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PRO-REITORIA DE ENSINO A
DEPARTAMENTO DE ASSUNTOS ACADEMICOS

ANEXO |

OBS: devera ser feito em PAPEL TIMBRADO DA ESCOLA



PRO-REITORIA DE ENSINO A
DEPARTAMENTO DE ASSUNTOS ACADEMICOS

ANEXO I

DOCUMENTAGAO A SER APRESENTADA PARA COMPROVACAO DE
RENDA FAMILIAR PERCAPITA QUE DEVERA SER COMPROVADA POR
TODOS OS MEMBROS DA FAMILIA:

Além da documentacao descrita no itérR, para fins de comprovacéo de renda familiar,
serdo ainda considerados, conforme os casos albaiseguintes documentos:






ANEXO Il (a) - FRENTE

REQUERIMENTO - RESERVA DE VAGAS
(Preencher com letra de FORMA)

Eu,

R.G. Orgao Exp:. F CP ,
residente a (rua,av.,etc.)

complemento: , n° ,
bairro (municipio) , Estado: ,

venho solicitar a Vossa Senhoria a realizacao de av



ANEXO Il (a) - VERSO

| 1. Dados pessoais
Sexo: ( )Feminino ( )Masculino




PRO-REITORIA DE ENSINO A
DEPARTAMENTO DE ASSUNTOS ACADEMICOS

ANEXO 11 (b)

para quem ndo tem renda comprovada e/ou € dependeateino

DECLARACAO
Eu, (informar o
nome da pessoa que vai assinar a declaracdo) @odadRG n° e
inscrito(a) no CPF sob o n° , d




PRO-REITORIA DE ENSINO A
DEPARTAMENTO DE ASSUNTOS ACADEMICOS

ANEXO Il (c)
— para autbhomos ou quem tem renda comprovada
DECLARACAO
Eu,
(informar o nome da pessoa que vai assinar a @géla)y portador do RG n°
e inscrito(a) no CPF sob o n° declaro, sob as penalidades da lei,
para fins de apresentacdo ao IFS, que recebi emno tode R$
, mensais, referentesio trabalho
de (informar adati& exercida) no ano de 2012.

Declaro ainda, a inteira responsabilidade pelas iofmacdes contidas nesta
declaracéo, estando ciente de que a omissao ou aesmentacéo de informacdes e/ou
documentos falsos ou divergentes, implicardo em midds judiciais.

Autorizo ao IFS a averiguar as informacfes acimaeitidas.

Por ser expressao da verdade, firmo e assino anpeepara que a mesma produza seus
efeitos legais e de direito, e estou ciente dergaponderei legalmente pela informacéao
prestada.

, de de 2013.
(Municipio) (dia) (més)

Assinatura da 12 testemunha CPF Telefone de contato

Assinatura da 22 testemunha CPF Telefone de contato



