UNIVERSIDADE DO ESTADO DE SANTA CATARINA - UDESC
PRO - REITORIA DE ADMINISTRACAO - PROAD
COORDENADORIA DE RECURSOS HUMANOS-CRH
SERVICO DE ASSISTENCIA A SAUDE DO SERVIDOR - SASS
CADASTRO SOCIO - ECONOMICO PARA BOLSA PERMANENCIA
NC Edital/ano........cccooeveeeeeieeiiiiieeneeenn,

| . IDENTIFICACAO

Nome:

Sexo M () F() | Data de nascimento Estado Civil Procedéncia (cidade/ur)

Curso Fase Centro Matricula

RG CPF Naturalidade ( cidade/ur)

Endereco do estudante (va, |NUmero |Casa( ) Bloco/Complemento

avenida) Apartamento ( )

Bairro Cidade UF CEP Fone

Endereco Eletrénico (email) Telefone para recado

Endereco dos pais/responsaveis (rua/avenida) NUmero Casa ()
Apartamento ()

Bairro Cidade e UF CEP Fone

Il . ESCOLARIDADE

Possui curso superior? Sim () Ndo ( ) Esta cursando( ) Fase

Nome do curso

Centro de Ensino

Ano que entrou na Universidade

(Apresentar cdpia de historico escolar ou certificado )

I11. HABITACAO

Situacdo de moradia do aluno ou solicitante, atualmente reside :
() com a familia () com parentes ( )sozinho () pensdo ( ) republica
() outros ( especificar ):

( ) moradia prépria () cedida () financiada (valor)
( ) alugada (valor) () penséo () republica
(apresentar cépia de financiamento, declaracdo de cedéncia, declaracdo do responsavel pela
pensao ou republica, recibo de pagamento do aluguel)

() alvenaria () madeira ( ) mista () casa () apartamento




IV . SITUACAO SOCIO - ECONOMICA DO ACADEMICO

Atual fonte de recursos: (comprovar anexando fotocopia )

Trabalho: R$ 6. Bolsa de Apoio discente:
Mesada: R$ 7. Outros: R$
Bolsa/monitoria: R$ 8. Renda familiar: R$

Bolsa/pesquisa: R$
Bolsa/extensdo: R$

ko E

\océ ja recebeu algum beneficio da UDESC ? () Néo
() Sim Qual:
Por quanto tempo

Despesas mensais* ( comprovar anexando fotocopia )
*Aluguel: R$
*Financiamento: R$
Transporte: R$
Alimentacdo: R$
*Qutros (especificar por ex.: medicacgdo, consulta, despesas com saude do académico ou
familiares, etc ) .:
R$

Onde vocé faz sua alimentagdo? ( ) Casa ( ) Lanchonete ( )Outros
(especificar)

Transporte que utiliza: ( ) Carro proprio
( ) Carro da familia
( ) Onibus ( transporte coletivo)
() Moto
() Nao utiliza
() Outros: especificar

V. COMPOSIC}AO FAMILIAR ( relacione os dados de seus familiares , os seus dados e de outras pessoas que
contribuam ou dependam da renda familiar , mesmo que ndo residam com vocé ):

Nome Parentesco | Idade |Estado | Profissao Situacdo | Renda Outras
Civil Atual * | Mensal rendas
(bruta)
* Cadigo da situagao atual : A —aposentado T — Trabalha | — Incapacitado ( doenga) E - Estudante P — Pensionista’

DSR — Desempregado sem renda



V. NECESSIDADE DO PEDIDO

Pedido de auxilio permanéncia

Auxilio Alimentacéo ()
Auxilio Moradia ()

Argumente por que vocé necessita deste auxilio

................................... DTovoooeevervveveeeeriersesessesseess NDuvevvvvveeveecereeersssssesssesss ISEuvviiiiiiiiiiiiiieoin. (Uso SS- UDESC)

Fico ciente que preenchendo este cadastro , ndo significa deferimento de qualquer beneficio.
Sendo assim, devo procurar o Servigo Social, sempre que quiser requerer beneficio, com
antecedéncia minima de 48 horas Uteis ou conforme edital.

Autorizo o Servico Social a solicitar outros documentos, realizar entrevistas e/ou visitas
domiciliares.

Declaro que as informag0es prestadas neste cadastro séo verdadeiras.

Data: Assinatura do Aluno:

RELACAO DE DOCUMENTOS

=

w

S.
6.
7.

OBS.: Todos os documentos deverdo ser apresentados em fotocdpia, com a presenca do
original, e a solicitacdo de outros comprovantes dependera de cada caso.
Para obter maiores informagoes, fone: 33218154 com Servico Social.

Declaracdo completa do Imposto de Renda dos pais ou responsaveis ou do solicitante
Comprovante do rendimento relativo ao Ultimo més (ou dos ultimos trés meses conforme
resolucéo) de todos que contribuem para renda familiar ( em caso de autdnomo especificar a
renda).

Comprovante de pagamento de aluguel ou financiamento de casa propria da familia ou do aluno
Atestados médicos, receitas médicas, comprovante de hospitalizacdo em caso de pessoas da
familia em tratamento de moléstia grave ou cronica

Comprovante de matricula e histérico escolar do semestre na UDESC

Copia de documentos pessoais — RG, CPF

Comprovante de residéncia ( conta de agua ou luz)




