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LEI MUNICIPAL: 3.449, de 11/12/2017 (Alteração: 3.894, de 20/04/2022).DECRETOS: 4.701, de 17 de Janeiro de 2022 (Alterações: 4.717, de 20/04/2022 e 4.833, de 15/01/2024).

NÃO SERÃO ACEITAS INSCRIÇÕES FORA DAS DATAS ACIMA MENCIONADAS
 NÃO HAVERÁ REPASSE DE RECURSOS FINANCEIROS PARA SUBSIDIAR: SEGUNDAGRADUAÇÃO, CURSOS DE PÓS-GRADUAÇÃO, CURSOS PRÉ-VESTIBULAR ECONDUÇÃO PRÓPRIA
 A CONFERÊNCIA DOS DOCUMENTOS SERÃO REALIZADAS, OCORRENDO ALGUMA

INCONSISTÊNCIA ENTRAREMOS EM CONTATO. SENDO ASSIM, É FUNDAMENTAL
PREENCHER O FORMULÁRIO COM LETRA LEGÍVEL E DADOS ATUALIZADOS.

 QUALQUER PESSOA PODE ENTREGAR A DOCUMENTAÇÃO NÃO PRECISA SER O
ESTUDANTE, NO DIA SÓ IREMOS RECOLHER E NÃO TIRAREMOS DÚVIDAS.

 OS DOCUMENTOS DEVERÃO SER ENTREGUES EM ENVELOPE (PARDO DE
PREFERÊNCIA) E LACRADO.

 NÃO TEM NÚMERO LIMITADO PARA RECEBIMENTO, PORTANTO TODOS OS
PROCESSOS SERÃO ANALISADOS DA MESMA FORMA. RESPEITANDO O
CALENDÁRIO DE RECEBIMENTO: 27/01/2025 A 07/02/2025.

 TERMO DE COMPROMISSO - TEM QUE SER PREENCHIDO.
AS TAREFAS ESPECIAIS SÃO SOLICITADAS PELA SECRETARIA E NÓS ENTRAMOS EMCONTATO QUANDO HOUVER A NECESSIDADE DE PARTICIPAÇÃO EM ALGUMAATIVIDADE, NÃO TEM UMA ATIVIDADE FIXA.

INSCRIÇÕES;PERIODO: 27 DE JANEIRO A 07 DE FEVEREIROLocal: Secretaria de Desenvolvimento Social – Rua Cel. Domingos Ferreira, 318 – CentroHorário: Segunda-feira a Quinta-feira das 08:00 h às 11:30 h e das 13:00 h às 17:00 hSexta-feira das 08:00 h às 11:30 h e das 13:00 h às 16:00 h
Tel. (19) 3821-1755/3821-2410
OBS.: Modelos de Declarações e Formulário disponíveis no site da Prefeitura:www.eliasfausto.sp.gov.br

http://www.eliasfausto.sp.gov.br/
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ATENÇÃO: APRESENTARXEROXDOS DOCUMENTOS SOLICITADOS

PREENCHERO FORMULÁRIO COMPLETO E APRESENTAROS SEGUINTES DOCUMENTOS:
a) Requerimento preen�hido em letra LEGÍVEL e Termo de Compromisso assinado;
b) Xerox do CPF e RG do estudante;
�) Xerox do Comprovante de Residên�ia atualizado (luz, água, telefone ou �orrespondên�ia ban�ária);
d) Xerox De�laração /ou atestado de matrí�ula de 2025;
e) Xerox do Boleto e Comprovante de pagamento referente à mensalidade referente ao ano 2025 /ouTransporte/2025 – �onforme a es�olha do auxilio;
f) Xerox do Comprovante da �onta ban�ária poupança na Caixa Econômica Federal, em nome do estudante
g) Quando morar pagando aluguel ou em imóvel finan�iado, apresentar xerox do Contrato (Aluguelou Finan�iamento) e xerox do �omprovante do último pagamento;
h) Xerox da Carteira de Trabalho do candidato e de TODOS que residem na casa (mesmo sem registro),sendo a página da foto e verso, folha do último �ontrato e a seguinte em bran�o;
i) Xerox do último holerite e/ou pró-labore do candidato e de TODOS que residem na casa;
j) Quando o candidato ou alguém que residir na casa for autônomo, apresentar xerox das 6 últimas notasfis�ais / RPA ou preen�her De�laração, conforme modelo disponibilizado no site da Prefeitura;
l) No caso de haver aposentados ou pensionistas residentes na casa ou o próprio candidato seraposentado ou pensionista, apresentar xerox re�ente do Extrato Ban�ário ou De�laração do INSS, �onstandoo valor do rendimento;
m) Em �aso de invalidez ou auxílio-doença (afastamento do trabalho) do �andidato ou de alguém que residana �asa, apresentar De�laração do INSS �onstando o valor do rendimento;
n) Quando o candidato estiver desempregado ou for apenas estudante apresentar De�laração assinada,conforme modelo disponibilizado no site da Prefeitura;
m) Apresentar xerox da Declaração de Imposto de Renda do candidato e de TODOS que residem na casa;
o) Quando o �andidato ou alguém que resida na �asa for ISENTO da De�laração de Imposto de Renda,apresentar De�laração assinada, conforme modelo disponibilizado no site da Prefeitura;
p) Informar, quando for o �aso, �ondições espe�iais de saúde, a�identes ou outra situação �ir�unstan�ial nafamília que envolva diretamente sua �ondição de estudante (de�larar em separado e assiná-la);
q) No �aso de soli�itação de AUXILIO TRANSPORTE, apresentar Xerox do Contrato de Prestação deServiço (Van ou Ônibus), DEVIDAMENTE ASSINADO (Pelo Contratante e Contratado)
r) Comprovar que morou no Município no último ano (2024) �om xerox de um do�umento ofi�ial.(Exemplos: Históri�o Es�olar re�ente/2024, Carteira de Va�inação/2024, Contrato de Aluguel ouFinan�iamento de Imóvel nome do estudante; �onta de Água ou Energia no nome do estudante);
s) Folha ResumoCadastro Único – apenas para as famílias que de�larem que são benefi�iarias dos ProgramasSo�ias (muni�ipal, estadual ou federal).
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PROTOCOLO N. º /2025(o número será concedido na entrega dos documentos)
EXCELENTÍSSIMO SENHOR PREFEITO MUNICIPAL DE ELIAS FAUSTO

O estudante abaixo, assinado e qualifi�ado, pelo presente, requer à V. Ex.a. �on�essão de reembolso de despesasde:
Bolsa de Estudo ( ) OU Passe Transporte ( )(Requerer apenas uma opção)

Dados do Estudante:O ALUNO REQUERENTE DO BENEFÍCIO BOLSA DE ESTUDO/ OU PASSE TRANSPORTE JÁ
POSSUI CURSO SUPERIOR? ( ) Sim ( ) Não
É pessoa �om defi�iên�ia? () Sim ( ) Não
Foi Benefi�iário em 2024? ( ) Sim ( ) Não
Nome:
CPF: RG.: CadÚni�o NIS:
Data de Nas�imento: / / E-mail:
Endereço: nº: Bairro:
Fones de �ontato: ( ) ( ) ( )
Celular para grupo WhatsApp (responsável financeiro): ( )
Conta Bancária POUPANÇA (do ESTUDANTE) Banco: Caixa Econômica Federal:
Agên�ia: Conta
Dados da Instituição de Ensino:
Instituição: Cidade:
Curso: Semestre:
Valor a pagar - da mensalidade R$
Empresa de Transporte:
Razão So�ial: CNPJ:
Valor do Transporte (mensal) R$
Outros membros da família (irmão, cônjuge, etc.) solicitaram benefício neste ano? ( ) Sim ( ) Não
Nome:
Nome:

ELIAS FAUSTO, DE DE 2025.

Assinatura do aluno quando maior de 18 anos, ou doResponsável legal, quando menor de 18 anos

Ano: 2025
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TERMO DE COMPROMISSO

Eu, , RG estou�iente que re�ebendo o Benefí�io Bolsa Estudo/ ou Passe Transporte, atenderei à �onvo�ação para �umprir até80 horas de tarefas espe�iais exigidas durante o ano de 2025 (Art. 6° da Lei 3.449 de 11/12/2017), prestandoserviços para a Comunidade e/ou Projetos dire�ionados para a melhoria da qualidade de vida da população.
Registre aqui sua disponibilidade em �umprir o �ompromisso de �ontraprestação de até 80 horas de tarefasespe�iais no Muni�ípio, expli�itando:
– Horário(s) e dia(s) disponíveis para o �umprimento das tarefas espe�iais:

Assumo a responsabilidade de apresentar mensalmente, nos dias pré-determinados, conformecronograma, o boleto da mensalidade ou do transporte com o comprovante de pagamento do respectivomês.
É de responsabilidade do estudante consultar o calendário anual com as datas de entrega de boletos/comprovante de pagamento, o mesmo é disponibilizado no ato do protocolo(Art. 7º da Lei 3.894, de 20/04/2022 – item II)

Elias Fausto de 2025.

Assinatura do aluno quando maior de 18 anos, ou doResponsável legal, quando menor de 18 anos

ATENÇÃO: O QUESTIONÁRIO ABAIXO TEM COMO OBJETIVO CONHECER OS ASPECTOS
SOCIOECONÔMICOS QUE CARACTERIZAM OS ESTUDANTES, MORADORES DOMUNICÍPIO
DE ELIAS FAUSTO, QUE CURSAM ENSINO SUPERIOR OU CURSO TÉCNICO, CONFORME A
LEI, COM A FINALIDADE DE PLANEJAR E OFERECER ASSISTÊNCIA.
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QUESTIONÁRIO

1-DADOS PESSOAIS:
1.1 - Estado Civil ( ) Solteiro ( ) Casado ( ) Viúvo ( ) Divor�iado / Separado ( ) União Estável ( ) Separadonão judi�ialmente

2 – HABITAÇÃO
2.1- A �asa em que vo�ê reside é:( ) Emprestada ou �edida;( ) Própria em pagamento. Valor da Prestação R$ ______________( ) Alugada. Valor do Aluguel R$( ) Própria( ) outro

3 – ESCOLARIDADE
3.1- Onde vo�ê �on�luiu o Ensino Médio? ( ) Es�ola Públi�a ( ) Es�ola Parti�ular
4 - INFORMAÇÕES FAMILIARES
4. 1- Composição Familiar - pessoas residentes no domi�ílio (in�luindo o benefi�iário):

Nome Completo Parentes�o Data Nas�. Profissão Renda (Bruta) P�D¹Estudante(requerente) R$R$R$R$
R$R$R$R$R$R$
R$R$R$R$R$R$

Valor total - Mensal (Bruto) R$Valor total - Mensal (Per Capita) R$¹Pessoa �om Defi�iên�ia (De�reto 3.298/1999)
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5 – BENEFÍCIO SOCIAL
5.1- Algum membro da família re�ebe Benefí�io So�ial? ( ) Não ( ) Sim

PBF Programa Bolsa Família R$BPC Benefí�io de Prestação Continuada - Idoso R$
BPC Benefí�io de Prestação Continuada - Defi�iente R$PROUNI Programa Universidade para todos %
Cesta Bási�a:Outros:

DECLARAÇÃO:
DECLARO QUE TODAS AS INFORMAÇÕES PRESTADAS SÃO VERDADEIRAS E COLOCO EMDISPONIBILIDADE TODOS OS DOCUMENTOS COMPROBATÓRIOS, CASO SEJAMREQUISITADOS.

Elias Fausto, de 2025.

Assinatura do aluno quando maior de 18 anos, ou doResponsável legal, quando menor de 18 anos


