N Prefeitura Municipal de Campinas

CADASTRO DE DOMICILIO

PROGRAMA PAIDEIA DE SAUDE DA FAMILIA

[]
RN sus
A

Campinas

— DADOS DO CADASTRADOR

Secretaria Municipal de Saide

LOTE DE DIGITAGAO

— 1. N®de Matricula ——

‘ ’—— 2. Nome do Cadastrador

— 3. Nome do Supervisor

’— 4. Assinatura do Supervisor

— DADOS DO DOMICILIO

5 [ incLusio

[ aLTERAGAO | | | |

—— 6. Data de preenchimento

7. Quantidade de pessoas no domicilio

9. Uso Municipal

8. Cddigo do domicilio *
L | |

10. Domicilio coberto por

Distrito

[]Pacs [x] PsF [] similares PSF [_] Outros | |

11. Identificacdo da familia

AreaC.S  Area Equipe Micro Area

Setor Censitario

Familia

12. Tipo de logradouro

13. Nome do logradouro

‘ | | | | |

___19. Ponto de Referéncia

____ 14.Numero 15. Complemento

I I O I I S [ N [ [ ) I O I B

—— 16. Bairro

I I e I ) Sy ey Ay
— 17.CEP Telefone

—20. Tipo de domicilio 21, N2 de comodos / pecas

__23. Abastecimento de agua

[] m-Rede Publica

|:| a - Tijolo / alvenaria
[] b-Adobe

) ) _ 22, Tipo de agua usada p/
D C - Taipa revestida no Domicilio
[ d-Taipa no revestida (] h-Fitrada
|:| € - Madeira D i - Fervida
|:| f - Material aproveitado D j - Clorada
D g - Outros D K - Mineral

D | - Sem tratamento

beber

__24. Esgotamento Sanitario

|:| r - Rede Publica

] p-sm [] a-Nao

D N - Pogo ou nascente D S - Fossa
D 0 - Outros D t - Céu Aberto
__ 25. Energia Elétrica — 26. Destino do Lixo

U - Coletado

V - Queimado / Enterrado

NN

X - Céu Aberto

* Nao preencher quando o tipo de operagao for INCLUSAO



