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ANEXO I

FORMULARIO DE INSCRICAO

g

Nome do Estudante:
Nome social

| Matricula: CPF:
Telefone: E-wmqi:
Campus: Curso: Turno:
Banco: Agéncia Conta corrente

Solicito, por meio deste formulario de inscri¢c@o, o Auxilio Emergencial determinado pelo
Edital n° 184/UFFS/2017 e declaro que estou ciente das condicdes estabelecidas neste
edital e preencho os requisitos solicitados, sujeitos a comprovacao.

(Local e data) R / /2017.
(Assinatura do estudante)
(Para uso exclusivo do SAE)

Item Habilitado para recebimento do auxilio emergencial? DEFERIDO INDEFERIDO

Regularmente matriculado em um curso de graduagdo da UFFS? (_)SIM (_)NAO
591 Cadastro do I'VS atualizado ¢ ativo? () SIM (_)NAO

Estudantes se encontra com limitacdo temporaria e/ou circunstancia inesperada que

agrava sua vulnerabilidade, devidamente comprovada? ()SIM LAY
5.2 11 | Sansdo disciplinar ou impedimento pela CAAPAE? (_)NAO (_)SIM
5.2 1l | Possui pendéncias financeiras junto a PROAE? (_)NAO () SIM
Recebeu bolsas ou auxilio da PROAE no semestre anterior? (__)Néao SE SIM,

‘ CONTINUE

Teve frequéncia de 75% no conjunto de CCR s no ultimo semestre de sua matricula
22 ativa, ou excepcionalidade justificada no parecer social? L)SIM LR
RESULTADO (__) Deferido (_) Indeferido
VALOR CONCEDIDO:
Assistente Social responsavel pela concessio: (nome, SIAPE e assinatura)

PROTOCOLO DE RECEBIMENTO

Nome do Estudante:
Numero da matricula Data: / /2017.

Atendimento agendado para: / /2017 . Horario:
Recebi, nesta data, o formulario de inscri¢cdo do estudante acima 1dent1ﬁcad0 ao Auxilio
Emergencial, conforme Edital 184/UFFS/2017.

Assinatura do Servidor (nfo preencher):

Disponivel em: www.uffs.edu.br> Pro-Reitorias> Assuntos Estudantis> Auxilios

Y




