP, UF, MUNICÍPIO E COMUNIDADE DO ENDEREÇO RESIDENCIAL;
É CONDICIONADO (SE TIVER) O PREENCHIMENTO DOS SEGUINTES CAMPOS:
a) APELIDO, DAP E NIS;

b) Nº DE FILHOS;

c) Nº, COMPLEMENTO E BAIRRO DO ENDEREÇO RESIDENCIAL;

d) ENDEREÇO COMERCIAL;

e) CONTATOS;

f) BENS DO BENEFICIÁRIO, MÁQUINAS E EQUIPAMENTOS;

d) DADOS DO CÔNJUGE E ESCOLARIDADE DO CÔNJUGE;

OBSERVAÇÕES:
1 - É obrigatório informar no formulário o número da DAP e ou do NIS dos beneficiários que já tiverem esses dados ( a DAP e o NIS ou um dos dois), conforme cada caso.
2 - Se o beneficiário tiver cônjuge é obrigatório informar CPF; RG; DATA, ESTADO E MUNICÍPIO DE NASCIMENTO; E ESCOLARIDADE do cônjuge.
3 – Em caso de dúvidas entrar em contato com a ASPLAN
