?;_ UNIVERSIDADE FEDERAL DE UBERLANDIA
k DIRETORIA DE ASSUNTOS ESTUDANTIS

j PRO-REITORIA DE EXTENSAO, CULTURA E ASSUNTOS ESTUDANTIS

DIVISAO DE ASSISTENCIA AO ESTUDANTE
LEIA COM ATENCAO!

O programa Bolsa Pés-Graduacdo destina-se aos candidatos de baixa condicdo socioecondmica que se encontram aprovados no
processo seletivo e matriculados nos cursos de Pés Graduagdo/Mestrado/Doutorado da UFU, respeitadas as normas vigentes nestes
cursos. Para a andlise da sua solicita¢do, serdo considerados vdrios indicadores socioecondmicos que particularizam e individualizam
cada familia tornando-a impar diante de qualquer outra. A agilidade do processo dependerd do preenchimento completo e correto do
formuldrio e da apresentagdo de toda a documentacdo solicitada.
ORIENTACAO PARA PREENCHIMENTO DO FORMULARIO
- Preencher o formuldrio em letra legivel ou de forma;
- Anexar a cépia da documentagdo porque os documentos nao serdao devolvidos.

ATENCAO
CANDIDATO SOLTEIRO CANDIDATO CASADO

1. Informe os dados de seus pais e de seus irmaos solteiros. | 1. Informe os dados de seu esposo (a) ou companheiro (a) e de
Apresente apenas uma copia xerox dos comprovantes de seus filhos. Junte ao formuldrio apenas uma cépia xerox dos
renda e despesas dessas pessoas; comprovantes de renda e despesas dessas pessoas;

2. Irmiaos solteiros devem apresentar as solicitacdes de| 2. Casais, pais e filhos devem apresentar as solicitacdes juntos,
desconto juntos, mas cada um preenche um formulario Neste mas cada um preenche um formuldrio. Neste caso, apenas um
caso, apenas um dos irmdos comparece a entrevista levando desses membros da familia deverd comparecer a entrevista.
os formuldrios preenchidos e documentagdo solicitada.

INFORMACOES IMPORTANTES

1. O desemprego das pessoas s6 é comprovado com a Carteira de Trabalho. Neste caso vocé deverd apresenta-la.

2. ATENCAO: Aposentadoria ndo € profissdo - especifique a profissdo exercida. .

3. A entrega da documentag@o e a entrevista serdo realizadas em local, data e horario previamente agendados pela secretaria do
curso.

4. Informagdes incoerentes e documentagio incompleta sdo critérios de indeferimento da sua solicitagao.

5. As informacgdes prestadas sdo de sua inteira responsabilidade.

6. Visita Domiciliar podera ser realizada para comprovacao da situacao apresentada.

DOCUMENTACAO INDISPENSAVEL
Todos os documentos devem ser apresentados em copia (xerox) e seus respectivos originais durante a entrevista.Tais
documentos sdo de todos os membros da familia que residem no mesmo domicilio familiar, inclusive o candidato

1. DE IDENTIFICACAO: Comprovante matricula, CPF, RG

2. DE RENDA: - Carteira de Trabalho atualizada de todos os membros da familia, independente de estarem ou ndo empregados. Co-

pia da pagina de identificacdo (onde tem a foto) frente e verso e de todos os contratos de trabalho. No caso de
trabalho sem vinculo empregaticio ou desemprego, tirar cépia também da primeira pagina em branco subseqiiente

ao ultimo contrato de trabalho

- Comprovante atual recebimento de aposentadoria, pensdo ou auxilio doenga.

- Cépia completa, com recibo de entrega, da Declaracdo de Imposto de Renda Pessoa Fisica dos pais, conjuge ou
outro membro do grupo familiar que a tenha feito (a dltima apresentada a Receita Federal).

- Em caso de ISENTO do Imposto de Renda trazer o comprovante e/ou anexar cépia CPF dos maiores 18 anos

- Cépia do contra cheque de todos os que trabalham na sua familia, inclusive o seu ou comprovante de saldrio do
ultimo més. Em caso de auténomo ou trabalhador no mercado informal, apresentar declaraciao de préprio punho
datada e assinada informando a atividade desenvolvida, o local e a renda mensal.

- Cépia completa da Declaragdo do Imposto de Renda Pessoa Juridica para comerciantes e industriais.

- Recibo de Pagamento de Autonomos (RPA) - Trés dltimos meses e carné de contribui¢do ao INSS para auténomos

e prestadores de servicos.

- Em caso de proprietdrio rural (sitiante ou fazendeiro) apresentar cOpia completa da Declaragdo do Imposto
Territorial Rural — ITR e do cartdo de vacinagdo do gado (se for o caso)
- Declaracdo do Sindicato e Imposto de Renda para taxistas.

3. DE DESPESAS: - Moradia: comprovante do pagamento de aluguel, financiamento da casa prdpria, condominio e ultimo IPTU.
- Instrucao: declaracdo da institui¢do de ensino ou carné de pagamento da mensalidade escolar, referente a

cada estudante do grupo familiar.

- Satide: comprovante de pagamento de plano de saide e para os casos de membro da familia com doengas
graves ou cronicas apresentar atestados, receitas médicas e comprovante de hospitalizacao.
- Certificado de Registro e Licenciamento de Veiculo, conta de 4gua, luz e telefone do ultimo més.

4. DOCUMENTACAO COMPLEMENTAR: - Comprovante de matricula do semestre em curso de membro do grupo familiar estu-

dante universitario

- Atestado de Obito. Cépia do Inventario ( pais ou conjuge falecido )
- Cépia completa da sentencga de separacdo, com formal de partilha ( candidato ou pais

separados )

5. OBSERVACOES: - O candidato que se declara independente devera também apresentar documentacio referente a familia.
- Estudante casado devera apresentar certidio de casamento e certiddao de nascimento dos filhos.
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QUESTIONARIO SOCIOECONOMICO N.
SOLICITACAO DE BENEFICIO:
Solicitacdo: ( ) Nova () 2* Solicitacao
Especializacio : Mestrado ( ) Doutorado ( )
Servico Solicitado:
DADOS DO CANDIDATO
NOME: _
Identidade CPF:_ Fone:
Endereco: N.° Bairro:
Cidade: Estado: CEP:
Data de Nascimento: / / Idade: Sexo Estado Civil:

1. ESCOLARIDADE:

e Graduacdo: ( )Federal ( )Particular com Bolsa ( ) Particular sem Bolsa

Outra Pos Graduacao ( ) Sim ( ) Especializacio Quantos?
( ) Mestrado
( ) Doutorado

AN AN~

)
)
)

( ) Nao

2. MORADIA DO ALUNO:

Vocé€ mora com : ( ) familia ( ) parentes ( ) republica ( ) sozinho ( ) pensionato

Outra situacao:

Sua moradia € : () propria e paga
( ) prépria financiada  Valor mensal: R$

( )alugada Valor mensal: R$

( )cedida por quem:
( ) herdeiros

Ja residia em Uberlandia () Sim Ha quanto tempo:

( ) Nao

3. MEIO DE TRANSPORTE DO CANDIDATO:

( )(:)nibus Urbano Valor mensal R ( )Condug@o da familia ( )Carona ( )Condugéo Propria
( )Onibus Interurbano Valor mensal: R$ ( )A pé ou de Bicicleta ( )Moto

4. SITUACAO ECONOMICA DO CANDIDATO:

( ) Empregado: Local: Cargo : Salario R$

() Desempregado: Desde quando: Cargo que exercia:
() Nunca trabalhou com vinculo empregaticio.
() Faz bicos: Tipo Renda Mensal R$
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S. SITUACAO FAMILIAR:

Seus pais sdo: ( ) Casados ( ) Separados ( ) Pai Falecido ( ) Mae Falecida

Se separados, vocé mora com: ( ) pai ( )mae ( )Outros
e PAI - Nome:
Idade: CPF:_ Profissao
Local de Trabalho: Saldrio: R$
Endereco Residencial N° Bairro:
Cidade: Estado: CEP: Fone:
Se Falecido: Quando: Profissdo que exercia:
Se Aposentado: Quando : Profissdo que exercia:
Motivo da Aposentadoria: ( )idade  ( ) tempo de servico () invalidez
Se separado: Quando: Valor da pensdo ou ajuda: R$
___Separacdo: ( ) Legalizada ( ) Nao Legalizada
« MAE - Nome:
Idade: CPF: Profissao:
Local de Trabalho: Saldrio: R$
Endere¢o Residencial N° Bairro
Cidade Estado CEP_ Fone:
Se Falecida: Quando: Profissdo que exercia:
Se Aposentada: Quando : Profissdo que exercia:
Motivo da Aposentadoria: ( ) idade ( ) tempo de servigo ( ) invalidez
Se separada: Quando: Valor da pensdo ou ajuda: R$
Separagdo: ( ) Legalizada ( ) Nao Legalizada
e CONJUGE OU COMPANHEIRO (A) : Nome:
Idade CPF: Profissao
Local de Trabalho: Salario: R$
Se falecido(a): Quando: Profissdo que exercia:
Se aposentado(a): Quando: Profissdao que exercia:
Motivo da Aposentadoria: ( ) idade ( ) tempo de servico () invalidez
Se separado(a): Quando: Valor da pensdo ou ajuda: R$
Separacgdo: ( ) Legalizada () Nao Legalizada

6. COMPOSICAO FAMILIAR:

Irmaos solteiros (para candidatos solteiros) - Informe sobre todos.

Filhos - Informe sobre todos

Outras pessoas que residem com a familia e ( que contribuem ou sdo dependentes )

NOME GRAU PA- IDADE | CIDADE ONDE | PROFISSAO RENDA/ | INSTRUCAO CPF ESCOLA
( 1° nome) RENTESCO RESIDE MES PUBLICA OU
PARTICULAR

7. MORADIA DA FAMILIA:
( ) prépria (quitada)

() propria em pagamento Valor mensal: R$
( ) alugada Valor mensal: R$
( ) cedida por quem

( ) herdeiros
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8. ATIVIDADES PARA COMPLEMENTAR A RENDA FAMILIAR: (Costuras, salgados e doces,
congelados, bordados, vendedores ambulantes, tricOs, artesanatos e outros).

Nome da Pessoa que exerce a Atividade Atividade Renda Mensal

9. PESSOAS COM DOENCAS GRAVES OU CRONICAS NO GRUPO FAMILIAR

Nome Grau de parentesco Doenca Despesa mensal

10. OUTROS IMOVEIS PERTENCENTES A FAMILIA

Tipo de Imével Local (cidade/estado) Renda mensal (aluguel)

11. VEICULOS

Proprietario | Marca/modelo Ano Finalidade

Passeio Taxi Carreto

12. TELEFONES além do residencial, inclusive o Celular

Proprietario Prefixo e N° Localidade Finalidade

13. PROPRIETARIO RURAL NO GRUPO FAMILIAR

Proprietario Grau de parentesco Area (n.° ha) Cidade/estado
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14. OUTRAS INFORMA COES: ( assinale com um X )Quem é o chefe da sua familia (a pessoa que mais
contribui na renda):

( ) Vocé mesmo () Pai ()Miae ()Irmao (3)
() Outro: Qual o grau de parentesco:
Grau de escolaridade Pai Mae Conjuge Outro

Analfabeto / primario incompleto

Primério completo / ginasial incompleto

Ginasial completo / colegial incompleto

Colegial completo / superior incompleto

Superior completo

Na casa de sua familia tem: (assinale com um X a quantidade )

Itens Naotem |1 2 3 4 5 6 ou mais

Automovel

Televisor em cores

Banheiro

Empregada mensalista

Radio ( excluindo o do carro )

Miquina de lavar roupa

DVD

Aspirador de p6

Geladeira comum ou com
freezer

Itens Naotem |1 2 3 4 5 6 ou mais

Computador

TV a cabo

Tanquinho

Magquina de lavar louca

Celular

Freezer

Microondas

Quarto

Sala
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15. JUSTIFICATIVA DA SUA S~OLICITACAO E OU OUTRAS INFORMACOES QUE JULGAR
CONVENIENTES, E QUE NAO TENHAM SIDO CONTEMPLADAS NESTE FORMULARIO.

Declaro que as informacoes prestadas sdo completas e verdadeiras e autorizo a UFU a utiliza-las em
qualquer época, no amparo de seus direitos.

Uberlandia, de de 20

Assinatura do Candidato

Y VYV

Preencha todo o formulario e apresente a documentacio solicitada para que nao haja prejuizo na
avaliacao da sua solicitacao ou o seu indeferimento.

Sua situacio sera avaliada considerando-se todos os indicadores socioecondomicos e ndo apenas sua
renda e despesas.

Informacoes incoerentes e documentacao incompleta sao critérios de indeferimento da solicitacao.

As informacoes prestadas sao de sua inteira responsabilidade.

Lembre se: seu caso nao podera ser revisto.

ATENCAO: DUVIDAS PODERAO SER ESCLARECIDAS PELO TELEFONE (34) 3231-0837 OU
(34) 9172-2022 COM MARILZA.




