MINISTERIO DA EDUCACAO

INSTITUTO FEDERAL DO ESPIRITO SANTO
CAMPUS GUARAPARI
Alameda Francisco Vieira Simdes, n° 720 - Bairro Aeroporto - Guarapari — ES. CEP 29211-625
(27) 3261-9900

EDITAL N° 01/2017
PROGRAMAS DE ATENCAO PRIMARIA DA ASSISTENCIA ESTUDANTIL

A Comissao Interna de Acompanhamento da Politica de Assisténcia
Estudantil — CIAPAES do Campus Guarapari, torna publico o processo
de selecdo para os Programas Especificos de Atencdo Priméaria da
Politica de Assisténcia Estudantil do Ifes 2017, que obedecera as normas
e instrucBes presentes neste Edital, conforme a portaria n° 1.602, de 30
de dezembro de 2011 e seus Anexos | e II.

1. DAPOLITICA DE ASSISTENCIA ESTUDANTIL

A Politica de Assisténcia Estudantil do Ifes — Resolugdo do Conselho Superior N° 19/2011, de 09 de Maio de 2011

(www.ifes.edu.br/institucional) - tem como principal objetivo contribuir para a permanéncia e éxito dos estudantes nos cursos,

sob a perspectiva da inclusdo social e democratizagdo do ensino.

2. DO PUBLICO ALVO

2.1 Estudantes regularmente matriculados no Ifes Campus Guarapari, em quaisquer cursos técnicos presenciais, nas
modalidades integrado e concomitante, Bacharelado e pos-graduacao, preferencialmente em situacdo de vulnerabilidade social,
cuja renda média familiar per capita seja de até UM SALARIO MINIMO.

2.2 A concessao dos auxilios sera facultada de acordo com os recursos disponiveis para a Politica de Assisténcia Estudantil. Na
impossibilidade de atender todos os alunos com a renda per capita estabelecida acima, a CIAPAES estabelecerd e divulgard

NOVoS critérios.

3. DOS PROGRAMAS:
Os auxilios estudantis serdo ofertados pelo Ifes Campus Guarapari com recursos provenientes do Programa Nacional de
Assisténcia Estudantil - PNAES, conforme abaixo:

3.1 DOS AUXILIOS E FORMAS DE CONCESSAO

Programa Objetivo Forma de concesséo Requisitos

Auxilio - Garantir a permanéncia | - Repasse financeiro direto ao discente; I. Estar regularmente matriculado em um curso
Moradia dos discentes que residam presencial no Campus Guarapari;

0u possuam grupo - O valor maximo repassado mensalmente ao I1. Atender aos demais requisitos definidos

estudante a titulo de Auxilio Moradia seréa de

familiar, prioritariamente, R$220.00 neste edital;
em local que inviabilize o e I11. Preencher o Requerimento de Auxilios da
acesso diario ao Campus. Assisténcia Estudantil (ANEXO I11)

justificando a necessidade do referido auxilio;
IV. Apresentar comprovacao de despesas com
aluguel;

V. Residir ou possuir grupo familiar,
prioritariamente, em local que inviabilize o




acesso diario ao Campus no horério regular
das atividades académicas, seja pela distancia,
seja pela dificuldade de acesso ao transporte;
VI. Ser avaliado por meio de Estudo Social
realizado pelo profissional de Servigo Social.

VII. Apresentar comprovacao de despesas com
aluguel, a saber: contrato de aluguel ou
declaragdo de residéncia, com firma
reconhecida;

Auxilio - Prestar assisténcia aos | - Repasse financeiro direto ao discente; I. Estar regularmente matriculado em um curso
i 5 discentes em situagdo de . presencial no campus Guarapari;
Alimentagao vulnerabilidade social, - O valor maximo repassgc_io mgnsalmegte a0, | 1. Atender aos demais requisitos definidos
quanto ao fornecimento estudante a tltL_JIo dg Auxilio Alimentagao seré de: neste edital:
ou subsidio de R$10,00 por dia _Ietlvo fre_que.ntado para os Cursos |y preencher o Requerimento de Auxilios da
alimentacéo, noturnos e superior matutino; Assisténcia Estudantil (ANEXO I11)
proporcionando R$15,00 por dia letivo frequentado para os cursos | justificando a necessidade do referido auxilio;
condigdes para sua integrados e superior diurno. IV. Ser avaliado por meio de Estudo Social
formag&o académica. realizado pelo profissional de Servigo Social;
Auxilio - Contribuir com a - Repasse financeiro direto ao discente. I. Estar regularmente matriculado em um curso
Transporte permanéncia dos presencial no Campus Guarapari;
discentes, - Podera ser concedido em duas modalidades, I1. Atender aos demais requisitos definidos
prioritariamente em conforme realidade verificada na avaliacdo do neste edital;
situagdo de profissional de Servico Social: I11. Preencher o Requerimento de Auxilios da
vulnerabilidade social, Modalidade A - nos casos em que ha necessidade | Assisténcia Estudantil (ANEXO I11)
que necessitam de de utilizar o transporte diariamente para acesso ao | justificando a necessidade do referido auxilio;
transporte para acesso ao | Campus, sera repassado o valor ao estudante, de | IV. Ser avaliado por meio de Estudo Sacial
Campus e retorno asua | acordo com as despesas comprovadas realizado pelo profissional de Servi¢o Social;
residéncia favorecendo, | mensalmente; ~ - .
assim, o processo de Modalidade B - nos casos em que o discente ndo V. Naq ter condlgoes de acesso gratuito
formacéo académica. resida com a familia por motivo de estudo e g?raf‘“do pOr acoes provenlentt_es. de iniciativas
utilize o transporte para realizar visita ao grupo pdblicas municipais ou estaduais;
familiar. Nesta modalidade o Auxilio Transporte | \/I. Apresentar comprovaco de despesa com o
sera por meio de reembolso do valor da despesa; | transporte, a saber: contrato de transporte OU
ou Vale Transporte (cartela) com a nota fiscal de
- Os estudantes poderdo ser assistidos com o compra OU via do passageiro do bilhete de
beneficio equivalente a 50%, 75% ou 100% do | passagem do transporte pUblico intermunicipal
valor da sua despesa com transporte, de acordo OU comprovante de recarga Guaracard .
com a avaliagdo so Servigo Social. V1. Ser avaliado por meio de Estudo Social
realizado pelo profissional de Servigo Social.
- Contribuir para a - Podera ocorrer de trés formas: I. Estar regularmente matriculado em um
Auxilio equidade nos processos . ) curso no Campus Guarapari;
Material de for_ma(;éo acadé_mica ?g&i‘g“gﬁd? n?lrgiiglgoelsé)ogqe ?:s(?:snﬁtz(r)irgl até 1. Atender aos demais requisitos definidos
didaticoe | dos discentes emsituagio | bRl O e mediante | neste edital . "
. de vulnerabilidade social, ~ ' . I11. Preencher o Requerimento de Auxilios da
Uniforme apresentacao de nota ou cupom fiscal

facilitando o acesso a
materiais e/ou uniformes
necessarios a formacéo.

comprovando as despesas;

Modalidade B: Entrega de camisa de uniforme,
jalecos e calculadoras cientificas diretamente aos
estudantes.

Assisténcia Estudantil (ANEXO I11),
justificando a necessidade do referido auxilio;
Obs.: Os estudantes ingressantes pela
modalidade 1 de Reserva de Vagas (1PPIl e
10E) serdo automaticamente atendidos com a
entrega dos materiais citados acima. Os
ingressantes por outras modalidades de reserva
de vagas ou ampla concorréncia deverdo fazer
o requerimento do Auxilio.

IV. Ser avaliado por meio de Estudo Social
realizado pelo profissional de Servi¢o Social.

4. DOS PRE-REQUISITOS E DOS CRITERIOS DE ANALISE

4.1. Além dos requisitos descritos no item 3.1, o candidato devera:

a) Entregar a documentacdo completa, conforme ANEXO | dentro do prazo estabelecido neste Edital, nos locais indicados no

cronograma;

b) Preencher corretamente e entregar junto aos demais documentos o Requerimento de Auxilios da Assisténcia Estudantil




(ANEXO I11) e 0 Termo de Compromisso (ANEXO VII) e o Formulério de Composi¢do Familiar (ANEXO I1);

C) Cumprir todos os prazos estabelecidos neste Edital.

4.2. Dos critérios de analise:

a) A renda familiar mensal per capita de até 1 salario minimo vigente, que seré calculada considerando os seguintes aspectos:

. calcula-se a soma dos rendimentos de todas as pessoas da familia a que pertence o (a) candidato (a);
I1. divide-se o valor obtido pelo nimero de pessoas da familia.

4.2.1 No célculo referido no item anterior serdo computados os rendimentos de qualquer natureza percebidos pelas pessoas da
familia, a titulo regular ou eventual, tais como salarios, proventos, pensdes, bolsas (estagios e similares), gratificagdes, horas-
extras, pensdo alimenticia, beneficios de previdéncia publica ou privada, comissées, pro-labore, rendimento/lucros de sécios ou
titular de empresas, outros rendimentos do trabalho ndo assalariado, rendimentos do mercado autbnomo, rendimentos

provenientes de locagdo ou de arrendamento de bens mdveis e imdveis.
4.2.2 Estdo excluidos do célculo de que trata o item anterior:

I. os valores percebidos a titulo de: auxilios para alimentagdo e transporte, diarias e reembolsos de despesas, adiantamentos e

antecipacdes, estornos, compensagdes referentes a periodos anteriores, recebimento de adicional de férias, abonos e 13° salério;

Il. os rendimentos percebidos no &mbito dos seguintes programas: Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantil, Programa
Agente Jovem de Desenvolvimento Social e Humano, Programa Bolsa Familia e os programas remanescentes nele unificados,
Programa Nacional de Inclusdo do Jovem — Pré-Jovem, Auxilio Emergencial Financeiro e outros programas de transferéncia de
renda destinados a populacéo atingida por desastres, residente em Municipios em estado de calamidade publica ou situagdo de

emergéncia e demais programas de transferéncia de renda, implementados pelo Estado ou Municipios.

4.2.3 Serdo abatidos da renda bruta de cada membro familiar os descontos com Imposto de Renda Pessoa Fisica e Contribuicdo

Previdenciaria (INSS, etc).

4.2.4 NAO serdo abatidos do céalculo da renda familiar os descontos em contracheques provenientes de: empréstimos, plano de

salide, pagamento de farmécia, supermercados, pensdes, instituigdes de ensino e financiamentos de qualquer natureza.

b) Identificacdo, através de Entrevista Social, de indicadores subjetivos de vulnerabilidade, tais como relagdo renda familiar X

despesas familiares, condi¢Ges de habitacéo, salde e inser¢do no mercado de trabalho, acesso a politicas publicas, dentre outros;

c) Ser avaliado por meio de Estudo Social realizado pelo profissional de Servigo Social.

Parégrafo Gnico: Na avaliagdo socioecondmica para apuracdo da renda familiar bruta mensal per capita, de que trata o item 4.2
deste Edital, considera-se familia, a unidade nuclear composta por uma ou mais pessoas, eventualmente ampliada por outras

pessoas que contribuam para o rendimento e/ou tenham suas despesas atendidas por aquela unidade familiar.

5.DAESTRUTURA DO PROCESSO DE SELE(;AO
Este processo seletivo acontecera conforme as seguintes etapas:

5.1 Primeira Etapa

5.1.1 Leitura atenta deste Edital;



5.1.2 Plantdo tira duvidas nas salas 314-A e 105-A nos dias:
09 de margo: das 07h as 12h e das 13h as 21h

10 de marco: das 07h as 12h e das 13 as 17h

13 de marco: das 07h as 12h e das 13h as 21h

5.2 Segunda Etapa

5.2.1 Inscricdo, que constitui-se no ato de entrega da documentacdo listada no ANEXO I, em envelope, nos dias
especificos para cada turma, conforme descrito no quadro abaixo. O candidato poderd se inscrever em mais de uma
modalidade do Programa de Assisténcia Estudantil, entretanto, seu deferimento serd definido conforme a disposicéo
orcamentaria e as decisdes da Comissdo Interna de Acompanhamento da Politica de Assisténcia Estudantil do Campus

Guarapari, apos as realizagdes dos estudos sociais pelo Servigo Social.

Turmas Data Horario Local

ADIG-2M, ADIG-4M, ELIG-2M, ELIG-4M, MECIG-2M,
14/03/2017 Das 07:00h as 12:30h CAE

BADMG-7M e ENEL 1
ADIG-1V, ELIG-1V, MECIG-1V, ELG 1N e ADMG-1IN 15/03/2017 Das 12:30 as 20:30h CAE
ADIG-3V, ELIG-3V, MECIG-3V, ELG-2N, ELG-3N, ELG- A s .
4N, ADMG-2N ¢ ADMG-3N 16/03/2017 Das 12:30 as 20:30h CAE
BADMG-1IN, BADMG-2N, BADMG-5N e ENEL1 16/03/2017 Das 12:30 as 20:30h CAE

5.3 Terceira Etapa

5.3.1 Andlise da documentacdo: etapa realizada internamente pela equipe da Coordenadoria Geral de Assisténcia a

Comunidade. O resultado preliminar sera divulgado até o dia 31/03/2017.
5.4 Quarta Etapa

5.4.1 Recursos: o candidato que for INDEFERIDO na Terceira Etapa podera interpor recurso, apresentando o Formulario

de Recursos (ANEXO IX) devidamente preenchido e a documentacédo pertinente.

5.4.2 O estudante que desejar interpor recurso contra 0 Resultado Preliminar dispora de 03 (tres) dias Uteis, a partir da data de
divulgagdo do mesmo.

5.4.3 S0 serdo aceitos recursos protocolados no periodo supracitado.

5.4.4 Serd indeferido, preliminarmente, o recurso extemporaneo, inconsistente e que ndo atender as exigéncias e especificacbes
estabelecidas neste edital.

5.4.5 Em hip6tese alguma, sera aceito pedido de revisao de recurso e/ou recurso de recurso.

5.5 Quinta Etapa

5.5.1 Analise dos recursos: etapa realizada internamente pela equipe da Coordenadoria Geral de Assisténcia a

Comunidade, ao término da qual seré publicado o resultado final da analise dos recursos.
5.6 Sexta Etapa

5.6.1 Os candidatos aprovados nas etapas anteriores serdo convocados para a Entrevista Social, preferencialmente durante




seu turno de aulas. As entrevistas ocorrerdao por deliberacdo da Assistente Social, ndo havera agendamento.
5.7 Sétima Etapa

5.7.1 Resultado final: Sera publicado nos murais do Campus, Sistema Académico e Site do Campus, até o dia 02 de maio
de 2017.

5.7.2 A Comissdo Interna de Acompanhamento da Politica de Assisténcia Estudantil podera conceder auxilios estudantis a
alunos que apresentem necessidades emergenciais (apds a avaliagdo social e econbmica) e antes da divulgacao do resultado
final. Tal acdo tem o objetivo de possibilitar a permanéncia do estudante na instituicao.

6. DO PERIODO DE VIGENCIA
A permanéncia do aluno selecionado nos Programas de Atencdo Primaria deste Edital terd vigéncia durante o ano letivo de
2017.

8. DOS COMPROMISSOS DOS ESTUDANTES SELECIONADOS

a) Assinar o Termo de Compromisso do Discente e apresentar com 0s demais documentos necessarios para a participaco no
programa. Em caso do discente adolescente o referido termo deverd ser assinado pelos responsaveis;

b) Ser assiduo as aulas conforme prevé o Regulamento de Organizacéo Didatica (ROD);

c) Comparecer em todas as atividades de acompanhamento do Programa, assim como aos atendimentos individuais e reunides,

quando solicitado;

d) Encaminhar, em caso de desisténcia, ao Servigo Social a solicitacdo de interrupgdo do auxilio, por escrito, com justificativa;
e) N&o cometer ato indisciplinar grave ou ato infracional previstos no Codigo de Etica e Disciplina do Corpo Discente do Ifes;
f) Assinar Lista de Recebimento do Auxilio, conforme prazo estabelecido pelo Servigo Social;

g) Apresentar justificativa, por escrito, ao Servico Social, sobre situacBes que inviabilizem o cumprimento de quaisquer

COMPromissos;

h) Comunicar qualquer alteragdo da situacdo social e/ou familiar, por escrito, ao setor de Servigo Social, apresentando nova

comprovacao.

i) Apresentar até o quinto dia Util de cada més os comprovantes de pagamento do transporte e do aluguel, no caso do aluno

contemplado com auxilio-transporte e/ou auxilio-moradia.

j) Comunicar por escrito ao Setor de Servigo Social, qualquer alteracdo relacionada ao transporte e a moradia utilizadas pelo

aluno contemplado com auxilio-transporte e/ou auxilio-moradia.

Paragrafo Unico: em caso de descumprimento de quaisquer dos itens acima, o discente terd garantia de contraditorio e ampla
defesa, desde que encaminhe por escrito justificativa, a ser avaliada pelos profissionais de Assisténcia Estudantil do Campus

e/ou Conselho de Etica e Comissdo Interna de Acompanhamento da Politica de Assisténcia Estudantil do Campus. O auxilio



ficard suspenso até que a justificativa descrita acima seja apresentada e avaliada.

10. DO CANCELAMENTO DA PARTICIPACAO NO PROGRAMA

O cancelamento da participacdo dos discentes nos Programas podera ocorrer nos seguintes casos:
10.2 N&o cumprimento (sem justificativa) dos requisitos dispostos no Edital;

10.3 Automaticamente na concluséo do curso ou término do Programa;

10.4 Inexatiddo nas declaracGes verbais e escritas, inverdades, omissdes de dados relevantes, irregularidades de documentos
(falsificacdo ou fraude) ou outras de qualquer natureza que ndo atendam as exigéncias deste edital. Sob pena de
desclassificacdo e impedimento de participacdo num periodo de 12 meses das selegdes dos Programas de Assisténcia Estudantil

a contar da data de identificacdo da irregularidade, com sujei¢do as penalidades administrativas e judiciais cabiveis.

11. DISPOSICC)ES GERAIS:
a) A submissao das inscricdes implicara a tacita aceitacdo das condicGes estabelecidas neste Edital, das quais o candidato ao

Programa ndo poderé alegar desconhecimento.

b) E de responsabilidade do candidato acompanhar as etapas e os resultados deste processo seletivo, bem como tomar as
providéncias necessarias em cada etapa.
c) As informagdes fornecidas nos formularios e o seu correto preenchimento sdo de responsabilidade do candidato e seu

responsavel.

d) O Ifes Campus Guarapari se reserva o direito de checar as informagfes e a documentagdo apresentada, por diferentes meios
utilizados pelo Servi¢o Social, tais como nova entrevista, visita domiciliar e outros, podendo rever o beneficio concedido em

qualquer época.

e) Todas as divulgacdes deste edital ocorrerdo pelo Sistema Académico e no mural da Assisténcia Estudantil do campus e site

do Campus Guarapari.

f) O aluno devera assinar o Termo de Compromisso do Discente, confirmando seu conhecimento sobre as normas e critérios
que regem o mesmo, bem como a possibilidade de prestagdo de contas do recurso. O Termo de compromisso apenas tera

validade caso o estudante seja deferido no resultado final do edital.

g) O aluno contemplado pelos Auxilios Transporte e Moradia deverd entregar mensalmente ao Servico Social do Campus
Guarapari 0s documentos que comprovem a utilizacdo do recurso recebido para o fim a que se destina, conforme
previsto no Termo de Compromisso, item V11 (recibos de aluguel, canhotos de passagens, recibos de van escolar, notas fiscais,

comprovantes de recarga, etc.)

h) Caso, a qualquer tempo, se verifique que o aluno mentiu ou omitiu dados que implicaram na fraude do processo de
selecdo do presente edital, ou que deixou de frequentar todas as disciplinas durante o periodo em que estava recebendo
auxilio sem comunicar sua desisténcia ao Servico Social, sera aberto processo administrativo para averiguagdo dos fatos e
caso necessério o discente serd obrigado a realizar devolucdo dos recursos recebidos, através do pagamento da Guia de

Recolhimento da Unido (GRU). Caso a situagao ndo se resolva poderd ser aberto processo na Policia Federal.

i) N&o terd direito ao pagamento retroativo o(a) estudante que ndo comunicar, no prazo maximo de 30 dias, 0 ndo recebimento

do Auxilio referente ao més pleiteado. Casos excepcionais poderdo ser analisados pelos profissionais da Assisténcia Estudantil.
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j) O estudante que informar dados incorretos da conta, conta inativa, conta que ndo comporte o volume de recursos a ser
depositado, ou apresentar contas de terceiros perdera o direito ao recebimento dos auxilios até que regularize a situacdo, nao

tendo direito a pagamentos retroativos.
I) A documentacao entregue, assim como as informacdes prestadas pelos candidatos, obedecerdo ao sigilo necessario.

m) Em caso de duvidas, procurar a Coordenadoria Geral de Assisténcia a Comunidade (salas 105-A e 314-A)em qualquer etapa
do processo. Esclarecimentos e duvidas também poderdo ser sanadas através dos telefones (27)3261-9946, (27)3261-9947 ou
(27)3261-9948;

n) Para conhecer a Politica de Assisténcia Estudantil e todos os seus programas, os candidatos poderdo acessar 0S
seguintes enderecos eletronicos:

http://www.ifes.edu.br/images/stories/files/Institucional/conselho superior/2011/RES CS 19 2011 Politica Assistencia
Estudantil.pdf

http://www.ifes.edu.br/imaqges/stories/files/Institucional/conselho superior/2011/Anexo | RES CS 19 2011 Politica
%20Assistencia%20Estudantil.pdf

http://www.ifes.edu.br/imaqges/stories/files/Pro reitoria ensino/Portaria 1602-1-2011-
Programas Apoio Formacao Academica.pdf

http://www.ifes.edu.br/imaqges/stories/files/Pro reitoria ensino/Portaria 1602 2011 Anexos | e Il.pdf;

0) Os casos omissos e as situacfes ndo previstas no presente Edital serdo resolvidos pelos profissionais da Assisténcia

Estudantil ou pela Comisséo Interna de Acompanhamento da Politica de Assisténcia Estudantil do Campus Guarapari.

Guarapari, 07 de margo de 2017

Comisséo Interna de Acompanhamento da Politica de Assisténcia Estudantil



ANEXO 1
LISTA DE DOCUMENTACAO NECESSARIA PARA INSCRICAO

(Apresentar as copias simples — xerox)
DOCUMENTOS/FORMULARIOS NECESSARIOS PARA TODOS OS CANDIDATOS:
a) Formul&rio de Composicéo Familiar (ANEXO 1)
b) Requerimento de auxilio da Assisténcia Estudantil (ANEXO I11)
c) Termo de compromisso (ANEXO 1V)
d) Protocolo de inscri¢do (ANEXO X)

e) Dados bancarios da Conta Poupanca em nome do aluno, na Caixa Econémica Federal: saldo ou extrato ou qualquer documento emitidg

pelo banco, onde constem o nome do titular, nimero da conta, nimero da agéncia e operagao.

DOCUMENTOS PESSOAIS DO CANDIDATO E FAMILIARES:

a) Uma foto 3x4 do candidato (somente para os alunos que estéo se inscrevendo pela primeira vez);

b) Carteira de identidade e/ou certiddo de nascimento do candidato (somente para os alunos que estdo se inscrevendo pela primeira vez);

c) CPF do candidato (somente para 0s alunos que estdo se inscrevendo pela primeira vez);

d) Certiddo de Nascimento de todos os componentes familiares com idade inferior a 16 anos (somente para os alunos que estdo se
inscrevendo pela primeira vez);

e) Certiddo de casamento do candidato e dos responséveis (quando for o caso) e certiddo de 6bito dos pais falecidos (quando for o caso). Em
caso de separacdo ou divorcio do candidato ou responsavel, apresentar certiddo de casamento com averbagdo e/ou protocolo de acéo judicial.
Nos casos dos casais em unido estavel é necessario a apresentacdo do ANEXO VIII (somente para os alunos que estéo se inscrevendo pela

primeira vez);

COMPROVANTES DE DESPESAS:
a)Comprovantes de despesas com data de vencimento de até dois meses anteriores a abertura deste Edital (contas de agua, luz, telefone fixo ¢
celular, mensalidade escolar, empréstimos, prestacdo de financiamento de casa propria, quando houver e quaisquer outros documentos|
considerados importantes para a avaliagdo da situagdo socioecondmica familiar);

b) Em caso de algum membro da familia fazer uso de medicagao de uso continuo, ndo fornecida nas farmécias bésicas, apresentar receituério
médico e nota fiscal de compra na farmécia,;

c) Para requerimento de Auxilio-transporte: comprovante de gastos com transporte para o trajeto casa x escola:

1) Vans / dnibus escolares: contrato de prestagéo de servigos de transporte para fins de inscri¢do e recibos mensais para comprovagéo do uso|
dos recursos.

11) Onibus intermunicipal: canhoto das passagens, que deverdo ser entregues para fins de inscricdo e também para comprovacio dos gastos
mensais;

111) Onibus urbano: Cartéo ou cadastro Guaracard para fins de inscricdo. Mensalmente, devera ser apresentado o recibo de recarga do Carto
Guaracard, no valor exato do auxilio-transporte pago.

Casos omissos deverdo ser justificados por escrito e serdo avaliados pela Comissdo Interna de Acompanhamento da Politica de Assisténcig
Estudantil.

d) Para requerimento de Auxilio-moradia: contrato de locacdo ou declaragdo de locacéo registrada em cartério, referente ao imdvel alugadg
pelo aluno e comprovante de residéncia da familia. Mensalmente, devera ser apresentado o recibo de pagamento e este deverd conter ag
seguintes informages: valor, data, nome e CPF do proprietario do imével.

DOCUMENTOS PARAAPURACAO DA RENDA FAMILIAR BRUTA MENSAL PER CAPTA
1. Carteira de Trabalho e Previdéncia Social de todos os componentes familiares com idade igual ou superior a 16 anos (péginas da
foto, qualificagdo civil, dltimo contrato de trabalho, pagina em branco subsequente, Gltima anotagdo geral e pagina em branco subsequente);

2. Cépia da Declaragdo de Imposto de Renda Pessoa Fisica (IRPF) entregue em 2016, completa, acompanhada do recibo de entrega &

Receita Federal do Brasil e da respectiva notificacdo de restituicdo, de todos os componentes familiares (inclusive o candidato) com idade




igual ou superior a 18 anos. Caso ndo possua, apresentar declaragdo retirada no link abaixo:
http://www.receita.fazenda.gov.br/aplicacoes/atrjo/consrest/atual.app/paginas/index.asp

Comprovantes de rendimentos recentes, de todas as pessoas que compde o grupo familiar, de acordo com a situacdo empregaticia de cada
um:

a) Trabalhador Assalariado:
I - Contracheque ou outro demonstrativo salarial dos trés meses anteriores a data da inscri¢cdo. Se neste periodo o trabalhador recebeu
Seguro-Desemprego, apresentar os comprovantes.

b) Trabalhador Informal:

| - Declaragéo do proprio punho, devidamente preenchida, conforme modelo do ANEXO VI.
c) Aposentado, pensionista auxilio-doenca:

| - Extrato mais recente do pagamento do beneficio, disponivel no site www.previdenciasocial.gov.br — link extrato de pagamento de

beneficio.

d) Trabalhador Rural (proprietario, produtor, outros):

I - comprovante de rendimento de trabalho cooperativado ou declara¢do do sindicato, associagéo ou similar especificando a renda anual ou
mensal ou

Il — Declaracdo de Aptiddo ao PRONAF do ano anterior, quando houver.

e) Desempregado / sem atividade remunerada:

I - Comprovante de seguro desemprego especificando o valor e o periodo (quando houver) e

11 - Declaracéo de préprio punho, devidamente preenchido, conforme ANEXO V e

111 - Declaragdo de Imposto de Renda mais recente, completa, do familiar de quem o desempregado seja dependente e que conste 0 seu nome|
como dependente. (quando houver).

f) Profissional liberal ou autbnomo:

| — Inscri¢do/registro no 6rgdo competente E declaragdo de proprio, devidamente preenchida, conforme ANEXO VI.

g) Comerciante e Microempresario:

I — Contrato de sociedade ou de firma e

Il - Declaracéo do imposto de renda de pessoa fisica/juridica do ano anterior.

h) Penséo alimenticia:

| — Pensdo formalizada judicialmente: copia da sentenga judicial;

I1- Pensdo ndo formalizada judicialmente: Declaracdo devidamente preenchida, conforme modelo do ANEXO VI. Na situacdo de pais
separados e que ndo haja pagamento de pensdo é necessario apresentar a declaragdo informando tal condi¢o e contendo os mesmos dados|

acima.




ANEXO I

FORMULARIO DE COMPOSICAO FAMILIAR

I- Identificacdo do candidato:

Nome: Turma:
CPF: Telefone:
Estado Civil: Data de Nascimento:

Endereco completo (com CEP):

I1- Composi¢éo Familiar:

Nome Parentesco Idade Profissao Renda Bruta
Mensal*

requerente

Renda bruta total familiar* Renda per capta*

* A ser preenchido pela Assistente Social

Atencdo: Deve-se informar toda a renda da familia. Para declarar o valor da renda dos trabalhadores informais,

calcule a média dos trés Gltimos meses.
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ANEXO Il
Requerimento de Auxilio da Assisténcia Estudantil

NOME DO REQUERENTE:

CURSO:

PERIODO: TURNO: TURMA:

Solicito:

() Auxilio Transporte

() Auxilio Alimentacéao

() Auxilio Didéatico e Uniforme
() Auxilio Moradia

Justificativa:

Anexos: ( )N&o ( )Sim. Quais?

Data / /

Assinatura do requerente e/ou responsavel

11



ANEXO IV
Termo de Compromisso do Discente

Eu, estudante do  Curso

, turma , declaro estar ciente das disposi¢cdes do(s)

Programa(s) e,

ainda, das clausulas abaixo enumeradas as quais comprometo-me a cumprir integralmente, para que possa fazer jus a
participacdo no(s) referido(s) programa(s).

I11. S&8o Compromissos do discente, para fins de participa¢ao no(s) Programa(s):

Assinar o Termo de Compromisso e apresenta-lo com os demais documentos necessarios para a participacdo no
programa. Em caso de discente adolescente, o Termo deverad ser assinado pelos responsaveis;

I. Ser assiduo &s aulas, conforme prevé o Regulamento de Organizacéo Didatica (ROD);

Il. Comparecer em todas as atividades de acompanhamento do programa, assim como aos

atendimentos individuais e reunides, quando solicitado;

I1l. Encaminhar, em caso de desisténcia, ao setor responsavel pela Assisténcia Estudantil a solicitacdo de interrup¢do do
auxilio, por escrito, com justificativa;

IV. N&o cometer ato indisciplinar grave ou ato infracional previstos no Cédigo de Etica e Disciplina do Corpo Discente do Ifes;
V. Assinar lista de recebimento de participacdo no programa, conforme prazo estabelecido pelos profissionais da
Assisténcia Estudantil;

VI. Apresentar justificativa, por escrito, ao setor responsivel pela Assisténcia Estudantil, sobre situaces que
inviabilizem o cumprimento de quaisquer compromissos;

VII. Comunicar qualquer alteracdo da situacdo socio-familiar, por escrito, ao setor responsavel pela Assisténcia
Estudantil, apresentando nova comprovacao.

VIII. Entregar mensalmente ao Servi¢o Social do Campus Guarapari 0os documentos que comprovem a utilizacdo do
recurso recebido para o fim a que se destina, conforme previsto no Termo de Compromisso, item VIII (recibos de aluguel,
canhotos de passagens, recibos de van escolar, notas fiscais, comprovantes de recarga, etc.)

Paragrafo Unico. Em caso de descumprimento de alguns dos itens acima, o discente terd garantia de contraditorio e
ampla defesa, desde que encaminhe por escrito justificativa, a ser avaliada pelos profissionais da Assisténcia Estudantil
do Campus e/ou Conselho de Etica.

2. O Auxilio sera cancelado nos seguintes casos:

I. N&o cumprimento dos compromissos dispostos no item 1 deste Termo, avaliados pelo profissional de Servi¢o Social ou pelos
profissionais da Assisténcia Estudantil, quando houver necessidade;

1. Automaticamente na conclus&o do curso ou término do programa;

I1l. Omissdo, prestacdo de informagdes falsas ou incompletas, por parte do discente, no processo de

inscricdo, selecdo e participacdo no programa;

Considerando o Paragrafo Unico do Item 1, os discentes que tiverem o auxilio cancelado s6 poderdo retornar ao
programa, no préximo periodo letivo, mediante nova avaliac¢do realizada pelos profissionais da Assisténcia Estudantil.

Estando de acordo com essas disposi¢des, comprometo-me a aceita-las e cumpri-las.

de de 20

Assinatura do participante do Programa e responsavel (se necessario)
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ANEXO YV

DECLARACAO DE DEPENDENCIA FINANCEIRA

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, sob as penalidades da lei, para fins de

apresentacdo ao Ifes, que ndo exerci nenhum tipo de atividade remunerada nos Gltimos

meses, sendo dependente financeiramente de

, que €

(informar grau de parentesco da

pessoa) sendo portador(a) do RG n° e inscrito(a) no CPF sob o n°

Declaro ainda, a inteira responsabilidade pelas informacgdes contidas nesta declaracdo, estando ciente de
que a omisséo ou a apresentacao de informagdes e/ou documentos falsos ou divergentes, implicardo em
medidas judiciais.

Autorizo ao Ifes a averiguar as informag6es acima fornecidas.

Por ser expressao 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 informagéo prestada.

, de de

Assinatura do(a) declarante

Assinatura da 12 testemunha com CPF e telefone de contato

Assinatura da 22 testemunha com CPF e telefone de contato
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ANEXO VI
DECLARACAO DE TRABALHO AUTONOMO/ INFORMAL

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,

sob as penalidades da lei, para fins de apresentacdo ao Ifes, que recebi em torno de R$

, mensais, referentes ao trabalho de

(informar a atividade exercida) no ano de

2016.

Declaro ainda, a inteira responsabilidade pelas informagdes contidas nesta declaragéo,
estando ciente de que a omisséo ou a apresentacao de informacgdes e/ou documentos falsos
ou divergentes, implicardo em medidas judiciais.

Autorizo ao Ifes a averiguar as informag6es acima fornecidas.

Por ser expressao 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 informacéo prestada.

, de de

Assinatura do(a) declarante

Assinatura da 12 testemunha com CPF e telefone de contato

Assinatura da 22 testemunha com CPF e telefone de contato
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ANEXO VII
DECLARACAO DE PENSAO ALIMENTICIA

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,

sob as penalidades da lei, para fins de apresentagdo ao Ifes, que

( )ndo recebo quaisquer valores referentes a pensdo alimenticia para o(s) meu(s) filho(s) menor(es):

(informar os nomes dos filhos).

( )recebo o valor mensal de R$ referente a pensdo alimenticia para o(s) meu(s) filho(s) menor(es):

(informar os nomes dos filhos).

Declaro ainda, a inteira responsabilidade pelas informagdes contidas nesta declaragéo,
estando ciente de que a omisséo ou a apresentacao de informagdes e/ou documentos falsos

ou divergentes, implicardo em medidas judiciais.

Autorizo ao Ifes a averiguar as informagdes acima fornecidas.

Por ser expressao 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 informacéo prestada.

, de de

Assinatura do(a) declarante

Assinatura da 12 testemunha com CPF e telefone de contato

Assinatura da 22 testemunha com CPF e telefone de contato
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ANEXO VIII

DECLARACAO DE UNIAO ESTAVEL

Nésl ) b} 3
(nome) (nacionalidade) (estado civil) (profisséo)
portador(a) da Cédula de Identidade RG n° e inscrito(a) no CPF sob o n°
e 1 ] 3, )
(nome) (nacionalidade) (estado civil) (profisséo)
portador(a) da Cédula de Identidade RG n° e inscrito(a) no CPF sob o n°

declaramos, sob as penas da Lei, que convivemos em regime de unido estavel, desde

, de natureza familiar, publica e duradoura com o objetivo de

(dia/més/ano)

constituicao da familia nos termos dos Artigos 1.723 e seguintes do Codigo Civil.

Local e data

1° Declarante

2° Declarante

Testemunhas:
Nome: Nome:
RG: RG:
CPF: CPF:
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ANEXO IX
FORMULARIO PARA RECURSO
A COORDENADORIA DE ASSISTENCIAAO EDUCANDO
IFES — CAMPUS GUARAPARI
Referente ao edital n° 01/2017
Prezados Senhores,

Eu, , candidato(a) do processo

seletivo da Assisténcia Estudantil Edital 01/2017, CPF n° , venho através deste

apresentar/o seguinte recurso:

1) Motivo do recurso / Justificativa fundamentada:

2) Solicitacdo (com base na justificativa acima, apresente o que vocé pretende que seja
reconsiderado):

3) Relacédo de documentos (em anexo) que corroboram o presente pedido de recurso:

Guarapari, / /

Assinatura do aluno
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ANEXO X
PROTOCOLO DE INSCRICAO
(Preencher as duas vias)

Nome:

Turma:; Curso: Periodo/Modulo:

Telefone(s) de contato:

CPF:

Endereco:

Nome:

Turma:; Curso: Periodo/Modulo:

Telefone(s) de contato:

CPF:

Endereco:
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