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UFSM EDITAL N°. 052/2023 - PROGRAD/UFSM
SELECAO DE ESTUDANTES BOLSISTAS E NAO BOLSISTAS DO PROGRAMA DE
EDUCAGCAO TUTORIAL (PET) - INDIGENA

A Universidade Federal de Santa Maria, por meio da Pro-Reitoria de Graduagédo — Coordenadoria
de Planejamento Académico e da Interlocucdo do Programa de Educag&o Tutorial (PET) na
UFSM, torna publico o presente Edital de Selecdo de Estudantes Bolsistas e Nédo Bolsistas do

Programa de Educacao Tutorial (PET) - Indigena para atuacao no Grupo PET - Indigena:

1. DO PROGRAMA DE EDUCA(;AOTUTORIAL
1.1 O Programa de Educacédo Tutorial (PET) foi oficialmente instituido pela Lei 11.180/2005 e,
atualmente, é regulamentado pelas Portarias do Ministério da Educacdo (MEC) n.° 976/2010 e n.°
343/2013. Resolugdes do MEC e Fundo Nacional de Desenvolvimento da Educagéo (FNDE)
regulam os valores de custeio e concessao de bolsas.
1.2 De acordo com o Art. 2° da Portaria n.° 976/2010 do MEC, alterado pela Portaria n.°
343/2013 do MEC, o PET constitui-se em programa de educacéo tutorial desenvolvido em grupos
organizados a partir de cursos de graduacdo das instituicdes de ensino superior do Pais,
orientados pelo principio da indissociabilidade entre ensino, pesquisa e extensao, que tem por
objetivos:
I desenvolver atividades académicas em padrbes de qualidade de exceléncia,
mediante grupos de aprendizagem tutorial de natureza coletiva e interdisciplinar;
I contribuir para a elevagdo da qualidade da formacdo académica dos alunos de
graduacéao;
[l estimular a formacdo de profissionais e docentes de elevada qualificacdo técnica,
cientifica, tecnoldgica e académica;
\Y formular novas estratégias de desenvolvimento e modernizacdo do ensino superior
no pais;
\% estimular o espirito critico, bem como a atuacao profissional pautada pela cidadania
e pela funcéo social da educagao superior;
\ introduzir novas praticas pedagogicas na graduagao;
VIl contribuir para a consolidacdo e difusdo da educacdo tutorial como pratica de

formacao na graduacgéo; e
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VIII  contribuir com a politica de diversidade na instituicdo de ensino superior-IES, por
meio de acgles afirmativas em defesa da equidade socioecondmica, étnico-racial e de
género.
1.3 De acordo com o Art. 3° da Portaria n.° 976/2010 do MEC, alterado pela Portaria n.°
343/2013 do MEC, o PET organizar-se-4 academicamente a partir das formacgdes em nivel de
graduacéo, mediante a constituicdo de grupos de estudantes de graduacao, sob a orientacéo de

um(a) professor(a)tutor(a).

2. DAS VAGAS
2.1  Seréo ofertadas 01 (uma) vaga para estudante bolsista e 06 (seis) vagas para estudantes

nao bolsistas no Grupo PET - Indigena.

3. REQUISITOS PARA CONCORRER AS VAGAS E REALIZAR A INSCRIQAO PARA
SELEC}AO DE ESTUDANTES BOLSISTAS E NAO-BOLSISTAS DO GRUPO PET - INDIGENA
3.1 Os requisitos gerais para concorrer a vaga, ser selecionado (a) e atuar como estudante
bolsista e/ou ndo-bolsista no ambito do Programa de Educacéo Tutorial sdo estabelecidos pelo
Art. 17 da Portaria n.° 976/2010 do MEC, alterado pela Portaria n.° 343/2013 do MEC. De acordo
com o dispositivo mencionado, bem como com as normativas estatutarias e regimentais da
UFSM, sao requisitos para ser estudante bolsista em Grupo PET:

| — estar regularmente matriculado e ter concluido pelo menos um semestre como

estudante de graduacgéo da UFSM;

Il — apresentar bom rendimento académico;

IIl — ter disponibilidade para dedicar 20 horas semanais as atividades do programa.
3.2 Em face da natureza diferenciada do Grupo PET - Indigena utilizar-se-a, como critério de
prioridade na sele¢éo, a situacdo de estudante indigena aldeado, conforme estabelecido no item
8 do presente edital.

4. DEVERES DO(A) ESTUDANTE BOLSISTA E NAO BOLSISTA
4.1 Sé&o deveres do estudante bolsista, de acordo com o disposto no Art. 18 da Portaria n.°
976/2010 do MEC, alterado pela Portaria n.° 343/2013 do MEC:

I zelar pela qualidade académica do PET;

I participar de todas as atividades programadas pelo professor tutor;



5.
5.1
5.2

a) via

" Ministério da Educacao

2, Universidade Federal De Santa Maria

&  Pro6-Reitoria De Graduagéo

= Coordenadoria De Planejamento Académico
™ Interlocugéo PET

[l participar durante a sua permanéncia no PET em atividades de ensino, pesquisa e
extensao;

\Y manter bom rendimento no curso de graduacao;

\% contribuir com o processo de formacdo de seus colegas estudantes da IES, ndo
necessariamente da mesma area de formacgdo, especialmente no ano de ingresso na
instituicao;

Vi publicar ou apresentar em evento de natureza cientifica um trabalho académico por
ano, individualmente ou em grupo;

VIl  fazer referéncia a sua condicdo de bolsista do PET nas publicacbes e trabalhos
apresentados; e

VIII  cumprir as exigéncias estabelecidas no Termo de Compromisso.

DA INSCRICAO
Periodo da inscricdo: de 25/04/2023 a 10/05/2023.
Procedimentos para realizacédo da inscricdo: As inscricdes serao realizadas:

e-mail (pet@ufsm.br), com o envio da Ficha de Inscricdo (assinada e digitalizada) e dos

documentos necessarios a selecdo (digitalizados), constantes no Iltem 7.2 deste Edital até o dia
10/05/2023.

7.1

fases:

DA COMISSAO DE SELECAO

A Comisséo de Selecdo serd composta por:

| - Representante Prograd,;

Il - Representante Prograd, vinculado ao CLAA;

[l - Tutor do Grupo PET Indigena,;

IV - Tutor(a) do PET da UFSM;

V - Estudante bolsista do PET da UFSM, vinculado ao CLAA;

VI - Um representante do Nucleo de Ac¢bes Afirmativas Sociais, Etnico-raciais e indigenas -
CAED.

DA SELECAO

O processo seletivo sera realizado pela Comissdo de Selecédo e constara das seguintes
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I Inscricdo (conforme item 5 do presente edital) e entrega de documentos solicitados
(conforme item 7.2 do presente edital);

I Avaliacdo da condicéo de estudante indigena aldeado;

I Avaliacdo do Histérico Escolar, conforme descrito no item 8 do presente edital.

1] Avaliacdo do Curriculo Lattes, conforme o disposto no Item7.2 (inciso lll), Item 8.1
(inciso 1), Item 8.2 (Inciso I) e Anexo |l deste Edital;

\Y Avaliacdo da Carta de Intencbes do Candidato, conforme o disposto no Item 7.2
(inciso 1V), Item 8.1 (inciso V), Item 8.2 (Inciso 1V) e Anexo Il deste Edital;

Vv Entrevista, conforme o disposto no Item 8.1 (inciso VI), Item 8.2 (Inciso V) e Anexo I
deste Edital.

O (a) candidato (a) devera enviar por e-mail, conforme o Item 5.2 deste Edital, os seguintes

documentos:

7.3

| - Ficha de Inscrigéo constante no Anexo | deste Edital (digitalizada);

Il - Histérico Escolar (em pdf ou digitalizado);

[l — Cépia digital do Curriculo Lattes, comprovado;

IV - Carta de Inten¢gBes onde o (a) candidato (a) descreve a sua trajetéria académica
relacionada com o potencial para desempenhar as atividades inerentes a qualidade de
estudante bolsista e/ou n&o bolsista do Grupo PET — Indigena (histérico); bem como com o
planejamento de intencdes de atividades a serem executadas, caso seja selecionado, no
Grupo PET -Indigena.

O histdérico escolar do candidato podera ser obtido no portal do aluno ou solicitado para o

e-mail pet@ufsm.br. A interlocucdo PET enviara o historico escolar para o e-mail do candidato

gue o solicitar. O candidato devera enviar o histérico, junto com os demais documentos descritos

no item 7.2 do presente edital, conforme o que estabelece o item 5.2 do mesmo edital.

7.4  As entrevistas serao realizadas de forma presencial, na PROGRAD, Prédio 48-D, 2° andar,
sala 221.

8.  DOS CRITERIOS DE SELECAO

8.1 Os critérios de selecdo séo relacionados com as fases do processo seletivo descritas no

item 7.1 e seus incisos, deste Edital e conforme as orienta¢des a seguir:

| - A Inscricdo levara em consideracéo a apresentacdo de toda a documentacgéo exigida no
item 7.2, e seus incisos, deste Edital. O (a) candidato (a) que n&o apresentar qualguer um

dos itens da documentacao exigida tera a inscricdo indeferida.
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Il - Compreende-se o termo indigena aldeado como aquele indigena que pertence e se
relaciona com comunidade indigena, em observancia a Parte VI (Artigos 26 a 31) da
Convencdo N. 169 da Organizacdo Internacional do Trabalho (OIT), sobre os Povos
Indigenas e Tribais, ao Artigo 9° da Declaracdo das Nacdes Unidas sobre os Direitos dos
Povos Indigenas e a Resoluc¢do 002/2018, da UFSM.

[l — O candidato indigena aldeado tera preferéncia para realizacdo da presente selecdo e
pontuara com nota maxima no item referente a condicao de indigena aldeado.

IV — Sera avaliado o indice de desempenho no Histérico Escolar do Candidato. O melhor
indice tera a maior pontuacao (10) como referéncia aos demais que seguirdo em ordem
decrescente.

V - A Avaliacdo do Curriculo Lattes levara em consideracdo o envolvimento do candidato
(a) em atividades de ensino, pesquisa e/ou extensdo. Consideram-se como atividades de
ensino, pesquisa e/ou extensado, para fins desta selecédo: Publicacdes, Apresentacdes de
Trabalhos, Realizagcdo de cursos de extensao, atividades de campo, participagdo em
projetos de ensino, pesquisa e/ou extensdo, organizacdo de eventos, entre outras
atividades consideradas pela comissdo de selecdo como de ensino, pesquisa e/ou
extensdo. O candidato (a) que apresentar a maior qualidade e nimero de atividades obtera
a nota maxima (10) como referéncia aos demais que seguirdo em ordem decrescente.

VI - A Avaliacdo da Carta de Intencdes levara em consideracdo o Anexo Il deste Edital
para fins de pontuacéo de cada item a ser avaliado.

VII - A Avaliacdo da Entrevista levara em consideracdo o Anexo |l deste Edital para fins de
pontuacao de cada item a ser avaliado.

As Avaliacbes possuem pesos distintos conforme a descricdo a seguir:

| - A Avaliac&o do Curriculo Lattes seré atribuido Peso 2,0;

Il — A Avaliac&o do Histérico Escolar seré atribuido Peso 2,0;

Il — A Avaliacdo da condicdo de indigena aldeado sera atribuido Peso 2,0;

IV - A Avaliacdo da Carta de Intencdes sera atribuido Peso 2,0;

V - A Avaliacdo da Entrevista sera atribuido Peso 2,0.

Em caso de empate entre candidatos, os critérios de desempate serdo os seguintes:

a) Andlise socioecondmica conforme Anexo 3 (documentos ndo necessarios para a
inscricdo. Sera solicitada aos candidatos somente em caso de empate);

b) idade mais elevada, de acordo com o paragrafo Unico do art. 27 da Lei n° 10.741/03

(Estatuto do Idoso);
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C) maior nota na Avaliacdo do Historico Escolar;
d) maior nota na Avaliagdo da Carta de Intencdes;
e) maior nota na Avaliacdo do Curriculo Lattes;
f) maior nota na Avaliacdo da Entrevista;
s)] maior nota na Avaliacdo da condi¢cdo de indigena aldeado;
8.4 A condicdo de indigena aldeado é comprovada através da verificacdo da situagcdo de

ingresso do académico (cota D).

9. DA CLASSIFICACAO

9.1 Os(as) candidatos(as) serao classificados(as) em ordem decrescente das notas obtidas.
9.2 O(a) primeiro(a) candidato(a) sera classificado(a) como estudante bolsista e os(as) seis
préximos(as), na ordem decrescente, serdo classificados(as) como estudantes ndo bolsistas.
Os(as) demais, em ordem decrescente, serdo elencados(as) na qualidade de suplentes.

9.3 Of(a) estudante ndo bolsista terd, no carater de suplente e na ordem estabelecida pelo
processo de selecéo, prioridade para substituicdo de estudante bolsista, desde que preencha os
requisitos para ingresso no PET a época da substituicdo. (Redacdo dada pela Portaria MEC n°
343, de 24 de abril de2013)

10. DO RESULTADO DASELECAO
10.1. O resultado da selecao obedecera a ordem de classificacdo dos candidatos.
10.2 O Resultado Final da Selecédo sera divulgado no dia 25 de maio de 2023, nos enderecos

eletrénicos:http://www.ufsm.br/em “Editais”, selecionando “Pr6- Reitoria de Graduagao”.

11. RECURSOS

11.1 Os recursos deverao ser encaminhados por e-mail conforme as instru¢cdes que seguem:
I - Os Recursos ao Indeferimento da Inscricdo e os Recursos a Selecdo devem ser
encaminhados para o e-mail "pet@ufsm.br* no prazo do Item 14 (Cronograma) deste
Edital.
I - Os Recursos tratados no inciso anterior deverdo ser redigidos com as suas
respectivas razdes de recurso e pedidos, bem como dirigidos a Comissao de Selecao para

Tutor (a) - Grupo PET Indigena.

12 DA BOLSA
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12.1 Of(a) estudante bolsista do grupo PET recebera mensalmente uma bolsa. As bolsas
dos(as) tutores(as) e estudantes serdo pagas pelo Fundo Nacional de Desenvolvimento da
Educacao —FNDE.

12.2 O(a) estudante classificado(a) devera preencher e assinar o Termo de Compromisso.

13. DO DESLIGAMENTO DO PET

13.1 Of(a) estudante bolsista e/ou ndo bolsista sera desligado(a) do PET de acordo com o
disposto no Art. 20° da Portaria n.° 976/2013 do MEC, alterado pela Portaria n.° 343/2013 do
MEC.

13.2 Os(as) estudantes ndo bolsistas estardo sujeitos(as) aos mesmos requisitos de ingresso e
permanéncia e aos mesmos deveres exigidos para o(a) estudante bolsista, inclusive quanto a

participacdo no processo de selecao.

14. DO CRONOGRAMA DASELECAO

Datas Etapas
25/04/2023 Publicacdo do Edital

Periodo de Inscricdo dos Candidatos

25/04/2023 a 10/05/2023 As inscricdes encerram-se no dia 10/05/2023.

11/05/2023 Publicacao da Lista de Inscricdes Deferidas.

12/05/2023 Periodo para recursos ao indeferimento das inscri¢cdes

15/05/2023 Homologacé&o das inscricdes apds recurso
19/05/2023 (manha) Data da Selecéo e Entrevistas (a partir das 9:00 horas).

Divulgacéo da Lista de Classificacdo dos (as) Candidatos (as) e

22/05/2023 Candidatos (as) Selecionados (as).
23/05/2023 Periodo destinado aos Recursos a Selecao.
25/05/2023 Publicagéo do Resultado Final da Selegéo

Observacao: Em caso de empate, o cronograma sera retificado para a publicagcdo do resultado

final.

15. DAS DISPOSICOES GERAIS
15.1. O edital completo estara disponivel no sitio www.ufsm.br/prograd no link "Editais”.
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15.2. Os casos omissos serao tratados pela Comissao de Selecao.

15.3. Informacbes adicionais poderdo ser obtidas pelo e-mail:pet@ufsm.brou pelo telefone 55
32208338.

15.4. A constatacdo de quaisquer irregularidades e/ou ilegalidades na apresentacdo da
documentacéo de inscricdo implicara desclassificacdo do(a)candidato(a).

15.5 Cada estudante ndo bolsista fara jus a um certificado de participagdo no PET ap0s o tempo
minimo de dois anos de participacao efetiva e comprovada no Programa, emitido pela respectiva

instituicdo de ensino superior e de teor idéntico ao dos(as) estudantes bolsistas.
Santa Maria, 25 de abril de 2023
Jerébnimo Siqueira Tybusch
Pro-Reitor de Graduacédo - UFSM

Interlocutor PET - UFSM

André Soares
Tutor PET Indigena
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ANEXO 1 - FORMULARIO DE INSCRICAO - SELECAO DE ESTUDANTE DO PROGRAMA DE
EDUCACAO TUTORIAL (PET) - INDIGENA

Nome do (a) Candidato (a):

Data de Nascimento:

Matricula do Candidato (a):

Endereco Rua: Ne:
Bairro: CEP: Apto/Complemento
Cidade: UF:
Telefone Celular
CPF n°:

RG ne°: Orgéo de Expedicio: Data de Expedicao:

Declaro que li todos os termos previstos no Edital n. 052/2023, da Pro-Reitoria de Graduacédo da
Universidade Federal de Santa Maria e com eles concordo. Comprometo-me com a veracidade e
validade das informacdes prestadas neste formulario, bem como dos documentos anexados,
considerando as implicacGes para os propositos do Programa de Educacéo Tutorial (PET) e
Interlocucéo PET na UFSM na selecao para o Grupo PET - Indigena.

Santa Maria, de de 2023.

Assinatura do (a) Candidato (a)
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ANEXO 2 - PLANILHA DE AVALIACAO - Selecdo para Estudantes Bolsistas e Ndo Bolsistas -
Grupo PET Indigena

NOMEDO CANDIDATO:

1. AVALIACAO DA CONDICAO DE ESTUDANTE INDIGENA ALDEADO: PESO 2 (DOIS)

Pontuacdo Maxima 10,0 (DEZ) pontos — Conforme critérios estabelecidos no edital.

NotadoCandidato: (Multiplicar o valor total por 0,2 para obter o valor peso
avaliacdo 1.)

2. AVALIACAO DO HISTORICO ESCOLAR: PESO 2(DOIS)

Pontuagcdo Maxima 10,0 (DEZ) pontos — Conforme critérios estabelecidos no edital.

NotadoCandidato: (Multiplicar o valor total por 0,2 para obter o valor peso
avaliacdo 2.)

3.  AVALIACAO DO CURRICULO VITAE OU CURRICULO LATTES: PESO 2(DOIS) Pontuagéo
Méaxima 10,0 (DEZ) pontos - Conforme critérios estabelecidos no edital.

NotadoCandidato: (Multiplicar o valor total por 0,2 para obter o valor peso
avaliacao 3.)

4, AVALIACAO DA CARTA DE INTENCOES: PESO 2(DOIS) - Pontuacdo Maxima 10,0 (DEZ) pontos.
PONTUACAO
ITEM A SER CONSIDERADO NA AVALIACAO MAXIMA DO  |PONTUACAO OBTIDA
ITEM

IAdequacao e Aderéncia da Carta de Intengfes (Histérico do Candidato) as atividades do

Grupo PET- Indigena 5,0 Pontos

IAderéncia e Exequibilidadedaspropostas apresentadas na Carta de Intencdes

paraatuacdono Grupo PET - Indigena 5,0 Pontos
VALOR TOTAL \Valor Total
Multiplicar o VALOR TOTAL por 0,2 para obter o Valor Peso Avaliacéo 4. \Valor Peso

5. AVALIACAO DA ENTREVISTA : PESO 2(DOIS) - Pontuacdo Maxima 10,0 (DEZ) pontos.
PONTUACAO

ITEM A SER CONSIDERADO NA AVALIACAO MAXIMA DO PONTUAGAC
OBTIDA

ITEM

Possibilidade de Dedicacéo as atividades do Grupo PET - Indigena 2,0 Pontos

Defesa da Carta de Intencdes 3,0 Pontos

Dominio de Conhecimentos Gerais e Especificos

relacionados a atuagdo como estudante bolsista e/ou ndo bolsista no Grupo PET - 3,0 Pontos

Indigena

Coeréncia das Respostas aos Questionamentos 2,0 Pontos

\VALOR TOTAL \Valor Total

Multiplicar o VALOR TOTAL por 0,2 para obter o Valor Peso Avaliagdo 5. \Valor Peso

(Valor Peso Avaliagdo 1+ Valor Peso Avaliagdo 2 + Valor Peso Avaliacdo 3 + Valor Peso Avaliagdo 4+
Valor Peso Avaliacdo 5 = TOTAL GERAL)
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ANEXO 3 - Documentacédo para Anélise Socioecondémica (somente para caso de empate).

a) Os documentos necessarios a comprovacdo da Renda Familiar Bruta Mensal per capita no
Procedimento de Avaliacdo Socioecondmica sdo disciplinados pela Portaria Normativa do
Gabinete do Ministro da Educacdo n.° 18, de 2012, em que é elencado o rol MINIMO de

documentos a serem exigidos e séo disciplinadas as formas de avaliacdo da condi¢cdo da renda.

b) A comissdo podera solicitar a apresentacdo de outros documentos referentes a situacdo
socioecon6mica do grupo familiar para além do rol minimo disciplinado por lei, conforme o art. 8°,

inciso I, da Portaria Normativa do Gabinete do Ministro da Educacédo n.° 18, de 2012;

c) O grupo familiar da pessoa classificada, ou ela prépria, pode se enquadrar em mais de uma
modalidade (das descritas neste anexo) na comprovacdo da renda, sendo obrigatéria a
comprovacao através da apresentacao dos documentos solicitados.

d) Algumas declaracBes mencionadas neste anexo possuem modelo no Anexo 3 deste Edital. As
gue ndo possuem modelo, nem possuem forma obrigatoria prescrita em lei, podem ser digitadas e
impressas ou redigidas a mdo com assinatura da pessoa classificada e de, pelo menos, duas

testemunhas.

e) Para pessoas classificadas solteiras e sem renda prépria, independentemente da idade, sera
solicitada a documentacdo da familia de origem, mesmo quando esta resida em domicilio

diferente daquela.

1) DOCUMENTOS DE IDENTIFICAQAO DA PESSOA CLASSIFICADA E DOS MEMBROS DE
SEU GRUPO FAMILIAR — uma cépia de cada documento

1.1 Formulario Socioecondmico, disponibilizado no Anexo 3 deste Edital;

1.2 Certiddo de Casamento;

1.3 Declaracéo de Unido Estavel (com assinatura dos envolvidos e de duas testemunhas);
1.4 Averbacéo da Separagéo ou Divorcio;

1.5 Declaracdo da Separacdo de Fato ou Fim da Relacdo Conjugal (com assinatura dos

envolvidos e de duas testemunhas): em caso de separacao nao legalizada;
1.6 Certidao de Nascimento de todos irmaos e irmas;
1.7 Certiddo de Nascimento dos demais integrantes do grupo familiar menores de 18 anos;

1.8 Termo de Guarda, Tutela ou Curatela;
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1.9 Certiddo de Obito;

1.10 No caso de existirem componentes do grupo familiar (avos, tios e sobrinhos) cujo grau de
parentesco ndo € primario mas que dependam da renda apresentada € necessario comprovar

residéncia conjunta através de declaragéo disponibilizada no Anexo 3 deste Edital;
1.11 Comprovante do Cadastro de Pessoas Fisicas — CPF: cépia do cartdo/documento ou

Comprovante de Situacdo Cadastral no CPF :

(http://www.receita.fazenda.gov.br/aplicacoes/atcta/cpf/ConsultaPublicaExibir.asp) de todos os

membros do grupo familiar.

2) DOCUMENTOS DE COMPROVACAO DE MORADIA

2.1. Imovel Préprio ou alugado no nome da pessoa classificada ou de seu grupo familiar:
uma copia de conta de agua, luz ou telefone atualizada. Se a pessoa titular da conta nao for

membro do grupo familiar, deve-se apresentar também uma declaragdo de moradia;

2.2. Moradia Cedida: declaracdo da pessoa responsavel pelo imével onde a pessoa classificada
reside, conforme o modelo disponibilizado no Anexo 3 deste Edital e uma cépia da conta de agua,
luz ou telefone atualizada. Em situacdo de moradia cedida, a pessoa classificada menor de 25

anos devera apresentar também o comprovante de residéncia dos pais.
3) DOCUMENTOS PARA COMPROVAC}AO DA RENDA FAMILIAR BRUTA MENSAL

3.1 Documentos comuns a todos os membros do grupo familiar maiores de 14 anos, de

todas as categorias, inclusive a pessoa classificada:

3.1.1 Copia da Carteira de Trabalho — CTPS dos membros do Grupo Familiar atualizada, com as

seguintes péaginas:

CTPS reqistrada: paginas da identificacdo, contrato de trabalho assinado, proxima pagina da

carteira de trabalho em branco, paginas das observacoes;

CTPS sem registro: paginas da identificacédo, copia da pagina do ultimo contrato de trabalho e a

subsequente em branco, paginas das observacoes;

N&o possui CTPS: declaragdo de que ndo possui o documento, com a assinatura de duas

testemunhas.
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3.1.2 Para os declarantes de Imposto de Renda: copia da declaracdo de Ajuste Anual do DIRPF
(todas as paginas) e do recibo de entrega a Receita Federal do Brasil, referente ao ano-calendario
de 2023 exercicio 2022.

3.1.3 Extratos bancérios de todas as contas dos ultimos trés meses anteriores a data de inscri¢cao
no edital, relativos aos meses de janeiro, fevereiro e marco de 2023, de todos os membros do
grupo familiar que possuirem conta corrente e/ou conta poupanca em agéncias bancérias (pessoa
fisica e das pessoas juridicas vinculadas). No caso de a pessoa classificada e/ou membros do
grupo familiar que possuirem mais de uma conta (corrente e de poupanca, por exemplo), deverdo

ser encaminhados ambos extratos bancarios.

3.1.4 Penséao alimenticia — Para componentes do grupo familiar menores de 21 anos com pais
falecidos ou separados (separacéo legalizada ou néo): declaragéo de néo recebimento de penséao
alimenticia ou cépia da decisao judicial ou declaracao informando a situacdo e um demonstrativo

do valor recebido.
3.1.5 Cadastro Nacional de Informac¢6es Sociais - CNIS - fornecido pelo INSS.
3.2 MODALIDADE DE TRABALHADORES ASSALARIADOS

3.2.1 Copia dos contracheques dos ultimos trés meses anteriores a data de inscricao no edital,
relativos aos meses de janeiro, fevereiro e marco de 2023, referentes a todas as atividades

remuneradas.

3.2.2 Empregada(o) Doméstica(o): cépia do comprovante de contribuicdo para a Previdéncia
Social com recolhimento dos ultimos trés meses anteriores a data de inscricdo no edital, relativos

aos meses janeiro, fevereiro e margo de 2023.

3.2.3 Servidores(as) Publicos(as): cépias dos ultimos trés contracheques anteriores a data de

inscricdo no edital, relativos aos meses de janeiro, fevereiro e marcgo de 2023.
3.3 MODALIDADE DE TRABALHADORES RURAIS (ATIVIDADE RURAL)

3.3.1 Para os declarantes de Imposto de Renda Pessoa Juridica: anexar copia da Declaracdo de
Informacdes Econdmico-fiscais da Pessoa Juridica — DIPJ (referente ao ultimo exercicio - todas

as paginas) e do recibo de entrega a Receita Federal do Brasil.

3.3.2 Demais Declaracdes tributarias das pessoas juridicas vinculadas a pessoa classificada ou a

membros da familia, referentes ao ultimo exercicio.
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3.3.3 Copia das notas fiscais e contra notas de venda de produtos referentes aos rendimentos
oriundos da atividade rural, todas de 2023, inclusive as canceladas, daqueles que obtiveram

renda desta origem, no grupo familiar. Apresentar também:

Produtor Rural Sindicalizado: Declaragao do Sindicato Rural;

Produtor Rural Nao Sindicalizado: Declaracdo Comprobatoria de Percepcdo de Rendimentos —

DECORE (emitida por profissional contabil).

3.3.4 Demais integrantes do grupo familiar que ndo possuirem bloco de produtor rural, devem
entregar a certiddo negativa de bloco de produtor rural, emitida pela Prefeitura Municipal ou

declaracéo de que ndo possui 0 documento, com assinatura de duas testemunhas.

3.3.5 Os(as) Agricultores(as) Familiares podem, além da declaracdo do sindicato e taldo do
produtor rural, apresentar a Declaracdo de Aptiddo ao Programa Nacional de Fortalecimento da
Agricultura Familiar (DAP). O DAP é o documento de identificacdo da agricultura familiar e pode
ser obtido tanto pelo agricultor ou agricultora familiar (pessoa fisica) quanto por empreendimentos
familiares rurais, como associacdes, cooperativas e agroindustrias (pessoa juridica). A DAP é
GRATUITA e seu cadastro é realizado nas entidades emissoras de DAP, que sao entidades e
orgdos publicos, autorizados pela Secretaria Especial de Agricultura Familiar e do
Desenvolvimento Agrario (Sead), para emitir DAP. Para obter a Declaracdo, € necessario ir até a
sede de uma entidade emissora de DAP, em funcionamento no seu municipio ou nas

proximidades.
3.4 MODALIDADE DE APOSENTADOS E PENSIONISTAS

3.4.1 Extrato de Pagamentos do beneficio do INSS, obtido por meio de consulta no endereco

http://www.previdencia.gov.br/.
3.5 MODALIDADE DE AUTONOMOS E PROFISSIONAIS LIBERAIS

3.5.1 Declaragcdo Comprobatoria de Percepcdo de Rendimentos — DECORE (emitida pelo
profissional contébil), referente aos ultimos trés meses anteriores a data de inscricdo no edital,

relativos aos meses de janeiro, fevereiro e marco de 2023;

3.5.2 Copia do comprovante de contribuicdo para a Previdéncia Social com recolhimento dos
ultimos trés meses anteriores a data de inscricdo no edital, relativos aos meses de janeiro,

fevereiro e marco de 2023;
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3.5.3 Declaracdo ou consulta emitida pela Receita Federal do Brasil, sobre inexisténcia de

Cadastro Nacional de Pessoa Juridica.
3.6 MODALIDADE DE ECONOMIA INFORMAL (Sem recolhimento de INSS)

3.6.1 Declaragdo conforme o modelo disponibilizado no Anexo 3 deste Edital, constando a
atividade exercida e o rendimento mensal, atestada por duas testemunhas (ndo parentes)

devidamente identificadas.

3.6.2 Declaragdo ou consulta emitida pela Receita Federal do Brasil, sobre inexisténcia de
Cadastro Nacional de Pessoa Juridica.

3.7 MODALIDADE DE DESEMPREGADOS OU TRABALHADOR DO LAR

3.7.1 Declaracédo conforme o modelo disponibilizado no Anexo 3 deste Edital, informando que ndo

exerce atividades remuneradas, na qual deve constar a assinatura de duas testemunhas.
3.7.2 Segurado do Seguro Desemprego: cOpia atualizada do extrato do beneficio.
3.8 MODALIDADE DE EMPRESARIOS

3.8.1 Copia dos trés ultimos contracheques ou recibos relativos a remuneracdo mensal (pré-
labore), ou Declaracdo Comprobatéria de Percepcdo de Rendimentos — DECORE (emitida por
profissional contabil), referente aos ultimos trés meses anteriores a data de inscricdo no edital,

relativos aos meses janeiro, fevereiro e marco de 2023;
3.8.2 Declaracéo de Pessoa Juridica;

3.8.2.1 Declaracdo de Imposto de Renda Pessoa Juridica: anexar copia da DIPJ 2022 - exercicio
2021 e DIPJ 2023 - exercicio 2022. Declaracdo de Informac¢des Econdmico-fiscais da Pessoa

Juridica (todas as paginas).

3.8.2.2 Optantes pelo Simples: copia da Declaracdo Anual do Simples Nacional - DASN 2022 -
exercicio 2021 e DASN 2023 - exercicio 2022.

3.8.2.3 Microempreendedor Individual: copia da Declaragcdo Anual do Simples Nacional DASN-
SIMEI 2022 - exercicio 2021 e DASN-SIMEI 2023 - exercicio 2022.

3.9 MODALIDADE DE PENSOES JUDICIAIS
3.9.1 Copia da deciséo judicial determinando o pagamento de pensao alimenticia;

3.9.2. Comprovante de separacao ou divorcio dos pais, ou certiddo de Obito, no caso de um deles

nao constar do grupo familiar;
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3.10 MODALIDADE DE ESTAGIARIO, MONITOR, BOLSISTA DE EXTENSAO E PESQUISA
3.10.1 Contrato de Estagio;
3.10.2 Declaragéo de vinculo com a Instituicdo Financiadora;

3.11 MODALIDADE DE RENDIMENTOS DE ALUGUEL OU ARRENDAMENTO DE BENS
MOVEIS E IMOVEIS

3.11.1 Declaracdo Comprobatéria de Percepcdo de Rendimentos — DECORE (emitida por
profissional contabil) ou Contrato de Locacdo ou arrendamento devidamente registrado em
cartorio, que contemple os ultimos trés meses anteriores a data de inscricdo no edital, relativos

aos meses janeiro, fevereiro e marco de 2023.
3.12 MODALIDADE DE BENEFICIOS PREVIDENCIARIOS

3.12.1 Extrato de beneficios previdenciarios: aposentadorias, auxilio-doenca, auxilio-acidente,
pensao por morte, auxilio-reclusdo, entre outros.
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FORMULARIO SOCIOECONOMICO E MODELO DE DECLARAGOES

Orientacdes sobre o preenchimento do formulario socioeconémico e demais declaracdes

Leia com atencgéo todo o formulério, € importante que todos 0os campos sejam preenchidos com

A .
letra legivel.
B E necessario anexar ao formulario copia dos seguintes documentos comprobatorios, conforme a
situacao apresentada por sua familia.
SITUACAO FAMILIAR:
Documentos béasicos a serem apresentados para fins de identificacdo da situagdo familiar da
pessoa classificada:
*Certid&do de Nascimento ou Casamento;
*Declaracdo de Uni&o Estavel (com assinatura reconhecida em cartério e duas testemunhas);
*Averbacédo da Separac¢ao ou Divoércio;
*Declaracdo da Separacdo de fato ou fim da relagcdo conjugal (com assinatura reconhecida
C em cartorio e duas testemunhas): em caso de separagédo ndo legalizada;
«Certidao de Nascimento de todos os irmaos;
*Certiddo de Nascimento dos demais integrantes do grupo familiar menores de 18 anos;
*Termo de Guarda, Tutela ou Curatela;
«Certidao de Obito;
*Familia Ampliada: no caso de existirem componentes do grupo familiar (avés, tios, sobrinhos),
dependentes da renda apresentada, cujo grau de parentesco ndo € primario, é necessario
comprovar residéncia conjunta através de Declaracdo disponibilizada neste anexo (com
assinatura e duas testemunhas).
As pessoas classificadas devem estar cientes de que é crime, previsto no Cdodigo Penal, “Omitir,
em documento publico ou particular, declaragdo que dele devia constar, ou nele inserir
D declaragdo falsa ou diversa a que deveria ser escrita, com fim de prejudicar, criar

obrigagao ou alterar a verdade sobre o fato juridicamente relevante” (Art. 299). Portanto, a
omissédo ou falsidade de informacdes pertinentes a selegéo resultara em exclusdo do processo,
sem prejuizo as demais medidas cabiveis.

Assinatura da pessoa classificada

Assinatura dos Pais e/ou Responsaveis (para pessoas com menos de 18 anos)

Local e data.
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FORMULARIO SOCIOECONOMICO 1/4

| - IDENTIFICACAO DA PESSOA CLASSIFICADA

Nome:

RG: CPF: N° Inscricao:
Data de nascimento: Sexo
( )Feminino ( )Masculino
Naturalidade: UF:
Estado Civil
() Solteiro(@) |( ) () Unido estavel [ ) Viavo(a) ( ) Separado(a)
( ) Separacéo ( ) Separacéo ndo \( ) Paga penséao ( ) Recebe penséo
Endereco:
Situacg&o de Moradia | (_ )Prépria | () Alugada | (_ )Cedida | ( ) Financiada
Telefone:( ) e-mail:

Atual Fonte de Recursos

() Mesada (familia) | () Pens&o alimenticia | () Estagio remunerado
() Bolsa de pesquisa (PIBIC, CNPQ, etc.) () Outras bolsas (PRAE, HUSM, etc.)
() Trabalho formal () Trabalho informal

Il - SITUACAO FAMILIAR DA PESSOA CLASSIFICADA

Endereco Residencial:

Cidade: UF:

Fone:( )

Situacdo de Moradia \ () Propria () Alugada

() Cedida | () Financiada

Situagdo Patrimonial

Valor atualizado em R$ de cada um
dos bens

Casa e/ou Apartamento | ()1 ()2 ()3 ou mais
Terreno Urbano ()1 ()2 ()3 ou mais
Imével Rural ()1 ()2 ()3 ou mais
Automovel ()1 ()2 ()3 ou mais
Motocicleta ()1 ()2 ()3 ou mais

Outros (aplicacbes financeiras, cotas de empresa, etc.)

Assinatura da pessoa classificada

Assinatura dos Pais e/ou Responsaveis (para pessoas com menos de 18 anos)

Local e data.
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FORMULARIO SOCIOECONOMICO 2/4

| - IDENTIFICACAO DA PESSOA CLASSIFICADA

Nome:

RG: CPF: N° Inscrigéo:

Data de Sexo

nascimento: | ) Feminino () Masculino

Naturalidade: UF:

Estado Civil

() Solteiro(a)|( ) Casado(a) | ) Unido estavel () Viavo(a)

() () Separacédo |() Separacdo ndo ( ) Paga penséao () Recebe penséo alimenticia
Separado(a) |leqalizada leqalizada alimenticia

Endereco:

Situacdo de Moradia | ) Prépria | ) Alugada () Cedida () Financiada
Telefone: () E-mail:

Atual Fonte de Recursos

( ) Mesadd( ) Penséo alimenticia | ) Estagio remunerado

() Bolsa de pesquisa (PIBIC, CNPQ, etc.) |( ) Outras bolsas (PRAE, HUSM, etc.)
() Trabalho formal () Trabalho informal

Il - PESSOA CASADA OU QUE CONVIVA EM UNIAO ESTAVEL

Nome do(a) conjuge ou companheiro(a): Data de nascimento:
Grau de instrucéo: Profissao:

Estado Civil

() Casado(a) () Unido estavel

Situacéo Ocupacional

() Trabalho Formal () Trabalho Informal (sem vinculo empregaticio)
( ) Do lar () Desempregado(a)

() Aposentado(a) Profisséo que exercia:

Instituto:( ) INSS () IPERGS ( )Previdéncia complementar( ) Outros

Assinatura da pessoa classificada

Assinatura dos Pais e/ou Responsaveis (para pessoas com menos de 18 anos)

Local e data.
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FORMULARIO SOCIOECONOMICO 3/4

Il - COMPOSICAO DO GRUPO FAMILIAR

PAI E/OU RESPONSAVEL

Nome: Data de nascimento:

Grau de instrugéo: Profissao:

Estado Civil

( ) Solteiro(a)|( ) Casado(a) |( ) Unido () Vilvo(a) ( ) Separado(a)

() Separacéo legalizadal( ) Separacdo nédo ( ) Paga pensao () Recebe penséao alimenticia
leqalizada alimenticia

Situacdo Ocupacional

( ) Trabalho Formal ( ) Trabalho Informal (sem vinculo empregaticio) |( ) Desempregado

( ) Aposentado Profisséo que exercia:

Instituto:( ) INSS ( ) IPERGS ( ) Previdéncia complementar ( ) Outros

Se Falecido

Profisséo que exercia: Deixou pensédo: ( ) Sim () Nao

Instituto:( ) INSS ( ) IPERGS ( )Previdéncia complementar( ) Outros

MAE E/OU RESPONSAVEL

Nome: Data de nascimento:

Grau de instrucao: Profisséo:

Estado Civil

() Solteira ( ) Casada ( ) Uniao estavel () Vidva

( ) Separada () Separacéo legalizada ( ) Separacéo ndo legalizada ( ) Paga pensad
alimenticia

() Recebe penséao alimenticia

Situacédo Ocupacional

() Trabalho Formal () Trabalho Informal (sem vinculo empregaticio)
( ) Do lar ( ) Desempregada
() Aposentada Profissdo que exercia:

Instituto:( ) INSS ( ) IPERGS ( ) Previdéncia complementar ( ) Outros

Se Falecida




Qedem/d

W e Ministério da Educacédo

Universidade Federal De Santa Maria
Pré-Reitoria De Graduacgéo

Coordenadoria De Planejamento Académico
Interlocucédo PET

Profissédo que exercia:

Deixou penséo: ( ) Sim () Nao

Instituto: ( ) INSS () IPERGS ( ) Previdéncia complementar( ) Outros

IV - SITUAGCAO PATRIMONIAL DO GRUPO FAMILIAR

Endereco Residencial:

Cidade: UF: Fone: ()

Situacdo de Moradia \() Propria () Alugada () Cedida \() Financiada

Situacdo Patrimonial Valor atualizado em R$ de cada um dos
heng

Casa e/ou Apartamento |( )1 ()2 ( )3 ou mais

Terreno Urbano ()1 ()2 ( )3 ou mais

Imével Rural ()1 ()2 ( )3 ou mais

Automovel ()1 ()2 ( )3 ou mais

Motocicleta ()1 ()2 ( )3 ou mais

Outros (Aplicacdes financeiras, Cotas de empresa, etc.)

Assinatura da pessoa classificada

Assinatura dos Pais e/ou Responsaveis (para pessoas com menos de 18 anos)

Local e data.
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FORMULARIO SOCIOECONOMICO 4/4 — QUADRO DO GRUPO FAMILIAR

Orientacdes para preenchimento do QUADRO DO GRUPO FAMILIAR - Neste quadro, vocé deve relacionar todos os membros da sua familia (pais, irmaos,
filhos), que sdo dependentes da renda apresentada, inclusive vocé pessoa classificada. O item “Outras”: refere-se a outras rendas familiares, a exemplo de
recurso proveniente de aluguel ou arrendamento, bem como beneficios assistenciais como Bolsa Familia ou Beneficio de Prestagcédo Continuada, etc. O item
“Informal”: refere-se a rendas provenientes de trabalho informal (trabalhos eventuais, sem contrato de trabalho ou sem vinculo com Previdéncia Social)

Renda (completar com valores em R$)

Nome

Informal

Aposentador

Salario
ia

Declaro que todas as informac8es prestadas neste formulario sdo verdadeiras, pelas quais me responsabilizo e que as informacdes falsas ocasionardo
a anulacédo do direito a vaga, sem prejuizo das demais medidas cabiveis, conforme prevé o Artigo 299 do Cdédigo Penal.

Assinatura da pessoa classificada

Assinatura dos Pais e/ou Responsaveis (pessoa com menos de 18 anos)

Local e data.



>ders
ket g, Ministério da Educacao
Universidade Federal De Santa Maria
Pré-Reitoria De Graduacéo
Coordenadoria De Planejamento Académico
SRS < Interlocucéo PET

1960

b@/
RS
Rej
)
b
V)
A
<
2

DECLARACAO DE FAMILIA AMPLIADA

Eu, (informar o nome de
uma das pessoas responsaveis pela familia), portador(a) do RG n° e do CPF

n° declaro, sob as penas da lei, para fins de apresentacdo a Universidade Federal
de Santa Maria — UFSM, que (informar o nome da

pessoa que depende da renda familiar e reside com a familia) portador(@d) do RG n.°

e do CPF n. faz parte do grupo familiar, residindo
em moradia conjunta e dependendo da renda familiar.

Declaro, ainda, a inteira responsabilidade pelas informagfes contidas nesta declaragéo, estando ciente
de que a omissdo ou a apresentacdo de informagbes e/ou documentos falsos ou divergentes implicam na
desclassificacdo ou perda da vaga de (informar o nome da
pessoa classificada) na Instituic&o.

Autorizo a Comisséo para Avaliacdo da Renda Per Capita confirmar e averiguar a informacéo acima.

Local e data: de de 2023.

Assinatura do(a) Declarante

Testemunha 01:
CPF:
RG:

Testemunha 02;
CPF:
RG:
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DECLARACAO DE TRABALHO INFORMAL

(Sem recolhimento de INSS)

Eu, , portador(a) do RG n° :
orgao expedidor , € CPF n° , membro da familia da pessoa classificada a este
processo seletivo para ingresso em curso superior oferecido pela UFSM, com andlise de renda per capita,
declaro para os devidos fins, que realizo trabalho informal, exercendo a funcdo de
, hdo constante na Carteira de Trabalho e Previdéncia Social,
tendo recebido como renda bruta nos trés ultimos meses as seguintes quantias:

1) Més de : R$ :
2) Més de : R$ :
3) Més de : R$ ;

Infformo que o(s) local(is) de referéncia para essa(s) atividade(s) que exerco €é (sao)

Ratifico serem verdadeiras as informagdes prestadas, estando ciente de que, se falsa for esta declaracdo bem
como a documentagdo comprobatéria, incorrerd nas penas do crime do art. 299 do Cddigo Penal (falsidade
ideoldgica), além de, caso configurada a prestacdo de informagéo falsa, apurada posteriormente ao registro
académico da pessoa classificada, em procedimento que |lhe assegure o contraditério e a ampla defesa,
ensejard o cancelamento do registro na Universidade Federal de Santa Maria, sem prejuizo das sancfes
penais cabiveis (art. 9° da Portaria Normativa n° 18, de 11 de outubro de 2012, do Ministério da Educag&o).

Local e Data: , de de 2023.

Assinatura do(a) Declarante

Testemunha 01:
CPF:

RG:
Testemunha 02:
CPF:

RG:
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DECLARACAO DE NAO EXERCICIO DE ATIVIDADE REMUNERADA

(para membros do grupo familiar, inclusive o(a) candidato(a))

Eu, portador@) do RG n°
, (grau de parentesco)
da pessoa classificada

, concorrente a uma vaga nesse processo
seletivo da UFSM, sob pena de configurar crime de falsidade ideologica (art. 299 do Cddigo Penal
Brasileiro), ndo possuir qualquer fonte de rendimento.

e CPF no

Local e data: de de 2023.

Assinatura do(a) Declarante

Testemunha 01;
CPF:
RG:

Testemunha 02:
CPF:
RG:
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DECLARACAO DE MORADIA N° 1:

O(A) TITULAR DA CONTA NAO
ESTA NO NOME DO MEMBRO DO GRUPO FAMILIAR

Eu,
(proprietario(a) do imovel), CPF n° , declaro sob as penas da lei, para
comprovacao, que , pessoa classificada a uma vaga nesse
processo seletivo da UFSM, reside em minha propriedade desde , pagando, como aluguel,

a quantia de R$

O imovel esta localizado na rua

, n° , bairro , ha cidade de
estado

Declaro a verdade e estou ciente de que a omissdo de informacdes ou a apresentacdo de dados ou
documentos falsos e/ou divergentes implicam na desclassificagdo do concurso ou perda da vaga ha

Instituicdo. Autorizo a Comisséo para Avaliagdo da Renda Per Capita a confirmar e averiguar a informacgéo
acima.

Local e data: , de de 2023.

Assinatura do(a) Proprietario(a) do imével

Assinatura da pessoa classificada
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DECLARACAO DE MORADIA N° 2
A PESSOA CLASSIFICADA RESIDE EM MORADIA CEDIDA,
OU SEJA, NAO PAGA ALUGUEL

Eu, )
portador(a) do RG n° e CPF n° , residente no
enderecgo (especificar rua/avenida, namero, bairro, cidade/estado)

, concorrente a uma vaga nesse processo seletivo da UFSM, declaro, sob pena de configurar crime
de falsidade ideolégica (art. 299 do Cdédigo Penal Brasileiro), que eu e o0 meu grupo familiar (especificar
nome e CPF de todos 0s membros do grupo familiar)

__, nado possuimos bens imdveis e que o imével em que residimos é cedido por (especificar nome e CPF
do(a) proprietario(a))

Autorizo a Comisséo para Avaliacdo da Renda Per Capita a confirmar e averiguar a informagéo acima.

Local e data: de de 2023.

Assinatura do(a) Proprietario(a) do imovel

Assinatura da pessoa classificada
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DECLARACAO DE QUE NAO POSSUI CARTEIRA DE TRABALHO E PREVIDENCIA SOCIAL (CTPS)

Eu, , portador(a)
do RG n° e CPF n° , declaro para os devidos fins que néo
possuo Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS), pelo seguinte motivo:

() Nunca solicitei a emisséo;

() Perdi/extraviei e registrei Boletim de Ocorréncia;
() Perdi/extraviei e ndo registrei Boletim de Ocorréncia;
( ) Outros:

Assumo inteiramente a responsabilidade perante o Art.299, do Cédigo Penal, que versa sobre declaracfes
falsas, documentos forjados ou adulterados, constituindo em crime de falsidade ideol6gica, além disso,

declaro que estou ciente de que a inveracidade das informacgdes prestadas podera indeferir a solicitagdo da
pessoa classificada.

Local e data: de de 2023.

Assinatura da pessoa classificada (maior de idade)

Assinatura da pessoa classificada (menor de idade)

Assinatura do pai ou responsavel (pessoa menor de idade)
CPF:
RG:

Testemunha 01:
CPF:
RG:

Testemunha 02:
CPF:
RG:
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DECLARACAO DE QUE NAO POSSUI BLOCO DE PRODUTOR RURAL

Eu,
do RG n° e CPF n°
possuo Bloco de Produtor Rural, pelo seguinte motivo:

, portador(a)
, declaro para os devidos fins que ndo

() Nunca solicitei a emisséao;
() Perdi/extraviei e registrei Boletim de Ocorréncia;

( ) Perdi/extraviei e ndo registrei Boletim de Ocorréncia;
( ) Outros:

Assumo inteiramente a responsabilidade perante o Art.299, do Cddigo Penal, que versa sobre declaragbes
falsas, documentos forjados ou adulterados, constituindo em crime de falsidade ideol6gica, além disso,

declaro que estou ciente de que a inveracidade das informagfes prestadas podera indeferir asolicitacdo da
pessoa classificada.

Local e data: de de 2023.

Assinatura da pessoa classificada (maior de idade)

Assinatura da pessoa classificada (menor de idade)

Assinatura do pai ou responsavel (pessoa menor de idade)

CPF:
RG:
Testemunha 01:
CPF:
RG:

Testemunha 02:
CPF:
RG:




