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EDITAL N° 05/2025/DAE - IFAL CAMPUS SATUBA
SELECAO PARA O PROGRAMA AUKXILIO EJA (PAEJA)

A CHEFIA DO DEPARTAMENTO DE ASSISTENCIA ESTUDANTIL DO INSTITUTO FEDERAL DE
EDUCACAO, CIENCIA E TECNOLOGIA DE ALAGOAS — IFAL — Campus Satuba, no uso de suas
atribuicdes legais, amparando-se na Lei N° 14.914, de 3 de julho de 2024, na Politica de
Assisténcia Estudantil, aprovada pela Resolugdo N° 16/CS de 2017, torna publico, por meio deste
edital, as condicbes de selecdo dos/as estudantes para INGRESSO no Programa Auxilio
Permanéncia da Politica de Assisténcia Estudantil ofertado neste Campus.

1 - APRESENTAGAO

1.1. O presente edital contempla 0o PROGRAMA AUXILIO EJA (PAEJA).

1.2 PROGRAMA AUXILIO EJA (PAEJA): Este programa faz parte da Politica de Assisténcia
Estudantil do IFAL e se caracteriza-se pela transferéncia de recursos financeiros a estudantes
matriculados/as nos cursos EJA de nivel médio integrado de Processamento de Alimentos e
Informatica, para custear despesas com transporte, alimentagao, moradia, creche, Atendimento
Educacional Especializado e/ou outras necessidades socioecondmicas determinadas por uma
situacao de risco e/ou vulnerabilidade social.

2 - DO PUBLICO-ALVO

2.1 Podera ser contemplado/a com esse edital o/a estudante, regularmente matriculado/a nos
cursos de nivel médio integrado de Processamento de Alimentos e Informatica do Campus
Satuba, que atendam ao menos um dos seguintes requisitos:

a) ser egresso/a da rede publica de educagéo basica;
b) ser egresso/a da rede privada na condigdo de bolsista integral na educagéo basica;

c) estar matriculado/a nas vagas reservadas de que trata a Lei no 12.711, de 29 de agosto
de 2012;

d) ser integrante de grupo familiar em situagdo de vulnerabilidade socioeconémica,
observado o limite de renda bruta familiar mensal per capita de até 1 (um) salario minimo;

e) ser estudante com deficiéncia a qual requeira acompanhamento pedagdgico necessario
a sua permanéncia na educacao superior, independentemente de sua origem escolar ou
renda;

f) ser estudante oriundo/a de entidade ou de abrigo de acolhimento institucional nao
adotado/a em idade de saida;

g) ser estudante quilombola, indigena ou de comunidades tradicionais;

h) ser estudante estrangeiro em situagéo de vulnerabilidade socioeconémica ou refugiado.
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3 — DO PROCESSO DE INSCRIGAO

3.1 As inscrigbes serao realizadas via internet, através do link , no periodo de 12/05/2025 a
26/05/2025, até as 23h59.

3.1 O processo de inscrigao se dara em duas etapas:
a) Preenchimento do questionario socioeconédmico disponivel no link https:/bit.ly/QSE2025eja
no periodo de 12/05/2025 a 26/05/2025, até as 23h59.
b) Entrega da documentagédo exigida, na recepgdo no Departamento de Assisténcia Estudantil ou
Setor de Servigo Social, no periodo de 12/05/2025 a 26/05/2025, das 8h as 12h e das 13h as
17h, ou na recepgao da Secretaria no horario das 17h as 21h.

3.2 Para ter o cadastro efetivado, a/o estudante devera dentro dos prazos estabelecidos no
cronograma deste edital realizar as duas etapas.

3.3 A critério da/o assistente social responsavel pela selegéo, para obtengédo de aprofundamento
na avaliagcao da vulnerabilidade socioecon6mica da/o candidata/o, poderao ser requeridos outros
documentos e efetuadas visitas domiciliares em qualquer momento do processo ou em que 0
estudante tiver a vaga na residéncia estudantil.

3.4.2 Nao podera concorrer as vagas do presente Edital o/a estudante que, por dois periodos
consecutivos, tiver sido reprovado/a por faltas ou desligado/a do auxilio por infrequéncia escolar.

4 — DA DOCUMENTAGAO

4.1 A entrega da documentagio esta dividida em duas modalidades: DOCUMENTAGAO PARA
RECADASTRAMENTO E DOCUMENTAGAO PARA CADASTRAMENTO.

4.1 Documentacao para RECADASTRAMENTO no Servigo Social.

41.1. Em caso de permanéncia na situagdo socioeconémica do/a estudante e sua familia,
encaminhar a Ficha de Inscricado (ANEXO 1) e se for o caso:

a) Documentacdo para comprovar pertencimento étnico com assinatura de trés
representantes da Comunidade, (ANEXO IV);

b) Documento para comprovar ser estudante oriundo/a de entidade ou de abrigo de
acolhimento institucional ndo adotado/a em idade de saida;

c) Documento para comprovar ser estudante egresso/a da rede privada na condigdo de
bolsista integral na educagéao basica.

4.1.2 Em caso de mudanga na situagdo socioecondmica, o/a estudante devera anexar os
documentos abaixo, de acordo com a atual realidade familiar:

a) FICHA DE INSCRIGCAO (ANEXO )
b) DECLARAGAO DE COMPOSIGAO FAMILIAR (ANEXO Il) preenchida com dados da/o
estudante e de todos os familiares que residem com a/o mesma/o, com assinatura a méao;
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DECLARAGCAO DE SITUAGAO FINANCEIRA (ANEXO Ill) de TODOS integrantes da
residéncia com 18 anos ou mais, incluindo o/a préprio/a estudante se for maior de
idade, (encaminhar de acordo com a situacdo de cada pessoa conforme a tabela
“Situagao de renda” exposta no item acima;
Documentacdo para comprovar pertencimento étnico com assinatura de trés
representantes da Comunidade (ANEXO IV), se for o caso;
Documento para comprovar ser estudante oriundo/a de entidade ou de abrigo de
acolhimento institucional ndo adotado/a em idade de saida, se for o caso;
Documento para comprovar ser estudante egresso/a da rede privada na condi¢cao de
bolsista integral na educagéao basica, se for o caso;
DECLARAGAO DE ESTAGIO CURRICULAR (ANEXO V), se for o caso;
Outros documentos complementares, se for o caso.

4.2 Documentacao para CADASTRAMENTO no Servi¢o Social:

a)
b)

)

Atestado de matricula;

FICHA DE INSCRIGAO (ANEXO I) devidamente preenchida e assinada pelo responsavel
legal ou estudante maior de 18 anos de idade;

DECLARAGAO DE COMPOSIGAO FAMILIAR (ANEXO Il) preenchida com dados da/o
estudante e de todos os familiares que residem com a/o mesma/o;

RG (Carteira de Identidade) do/a estudante (FRENTE E VERSO);

CPF do/a estudante (caso o CPF n&o conste no RG);

Foto 3x4, atualizada, do/a estudante;

Comprovacgao de renda do/a estudante maior de 18 anos;

Copia legivel do RG (Carteira de Identidade) de todas as pessoas da familia que residam
com o/a estudante. (Deve ser enviada a Certiddo de Nascimento apenas para o envio de
documentacdo das pessoas menores de idade que residam com o/a estudante, quando
nao possuirem RG);

DECLARACAO DE SITUAGAO FINANCEIRA (ANEXO lll) de TODOS os integrantes da
residéncia maiores de idade, (encaminhar os documentos abaixo de acordo com a
situacdo de cada pessoa — com 18 anos ou mais - QUE RESIDA COM A/O ESTUDANTE);
Copia legivel dos comprovantes das despesas com: agua, energia, internet, telefone, plano
de saude, educacéo, entre outros; Documentacdo para comprovar despesas com aluguel
(Se for o caso) - Copia legivel de recibo de aluguel dos ultimos trés meses devidamente
assinado e identificado e/ou contrato;

Documentacao para comprovar despesas com financiamento de habitacio (Se for o caso)
- Copia legivel do recibo de prestacdo do financiamento dos ultimos trés meses e/ou
contrato;

Documentacao para comprovar deficiéncia (Se for o caso)- Cépia legivel do laudo médico
ou documento similar que comprove deficiéncia;

Documentacdo para comprovar pertencimento étnico com assinatura de trés
representantes da Comunidade (ANEXO 1V), se for o caso;

Comprovante de participagdo em Programas Sociais do Governo (Se for o caso) - Copia
legivel e atualizada de EXTRATO bancario ou documento oficial do governo que comprove
o valor recebido. Nao sera aceito saldo ou comprovante de saque;
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0) Documentagdo para comprovar despesas com creche (Se for o caso) - Declaragéo ou
recibos de pagamentos que comprove o valor pago com creche e/ou cuidadores/as emitido
pela pessoa responsavel pela empresa e/ou prestador/a de servigo. Devera ser anexado
documento de identificacdo com foto do/a prestador/a de servico;

p) Documentagao para comprovar despesas com atendimento educacional especializado (Se
for o caso) - Declaracdo ou recibos de pagamentos que comprove o valor pago com
atendimento educacional especializado emitido pela pessoa responsavel pela empresa
e/ou prestador/a de servico. Devera ser anexado documento de identificagdo com foto
do/a prestador/a de servigo;

q) Documento para comprovar ser estudante oriundo/a de entidade ou de abrigo de
acolhimento institucional ndo adotado/a em idade de saida, se for o caso;

r) Documento para comprovar ser estudante egresso/a da rede privada na condicdo de
bolsista integral na educagéao basica, se for o caso;

s) DECLARAGAO DE ESTAGIO CURRICULAR (ANEXO V), se for o caso.

4.3 As declaragdes NAO serdo aceitas se estiverem rasuradas, sem assinaturas ou com
assinaturas digitalizadas.

4.4 A ficha de composi¢cdo familiar (Anexo Il) e a declaragdo de situagédo financeira ou
desemprego (Anexo lll) deverao ser devidamente datadas e assinadas.

4.5 Em caso de impossibilidade de impressdo dos anexos para preenchimento, a/o estudante
podera reproduzir os modelos disponibilizados de préprio punho, com a respectiva assinatura a
mao. No caso da declaracao de situagao financeira (Anexo Il), transcrever apenas o item que se
enquadra na realidade do declarante.

5 — DA ANALISE SOCIOECONOMICA

5.1 O processo de analise socioecondmica sera realizado pelo/a assistente social do Campus,
mediante informacgdes fornecidas pelo/a estudante/responsavel no questionario socioecondmico e
na documentacgao.

5.2 A condicdo de vulnerabilidade socioeconémica sera avaliada seguindo os critérios abaixo
relacionados:

a) Renda per capita familiar;

b) Situagdo de moradia;

c¢) Situacao de trabalho;

d) Composigao familiar e fragilidade de vinculos;

e) Despesas familiares;

f) Bens mdveis e imoveis;

g) Escolaridade dos membros da familia;

h) Pessoa com Deficiéncia e/ou Necessidades Especificas;
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i) Cotista de Escola Publica;
j) Estudante quilombola;
k) Estudante indigena;

I) Estudantes com filhas/os com idade de até 6 anos incompletos;
m) Beneficiario/a de outros Programas Sociais (Bolsa Familia, BPC, Tarifa Social e
outros).

5.3 Havendo igualdade de vulnerabilidade socioecondmica terédo prioridade sucessivamente:
a) Estudante que ndo receba beneficios, destinados a permanéncia estudantil, de
programas externos a Politica de Assisténcia Estudantil do IFAL;
b) Com deficiéncia comprovada;
c¢) Com menor renda per capita familiar.

5.4 A qualquer tempo, o Servico Social podera solicitar documentos complementares para
subsidiar a analise socioecondmica.

6 - DO RESULTADO PRELIMINAR

6.1 O resultado preliminar ndo garante que o/a estudante sera contemplado/a, ou seja, o resultado
podera ser alterado apds a avaliacao dos recursos. Apenas a divulgacdo do RESULTADO FINAL
certifica a inclusdo do/a estudante.

6.2. A/O candidata/o devera verificar a sua situagao/status no RESULTADO PRELIMINAR da
seguinte forma:

a) DEFERIDO, quando o/a estudante preencheu o formulario e entregou a documentacao
completa;

b) DEFERIDO NA LISTA DE ESPERA, quando o/a estudante esta habilitado para o beneficio,
mas deve aguardar o surgimento de vagas;

c) INDEFERIDO, quando o/a estudante nao foi habilitado por pendéncias em alguma das etapas
do edital.

6.3. O/A estudante devera estar atento/a a divulgagcdo do Resultado Preliminar para n&o perder o
prazo para Interposi¢cado de Recurso.

7 - DO PEDIDO DE RECURSO

7.1 O/A estudante que identificar inconsisténcias no resultado preliminar podera interpor Pedido
de Recurso.

7.2 O pedido de recurso devera ser realizado no prazo previsto em edital, através do
preenchimento do formulario eletrénico disponivel no link https://bit.ly/Recurso2025eja
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7.3 Os pedidos de recurso serdo analisados por Comissdo Recursal composta por assistentes

sociais do IFAL e definidas pela Diretoria de Politicas Estudantis.

7.4 Nao serao aceitos recursos para as seguintes situagdes:

a) Nao preenchimento e/ou n&do envio do questionario socioeconédmico com a documentagao
obrigatoria no prazo estabelecido neste edital;
b) Nao regularizagcédo das pendéncias no prazo previsto no Edital.

8 - DO RESULTADO FINAL

8.1 O Departamento de Assisténcia Estudantil divulgara, em data prevista neste edital, o
Resultado Final no site e midias sociais do Campus.

8.2 A/O candidato/a devera verificar a sua situacao/status no resultado final da seguinte forma:

a) DEFERIDO: assegura a/ao candidata/o a inclusdo ao beneficio solicitado;

b) DEFERIDO EM LISTA DE ESPERA: representa que a/o estudante esta habilitado/a, mas
fora do numero de vagas;

c) INDEFERIDO: significa que o/a estudante nao foi habilitado/a por descumprimento ou
inconsisténcias em alguma das etapas do edital.

8.3 Nao cabera recurso ap6s a divulgacao do Resultado Final.
9- DA OFERTA DE VAGAS

9.1 O presente edital contemplara:

Valor do Quantidade
Programa/Modalidade Auxilio/Bolsa de vagas
Auxilio EJA R$200,00 40

9.2 Em caso de surgimento de vagas devido a evasdo, cancelamento e/ou disponibilidade
orcamentaria, o Servigo Social podera convocar e contemplar os/as estudantes que estiveram na
situacdo DEFERIDA EM LISTA DE ESPERA.

10. DA CONCESSAO

10.1 OJ/A estudante contemplado/a devera ASSINAR o Termo de Compromisso, que estara
disponivel no setor de Servigo Social no prazo estabelecido no cronograma deste edital.
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10.2 O/A estudante identificado/a como convocado/a no Resultado Final devera cadastrar seu
CPF como chave PIX na sua conta poupanga ou corrente de qualquer banco, podendo inclusive
ser digital.

10.3 O/A estudante identificado/a como convocado/a no Resultado Final QUE NAO POSSUIR
CONTA BANCARIA OU POUPANCA em seu proprio nome, devera providenciar abertura da conta
e o cadastro da chave PIX até o dia 10 do més seguinte a convocacgao, para assim estar apto/a a
receber o auxilio.

§1° O auxilio financeiro sera pago prioritariamente através de PIX em conta poupancga ou corrente
(em nome do/a préprio/a estudante) de qualquer banco, podendo inclusive ser conta de banco
digital.

§2° Em casos excepcionais previamente justificados a Coordenagao de Assisténcia Estudantil, o/a
estudante podera receber mediante ordem bancaria no CPF do/a estudante beneficiado/a, apenas
nas agéncias do Banco do Brasil.

10.4 O/a estudante que ndao encaminhar os dados bancarios no prazo estabelecido e que nao
apresentar justificativa prévia ao Servigo Social, NAO podera receber o/s auxilio/s financeiro/s por
meio de ordem bancaria, sera desclassificado/a e substituido/a por estudante da lista de espera.

10.5 O Auxilio EJA nao sera concedido durante o periodo de férias, recesso escolar ou suspensao
do calendario académico, com excecdo dos casos referentes a moradia (Resolugdo n° 16/CS -
Politica de Assisténcia Estudantil) e as situacdes emergenciais (Resolugao n° 20/2020-CS).

11. DA VIGENCIA DOS PROGRAMAS

11.1 A vigéncia do Auxilio EJA tera validade a partir da publicagcdo do edital até a conclusao do
periodo letivo vigente, podendo ser renovada a periodo, mediante analise realizada pelo/a
profissional de Servigo Social e dotagao orgamentaria.

11.2 De acordo com orientacbes da DPE e/ou da Coordenacido de Assisténcia Estudantil do
Campus, podera haver suspensao e/ou reavaliagao da situacédo do/a estudante, caso haja alguma
alteragcédo orgamentaria ou situagdo emergencial.

12. - DO CANCELAMENTO DO AUXILIO/BOLSA

12.1 O/A estudante sera desligado/a do Auxilio:

a) a pedido;

b) em caso de descumprimento de quaisquer das condigcbes constantes do Termo de

Compromisso;
¢) quando do trancamento da matricula ou desisténcia do curso;
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d) quando da concluséo do curso.

e) nos casos em que for constatada fraude na obtencao ou utilizacdo do auxilio/bolsa.

12.2 A inexatiddo das declaracgbes, as irregularidades nos documentos ou outras de qualquer
natureza que nao atendam as exigéncias deste edital, ocorridas durante o processo de seleg¢éo ou
apos a concessao do/s auxilio/s, desligardo o/a estudante. Além disso, este/a estudante estara
sujeito/a as medidas administrativas, disciplinares e legais cabiveis.

12.3 O/A estudante beneficiario/a devera comunicar ao Departamento de Assisténcia Estudantil

por meio do e-mail dae.satubaifal.edu.br quaisquer alteracdes em sua realidade académica no
que se refere ao trancamento, desisténcia ou conclusao do curso.

13. DO CRONOGRAMA DE SELEGAO

ATIVIDADE DATA CANAL

Divulgacao do Edital 12/05/2025 Site e midias sociais do Campus

Preenchimento do
Questionario Socioecondmico 12 a 26/05/2025 Link https:/bit.ly/QSE2025¢ja
e entrega de documentacao

Analise Socioecondmica 27/06 a 09/06/2025 Servico Social
Resultado Preliminar 10/06/2025 Site e midias sociais do Campus
Pedido de Recurso 11 a 13/06/2025 Link https://bit.ly/Recurso2025eja
égigsr’seodos Pedidos de 16 e 17/06/2025 Comissao Recursal
Resultado Final 18/06/2025 Site do Campus e midias sociais
Termo de Compromisso 19/06/2025 Setor de Servigo Social

14 — DAS CONSIDERAGOES FINAIS

14.1. O ato de inscricdo gera a presungdo de que o/a estudante conhece as exigéncias deste
edital e aceita as condi¢cbes de selecdo, ndo podendo invocar desconhecimento a qualquer titulo,
época ou pretexto.
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14.2 A pendéncia de qualquer documentagao acarretara o indeferimento do seu processo de

inscricao e, por consequéncia, sua nao participagao no processo seletivo.

14.3 Os valores recebidos indevidamente, se constatada irregularidade e inveracidade das
informacdes prestadas, deverao ser devolvidos aos cofres publicos, através Guia de Recolhimento
da Unido (GRU), em prazo definido pela gestdo do campus.

14.4 Caso o/a estudante se negue a efetuar o pagamento, seu/s auxilio/s sera/serao suspenso/s
até que o/a estudante regularize sua situagcao, mediante comprovacao formal de pagamento da
GRU. Os valores retroativos dos auxilios referentes ao periodo de suspensao, ndo serdo pagos.

14.5 Fica o/a estudante atendido/a responsavel por manter seus dados (bancarios, contato
telefénico, enderego de e-mail e enderego residencial) atualizados junto ao Setor de Servigo
Social do campus, sob pena de perda dos pagamentos do/s auxilio/s financeiro/s.

14.6 O Servico Social ndo se responsabilizard por prejuizos causados ao/a estudante em
decorréncia da falta de comunicacdo de alteragdes em seus dados e/ou em sua realidade
académica.

14.7 O/A estudante podera ser convocado/a, a qualquer tempo, pelos/as assistentes sociais do
campus para esclarecimentos e/ou repasse de informagdes complementares.

14.8 Fica o/a estudante responsavel por responder as convocacdes ou solicitagdes realizadas
pelo Setor de Servigo Social.

§ 1° O Servico Social realizara até 3 tentativas consecutivas e devidamente registradas de
contato.

§ 2° O/A estudante que em 5 dias uteis apds a terceira tentativa ndo responder, sera
desligado/a do processo seletivo ou do/s programal/s pelo qual estejam sendo atendidos/as.

14.9 Denuncias de fraude e/ou ma-fé nas informagdes prestadas e documentos entregues
poderao ser realizadas a qualquer tempo ao Servigo Social e/ou a Coordenacao de Assisténcia
Estudantil do campus.

14.10 As duvidas acerca deste edital poderao ser esclarecidas pelos/as assistentes sociais e/ou
pelo Departamento de Assisténcia Estudantil do campus.

14.11 Quando houver necessidade de alteragdo no calendario deste edital, o Departamento de
Assisténcia Estudantil ira divulgar as novas datas estabelecidas.

14.12 O/A estudante que participar do processo de selecao tem direito garantido de total sigilo
quanto as informagdes prestadas no Questionario Socioecondmico ao Servigo Social, conforme
estabelece o Art. 2° alinea d, do Codigo de Etica Profissional do Assistente Social.
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14.13 Os casos omissos e as situagOes nao previstas neste edital serdo resolvidos pelos/as
assistentes sociais do Campus e/ou Departamento de Assisténcia Estudantil.

Satuba, 09 de maio de 2025.

Documento assinado digitalmente
“b JAQUELINE LIMA DA SILVA
g Data: 09/05/2025 15:39:12-0300
Verifigue em https://validar.iti.gov.br
Jaqueline Lima da Silva

Chefe do Departamento de Assisténcia Estudantil
IFAL - Campus Satuba

PEDRO Assinado digitalmente
JUVENCIO DE 5 framne
SOUZA SOUZA

. JUNIOR:07714253410
JUNIOR:07714 Data: 2025.05.09

253410 15:49:48 -0300
Pedro Juvencio de Souza Junior

Diretor de Ensino
IFAL - Campus Satuba

Aprovo:

Documento assinado digitalmente
ub UILLIANE FAUSTINO DE LIMA
g Data: 09/05/2025 17:14:28-0300
Verifique em https://validar.iti.gov.br
Uilliane Faustino de Lima

Diretora-Geral
IFAL - Campus Satuba
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ANEXO | - FICHA DE INSCRI(}AO

Eu, , portador/a do CPF
de N° , estudante regularmente matriculado no curso de

, venho requerer minha inscricdo no Edital 03/2025DAE//IFAL
SATUBA e, para fins de comprovacéo junto ao Instituto Federal de Alagoas, declaro que:

LEIA ATENTAMENTE E MARQUE A/AS OPCAO/OES QUE EQUIVALE/EM A SUA REALIDADE

() Sou egresso/a da rede publica de educacao basica, (estudou todos os anos do ensino
fundamental na rede publica de ensino);

() Sou egresso da rede privada de ensino na condigdo de bolsista integral na educagéo basica
(estou na rede privada de ensino com bolsa integral).

() Estou matriculado/a nas vagas reservadas para pretos, pardos, indigenas e quilombolas e de
pessoas com deficiéncia de acordo com a Lei n® 12.711, de 29 de agosto de 2012.

() Sou integrante de grupo familiar em situacdo de vulnerabilidade socioecondmica com renda

familiar per capita até um salario minimo (R$1.518,00).
OBS: a RENDA PER CAPITA é igual ao valor da renda familiar total dividida pelo nimero de membros da casa

() Sou estudante com deficiéncia que requer acompanhamento pedagdgico necessario a minha
permanéncia na escola.

() Sou estudante oriundo/a de entidade ou de abrigo de acolhimento institucional ndo adotado/a
em idade de saida.

() Sou estudante quilombola, indigena ou de comunidades tradicionais.

() Sou estudante estrangeiro/a em situagdo de vulnerabilidade socioecondmica ou refugiado/a.

Ratifico serem verdadeiras as informagbes prestadas, estando ciente de que a informagao falsa incorrera nas penas do crime do art.
299 do Cddigo Penal (falsidade ideoldgica), além de, caso configurada a prestagdo de informagao falsa, apurada posteriormente a
adesao quaisquer dos programas da Assisténcia Estudantil, em procedimento que assegure o contraditério e a ampla defesa, ensejara
o desligamento do (s) programa (s) a que esteja vinculado, sem prejuizo das sangdes penais cabiveis.

, de de 2025.

Cidade dia mes Assinatura do responsavel ou estudants
maior de 18 anos de idade




ANEXO Il - DECLARAGCAO DE COMPOSICAO FAMILIAR

Eu, , estudante do curso de portador (a) do CPF n°
, residente na(o) , declaro que a minha familia ¢é
composta de (numero) pessoas, das quais (numero) recebem renda.

Declaro serem verdadeiras as informagdes prestadas, estando ciente de que a informacgao falsa incorrera nas penas do crime do art. 299 do Codigo Penal (falsidade ideolégica), além de,
caso configurada a prestagdo de informagéao falsa, apurada posteriormente pelo setor de registro académico, em procedimento que assegure o contraditorio e ampla defesa, ensejara o
desligamento do programa a que esteja vinculado, sem prejuizo das sangdes penais cabiveis.

N° NOME GRAU DE PARENTESCO IDADE ESCOLARIDADE PROFISS{\O/ ViNcuLO VALOR
(ex.: pai, mae, tio, irmao) OCUPAGCAO FORMAL OU MENSAL
INFORMAL

1 CANDIDATO

9

10

Caso nenhum dos membros da familia possua  renda, especifique  neste campo a forma de sustento da
familia:

: de de 2025.

Assinatura (estudante/responsavel maior de 18 anos)



ANEXO lll - DECLARAGAO DE SITUAGAO FINANCEIRA
(Preencher uma para cada pessoa que mora na casa, com 18 anos ou mais)

Eu, , portador/a do CPF de
N° , residente e domiciliado(a) no
enderego , declaro, para fins de

comprovacéao junto ao Instituto Federal de Alagoas, que:

ASSINALE ABAIXO TODAS AS OPCOES QUE COMPOEM A SUA RENDA:

Sou trabalhador/a assalariado/a, exercendo a atividade de

(ex.: vendedor/a, mecanico/a,

cozinheiro/a, professor/a, etc), com salario bruto mensal de: R$ ;

ATENGAO: Neste caso é obrigatério anexar cépia do contracheque atualizado referente ao Gltimo més OU Declaragéo assinada
emitida pelo/a empregador/a ou pelo/a préprio/a trabalhador/a assalariado/a.

Sou aposentado/a, pensionista ou favorecido/a do BPC/LOAS), com valor mensal de R$ ;

ATENGAO: Neste caso é obrigatério anexar Declaragio de Beneficio do INSS do més anterior & inscrigdo, devidamente digitalizado,
obtido no enderego https://meu.inss.gov.br/gateway/login.jsp OU outro comprovante como contracheque ou extrato bancario.

Sou Trabalhador/a Informal / Autébnomo/a

Profissional Liberal, exercendo o oficio de

(especificar atividade, como por exemplo: vendedor/a de cosméticos, costureiro/a, borracheiro/a, venda
de produtos agropecuarios, etc) ndo constante na Carteira de Trabalho e Previdéncia Social, com renda

no ultimo més de R$ :

Recebo penséo alimenticia de

(ex.: meu pai, minha mae), com valor

mensal de R$ :

Recebo rendimento de aluguel de

(ex.: casa,

apartamento, loja), recebendo mensalmente R$

provenientes desse/s aluguel/éis;

( Nunca exerci atividade remunerada, tendo meu sustento provido através
de:

( Estou desempregado/a desde o dia / / e nao exerco nenhuma atividade
remunerada, tendo meu sustento provido através
de:

( Recebo outra renda nao descrita nas opgoes acima, proveniente de

, com rendimentos no Uultimo més de
R$

Ratifico serem verdadeiras as informagdes prestadas, estando ciente de que a informagéao falsa incorrera nas penas do crime do art.
299 do Cddigo Penal (falsidade ideolégica), além de, caso configurada a prestagéo de informagao falsa, apurada posteriormente a
adesé&o quaisquer dos programas da Assisténcia Estudantil, em procedimento que assegure o contraditorio e a ampla defesa, ensejara
o desligamento do (s) programa (s) a que esteja vinculado, sem prejuizo das sangbes penais cabiveis.

, de de 2025.
dia més

Cidade Assinatura do'a declarante


https://meu.inss.gov.br/gateway/login.jsp

Orientagdes para preenchimento da situagao financeira

Em caso de trabalhador/a assalariado/a com carteira profissional assinada:
marcar a opgao correspondente na DECLARACAO DE SITUACAO FINANCEIRA e
anexar copia de contracheque atualizado do ULTIMO MES ou Declaragdo do
Empregador;

Em caso de aposentado/a, pensionista ou favorecido/a do Beneficio de
Prestagcdo Continuada BPC/LOAS: marcar a opgdo correspondente na
DECLARACAO DE SITUACAO FINANCEIRA e anexar DECLARACAO DE
BENEFICIO DO INSS ou HISTORICO DE CREDITO DO INSS, disponivel no

endereco https://meu.inss.gov.br/central/index.html#/ ;

Em caso de trabalhador/a auténomo/a ou informal: marcar a opgéo
correspondente na DECLARACAO DE SITUAGCAO FINANCEIRA devidamente
assinada, indicando o valor médio recebido nos ULTIMOS TRES MESES;

Em caso de receber pensao alimenticia homologada judicialmente: marcar a
opcao correspondente na DECLARACAO DE SITUACAO FINANCEIRA e informar o
valor recebido;

Em caso de rendimento de aluguel: marcar a opgdo correspondente na
DECLARACAO DE SITUACAO FINANCEIRA e informar o valor recebido;

Em caso de nunca ter exercido atividade remunerada ou estar em situagao de
DESEMPREGO: marcar a opgao correspondente na DECLARACAO DE SITUACAO
FINANCEIRA e anexar Carteira Profissional (CTPS) notificando a demissdo ou
rescisao de contrato. (As cépias devem ser das paginas de identificacao e da pagina
que conste o ultimo registro de vinculo empregaticio). Estdo nesse grupo pessoas
sem nenhuma atividade remunerada, maiores de idade que nao trabalhem, donas/os
de casa, pessoas cuja a Unica renda seja apenas do Bolsa Familia):

Em caso de viver através de ajuda de terceiros (familiares, amigos, etc.): marcar a
opc¢ao: Recebo outra renda ndo descrita nas op¢des acima.

SITUAGOES DE RENDA

1 ASSALARIADO/A: - DECLARAGAO DE SITUAGAO FINANCEIRA
devidamente preenchida e assinada (ANEXO IV) e o
ultimo Contracheque ou declaragdo do empregador/a
ou carteira de trabalho com valor atual do salario.

2 APOSENTADO/A ou |- DECLARAGAO DE SITUAGAO FINANCEIRA

PENSIONISTA: devidamente preenchida e assinada (ANEXO IV) e a

declaragdo de beneficio do INSS ou histérico de crédito
do INSS, disponivel no enderecgo
https://meu.inss.gov.br/central/index.htmli#/
(Excepcionalmente sera aceito apenas o extrato
bancario).



https://meu.inss.gov.br/central/index.html#/
https://meu.inss.gov.br/central/index.html#/

TRABALHADOR/A

AUTONOMO/A (ex.:
comerciante, biscateiro, manicure,
pedreiro, costureira, diarista,

ambulante, pescador, agricultor
etc.):

DESEMPREGADO/A SEM
RENDA (ex: pessoas sem

nenhuma atividade remunerada,
maiores de idade que nao
trabalhem, donas/os de casa,
pessoas que a Unica renda seja
apenas do Bolsa Familia):

DESEMPREGADO/A COM
RENDA

(renda através de pensao
alimenticia, renda de aluguel etc.)

- DECLARAGAO DE SITUAGAO FINANCEIRA
devidamente preenchida e assinada (ANEXO IV).




ANEXO IV - DECLARA(}AO’DE PERTENCIMENTO ETNICO (PARA ESTUDANTE
INDIGENA OU QUILOMBOLA)

As liderangas comunitarias abaixo identificadas declaram para fins de comprovacao de
pertencimento étnico, que o/a estudante

(nome completo), cadastrado/a no

CPF sob o numero , & (indigena ou

quilombola) pertencente ao

(nome do povo indigena ou o quilombo ao qual pertence), e reside na comunidade

que esta localizada no municipio

, UF

, de de 2025.

Local e data (Informar a Cidade, a UF e o dia, més e ano da emiss&o)

LIDERANCA 1
Nome completo:
CPF:
RG:
Assinatura:

LIDERANCA 2
Nome completo:
CPF:
RG:
Assinatura:

LIDERANCA 3
Nome Completo:
CPF:
RG:
Assinatura:
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