UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS
PRÓ-REITORIA ESTUDANTIL – PROEST 
NÚCLEO DE ASSISTÊNCIA AO ESTUDANTE – NAE
ORIENTAÇÕES PARA INSCRIÇÃO NO PROGRAMA BOLSA PERMANÊNCIA DO

MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO (BOLSA MEC)

  DAS DISPOSIÇÕES GERAIS
1 Com a finalidade de facilitar o processo de inscrição e entrega da documentação dos alunos da Universidade Federal de Alagoas, o Núcleo de Assistência ao Estudante (NAE) elaborou o presente documento para orientar aos alunos que desejam concorrer a esta modalidade de bolsa.

2 Lançado em 2013, o Programa Bolsa Permanência (PBP) segue os parâmetros gerais estabelecidos pela Política Nacional de Assistência Estudantil e propõe-se a atender alunos indígenas, quilombolas e que estejam em situação de vulnerabilidade socioeconômica.
3 Poderão concorrer somente candidatos regularmente matriculados nos cursos de Graduação presencial, com matrícula ativa nesta Universidade, que possuam renda familiar, per capita, menor ou igual a 1,5 (um e meio) salário-mínimo e QUE SE ENQUADREM NO CRITÉRIO DE REMANESCENTE QUILOMBOLA OU INDÍGENA. 
3.1 Para este Programa, será considerado remanescente das comunidades quilombolas segundo o disposto no artigo 2º do Decreto nº 4.887/2003.
CRONOGRAMA DE INSCRIÇÃO                                                                                                                                                                                      

4. O período para novas inscrições no Programa Bolsa Permanência para 2017 foi definido pelo Ministério da Educação (MEC). 
	ETAPA
	DATA 

	INSCRIÇÕES NO SISTEMA E ENTREGA DOS DOCUMENTOS NO NAE
	De 01 de agosto a 29 de setembro de 2017

	RESULTADO 
	Aguardar a notificação do MEC


DAS INSCRIÇÕES 

5. No período especificado, o aluno deve proceder da seguinte forma para inscrição no PBP:
	5.1. Ler atentamente o Manual de gestão do Programa Bolsa Permanência disponível em http://permanencia.mec.gov.br/docs/manual.pdf;

5.2. Realizar inscrição no site http://sisbp.mec.gov.br/primeiro-acesso; clicar em SOLICITAR ACESSO e preencher as informações solicitadas;

5.3 Imprimir e assinar o Termo de Compromisso do Bolsista (anexo II do Manual), digitalizar as 2 páginas e anexá-lo ao sistema. A cópia impressa deve ser entregue ao NAE juntamente com a demais documentação;

5.4. Reunir toda documentação indicada abaixo e comparecer ao NAE no período especificado para que a avaliação socioeconômica seja efetivada;

5.5. Aguardar a notificação do MEC no e-mail cadastrado no Sistema de Gerenciamento de Bolsas.


6. Não serão confirmadas as inscrições dos candidatos que não cumprirem o estabelecido no subitem 5.2. 
7. Ao preencher a inscrição online, o candidato deverá, obrigatoriamente, marcar, nos campos apropriados, qual condição étnica pertence: quilombola ou indígena: 
8. É de responsabilidade exclusiva do candidato o preenchimento correto da inscrição, assumindo, portanto, as consequências por quaisquer informações incompatíveis. 
9. Antes de efetuar a inscrição, o candidato deverá tomar conhecimento do disposto no Manual do Programa, certificando-se de que preenche todos os requisitos exigidos. 

DA documentação necessária para a avaliação socioeconômica e da condição de indígena ou quilombola

10. O Candidato deverá apresentar a documentação legível exigida neste item, devidamente numerada e assinada.  
	DOCUMENTAÇÃO GERAL )
I. Fotografia 3X4 (de frente e recente); 
II. Termo de Compromisso do Bolsista (anexo II do Manual de gestão do Programa Bolsa Permanência) devidamente assinado;

III. 01 (uma) cópia da Carteira de Identidade do candidato e da carteira de identidade de cada um dos membros de sua família ou, em caso de menores de idade, cópia da Certidão de Nascimento;

IV. 01 (uma) cópia do CPF do candidato e do CPF de cada um dos membros da sua família ou Comprovante de Situação Cadastral no CPF obtido no site da Receita Federal;

V. 01 (uma) cópia do Histórico Escolar do Ensino Médio;

VI. 01 (uma) cópia do Comprovante de matrícula e do Histórico Analítico;

VII. 01 (uma) cópia da conta de energia elétrica;
VIII. 01 (uma) cópia da conta de água;

IX. 01 (uma) cópia do comprovante de residência em nome do candidato;
X. 01 (uma) cópia do Recibo de Aluguel e/ou contrato de aluguel (no caso de imóvel alugado); 

XI. Declaração de Composição Familiar– assinada pelo próprio candidato, atestando quantas pessoas compõem a sua família, as que recebem renda e os respectivos valores recebidos, conforme modelo no Anexo I; 

XII. Comprovação de renda do candidato e de todos os membros da família que possuem renda;

XIII. Auto declaração original do candidato sobre sua condição de pertencimento étnico (modelo no Anexo VI);

XIV. Declaração original solicitada na sua respectiva comunidade sobre sua condição de pertencimento étnico, assinada por pelo menos 3 (três) lideranças reconhecidas, com assinaturas reconhecidas em cartório (poderá ser utilizado o modelo do Anexo VII ou o modelo próprio da comunidade);
XV. Termo de Compromisso do Bolsista, obtido no anexo II do Manual de gestão do Programa Bolsa Permanência, devidamente assinado.


10.1. Para comprovação de renda do candidato e dos membros de sua família deverão ser apresentados documentos de acordo com as opções descritas no quadro abaixo. 
	DOCUMENTOS COMPROBATÓRIOS DE RENDA
1. Para o candidato ou membro de sua família que possui renda por meio de trabalho assalariado:
I. Cópia dos contracheques dos últimos 3 (três) meses, e a Cópia da carteira de trabalho profissional – CTPS; ou
II. Cópia do contrato de prestação de serviço vigente, e a Cópia da carteira de trabalho profissional – CTPS; ou 

III. Declaração assinada emitida pelo empregador, informando a atividade exercida e o rendimento bruto mensal de, no mínimo, três últimos meses, e a Cópia da carteira de trabalho profissional - CTPS;

2. Para o candidato ou membro de sua família que obtém renda como trabalhador informal, trabalhador autônomo ou como profissional liberal – declaração devidamente assinada informando atividade exercida e o rendimento médio mensal, conforme modelo no Anexo II, e a Cópia da carteira de trabalho profissional – CTPS;
3. Para o candidato ou membro de sua família que obtém renda como aposentado – detalhamento de crédito do INSS do mês anterior a inscrição;  
4. Para o candidato ou membro de sua família que obtém renda como proprietário de empresa ou microempresa – declaração contábil de retirada de pró-labore (DECORE) percebido em 3 (três) últimos meses, emitida por profissional de contabilidade devidamente habilitado (com o selo de declaração da habilitação profissional no documento, estando devidamente assinado), e a Cópia da carteira de trabalho profissional - CTPS;

5. Para o candidato ou membro de sua família que obtém renda com rendimento de aluguel ou arrendamento de bens ou imóveis – declaração assinada informando os bens alugados ou arrendados e os valores mensais recebidos pelo arredamento ou aluguel, conforme modelo no Anexo III, e a Cópia da carteira de trabalho profissional - CTPS;

6. Para o candidato ou membro de sua família que obtém renda com pensão alimentícia ou auxílio financeiro de terceiros – declaração assinada pelo candidato ou por um dos genitores (no caso de o candidato ser menor de idade), onde conste o valor da pensão/auxílio recebida(o), conforme modelo no Anexo IV, e a Cópia da carteira de trabalho profissional - CTPS;

7. Para o candidato ou membro de sua família que seja estudante maior de 18 anos e/ou desempregado – declaração assinada informando o tempo em que se encontra fora do mercado formal de trabalho e como se tem mantido, conforme modelo no Anexo V, e a Cópia da carteira de trabalho profissional – CTPS;
8. Para o candidato ou membro de sua família que receba benefício do Programa Bolsa Família - cópia do Cartão e extrato bancário do Programa Bolsa Família, e a Cópia da carteira de trabalho profissional - CTPS.


10.3 As Declarações entregues deverão ser integralmente preenchidas, estar devidamente assinadas pelo declarante. Caso o declarante seja analfabeto, o candidato deverá anexar ao conjunto de documentos cópia do RG do declarante constando esta informação. 

ANEXO I

DECLARAÇÃO DE COMPOSIÇÃO FAMILIAR E RENDA PER CAPITA
Eu, ________________________________________________________________________________________, portador(a) do RG nº ____​​​​​​______________, Órgão Expedidor_________, e CPF nº ______________________, candidato(a) ao Programa Bolsa Permanência do Ministério da Educação, residente na(o)  __________________________________________________________________________________________________________________________, declaro que a minha família é composta de _____ (quantidade) pessoas das quais _____ (quantidade) recebem renda, conforme valores abaixo indicados.
	N.
	CPF
	Nome
	Grau de

Parentesco/Afinidade
	Data de Nascimento
	Possui Renda?
	Valor da Renda Bruta em R$

	1
	
	
	CANDIDATO/A
	_____/___/_____
	(   ) sim   (   ) não
	

	2
	
	
	
	_____/_____/____
	(   ) sim   (   ) não
	

	3
	
	
	
	_____/_____/____
	(   ) sim   (   ) não
	

	4
	
	
	
	_____/_____/____
	(   ) sim   (   ) não
	

	5
	
	
	
	_____/_____/____
	(   ) sim   (   ) não
	


PARA OS CASOS EM QUE TODOS OS MEMBROS DA FAMÍLIA NÃO POSSUEM RENDA, ESPECIFICAR NESTE CAMPO A FORMA DE SUSTENTO DA FAMÍLIA.

______________________/_____, _____ de __________________ de 201___.
_________________________________________________________
                                 
    Assinatura do/a Candidato/a

ANEXO II

MODELO DE DECLARAÇÃO DE RENDA PARA TRABALHO INFORMAL, AUTÔNOMO OU PROFISSIONAL LIBERAL
PARA O ESTUDANTE USUÁRIO OU MEMBRO DE SUA FAMÍLIA

Eu, ______________________________________________________________, portador(a) do RG nº ____________, órgão expedidor ________, e CPF nº ___________________, declaro, para os devidos fins, que sou Trabalhador Informal/Autônomo/Profissional Liberal, exercendo a atividade de ______________________________________________________, não constante na Carteira de Trabalho e Previdência Social.

Declaro ainda que minha renda mensal bruta nos últimos três meses foi de:

Primeiro mês: ____________ : R$ _____________ 

Segundo mês: ____________ : R$ _____________

Terceiro mês: ____________ : R$ ______________

 (     ) Declaro ainda que sou isento de retenção de imposto de renda e, portanto, isento de apresentar a Declaração de Ajuste Anual do IRPF 2017, na forma da Lei.
_____________________________/_____ , ____ de _________________ de 201___.
                                      Cidade                                 UF                          Data         
_______________________________________

Assinatura do Declarante
ANEXO III

MODELO DE DECLARAÇÃO DE RENDA POR RENDIMENTO DE ALUGUEL OU ARRENDAMENTO DE BENS OU IMÓVEIS
PARA O ESTUDANTE USUÁRIO OU MEMBRO DE SUA FAMÍLIA
Eu, ______________________________________________________________, portador(a) do RG nº ____________, órgão expedidor  _______, e CPF nº ______________, declaro, para os devidos fins, que recebo renda proveniente de locação de: __________________________________________________.

Declaro ainda que a renda mensal obtida nos últimos três meses com a locação especificada acima foi de:

Primeiro mês: ____________ : R$ _____________ 

Segundo mês: ____________ : R$ _____________

Terceiro mês: ____________ : R$ ______________
_____________________________/_____ , ____ de _________________ de 201___.
                                Cidade                                     UF                          Data         

_______________________________________________

Assinatura do Declarante
ANEXO IV

MODELO DE DECLARAÇÃO DE RENDA POR RECEBIMENTO DE PENSÃO ALIMENTÍCIA OU AUXILIO FINANCEIRO DE TERCEIROS
PARA O ESTUDANTE USUÁRIO OU MEMBRO DE SUA FAMÍLIA
Eu, ___________________________________________________________, portador(a) do RG nº

__________________, órgão expedidor _____________, e CPF nº __________________________, declaro, para os devidos fins, que recebo a renda referente à pensão alimentícia e/ou auxílio financeiro de terceiros de: ________________________________________________________ .

Declaro ainda que a renda mensal obtida nos últimos três meses com a pensão alimentícia e/ou o auxílio financeiro de terceiros especificado(s) acima foi de:

Primeiro mês: ____________ : R$ _____________ 

Segundo mês: ____________ : R$ _____________

Terceiro mês: ____________ : R$ ______________
_____________________________/_____ , ____ de _________________ de 201___.
                                Cidade                                     UF                          Data         

_______________________________________________

Assinatura do Declarante
ANEXO V

MODELO DE DECLARAÇÃO DE DESEMPREGADO E/OU ESTUDANTE MAIOR DE 18 ANOS 
PARA O ESTUDANTE USUÁRIO OU MEMBRO DE SUA FAMÍLIA
Eu, ____________________________________________________________, portador(a) do RG nº

__________________, órgão expedidor _____________, e CPF nº __________________________, declaro, para os devidos fins, que estou desempregado desde o dia ________ e me mantenho da seguinte forma:______________________________________________.
_____________________________/_____ , ____ de _________________ de 201___.
                                Cidade                                     UF                          Data         

______________________________________________

Assinatura do Declarante

ATENÇÃO DECLARANTE: CASO RECEBA RENDA COM TRABALHO INFORMAL, AUTÔNOMO, LIBERAL, PENSÃO OU EXERÇA QUAISQUER ATIVIDADE REMUNERADA PREENCHA A DECLARAÇÃO INDICADA PARA O RESPECTIVO TIPO DE RENDA, CONFORME O SUBITEM 10.1 DESTE EDITAL.
ANEXO VI

MODELO DE ALTO DECLARAÇÃO DE PERTECIMENTO ÉTICO
PARA O ESTUDANTE USUÁRIO
Eu, ____________________________________________________________, portador(a) do RG nº

__________________, órgão expedidor _____________, e CPF nº __________________________, DECLARO meu pertencimento à COMUNIDADE QUILOMBA ____________________________________________, localizada em _______________________________

_______________________________________________, para o cumprimento da exigência relativa a documentação comprobatória da condição de estudante quilombola.

_____________________________/_____ , ____ de _________________ de 201___.
                                Cidade                                     UF                          Data         

______________________________________________

Assinatura do Declarante

ANEXO VII

MODELO DE DECLARAÇÃO DE PERTENCIMENTO ÉTNICO QUILOMBOLA
PARA AS LIDERANÇAS COMUNITÁRIAS
Nós, abaixo assinado, residentes na Comunidade Quilombola __________________________________________________________ localizada no Município de _____________________________________, Estado _________, declaro para os devidos fins de direito que o (a) estudante __________________________________________________________________________, portador(a) do RG nº ____________________, órgão expedidor _____________, e CPF nº _________________________, é QUILOMBOLA, nascido (a) e residente na Comunidade Quilombola ___________________________________________, mantendo laços familiares, econômicos, sociais e culturais com a referida comunidade. 

Por ser verdade dato e assino.

____________________________________________

Liderança

RG: __________________CPF: ____________________

__________________________________________

Liderança

RG: __________________CPF: ____________________

____________________________________________

Liderança

RG: __________________CPF: ____________________


