MINISTERIO DA EDUCACAO

INSTITUTO FEDERAL DO ESPIRITO SANTO
CAMPUS VILAVELHA

Avenida Ministro Salgado Filho, 1000 — Soteco — 29106-010 — Vila Velha — ES
27 3149-0700

EDITAL INTERNO N° 09/2018 - PROCESSO SELETIVO PARA OS PROGRAMAS
ESPECIFICOS DE ATENGAO PRIMARIA DA POLITICA DE ASSISTENCIA ESTUDANTIL
IFES - CAMPUS VILA VELHA

A Diregao-Geral do Campus Vila Velha do Instituto Federal do Espirito Santo, no uso de suas atribui¢des
legais e de acordo com as disposi¢des da legislacdo pertinente, torna publica as inscrigdes para o Processo
Seletivo Simplificado dos Programas Especificos de Atengdo Primaria da Politica de Assisténcia
Estudantil do Ifes (Resolugdo n°. 19/2011 do Conselho Superior regulada pela Portaria n°. 1.602/2011,
Anexos I e II), a saber Programas de Auxilio-Alimentagdo, Material Didatico e Uniforme, Moradia e
Transporte, conforme as normas e condi¢des a seguir:

1. OBJETIVO

Contribuir para a permanéncia e o sucesso académico dos estudantes regularmente matriculados no
campus Vila Velha do Ifes, prioritariamente aqueles em situagdo de vulnerabilidade social.

2. PUBLICO-ALVO

Estudantes regularmente matriculados nos cursos presenciais Técnicos Integrados ao Ensino Médio,
Técnicos Concomitantes ao Ensino Médio e/ou Superiores do Ifes Campus Vila Velha que atendam
quaisquer das seguintes condigdes:

2.1 Ingressantes no segundo semestre de 2018 (pelo processo seletivo, transferéncia ou outra
modalidade);

2.2 Estudantes que ndo foram contemplados por nenhum dos programas ofertados nesse edital, incluindo
situacdo de supléncia em processos de selecdo anteriores;

2.3 Estudantes convocados para nova avaliacdo, conforme ANEXO I, exceto concluintes e em situagao
de trancamento da matricula.

3. DOS PROGRAMAS ESPECIFICOS DE ATENCAO PRIMARIA

Os valores de auxilios definidos em cada programa serdo pagos de acordo com a disponibilidade
orcamentaria do campus Vila Velha.

PROGRAMAS DESCRIGAO VALORES

3.1 AUXILIO-ALIMENTAGAO |I. Destina-se a  subsidiar|l. Podera ser de at¢é R$ 10,00
alimentagdo através de repasse |(dez reais) por dia letivo.
financeiro diretamente para a
conta dos estudantes | ll. O valor mensal do auxilio sera
contemplados. definido pela multiplicagdo do
valor diario do auxilio pela
Il. Estudantes que comprovarem|quantidade de dias letivos de
horario integral de estudos no|cada més, conforme o calendario
Campus Vila Velha terdo|académico do respectivo curso
prioridade na selecdo desse|do estudante.

auxilio.

Ill. Estudantes com mais de uma




matricula no Campus deverado
optar por qual dos cursos irdo
participar dessa selegao.

3.2 AUXiLIO MATERIAL
DIDATICO E UNIFORME

I. Destina-se a viabilizar, através
do ressarcimento financeiro, a
aquisicdo de material didatico,
uniforme e/ou jaleco para
estudantes cujo o curso tenha a
exigéncia do uso obrigatério.

II. O estudante devera informar
no Formulario de Requerimento
qual a sua demanda e apresentar
pelo menos 02 orgcamentos que
apresentem a descrigdo e o valor
do(s) item(ns) solicitados.

I. O custeio podera ser parcial ou
total, respeitando-se o teto de R$
200,00 (duzentos) reais anuais
para cada estudante contemplado
pelo auxilio.

Il. Para fins de comprovagao, o
estudante devera apresentar a
comprovacao de despesas com
esses materiais (didaticos ou
uniforme) através da nota fiscal
original do(s) produto(s)
acompanhada de copia simples
para autenticagao.

3.3 AUXILIO MORADIA

l. Destina-se a  viabilizar
condigdes de permanéncia no
curso aos estudantes que
residam ou possuam grupo
familiar, prioritariamente, em local
que inviabilize o acesso diario ao
campus, no horario regular das
atividades académicas, seja pela
distdncia ou pela dificuldade de
acesso ao transporte

Il. Estudantes que precisaram
mudar de residéncia para realizar
o curso no campus Vila Velha do
Ifes terdo  prioridade na
concessao desse auxilio

I. O valor do auxilio sera definido
de acordo com as despesas
comprovadas, considerando-se o
teto de R$ 212,00 (duzentos e
doze reais) mensais.

Il. Para fins de comprovagao, o
estudante devera apresentar
mensalmente a comprovagéao de
despesas com moradia através
do recibo original acompanhado
de copia simples para
autenticagao.

3.4 AUXILIO TRANSPORTE

l. Destina-se a  subsidiar
transporte aos estudantes através
de auxilio financeiro,
especificamente aqueles que nao
possuam gratuidade de
transporte garantida por acodes

provenientes de iniciativas
publicas.
. S6 sera concedido para

estudantes que comprovarem a
necessidade de utilizar o
transporte  diariamente para
acesso ao Campus e/ou
atividades de estagio obrigatério.

lll. O auxilio sera suspenso
durante as férias escolares
conforme o calendario académico
de cada curso.

IV. Os estudantes do Ensino
Médio Integrado do campus ou
que cursem Ensino Médio em
outra  escola, usuarios do
Sistema da GVBus, nado serao
contemplados pelo auxilio
transporte, pois possuem a
possibilidade de gratuidade.

I. O custeio podera ser parcial ou
total, respeitando-se o teto de R$

150,00 mensais para cada
estudante contemplado pelo
auxilio.

. O valor do auxilio podera
variar de estudante para
estudante, considerando-se as
despesas comprovadas e a
avaliagao socioecondmica.

lll. Para fins de comprovagao, o
estudante deverd apresentar
mensalmente a comprovacao de
despesas com transporte através
do recibo original ou nota fiscal
da recarga de passagens,
acompanhado de codpia simples
para autenticacao.




4. DA INSCRICAO

O estudante deverd entregar em envelope lacrado os seguintes formularios adequadamente preenchidos:
4.1 Formulario Socioecondémico - ANEXO II;

4.2 Requerimento de Auxilio da Assisténcia Estudantil - ANEXO I1I;

4.3 Copia simples de todos os documentos solicitados no Anexo IV que se enquadrem na sua situagdo
social e familiar.

4.4 O envelope devera ser entregue de acordo com o periodo e horarios descritos no quadro abaixo:

PERIODO LOCAL HORARIO
COORDENADORIA DE ATENDIMENTO 9:30h as 12h e
MULTIDISCIPLINAR (sala 102 do prédio
13 a 17/08/2018 administrativo) de 14h as 18:30

4.5 O estudante devera imprimir todos os formularios necessarios para o processo seletivo (Anexos II, 111
e IV), bem como os demais anexos caso julgue necessario, no SITE DO CAMPUS VILA VELHA >
DIRETORIAS (aba lateral esquerda do site) > DIRETORIA DE ENSINO > ASSISTENCIA
ESTUDANTIL > EDITAL N°. 09/2018 OU podera, ainda, retirar os formularios descritos, bem como os
demais ANEXOS, na sala 102 do prédio administrativo em periodo anterior ao definido para entrega do
envelope com os documentos.

4.6 Nao sera fornecido envelope e ndo serdo aceitos documentos fora do envelope.
4.7 Uma vez entregue o envelope ndo havera possibilidade de acréscimo de documentos.

4.8 O envelope devera ser entregue pelo estudante ou por alguém que o represente. Serd solicitado a
assinatura do estudante em lista propria no ato da entrega.

4.9 O estudante podera se inscrever em mais de uma modalidade dos Programas de Assisténcia
Estudantil, mas s6 serd atendido nas modalidades em que estiver classificado, ou seja, na modalidade em
que estiver deferido e/ou com supléncia para atendimento.

4.10 Em hipotese alguma havera conferéncia prévia de documentagao.

Observaciao: Estudantes da chamada de supléncia ou transferéncia dos cursos técnico concomitante ou
superiores que efetuarem a matricula apés o dia 13 de agosto de 2018 deverdo procurar a Coordenadoria
de Atendimento Multidisciplinar (CAM - sala 102 do prédio administrativo) e apresentar toda a
documentagdo prevista nesse Edital em até 05 (cinco) dias tteis apds a sua matricula. E necessério
apresentar o comprovante de matricula no ato da inscrigao.

5. DOS CRITERIOS PARA ANALISE DE VULNERABILIDADE SOCIAL
Ocorrera por meio de Estudo Socioeconémico que consiste em competéncia do Assistente Social
(previsto na Lei n° 8.662/93 que regulamenta a profissdo) e objetiva o conhecimento apurado da

realidade social e econdmica do estudante para fins de inser¢do nos programas de auxilio previstos na
Politica de Assisténcia Estudantil do Ifes. Para tanto serdo observados os seguintes indicadores:

5.1 Renda per capita bruta;
5.2 Proveniéncia da rede publica de ensino;

5.3 Condig¢oes de moradia, incluindo despesas com financiamento ou aluguel;



5.4 Condigoes de satde e/ou gastos com tratamento de doengas cronicas;

5.5 Composicao familiar;

5.6 Outras informagdes relativas ao contexto subjetivo de vida do(a) estudante.
6. DOS CRITERIOS DE CLASSIFICACAO

Considerando o Estudo Socioecondmico, os critérios para classificagdo e concessao dos auxilios serdo os
seguintes, por ordem de prioridade:

6.1 Estudantes que apresentarem baixa renda e vulnerabilidade social,

6.2 Estudantes que comprovarem a necessidade diaria de deslocamento ao Campus para cursar disciplinas
regulares, optativas ou dependéncias constantes na Grade Curricular do curso;

6.3 Proveniéncia da rede publica de ensino.
7. DOS RESULTADOS
Serdo divulgados em duas etapas:

7.1 Resultado Parcial — no dia 11 de setembro de 2018, oficialmente no mural da Assisténcia Estudantil
(localizado na lateral da entrada da biblioteca), contendo o numero de matricula dos estudantes
classificados e desclassificados do processo seletivo, bem como o motivo da desclassificacdo para
subsidiar a interposicao do recurso. Nessa fase ndo havera classificacdo dos estudantes por programa de
auxilio, o que ocorrera somente apds a analise dos recursos.

Observacio: Serdo utilizadas outras formas de divulgag@o nao oficiais, tais como: site e Facebook do
campus Vila Velha; e lista anexa na porta da sala 102 do prédio administrativo.

7.2 Resultado Final - no dia 18 de setembro de 2018, oficialmente no mural da Assisténcia Estudantil
(localizado na lateral da entrada da biblioteca), contendo o nimero de matricula dos estudantes e os
seguintes pareceres:

DEFERIDO: classificado para participar do programa;

INDEFERIDO: desclassificado para participar do programa por apresentagdo incompleta de
documentos ou perfil socioeconémico.

SUPLENCIA: apresenta perfil para atendimento caso surjam vagas dentro do Edital de Selegdo em que
o estudante concorreu.

Observacao: Os estudantes devem ficar atentos, pois junto com o resultado final também serdo
divulgados a convocagcdo para assinatura do termo de compromisso e apresentacio da conta
poupanca, bem como a data ¢ horarios das reuniées sobre os programas. A presenca dos estudantes
selecionados ¢ obrigatoria e as faltas ndo justificadas previamente poderdo ocasionar a desclassificagdo do
estudante do processo seletivo, mesmo apods o parecer de deferimento.

8. DOS RECURSOS

8.1 Cabera recurso relativo ao resultado parcial do processo seletivo em até trés dias apos a divulgacio
do mesmo, nos dias 12 a 14 de setembro de 2018.

8.2 O recurso serd interposto em requerimento proprio disponivel neste edital (ANEXO VII), contendo
nome, telefone de contato, justificativa da solicitagdo de reavaliacdo, bem como cdpia dos documentos
pendentes e/ou que fundamentem o referido recurso.

8.3 S6 serdo aceitos os recursos entregues em envelope lacrado.
9. DOS COMPROMISSOS DOS ESTUDANTES SELECIONADOS

9.1 Assinar o Termo de Compromisso do Discente e apresentar os demais documentos necessarios,
conforme solicitado durante o processo de selegdo para participacdo no programa. Em caso de estudante



menor de 18 anos, o referido termo devera ser assinado também pelos responsaveis;
9.2 Ser assiduo as aulas, conforme prevé o Regulamento de Organizagdo Didatica (ROD);

9.3 Comparecer em todas as atividades de acompanhamento do Programa, assim como aos atendimentos
individuais e reunides, quando solicitado;

9.4 Encaminhar a Coordenadoria de Atendimento Multidisciplinar, em caso de desisténcia, solicitagcdo de
interrupgdo do auxilio, por escrito, com justificativa;

9.5 Nio cometer ato indisciplinar grave ou ato infracional previstos no Cédigo de Etica e Disciplina do
Corpo Discente do Ifes;

9.6 Assinar mensalmente a Lista de Recebimento do Auxilio e comprovar por meio de copia simples
despesas com material didatico/uniforme, moradia e transporte. Ndo sera necessaria a comprovacao de

despesas com alimentagao;

9.7 Apresentar justificativa, por escrito, a Coordenadoria de Atendimento Multidisciplinar sobre situagdes
que inviabilizem o cumprimento de quaisquer compromissos;

9.8 Comunicar qualquer alteragdo da situag@o socioecondmica e familiar, por escrito, a Coordenadoria de
Atendimento Multidisciplinar, apresentando nova comprovacao.

9.9 Quando solicitado, apresentar o comprovante de abertura de conta poupanga, preferencialmente na
Caixa Econdmica Federal, para fins de deposito do auxilio.

Observacio: Em caso de descumprimento de algum item acima, o estudante tera garantia de
contraditério ¢ ampla defesa, desde que encaminhe por escrito justificativa a ser avaliada pela
Coordenadoria de Atendimento Multidisciplinar e/ou Comité Gestor da Assisténcia Estudantil do Campus
(Portaria n°. 14, de 22 de janeiro de 2018).

10. DA DURACAO DA PARTICIPACAO DISCENTE

10.1 Cada Edital tem validade por um ano letivo, independente do més em que o estudante passou a
receber o auxilio.

10.2 Podera ocorrer renovagdo automatica por mais um ano letivo, porém ¢ facultado ao Assistente Social
convocagao para reavaliacao a qualquer tempo caso seja pertinente.

10.3 Para os cursos com periodo letivo semestral serd observada a situagdo de conclusdo, cancelamento
ou trancamento para cessar a participagdo no programa.

11. DO CANCELAMENTO DA PARTICIPACAO DISCENTE
Podera ocorrer nos seguintes casos:
11.1 Nao cumprimento, sem justificativa, dos requisitos dispostos neste edital;

11.2 Término do Programa ou automaticamente no cancelamento da matricula ou na conclusdo ou
solicitacdo de trancamento do curso;

11.3 Omissdo, prestacdo de informagdes falsas ou incompletas, por parte do estudante, no processo de
inscricdo, seleg¢do e participacdo nos programas.

Observacao: Estudantes que tiverem o auxilio cancelado somente poderdo retornar ao programa através
da inscri¢do no proximo edital que o contemple como publico-alvo.

12. CRONOGRAMA

ATIVIDADE PERIODO LOCAL

Divulgacgao do Edital 06/08/2018 Mural da Assisténcia




Estudantil, site e Facebook
do campus Vila Velha.

Periodo de recebimento dos envelopes De 13 a 17/08/2018 Apenas na Coordenadoria
contendo a documentacao solicitada de Atendimento
Multidisciplinar, sala 102

(prédio administrativo). A
entrega deve ocorrer em

maos, pois sera recolhida a

assinatura.

Coordenadoria de
Atendimento Multidisciplinar,
Periodo de analise socioeconémica De 20/08 a 06/09/2018 sala 102 (prédio
administrativo).

Divulgagao do resultado parcial 11/09/2018 Oficialmente no mural da
Assisténcia Estudantil.
Complementarmente no site
e Facebook do campus Vila
Velha e Porta da sala 102.

Periodo para interposicao de recurso 12 a 14/09/2018 Coordenadoria de
Atendimento Multidisciplinar,
sala 102 (prédio
administrativo).

Divulgacao do resultado final 18/09/2018 Oficialmente no mural da
Assisténcia Estudantil.
Complementarmente no site
e Facebook do Campus Vila
Velha e Porta da sala 102.

Coordenadoria de
Atendimento Multidisciplinar,

Convocagao para a assinatura dos termos 19 e 20/09/2018 sala 102 (prédio
de compromisso e apresentagio da conta administrativo).
bancaria
Convocacao para reuniao sobre a insergao Oficialmente no mural da
no Programa de Auxilio (contendo as datas, Assisténcia Estudantil.
horarios e locais para o estudante escolher 24/09/2018 Complementarmente no site
a melhor opgao de participagao) e Facebook do Campus Vila
Velha e na porta da sala
102.

Observacio: Esse cronograma podera sofrer alteracées de acordo com a quantidade de inscritos,
cabe ao estudante acompanhar e manter a atencio as etapas do processo.

13. DAS DISPOSICOES FINAIS

13.1 E de inteira responsabilidade do estudante (e de seus responsaveis legais, no caso de estudantes
menores de 18 anos) as informagdes prestadas, bem como a autenticidade das copias dos documentos
entregues para o processo seletivo dos programas de Assisténcia Estudantil. Caso seja identificada
qualquer tipo de falsificacdo ou omissao de informagdes, isso implicard em penalidades cabiveis, além do
ressarcimento dos recursos ja recebidos, se necessario.

13.2 O campus Vila Velha se reserva ao direito de checar as informagdes e documentagdes apresentadas
por diferentes meios utilizados pelo Servico Social, tais como: entrevista, consultas a outras institui¢des e
cadastros, podendo rever o auxilio concedido em qualquer época.

13.3 O numero de auxilios e o valor serdo pagos de acordo com a disponibilidade orcamentaria da
Assisténcia Estudantil para o campus Vila Velha do Ifes em 2018.

13.4 O inicio do pagamento do auxilio sera retroativo ao més de agosto/2018 para os estudantes
ingressantes nos programas.




14.5 A Diregao-Geral do Campus Vila Velha reserva-se ao direito de resolver os casos omissos e situagdes
ndo previstas no presente Edital.

Vila Velha, 06 de agosto de 2018.

André Assis Pires
Diretor-Geral Substituto
Portaria n° 210 de 30 de julho de 2018



MINISTERIO DA EDUCACAO

INSTITUTO FEDERAL DO ESPIRITO SANTO
CAMPUS VILAVELHA

Avenida Ministro Salgado Filho, 1000 — Soteco — 29106-010 — Vila Velha — ES

27 3149-0700

ANEXO | - LISTA DE ESTUDANTES CONVOCADOS PARA NOVA AVALIACAO

Edital de Ingresso 2016/01

# Matricula Estudante
01 20151LQVV0131 Aline Rocha Pedro Chaves
02 20161TQVV0433 Ana Karoline Santos Marques
03 20151LQVV0298 Bruna Ferreira Leite
04 20161QIVV0037 Daniele Dias Sales
05 20161TQVV0069 Danielli Krohling Rego
06 20161LQVV0024 Diogo Castro de Andrade
07 20152TQVV0402 Emily Alves de Almeida
08 20161LQVV0091 Felipe de Almeida Freires
09 20161TQVV0387 Franciene dos Reis Santos
10 20151LQVV0328 Lucas Rodrigues de Oliveira Dias
11 20161TQVV0581 Mayara Maria Wernersbach
12 20161LQVV0040 Nalia Santos Bozi Marins
13 20161LQVV0431 Thais Ribeiro Alvarenga
14 20161TQVV0182 Thyara Dantas e Silva
15 20152QIVV0383 Willian Campos Silva
Edital de Ingresso 2016/02
# Matricula Estudante
01 20162TQVV0648 Ana Julia Fonseca Costa e Silva
02 20162TQVV0605 Barbara Gongalves Bourguignon
03 20162TBVV0244 Barbara Martins Lopes
04 20161TQVV0522 Filipi Gomes Fernandes
05 20162TQVV0419 Iviny Ronchi Silva
06 20162QIVV0390 Izabela de Franga Schaffel
07 20162QIvV0217 Izabella Jastrow da Silva
08 20162QIvv0187 Julia Amorim Anceschi
09 20162TBVV0350 Laércio Bruno Peterle Basso
10 20162TQVV0486 Luiz André Gonoring
11 20162TQVV0184 Maira Priscilla Santos de Souza
12 20162TBVV0015 Miqueias Marroque de Jesus
13 20162QIVVvV0322 Mylena Amorim Silverol




14 20162TBVV0384 Nathalia Pereira Alves

15 20162QIVV0357 Nathiely Junia Maciel Zorzal

16 20162TQVV0435 Rebeca Prates Costa Cassimiro
17 20162TQVV0834 Sayene Rocha Pereira

18 20162TBVV0279 Thalya Alves de Oliveira

Total de estudantes convocados = 33

Observacao: Estudantes concluintes em 2018/01 ndo precisam participar dessa avaliagao.




MINISTERIO DA EDUCACAO

INSTITUTO FEDERAL DO ESPIRITO SANTO
CAMPUS VILAVELHA

Avenida Ministro Salgado Filho, 1000 — Soteco — 29106-010 — Vila Velha — ES
27 3149-0700

ANEXO Il - FORMULARIO SOCIOECONOMICO — Selegéo 2018/02

FAVOR PREENCHER TODOS OS ITENS DESTE FOMULARIO

| - IDENTIFICAGAO DO ESTUDANTE Edital n°. 09/2018
NOME: Idade:
ESTADO CIVIL: CPF:

VOCE SE DECLARA? Branco ( ); Preto ( ); Pardo ( ); Amarelo ( ); Indigena ( ); Outras etnias ( )
CURSO: ANO DE INGRESSO:
PERIODO/ANO LETIVO: N°. DE MATRICULA:

ENDERECO (rua, n°. da residéncia, bairro, municipio, estado e CEP):

TEL: CEL: E-MAIL:

Antes de estudar no Ifes, vocé estudou em escola PUBLICA ( ) ou PRIVADA ( ).
Se PRIVADA, teve bolsa ou desconto? Sim ( ) ou Nao ( ). Se SIM, qual foi a porcentagem?

TRABALHA ATUALMENTE? Sim ( ) ou Nao ( ). Se SIM, qual a atividade desenvolvida?
Vinculo formal ( ) Informal ( ).

REALIZA ESTAGIO? Sim ( ) ou N&o ( ). Se SIM, qual o valor da bolsa? R$

PARTICIPA COMO MONITOR DE ALGUM PROGRAMA DE MONITORIA? Sim ( ) Nao ( ). Voluntario ( )
Com Bolsa ( ), qual o valor? R$ Instituigdo onde realiza monitoria:

PARTICIPA DE ALGUM PROGRAMA DE FOMENTO A PESQUISA? Sim ( )ou Nao ().
Qual o valor da bolsa? R$

Il - SITUAGAO DE RESIDENCIA DO ESTUDANTE

COM QUEM RESIDE? Sozinho ( ); Pais/Responsaveis ( ); Parentes ( ); Amigos ( ); Cénjuge ( )

TIPO DE HABITACAO: Prépria ( ); Alugada ( ), valor do aluguel: Financiada ( ), valor da prestagéo:
Cedida ( ), por quem:

Caso tenha mudado de residéncia devido a realizagdo de curso no Ifes — Campus Vila Velha, favor informar
0 enderego:

Dos itens a seguir, marque “x” naqueles que possuir: Computador em casa/Notebook ( ); Tablet ( );
Acesso a internet ( ); Celular com acesso a internet ( ); Local adequado para estudos em casa ( )

Il - ASPECTOS RELACIONADOS A SAUDE

POSSUI PLANO DE SAUDE? Sim ( ) ou Nao ( ). Qual? Valor mensal: R$

SENTE DIFICULDADES PARA ENXERGAR? Sim ( ) ou N&o ( ).USA OCULOS? Sim ( ) ou N&o ( ).

Das pessoas que residem com vocé e compdem sua familia, incluindo vocé, alguém possui problema
cronico de saude? sim ( ) ou ndo ( ), quem?

Qual problema?
Faz uso regular de medicamentos? sim ( ) ou ndo ( ). Caso possua gastos com esses medicamentos
informar a despesa
mensal:
Vocé ou algum outro membro da sua familia faz uso habitual de alcool e/ou outras drogas? sim ( ) ou
nao( ).




Vocé ja fez ou faz acompanhamento com psicélogo efou psiquiatra: ( ) sim, fago. qual?
( )sim, ja fiz. qual? ( )ndo.

Outras informagdes que julgar pertinente (caso precise, anexe folha com informagbées complementares).

Assumo inteira responsabilidade pelas informacdes prestadas e declaro estar ciente de que a
falsidade das mesmas podera implicar em penalidades cabiveis. Assinatura do estudante ou de seu
responsavel legal, caso seja menor de 18 anos




IV — COMPOSICAO FAMILIAR

(Informar as pessoas que moram junto com vocé€. Caso resida com amigos ou parentes, citar o grupo familiar com quem possua relacio financeira — dependéncia

financeira).

# Nome (incluindo o do estudante) | Idade

Estado civil

Parentesco em
relagado ao
estudante

Profissao

Salario

Se estudante,
escola publica
ou privada?

Se escola
privada, valor
mensal da
mensalidade

01

02

03

04

05

06

07

*Renda Total Declarada*

R$

*Renda Per capita*

R$

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

*Para preenchimento do Assistente Social*

Assumo inteira responsabilidade pelas informacdes prestadas e declaro estar ciente de que a falsidade das mesmas podera implicar em penalidades cabiveis.

Local

, data

/ /

Assinatura do estudante ou de seu responsavel legal (se menor de 18 anos)

*Para preenchimento do Assistente Social*. PARECER:
Deferido ( ) Para os programas de auxilio

Indeferido ( ). Motivo:

Assistente Social:
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ANEXO Il - REQUERIMENTO DE AUXILIO DA ASSISTENCIA ESTUDANTIL

NOME DO REQUERENTE:

MATRICULA N°.

PERIODO LETIVO: TURNO: IDADE:

Solicito:

( ) AUXILIO ALIMENTACAO

( ) AUXILIO TRANSPORTE

( )AUXILIO MORADIA

( ) AUXILIO MATERIAL DIDATICO E/OU UNIFORME

Justificativa:

Local, Data / /

Assinatura do requerente e/ou responsavel
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ANEXO IV - LISTA DE DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA O PROCESSO SELETIVO

APRESENTAR COPIA SIMPLES DOS SEGUINTES DOCUMENTOS:

Os estudantes convocados para NOVA AVALIAGAO n3o precisardo apresentar os itens 1 e 2 dessa lista. No
entanto, deveréo apresentar o Historico Escolar e o Horario Individual.

01

Documento de identificacdo pessoal (carteira de identidade ou certiddo de nascimento ou carteira de
habilitacdo).

02

CPF

03

Comprovante de residéncia. Se residir de aluguel, apresentar também:

-Contrato de locacgao;

-Recibo de pagamento do aluguel do ultimo més que antecede esse Edital de Selecao (Janeiro/2018);
-Caso o estudante realize a divisdo de despesas com outros inquilinos, apresentar declaragéo assinada
informando o nome dos moradores (Consultar Anexo V — Modelo de declaragdes).

-O estudante que mudou de endereco em funcdo dos estudos no Campus e que possua
residéncia fixa em outro local devera apresentar comprovantes referentes aos dois locais.

04

Se requerente do Auxilio Transporte, apresentar comprovante de despesa mensal com transporte.

05

Se requerente do Auxilio Moradia, apresentar contrato de aluguel e comprovante de despesa
mensal com moradia.

06

Se requerente do Auxilio Material Didatico e/ou Uniforme (Ressarcimento do Uniforme), apresentar 02
or¢gamentos e/ou nota fiscal com o produto e o valor discriminados.

07

Comprovante das seguintes despesas (daquelas que possuir): agua, luz, telefone fixo e celular,
internet, mensalidade escolar, prestacdo de financiamento de casa propria, carro ou outros bens; etc.

-O estudante que mudou de endereco em fungdo dos estudos no Campus e que possua
residéncia fixa em outro local devera apresentar comprovantes referentes aos dois locais.

08

Certidao de casamento do estudante e/ou de seus responsaveis. Certidao de ébito de pais falecidos.
Certidao de nascimento de irmaos menores de 16 anos ou de filhos do aluno. Tutela, etc. Em caso
de separacdo ou divorcio do aluno e/ou responsaveis, apresentar certiddo de casamento com
averbacgao e/ou protocolo de agéo judicial.

09

Declaragdo de recebimento de pensao alimenticia nao legalizada e/ou outros rendimentos
informais (Consultar Anexo V — Modelo de declaragoes).

10

Estudantes com renda per capita de até %2 (meio) salario minimo ou renda familiar total de até 3 (trés)
salarios minimos deverdo, apresentar declaragdo de inscricdo no Cadastro Unico (CadUnico) com o
numero de NIS do responsavel domiciliar. Se a familia for beneficiaria do Programa Bolsa Familia, o
estudante devera apresentar copia do cartdo e do ultimo extrato de recebimento do beneficio (A auséncia
jesse documento ndo indefere a participagao do estudante no processo seletivo).

O —O—=—thH

11

Caso algum membro da familia faga uso continuo de alguma medicacdo, ndo fornecida nas farmacias
basicas, apresentar receituario médico e comprovante da referida despesa. Para fins de
comprovacao de utilizagdo do medicamento de uso continuo, utilizar receituarios médicos emitidos com
no maximo de 3 meses.

Apresentar Laudos Meédicos, caso qualqguer membro da familia estiver em processo de
acompanhamento médico.

12

Documentacio pessoal de todos os integrantes da familia menores de 16 anos (apenas certiddo de
nascimento ou identidade).

13

Para os maiores de 16 anos, apresentar apenas cépia da Carteira de trabalho e Previdéncia Social
(CTPS), conforme modelo disponibilizado no Anexo VI.

14

Comprovante da Situagao Cadastral no CPF (disponivel em
<http://cpf.receita.fazenda.gov.br/situacao/default.asp>), caso n&o seja declarante do Imposto de



http://cpf.receita.fazenda.gov.br/situacao/default.asp

Renda, de todos os maiores de 16 anos.

15

Apresentar obrigatoriamente comprovante de rendimentos relativo aos ultimos dois meses, de
todas as pessoas que compode o grupo familiar e que residam no mesmo endereco, em qualquer
situagao dentre as relacionadas abaixo:

*Assalariado — contracheque ou outro demonstrativo salarial recente (Ultimos dois meses) ou
declaragdo completa do imposto de renda de pessoa fisica do ano anterior junto com o comprovante de
envio a Receita Federal.

*Trabalhador Informal — apresentar DECLARACAO DE RENDIMENTOS INFORMAIS, conforme
modelo disponibilizado no Anexo V desse Edital com todas as informagdes solicitadas. Ndo seréo
aceitas declaragdes com informacdes incompletas, sem assinatura ou que apresentarem rasuras.

* Aposentado e Pensionista — documento fornecido pelo INSS referente a aposentadoria, auxilio-
doencga, pensédo, auxilio-reclusdo e previdéncia privada. Na falta desses, apresentar extrato bancario
onde seja possivel identificar o valor do beneficio creditado ou nimero do beneficio, data de nascimento
e CPF do aposentado;

* Trabalhador Rural — comprovante de rendimento de trabalho cooperativado ou declaragdo do
sindicato, associagdo ou similar especificando a renda, ou declaragdo do imposto de renda relativo ao
ano anterior com o comprovante de envio a Receita Federal,

* Desempregado — carteira de trabalho ou comprovante de seguro-desemprego especificando o valor e
0 periodo. Rescisdo do ultimo contrato de trabalho. Em qualquer desses casos, apresentar a
DECLARACAO DE DEPENDENCIA FINANCEIRA, conforme modelo disponibilizado no Anexo V.

* Profissional liberal ou auténomo — Inscrigdo/registro no érgao competente e declaragdo assinada
de préprio punho ou digitada informando atividade liberal ou autbnoma ou declaracdo completa do
imposto de renda de pessoa fisica do ano anterior com comprovagao de envio a Receita Federal.

* Comerciante e Microempresario — Contrato de sociedade ou de firma ou Declaragdo do imposto de
renda de pessoa fisica do ano anterior com comprovacao de envio a Receita Federal ou Comprovante
de propriedade de veiculo utilizado para taxi, frete etc.
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ANEXO V — MODELO DE DECLARAGOES

A. DECLARACAO DE RENDIMENTOS INFORMAIS

Eu, (informar o nome da pessoa
que vai assinar a declarac¢do) portador do RG n°. e inscrito no
CPF sob o n°. , declaro ao Ifes — Campus Vila Velha que recebo
RS mensais, referentes ao trabalho de

(informar a atividade que exerce no momento).

Autorizo o Ifes a averiguar as informacdes acima fornecidas.

Por ser expressdo da verdade, firmo e assino a presente declaragdo para que a mesma produza seus efeitos

legais e de direito e estou ciente de que responderei legalmente pela informagao prestada.

(Local) , / de 20

Assinatura do declarante:

Telefone de contato:

Assinatura da testemunha:

CPF: Telefone de contato:




B. DECLARACAO DE DEPENDENCIA FINANCEIRA (PARA TODOS OS MAIORES DE 18
ANOS QUE ESTEJAM DESEMPREGADOS)

Eu, (informar o nome da pessoa que vai
assinar a declaracdo) portador(a) do RG n°. e inscrito(a) no CPF sob
o n° , declaro ao Ifes — Campus Vila Velha que ndo exergo

nenhum tipo de atividade remunerada no momento, sendo dependente financeiramente de

, que
¢ (informar o grau de parentesco) sendo portador(a) do RG
n°. e inscrito(a) no CPF sob o n°.

Autorizo o Ifes a averiguar as informagoes acima fornecidas.

Por ser expressdo da verdade, firmo e assino a presente declaracdo para que a mesma produza seus efeitos

legais e de direito e estou ciente de que responderei legalmente pela informagao prestada.

(Local) , / de 20

Assinatura do declarante:

Telefone de contato:

Assinatura da testemunha:

CPF: Telefone de contato:




C. DECLARACAO DE DIVISAO DE ALUGUEL

Eu, (nome do estudante), portador do
RG e CPF , declaro que o aluguel no valor de
RS referente ao imovel situado no
enderecgo informado em despesas com moradia,

¢ dividido, atualmente, entre as pessoas abaixo relacionadas:

Nome: Cel.
CPF:
Nome: Cel.
CPF:
Nome: Cel.
CPF:

Assinatura do estudante declarante:

Assinatura dos demais moradores:

Vila Velha, / /20

D. DECLARACAO DE RECEBIMENTO DE PENSAO ALIMENTICIA NAO LEGALIZADA
E/OU OUTROS RENDIMENTOS INFORMAIS

Eu, portador(a) do RG n°.

e do CPF n°. , declaro para os

devidos fins que recebo pensdo alimenticia de (pessoa que paga

a pensdo e/ ou auxilio financeiro), grau de parentesco no valor de RS
mensais.

Autorizo ao Ifes averiguar as informagdes acima fornecidas.

Por ser expressdo da verdade, firmo e assino a presente para que a mesma produza seus efeitos legais e de

direito, e estou ciente de que responderei legalmente pela informagao prestada.

Assinatura do estudante declarante:

Vila Velha, / /20




ANEXO VI - MODELO DAS PAGINAS DA CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDENCIA
SOCIAL (CTPS) SOLICITADAS PARAA SELECAO

MEMBRO DA FAMILIA MAIOR DE 16 ANOS:

Pagina de rosto (frente)

Pagina de rosto (verso)

Ultima péagina do contrato de trabalho / Proxima pagina em branco
- ;
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Observacoes:

*Caso a CTPS nunca tenha sido assinada, apresentar a primeira e a segunda pagina do CONTRATO DE
TRABALHO em branco.

*Todas as paginas devem ser grampeadas.

*A 1% pagina deve estar identificada com o nome do titular do documento.
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ANEXO VII - FORMULARIO DE RECURSO

Eu , matricula

o

n°, ,ztelefone de contato () , encaminho recurso

sobre o resultado parcial do processo seletivo para o(s) seguinte(s) Programa(s) de

Auxilio(s): pelos seguintes motivos:

Documentos em anexo, qual (is)?

Nestes termos solicito um parecer.

Vila Velha, de de

Assinatura do requerente

Recebi do(a) estudante requerimento de

recurso referente ao resultado do processo seletivo do(s) Programa(s) de Assisténcia Estudantil,

em / /

Assinatura do responsavel pelo recebimento



