® DIRETORIA DE ENSINO - DIREN
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BBl Ceara FORMULARIO DE INFORMACAO DE RENDA

(Exclusivo para candidatos cotistas com renda per capita inferior ou igual a 1 salario minimo e meio)

CAMPUS: OBSERVACAQ: PREENCHA TODOS OS CAMPOS

1. IDENTIFICACAO
NOME

IDADE

CURSO

TELEFONE(S)

PROVENIENTE DE QUAL CIDADE/ESTADO

2. CARACTERIZACAO DO GRUPO FAMILIAR:
Quantas pessoas moram em sua residéncia (incluindo vocé) ?

Descricdo da situacdo dos moradores da unidade domiciliar, incluindo vocé:

NOME PARENTESCO IDADE ATIVIDADE SITUACAO ™ | VALOR BRUTO DARENDA | DOCUMENTOS DE RENDA APRESENTADOS (ANEXO VI DO EDITAL)

TOTAL DE RENDA FAMILIAR

OBSERVACAOQ: O Célculo da Renda Per Capita é igual ao total da Renda Bruta da Familia dividido pelo nimero de |:] maior que 1 salrio e meio

OBSERVAGAQ:
RENDA PER CAPITA: o T
pessoas residentes no domicilio. |:] menor que 1 salério e meio | 1 52l4rio e meio = RS 1.818,00

LEGENDAS: *TA: Trabalhadores Assalariados /AR: Atividade RuralAP: Aposentados e Pensionistas /APL: Auténomas e profissionais Liberais /RA-ABIL: Rendimentos de Aluguel ou Arrendamento de Bens Imodveis /SDC: Sem Documentos Comprobatdrios

Estou ciente de que a prestagdo de informacéo falsa, apurada posteriormente a matricula, ensejard o cancelamento da mesma (Art. 99, Portaria

Normativa No. 18 de 11 de outubro de 2012). Declaro, também estar ciente de que prestar declaragdo falsa é crime previsto no art. 299 do

Cadigo Penal Brasileiro, sujeitando o declarante as penas sem prejuizo de outras sangdes cabiveis. Assinatura do estudante:

PARA USO EXCLUSIVO DO IFCE

3. Resultado da andlise documental de renda: DEFERIDO I:l INDEFERIDO I:l

Observagdes:

Técnico Responsavel pela analise: Em: / /




