SERVIGO PUBLICO FEDERAL

s MINISTERIO DA EDUCACAO - MEC EE-
SECRETARIA DE EDUCACAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA — SETEC INSTITUTO
v INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAGAO, CIENCIA E TECNOLOGIA DO PARA —I[FPA  FEDERAL
o ANEXO XI e
Ficha de Matricula
(Favor preencher o formulério preferencialmente em letra de forma) COLE AQUI
1 - IDENTIFICACAO DO ALUNO SUA FOTO
Nome do Candidato:
3X4
Nome Social (prenome pelo qual pessoas travestis ou transexuais se identificam, séo reconhecidas e identificadas em suas r(‘ela(;()’es S(’)ciais‘.
Resolucéo n® 563/2017 - COﬂ\lSLFP/IFPA
(PP
Data de Nascimento: Municipio onde Nasceu UF
HEEEEEEEEEEEEEEE .
Nome do Pai:
(PP PP PP
Nome da Mae:
PP Pl
Cdédigo de Enderecamento Postal (CEP) | DDD | Fone 01: DDD | Fone 02:
e rrrP PP PP PP
Endereco Residencial:
Bairro: N°
PP PP PP PPl
Municipio UF
(PP PPl
E-mail
rrrrrrrrrr PPl
Estado Civi Sexo:
‘Solteiro ‘ ‘Casado ‘ ‘Separado ‘ ‘Uniéo Estavel ‘ ‘Vil:IVO Masc:l IFem ‘
DOCUMENTOS PESSOAIS
CPF
HEEEEEREEEREN
Documento de Identificagdo com foto:
RG N° Orgéo Expedidor/UF: Data de Expedicao:
IR EEN HEENEEN
Titulo de Eleitor Data de Expedicao
NN En
Carteira de Trabalho - CTPS N° Série N° Data de Expedicéo
/ /
Do‘cumlentolMiIit‘arNL l ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ TipodeDocumentoMiIitar‘ I I I ‘ I ‘
‘ | | ‘ | ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘Ativo ‘ ‘Reservista | |Dispensa
INFORMAGCOES ACADEMICAS
Campus: Abaetetuba ‘
Nome do Curso: GRADUACAO EM EDUCAGAO DO CAMPO

Tipo de Vaga Pleiteada Conforme Edital PSE 2024.1 (assinale com “x” o tipo de vaga pleiteada):
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Para
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COMPROVANTE

CURSO: GRADUAGAO EM EDUCAGCAO DO CAMPO

Abaetetuba

Visto do Servidor




SERVIGO PUBLICO FEDERAL

. po 1
MINISTERIO DA EDUCACAO - MEC —Hy
SECRETARIA DE EDUCACAO PROFISSIONAL E TECNOLOGICA — SETEC INSTITUTO
INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAGAO, CIENCIA E TECNOLOGIA DO PARA — FEDERAL
”:PA Campus
ANEXO XI Abaetetuba
3 — QUESTIONARIO SOCIOECONOMICO
1. Com relagéo a raca/etnia, como vocé se considera?
‘ Amarelo ‘ ‘ Branco ‘ I Pardo ‘ I Preto ‘ ‘ Indio I I Quilombola I I Sem Declaragéo
2. Qual sua area demografica de procedéncia?
‘ Urbana ‘ ‘ Rural
3. Em que rede de ensino vocé concluiu:
Ensino Fundamental? Ensino Médio?

Publica ‘ ‘ Privada

Publica I I Privada

4. Qual a renda total de sua familia?

Menos de 1 salario minimo

De 1 a 2 salarios minimos

Acima 2 a 3 salarios minimos

Acima 3 a 5 salarios minimos

Acima 5 a 10 salarios minimos

Acima 10 a 20 salarios minimos

5. Qual a renda per capita de sua familia?

Menos de 0,5 salario minimo

De 0,5 até 1 salario minimo

Acima de 1 até 1,5 salario minimo

Acima de 1,5 até 2,5 salarios minimos

Acima de 2,5 até 3 salarios minimos

Acima 3 salarios minimos

6. Caso voceé seja pessoa com deficiéncia (PCD), assinale abaixo qual ou quais sao suas deficiéncias.

Fisica Mental

Visual Auditiva

Mdltipla (associacdo de duas ou mais deficiéncia)

7.Vocé necessita de atendimento educacional especial para Alta Habilidades/Superdotacdo?

\ Sim \ \ N&o

5- DOCUMENTACAO EXIGIDA PARA MATRICULA (FAVOR NAO PREENCHER)

Requerimento de solicitacdo de matricula fornecido pelo IFPA devidamente preenchido

Certiddo de Nascimento ou casamento (original e copia);

Certificado de conclusdo do Ensino Médio ou documento equivalente (original e cpia);

Histdrico Escolar do Ensino Médio (original e cdpia);

Documento de identificagdo oficial com foto (original e cdpia);

CPF (original e copia);

Certificado de Alistamento Militar e/ou Reservista para candidatos do sexo masculino, obrigatdrio para
maiores de 18 a 45 anos nos termos do Art. 52 da Lei n2 4.375/1964 (original e cépia);

Titulo de Eleitor e comprovante de votacdo da ultima eleicdo ou quitacdo eleitora emitida no endereco
eletronico www.tse.gov.br, obrigatdrio para maiores de 18 anos (original e cdpia);

Comprovante de residéncia atualizado (original e cdpia);

01 (uma) fotografia 3x4 recente sem carimbo e/ou rasura;

Autodeclaracdo de Cor/Raca/Etnia, devidamente preenchida e assinada, a ser fornecida pelo IFPA;
Comprovantes de rendimentos para apuragao e comprovagdo da renda familiar bruta per capita dos ultimos
trés meses anteriores a inscri¢cdo (Agosto, Setembro e Outubro de 2023).

Autodeclaragdo de Pessoa Com Deficiéncia, a ser fornecida pelo IFPA, a ser fornecida pelo IFPA;

Laudo médico emitido ha no maximo 1 (um) ano, atestando a espécie e o grau da deficiéncia, nos termos do
art. 42 do Decreto no 3.298, de 20 de dezembro de 1999, com expressa referéncia ao cédigo
correspondente da Classificagdo Internacional de Doenca —CID;

6 — PARA USO DO ALUNO

Declaro, para fins de direito, sob as penas da lei, a veracidade das informagdes prestadas nesta Ficha de Matricula e na documentacéo exigida pelo IFPA para
fins de matricula na instituicao.

Declaro, também, ter ciéncia da minha exclusdo no processo de selecdo de ingresso no IFPA na falta de documento(s) obrigatério(s), fico ciente que a falsidade
desta declaragéo configura crime previsto no Cédigo Penal Brasileiro, e passivel de apuracéo na forma da lei.

Local e data

Abaetetuba, / /20

Assinatura do candidato ou responsavel legal
(conforme documento de identidade)



http://www.tse.gov.br/

