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FUNDAGAO PAULISTA DE TECNOLOGIA E EDUCAGAO
REQUERIMENTO BOLSA ETL - ANO DE 2025
Bolsa de Estudo Gratuidade (Lei Complementar n°® 187/2021)

1- POSSUI ALGUM TIPO DE BOLSA / DESCONTO:

( )sim ( )NAO

Se sim, qual modalidade? ..o BITE o =1el= Ty i | ——
2 -0 SOLICITANTE / ESTUDANTE POSSUI ALGUM TIPO DE DEFICIENCIA :

()SIM  ( )NAO

£.55 BT TR 0 I ottt st e e85 S B s

Apresentar laudo médico especificando o CID.

3- IDENTIFICAGAO DO (A) ALUNO (A):

ISV oo A A S A A T TR P
L T —— Data de Nascimento: ........... Fisgsssmend ) sesmsesmes
Serie AL/ INIVEL L oo N oo
E-Mail dO @lUNO / TESPONSAVE] & ..ttt bbb

JaéalunodaETL( ) sim ( ) ndo
Em caso negativo, qual escola eStudou €M 20247..........coiiiiiiii s

PARA NOVOS ALUNOS , DEVERA SER ANEXADO : Declaragao de matricula emitida pela Instituicao de ensino em
que o candidato esteja cursando no ano letivo de 2024;
- Rendimento e ou boletim escolar dos tres ultimos anos;

Enderego (Familiar):

e T — N2 sermm s
BalMOhssmmmssmmmmmemgommne e L] o = o T T
Fone residencial: ( PTG Celular: () v,

- Reside proximo a escola ou em bairro adjacente ? ( )sim () ndo
- Tipo de transporte utilizado para se locomover a escola : ( ) veiculo proprio ( )carona ( )Onibus () Van
() nenhum

- O (a) candidato (a) posssui irmao (a) estudanto nesta mesma instituigao de ensino? ( )sim ( )nao

NOME da MACITULOTA [ ..o Fone oo
BNl Lot e e
T — RGiuiiivirinrensinmevinsimeseroseosimones data de nascimento &......c.ooovvveveiinecenn,

( ) Reside comaluno (a) ( )Falecida ( ) Separadado genitor ( )Tem guarda compartilhada do aluno () outro
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NOME O Pai / TULOT & ...ttt ettt ettt Fone oo
BT E S s o v oo o T T S R S 07 50 S tcstnssasmnto el s At
] ————————————— B data de nascimento i......ococovvvvvcerieeceein,

() Reside comaluno (a) () Falecido

() Separado dagenitora ( )Tem guarda compartilhada do aluno () outro

DADOS DO RESPONSAVEL FINANCEIRO : Pessoa que responde pelas despesas educacionais do (a) aluno (a) :

Vinculocomaluno (a):  ( )Pai  ( )Mae ( )Responsavel/Tutor () OULIO......ccoviviiiiiiiiieieiecceieeeee
NOME ;i s Tt i B e s (e e T s o] Estado Civil i..ovevciciiiiries
CPF{ sovmmim i soonsimvin st msimm RGioii s data de nascimento @i,
I Lo T T S s L S B e A e e i s
R Um0 0 e s 605 S RS .2 A 5588 4 RSB PRSI Nt
BTG ssrsvcmsmsmmsonnimss s s s s SRR s e T = ———
Fone residencial: ( Fsrse T T B R e marer CelUIAr () v
GFE U8 INSUUGCAD $ususonssssanmmssosssvssvmsmimimmimessns i soinassimisrin PONSS 0N s iy uig s i o i B A S

4 - COMPOSICAO FAMILIAR (Neste quadro devem constar os dados de TODOS que moram com o (a) aluno (a);

Pensao Alimenticia R$...............

Bolsa Familia R$...........ccccovovn.

6
(
(
(
(
(
(

Ajuda de parentes ou amigos R$

Renda de locagdo de imovel R$. ...,

Aposentadoria RS..........cc.covevieiiiiiiieieeeeees e,

)
)
)
Y Bolga{Gas/ Blusasio | Rivvmuumusvnusmssusssimmssis
)
)

Nome Completo Idade Parentesco Nivel de Profisséao Rendimento
(com o aluno) escolaridade Bruto
{

5- OUTRAS RECEITAS: )
Alguém da familia possui CadUnico? SIM( ) NAO( )
Est4 cadastrado em Programas Sociais do Governo, tais como: Bolsa Familia, BPC, Tarifa Social ou outros?
U DTV TGO P et st s 4508 2 4150 8 548 5494851 . A5 54 R4 A VAR AR GRS VIS B4
[T G IDETVENBIRTIER 1 oissssisimsin s immsionitinnismmiaosionsiusbissumsas sz cxsins s ams A S ST S S T s

- Algum outro tipo de renda? ( ) Sim ( ) Nao - Verificar declaragbes disponiveis no site  (www.etledu.br)



FUNDAGAO
PAULISTA

TRENOLEAA R KDNEACAD

() Outras Rendas? RS.........ccooviiiiiiiieeiieeeceeeee e ESPECIfIQUE:......oiviveiiicicc e,
Total de Rendimento R$.........ccovervnvencinnnensnensnes e

7- TIPOS DE MORADIA:
() Propria ( )Alugada ( )Cedida ( )Financiada
8 - MEIOS DE TRANSPORTE:

( )Carro ( ) Moto ( ) Transporte Publico Situagéo do veiculo? () Quitado ( ) Financiado

9 - DESPESAS MENSAIS BASICAS:

Aluguel / Finan. Imovel R$ Pensdo Alimenticia R$ Finan. de veiculo R$
Condominio R$ Transporte R$ IPTU R$
Energia elétrica R$ Combustivel R$ Faculdade R$
Agua R$ Farméacia R$ Escola R$
Telefone R$ Plano de Saude R$ Alimentagao (média) R$
Assinatura TV R$ Internet R$ Outros R$
Celular R$ Empréstimo R$ TOTAL R$
Para participar do processo de selegdo e avaliagdo socioeconémica é necessaria a adimpléncia de

mensalidades, tanto para bolsistas de 50%, como para o pagante integral, sendo assim as solicitagcées de
bolsas nédo serdo concedidas caso exista inadimpléncia.

Esclarecemos que a entrega do Requerimento de avaliagdo socioecondémica, assim como a
documentagéo, ndo garante a concesséo de bolsa de estudo para 2025, visto que os critérios de selegdo séo
socioeconbmicos e que a concessao da bolsa de estudos sera conforme a proporgéo exigida em lei, ou seja,
conforme a disponibilidade e vaga em turma de gratuidade pleiteada.

DECLARAGAO

Eu (aluno ou responsavel) RG
, declaro que as informagdées prestadas neste Requerimento s&o veridicas e de acordo com o Regulamento de
Bolsa de Estudo FPTE e o Edital e concordo com todos os termos neles apresentados. Estou ciente que a
bolsa Gratuidade / CEBAS podera ser cancelada a qualquer tempo, em caso de constatagao de falsidade da
informagéo prestada pelo bolsista ou seu responsavel, ou de inidoneidade de documento apresentado, sem
prejuizo das demais sangdes civeis e penais cabiveis. (Art. 26, § 2° da Lei Complementar n°® 187/2021).

O aluno e ou responsavel se compromete a comunicar o Servico Social da FPTE qualquer fato
superveniente que comprometa as condi¢des que lhe propiciaram o atendimento a Bolsa da Estudo.
Ainda tenho ciéncia que a UNILINS / ETL, por meio do Servico Social podera a qualguer tempo solicitar
complementagéo de documentos e/ou outros documentos além dos previstos neste Regulamento e no Edital
de abertura do Processo Seletivo, para aferir o perfil socioecondmico afim de ajustar o enquadramento no perfil
socioecondémico definido na legislagao, convocar o candidato ou responsavel legal para entrevista, bem como
realizar visita domiciliar. Caso nao se confirme a condicdo apresentada podera ocorrer o cancelamento ou a
diminuic&o do percentual.

Os documentos dos processos deferidos e indeferidos ficardo arquivados na Instituicdo e nao
serao devolvidos, ficando a disposigao dos orgaos reguladores.
O resultado da solicitagdo de Bolsa Gratuidade / CEBAS estara disponivel ao candidato conforme previsto
em Edital.

Nome / Assinatura do responsavel pelo preenchimento:

Lins/ SP de 20
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OBSERVAGOES : (se for o caso, para uso do responsavel pelo preenchimento desse requerimento)




