
 
                                 

FICHA SOCIO ECONÔMICO  PROGRAMA NOSSA BOLSA– ANO: 2021 
 

Responsável Financeiro: ______________________________________________________________________________ 

Candidato (a): ______________________________________________________________________________________ 

Curso: ________________________período: _____ Turno: (  ) MATUTINO (  ) NOTURNO  (   ) DESPERIODIZADO          

 Matrícula Nº________________ 

Endereço: __________________________________Bairro: ___________________ Cidade/UF: ____________________ 

Telefone: _______________ CPF: ______________________ RG: _______________ Profissão: 

_______________________ 

E-mail: ____________________________________________________________________________________________ 

Empresa: ________________________________________ Salário: _________________ Telefone: _________________ 

Endereço Comercial:   _______________________________________________________________________________ 

Ponto de Referência residencial: ______________________________________________________________________ 

 

Situação familiar do (s) Aluno (s) 

 

Reside com  Pai  Mãe               Esposo (a)                        filhos (as) 

 

                 Outros_____________________ 

 

Nome do Pai ou Esposo: ___________________ ___________________________________________________________ 

Endereço: 

_____________________________________________________________________________________________ 

Telefone: _______________ CPF: ______________________ RG: _______________ Profissão: 

_______________________ 

Empresa: _________________________________________ Salário: _________________ Telefone: _________________ 

Endereço Comercial: _________________________________________________________________________________ 

Possui outra Renda: __________________.    

Situação do Pai: (   ) Presente (    )   Falecido   (     )    Divorciado/ Separado (   )   (   ) Outros: _______________________ 

 

Nome da Mãe ou Esposa: ____________________________________________ 

Endereço: 

_____________________________________________________________________________________________ 

Telefone: _______________ CPF: ______________________ RG: _______________ Profissão: 

_______________________ 



Empresa: _________________________________________ Salário: _________________ Telefone: _________________ 

EndereçoComercial:__________________________________________________________________________________ 

Possui outra Renda: __________________.    

Situação do Mãe:  (  ) Presente (   )   Falecido   (  )Divorciado/ Separado   Outros: 

____________________________________ 

 

Informações Socioeconômicas 

 

Tipo de Moradia:  

 

Própria   Financiada R$________   Alugada R$__________    Cedida   

 

República             Outros: __________________           

 

Quantidade de Bens: 

 

Veículo/ 

moto  Computador   Telefone   TV    DVD    Blu-ray 

 

 

 

Neste campo informar todas as pessoas que residem na casa.  

Nome Idade Parentesco Estado 

Civil 

Escolaridade Profissão Renda Mensal 

Bruta 

  CANDIDATO(A)      ENSINO MÉDIO   

       

       

       

       

       

       

       

       

       

EF= Ensino Fundamental   EM= Ensino Médio   S= Superior  A= Analfabeto 

Despesas Mensais 

Há despesas com Instituição de Ensino Superior não gratuita no grupo familiar?________   Valor: 

R$____________________. 

 

 

Saúde: R$____________________ (   ) Remédio  (   ) Plano de Saúde 

Há doenças graves no grupo 

familiar?________Qual?____________________________________________________________________________ 

Parentesco: ____________________________ 



Algum membro do grupo familiar faz uso de medicação contínua?__________   Parentesco: __________________________ 

Alimentação: R$___________________ 

Cartão de Credito: R$_______________ 

Financiamento: R$________________ 

Especificar o Tipo de Financiamento 

nesse tópico:  

• Finan. Imobiliário (   ) 

• Financ. Bancário (   ) 

• Financ. Veicular (   ) 

Água: R$_________________ 

Luz: R$ __________________ 

Telefone: R$_______________ 

Aluguel: R$ _______________ 

Iptu : R$__________________ 

Condomínio R$ __________________ 

Outros: R$________________________   

Obs: os valores registrados nas despesas devem ser comprovados através de cópias simples das contas.  

 

Benefício Sócio assistencial 

(    ) BOLSA FAMÍLIA - VALOR: R$ ________             (    ) OUTROS. Informar? _______________________________ 

(    ) PETI                                                                              ___________________________________________________ 

(    ) PRO-JOVEM                      

(    ) PROGRAMA DE CASA POPULAR      (    ) CAD ÚNICO         (    ) BPC    (     ) TARIFA SOCIAL (AMPLA)                   

 

Motivo da Solicitação  

 

 

PROCESSO SELETIVO PROGRAMA NOSSABOLSA 2021 

 1ª chamada de 04/02 a 10/02/2021. 

Declaração 

Declaro que as informações prestadas são completas e verdadeiras. Autorizo a apresentação destes documentos aos Órgãos 

Públicos.  

 

                                                           ___________________/ ES,  ______ de  Fevereiro   de 2021. 

 

 

Assinatura do Candidato (a) : _________________________________________________________________________ 

 

Assinatura do responsável em caso de candidato (a) menor de 18 anos: 

 

_________________________________________________________________________________________________ 

 

OBRIGATÓRIO ENTREGAR A FICHA SOCIOENÔMICA DEVIDAMENTE PREENCHIDA E ASSINADA 

 

 

 

 


