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FICHA DE INSCRIÇÃO PARA BOLSA DE ESTUDOS


NOME:________________________________________________________
CURSO:___________________________ MATRÍCULA:_________________
RG:___________________________ CPF:__________________________
FILIAÇÃO:___________________________________________________________________________________________________________________
ENDEREÇO:____________________________________________________
PONTO DE REFERÊNCIA:_________________________________________
_____________________________________________________________
BAIRRO:____________________ CIDADE:__________________________
ESTADO:____ CEP:____________ E-MAIL:_________________________
TELEFONES:(   )_______________ (   )_________________________

GRUPO FAMILIAR
 TODA E QUALQUER PESSOA QUE RESIDA COM O(A) CANDIDATO(A)

	NOME(1)
	   PARENTESCO(2)
	 RENDA BRUTA(3)

	
	   CANDIDATO(A)
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	 
	      TOTAL
	


(1) Identificar o nome de cada membro do  grupo familiar.R$__________________
Renda per capita após análise

R$__________________

(2) Identificar o grau de parentesco ou relação.
(3) Informar a renda bruta de cada um dos membros do grupo
familiar, caso não possua, deve-se deixar em branco.




Declaro, sob as penas da lei, que as informações constantes desta ficha de inscrição são verdadeiras.

Recife, ____ de ______________ de 202___.

_______________________________________
Assinatura do(a) candidato(a)
















MODELOS DE DECLARAÇÕES
DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA
Eu, xxxxxxxxxxxx, portador do RG xxx(número e órgão expedidor) e do CPF xxxxxx, residente no endereço xxxxxxxxxxx, declaro para os devidos fins e a quem de direito possa interessar qe o(a) senhor(a) xxxxxx, reside no endereço xxxxxxxxxxx.
Recife(PE), xxxx de xxxxxx de xxxx.
_______________________________________________
Assinatura do declarante com firma reconhecida em cartório
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
DECLARAÇÃO DE UNIÃO ESTÁVEL
Eu, xxxxxxxx, portador da cédula de identidade nº xxxxxx – SSP-PE e do CPF nº XXXXXXXX, brasileiro, residente e domiciliado na rua XXXXXXXXX, declara para todos os fins de direito que FULANO DE TAL, portador da cédula de identidade nº xxxxxx – SSP-PE e do CPF nº XXXXXXXX, brasileiro, e FULANA DE TAL, portadora da cédula de identidade No. XXXXXXXXX – SSP-PE e do CPF No. XXXXXX, brasileira,  residentes e domiciliados à rua XXXXXXXXXXX, mantêm união estável conjugal, de acordo com os preceitos contidos na Lei 9.278, de 10 de maio de 1996, a qual regula o § 3º do art. 226 da Constituição Federal.
Recife (PE), xxxx de xxxxxx de xxxx.
_______________________________________________
Assinatura do declarante com firma reconhecida em cartório
--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
DECLARAÇÃO DE AUSÊNCIA DE GENITOR(A)
Eu, xxxxxxxxxx, brasileiro(a), casado(a), profissão, portador(a) da cédula de identidade n° xxx  – PE, inscrito(a) no CIC sob o n°, abaixo assinado(a), residente e domiciliado(a) na Rua xxxxxxxxxxxxxxxxxx, declaro para os devidos fins e a quem de direito possa interessar que o(a) genitor(a) de (nome do candidato e demais irmãos – se houver), brasileiro(a), solteiro(a), portador(a) da Cédula de Identidade n°xxxxxxxxx – SSP/PE, inscrito(a) no CIC n° XXXXXXXXXX, residente e domiciliado(a) na Rua___________________, n°XXX, apt° XXX, bairro, Recife/PE, é ausente do lar, assim como das suas obrigações legais e morais como pai/mãe.
                Declaro ainda, que estou ciente acerca das penas previstas em lei para o crime de falsidade ideológica, contido na lei n° 7.115/83, responsabilizando-me civil e criminalmente pela declaração ora prestada, destinada a fazer prova da ausência do(a) genitor(a) do(a) mesmo(a).
Recife (PE), xxxx de xxxxxx de xxxx.
_______________________________________________
Assinatura do declarante com firma reconhecida em cartório
-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
DECLARAÇÃO DE AJUDA FINANCEIRA A TÍTULO DE PENSÃO ALIMENTÍCIA
Eu, xxxxxxxxxxx, brasileiro(a), casado(a), profissão, portador(a) da cédula de identidade nº RG..., CPF..., Endereço xxxxx, Declaro sob as penas da Lei que disponibilizo o valor de R$xxxx, mensalmente, A TÍTULO DE PENSÃO ALIMENTÍCIA, para fulano de tal, RG..., CPF..., ENDEREÇO...
Recife (PE), xxxx de xxxxxx de xxxx.
_______________________________________________
Assinatura do declarante com firma reconhecida em cartório
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