/™ UNIDADE DE SERVICO: DATA:
/F'ecomércio PR
Sesc ' Senac | IFPD se“ / /

FICHA DE INSCRICAO PROGRAMA DE GRATUIDADE SESC PR
QUESTIONARIO SOCIOECONOMICO

Obs.: Todos os campos devem ser obrigatoriamente preenchidos, com penalidade de desclassificacdo automatica do processo.
Menores: Preencher “ndo consta” ou deixar em branco.

() Declaro ter lido as informagdes contidas no edital e estar inteiramente de acordo com as regras e determinacdes,
nele constantes, que regeréo este processo seletivo.

Atividade desejada:
() Educagéo Infantil
() EJA — Educacéo de Jovens e Adultos
() Ensino Médio
() Cursos

( ) Inglés ( ) Espanhol ( ) Informatica i . .
( ) Outros, Especifique: Periodo de preferéncia para frequentar a atividade:

( )Manha ( )Tarde ( )Noite

O candidato inclui-se na categoria:
( )Estudante da Educacéo Bésica na Rede Publica ( )Dep. Comerciario ( )Comerciario N° carteirinha:

O candidato participa ou participou de alguma atividade do Programa de Gratuidade no SESC PR:
(' )Sim. Qual? ( )Néo

1. DADOS PESSOAIS DO CANDIDATO

1.1 Nome completo do Candidato:

1.2 Data de nascimento: [ 1.3 Idade: 1.4 Sexo: ( )Feminino ( )Masculino

1.5 Estado Civil: ( )Solteiro(a) ( )Casado(a)/ mora com um(a) companheiro(a) ( )Separado/divorciado/desquitado ( )Vilvo(a)

1.6 Nome do companheiro(a):

1.7 O candidato é portador de necessidade especial? ( )Sim. Qual? ( )Néo
1.8 Numero do Registro Geral — RG: Orgéo Expedidor: Estado:

1.9 Numero do Cadastro de Pessoa Fisica — CPF:

1.10 Telefone residencial: ( ) 1.11 Telefone celular candidato/ responsavel: (__)

1.12 Telefone comercial: ( ) 1.13 Email:

2. DADOS DOS RESPONSAVEIS (no caso de candidato menor de 18 anos)

MAE (caso menor de 18 anos)
2.1 Nome: 2.2 ldade

2.3 Nacionalidade: 2.4 Instrucéo: 2.5 Formagcao:

2.6 Endereco e telefone residencial (se for diferente do candidato):

2.7 Telefone celular e/ou comercial:

2.8 Numero do Registro Geral — RG: Orgéio Expedidor; Estado:

2.9 NUmero do Cadastro de Pessoa Fisica — CPF:




PAI (caso menor de 18 anos)
2.10 Nome: 2.11 Idade
2.12 Nacionalidade: 2.13 Instrucéo: 2.14 Formacao:

2.15 Endereco e telefone residencial (se for diferente do candidato):

2.16 Telefone celular e/ou comercial:

2.17 Numero do Registro Geral — RG: Orgao Expedidor: Estado:

2.18 NUumero do Cadastro de Pessoa Fisica — CPF:

2.19 Se seus pais séo separados, responda: A separacao foi: ( ) judicial ( )ndo judicial.

Recebe pensdo?: ( )Sim ( )Nao 2.20 Valor da pensao: R$

OUTROS RESPONSAVEIS (Padrasto, madrasta, avo, tio ou etc.) — Indicar qual a relacéo.
2.21 Nome: 2.22 |dade
2.23 Nacionalidade: 2.24 Instrugéo: 2.25 Formagcao:

2.26 Endereco e telefone residencial (se for diferente do candidato):

2.27Telefone celular e/ou comercial:

2.28 Numero do Registro Geral — RG: Orgéo Expedidor: Estado:

2.29 NUumero do Cadastro de Pessoa Fisica — CPF:

3. ESCOLARIDADE DO CANDIDATO

3.1. Escolaridade

Educacéao Infantil ( ) Cursando

Ensino Fundamental ( ) Concluido ( ) Cursando () Incompleto
Ensino Médio () Concluido () Cursando () Incompleto
Educ. de jovens e Adultos () Concluido ( ) Cursando () Incompleto

3.2. Candidato frequenta escola
() Publica () Particular com bolsa  ( )integral ( ) parcial

() Particular () N&o frequenta

3.3 Nome da escola onde estuda:

4. DADOS DOMICILIARES DO CANDIDATO

4.1 Endereco residencial:

4.2 N°: 4.3 Complemento 4.4 Bairro

4.5 CEP 4.6 Cidade 4.7 Estado




5. QUALIFICACAO PROFISSIONAL DO CANDIDATO OU RESPONSAVEL FINANCEIRO (no
caso de menor de 18 anos)

5.1 Situacéo do candidato ou responsavel legal no mercado de trabalho:
) Sécio e/ou proprietario de empresa
) Empregado com carteira de trabalho assinada
) Empregado sem carteira de trabalho assinada
) Trabalha em casa, e/ou n&o tem atividade remunerada

) Aposentado/ pensionista

(

(

(

(

(

() Trabalhador rural
() Funcionério publico
() Autbnomo

() Estudante

( ) Desempregadodesde /[
(

) Profissional liberal

5.2 Nome da empresa em que o candidato ou o responsavel legal trabalha:

Endereco: N° Bairro Cidade:

Cargo:

5.3 Atividade principal da empresa: ( )Indidstria ( )Comércio ( )Servicos ( )Administracdo publica ( )Auténomo
( )Outros

5.4 Renda bruta média do més do candidato ou responsével legal:

5.5 Renda aposentadoria/ pensédo (més/ candidato): R$

5.6 Renda penséo alimenticia (més/ candidato): R$

5.7 Renda seguro desemprego (més/ candidato): R$

5.8 Outras rendas — bolsas, atividades extras etc. (més/ candidato): R$

6. COMPOSICAO FAMILIAR (todas as pessoas que residem na casa inclusive o candidato)

6.1Nome 6.2 6.3 6.4 6.5 6.6 Renda 6.7 Nome da | 6.8 Desempregado?
Idade Parentesco J| Escolaridade Ocupacéao (Salario, empresa (desde quando ¢é
Bolsa, ultima ocupacgéo)
Beneficios,
penséo e
etc)




7. DADOS FINANCEIROS DA FAMILIA DO CANDIDATO

7.1 Responsaveis financeiros da familia:

( )Candidato ( )Pai

7.2 Renda bruta total familiar (Informar a SOMA do valor de todos que contribuem para renda):

( )Mae

( )Responsaveis Legais

7.3 Despesas mensais da familia (descrever os valores em R$ referentes aos gastos mensais)

Valor gasto com:

Valor gasto com: Prestacéo
Aluguel Habitacional
R$ R$

Valor gasto com:

Agua

Valor gasto com:
Luz

Valor pago em:
Condominio

R$

R$

R$

Valor recebido de:

Valor gasto com:
Telefones  (Fixos+

Valor gasto com:

Valor gasto com:

Valor gasto com:

Pensao Alimenticia Celulares) Gas Alimentacdo Transporte
R$ R$ R$ R$ R$

Valor gasto com: Outros gastos

Medicamentos mensais:

R$ R$

7.4 A casa em que sua familia reside é

() emprestada ou cedida.

() prépria em pagamento.

() alugada.

() prépria ja quitada.

Tipo
( )casa
() apartamento

() comodo

( ) sitio/chacara/fazenda

( ) outros

7.5 A familia possui qual dos meios de transporte abaixo

() Automovel — Marca e ano

( ) Moto — Marca e ano

() N&o possui

7.6 Vocé ou sua familia participam de algum programa do Governo (exemplo Bolsa Familia, Gas, PETI e etc.)? ( )Sim ( )N&o

Qual(is)?




8. ASPECTOS GERAIS

8.1 Como ficou sabendo do Programa de Gratuidade do SESC Parana?

8.2 Qual sua expectativa em relacéo ao programa?

8.3 Conte-nos um pouco sobre o candidato e a realidade atual de sua familia:

Todos 0os campos devem ser obrigatoriamente preenchidos, com penalidade de desclassificacdo automatica do

processo.

DECLARACAO

Declaro para os devidos fins que todas as informagdes prestadas sdo verdadeiras.

Cidade, dia/ més / ano

Assinatura do Candidato.

(em caso de menor de 18 anos, assinatura dos pais e/ou responsavel)

Obs.1: E imprescindivel anexar os documentos solicitados para efetivacéo da inscricdo do candidato.

Obs.2: Destacar o Protocolo de entrega da Ficha de Inscrigao e entregar ao candidato ou responsavel no caso de menor de 18 anos.

Campos para uso do Sesc PR

Ficha recebida por:

Ficha conferida por:

Ficha validada por (Gerente da Unidade):

Protocolo de entrega da

FICHA DE INSCRICAO PROGRAMA DE GRATUIDADE SESC PR

Candidato:
Atividade desejada: Periodo de preferéncia Data: ___ /[
(' )Educacéo Infantil para frequentar a atividade:
( )EJA_— Edupe}c;ao de Jovens e Adultos ) Recebido por:
() Ensino Médio () Manha
() Cursos () Tarde
Inglés Espanhol Informética i
() Iniciaéég Egporti(va) P ¢ () Noite Nome funcionario SESC PR
( ) Outros, Especifique: (carimbo e assinatura)
Unidade de Servico SESC PR:




