MINISTERIO DA EDUCAGAO
Instituto Federal de Educagéo, Ciéncia e Tecnologia de Brasilia

LISTA DE DOCUMENTOS COMPROBATORIOS A SEREM ENVIADOS

1. DOCUMENTOS DE IDENTIFICACAO (para todos os membros do ntcleo familiar)

e RG ou CNH (do estudante e de todas as pessoas que compdem seu ndcleo familiar);
e CPF (do estudante e de todas as pessoas que compdem seu nucleo familiar);
e Certiddo de nascimento das pessoas com menos de 18 anos que ainda ndo tenham RG.

2. COMPROVANTES DE RENDA: CONFORME TABELA 1 (para o(a) estudante e para todos 0s

membros maiores de 18 anos)

Tabela 1

a. Para todos os membros do grupo familiar
maiores de 18 anos:

Carteira de trabalho (obrigatorio mesmo que se enquadre
em outras situacdes de renda) - Apresentar copias das
paginas de identificacdo frente e verso e de ultimo de
contrato de trabalho assinado e a préxima em branco
(ainda que nunca tenham sido assinadas);

Caso a CTPS do estudante e/ou dos membros familiares
seja digital, apresentar a copia da pagina do resumo das
informacdes.

b. Declaracdo do Imposto de Renda Pessoa Fisica
2018 (completa).

Somente para aqueles que declararam a Receita Federal.

c. desempregado (a), recebendo seguro desemprego,
trabalhador (a) informal, autbnomo, pessoa que faz
“bicos”, vende produtos, trabalhador (a) com
carteira assinada, servidor (a) publico (a), estagiario
(a) ou bolsista (académico).

ANEXO Il com os respectivos documentos solicitados.

d. Para proprietarios de empresas:

Declaracdo de Imposto de Renda de Pessoa Juridica com
recibo de entrega ou Simples Nacional e ANEXO II

e. Para aposentados e pensionistas (que recebem
auxilio doenca ou pensdo por morte)

Extrato trimestral do INSS

f. Para proprietarios de imdveis QUE possuem
rendimento de aluguel:

Copia do (s) contrato (s) de locacdo ou declaracdo de
locacdo + recibo de pagamento ou, para proprietarios de
imoveis que realizam a locagdo informalmente,
Declaragéo de rendimentos de aluguel e ANEXO II.

g. Para microempreendedor individual — MEI.

Declaracdo de Imposto de Renda de Pessoa Juridica,
Declaragdo =~ Comprobatéria  de  Percep¢do  de
Rendimentos- DECORE e Declaracdo Anual de MEI e
ANEXO II.

h. Para beneficiarios de programas sociais (Bolsa-
Familia, Renda-Minha, Bolsa- Escola, Beneficio de
Prestacdo Continuada — BPC).

Copia do extrato de pagamento do beneficio atualizado
e Anexo Il.
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3. CRIANCAS E ADOLESCENTES QUE NAO RESIDEM COM OS PAIS BIOLOGICOS OU
RESIDEM SOMENTE COM UM DOS PAIS OU UM RESPONSAVEL: CONFORME TABELA 2

Tabela 2
a. Para recebedores de pensdo e alimentos. ANEXO I
b. Para pais ou responsaveis por criancas e
adolescentes menores de 18 anos que NAO recebem ANEXO Il

pensao de alimentos.

c. Para estudantes ou componentes do nucleo
familiar com menos de 18 anos que ndo moram com
0s pais bioldgicos.

Termo de Guarda e Responsabilidade, Adogéo com
cdpia da carteira de identidade do declarante.

4. COMPROVANTES DE SITUACAO DE MORADIA E DESPESAS: CONFORME TABELA 3

Tabela 3

Copia do contrato de aluguel ou recibo de pagamento de
a. Para residentes em imdével alugado. aluguel, para contratos formais, ou Declaracao de aluguel
sem contrato.

Copia da conta de 4gua do Gltimo més. As contas de 4gua
deverdo estar no nome do estudante ou dos componentes
b. Despesas com agua. de seu ndcleo familiar. Caso contrério, o estudante devera
justificar a situagdo nas proprias copias dos comprovantes
apresentados.

Contas de energia do ultimo més ndo precisam estar
pagas. As contas de luz deverdo estar no nome do
c. Despesas com luz. estudante ou dos componentes de seu nucleo familiar.
Caso contréario, o estudante devera justificar a situagdo nas
préprias copias dos comprovantes apresentados.

5. COMPROVANTES DE CONDICAO DE SAUDE (APRESENTACAO NAO OBRIGATORIA)

5.1 Para pessoas com deficiéncia: copia de laudo médico atualizado legivel, em que conste o diagnéstico ou
CID; ou cartdo de gratuidade no transporte publico. Em todos os casos, constando o0 nome da pessoa.

5.2 Para pessoas com doencas cronicas, degenerativas ou graves: copia de laudo médico atualizado legivel,
em que conste o diagnostico ou CID da doenca; ou Cartdo de Paciente Crénico do SUS, nos quais conste o
nome da pessoa.

Toda a documentacdo comprobatoria devera ser enviada para o e-email
cgam.auxilioemergencia.ifb.edu.br
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