Formulario - 1
Concurso Vestibular 2017 para ingresso nos Cursos Presenciais de Graduagio - Habilidades Especificas DRCA

QUESTIONARIO SOCIOECONOMICO: IDENTIFICACAO DO(A) CANDIDATO(A) E COMPOSICAO DE SEU GRUPO FAMILIAR

~ . . - . . L . L L . - DEPARTAMENTO
Informagdes falsas ou incompletas implicardo no cancelamento da Matricula Institucional na UFMG, sem prejuizo da responsabilidade civil, administrativa e penal cabiveis.

DE REGISTRO E
CONTROLE ACADEMICO

NOME (CANDIDATO) CURSO
CPF N2 DE IDENTIDADE / ORGAO EXPEDIDOR
DATA DE NASCIMENTO / / GENERO: esTADO civiL: [_JsoLTeiro [Jcasapo[_Jviovo [ _Joutro
ENDERECO BAIRRO CIDADE
ESTADO CEP TELEFONE FIXO CELULAR 1 CELULAR 2
E-MAIL: E-MAIL alternativo:
(Preenchimento
NOME PARENTESCO NASCIMENTO ESTADO CIVIL | ESCOLARIDADE CARGO/ RENDA BRUTA exclusivo do
(dia/més/ano) PROFISSAO Servico Social)
Candidato / / RS
/[ [/ R$
/[ R$
/[ R$
/[ R$
/[ R$
/[ R$
Data e local Assinatura do/a candidato/a ou responsavel legal
RESERVADO PARA O SERVICO SOCIAL
Renda bruta familiar: R$ = = PER CAPITA: RS Deferido( ) Indeferido( ) Data: / /

(total da renda familiar) (n2 de moradores no domicilio)

Justificativa e/ou observagdes:

Entende-se por RENDA BRUTA FAMILIAR MENSAL os valores brutos dos seguintes rendimentos: saldrios, pagamento a auténomos (RPA), retirada de Pré-labore, pensdo por morte, aposentadoria, Beneficio de Prestagdo Continuada
(BPC), pensdo alimenticia, recebimento de aluguel ou arrendamentos de imédveis, e renda proveniente de atividades rurais, atividades de profissional liberal e informal, ajuda financeira de terceiros.
Observagdo: Ndo computar na soma da renda bruta familiar, valores recebidos a titulo de auxilio-alimentagdo e transporte, adiantamentos e indenizagdes, de acordo com a Portaria do MEC n218 de 11/10/12.

Assinatura do profissional Assistente Social responsavel / N2 CRESS:
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