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ANEXOII C

RELACAO DE DOCUMENTOS PARA COMPROVACAO DA RENDA
FAMILIAR BRUTA MENSAL, DE ACORDO COM O EDITAL N° 027/2021.

Entregues

1. NO CASO DE TRABALHADORES ASSALARIADOS 1 2 3 4 5 6

2. Meses analisados: 3 ultimos meses anteriores a data da inscricao do

candidato no Processo Seletivo.

1.1 Copia dos contracheques dos meses analisados.

1.2 Copia da Declaragdo de IRPF acompanhada do recibo de entrega a Receita
Federal do Brasil e da notificacdo de restituicdo, quando houver. Caso seja

isento, entregar declaracéo de proprio punho se autodeclarando isento de IRPF.

1.3 Copia da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social (CTPS) registrada e

atualizada.

1.4 Copia da CTPS registrada e atualizada ou carné do INSS com recolhimento

em dia, no caso de empregada doméstica.

1.5 Copia do extrato atualizado da conta vinculada do trabalhador no FGTS.

1.6 Copia dos extratos bancarios dos meses analisados.

Entregues

2.NO CASO DE ATIVIDADE RURAL 1 2 3 4 5 6

2.1 Copia da Declaragdo de IRPF acompanhada do recibo de entrega a Receita
Federal do Brasil e da notificacdo de restituicdo, quando houver. Caso seja

isento, entregar declaragdo de proprio punho se autodeclarando isento de IRPF.




2.2 Copia da Declaragdo de IRPJ acompanhada do recibo de entrega a Receita
Federal do Brasil, quando houver. Caso seja isento, entregar declaracdo de

proprio punho se autodeclarando isento de IRPJ.

2.3 Quaisquer declaragdes tributarias referentes a pessoas juridicas vinculadas ao

candidato ou a membros da familia, quando for o caso.

2.4 Copia dos extratos bancarios dos meses analisados .da pessoa fisica e das

pessoas juridicas vinculadas.

2.5 Caso tenha, copia de notas fiscais de vendas dos meses analisados. Caso ndo
tenha, entregar declaragdo de proprio punho declarando que nao realizou vendas

nos meses analisados.

Entregues
3. NO CASO DE APOSENTADOS E PENSIONISTAS 3 4
3.1 Extrato mais recente do pagamento do beneficio.
3.2 Copia da Declaragdo de IRPF acompanhada do recibo de entrega a Receita
Federal do Brasil e da respectiva notificagdo de restituicdo, quando houver.
3.3 Copia dos extratos bancarios dos meses analisados.

Entregues
4.NO CASO DE AUTONOMOS E PROFISSIONAIS LIBERAIS 3 4

4.1 Copia da Declaracdo de IRPF acompanhada do recibo de entrega a Receita
Federal do Brasil e da respectiva notifica¢ao de restitui¢ao, quando houver. Caso
seja isento, entregar declaracdo de proprio punho se autodeclarando isento de
IRPF.

4.2 Copia de quaisquer declaragdes tributarias referentes a pessoas juridicas

vinculadas ao candidato ou a membros de sua familia, quando for o caso.

4.3 Copia das guias de recolhimento ao INSS com comprovante de pagamento

dos meses analisados, compativeis com a renda declarada.

4.4 Copia dos extratos bancarios dos meses analisados. Caso ndo tenha conta

bancaria, entregar declaragdo de proprio punho declarando este fato.

4.5 Copia de Declaragdo de um contador ou de proprio punho dos valores

recebidos nos meses analisados.




5. NO CASO DE RENDIMENTOS DE ALUGUEL OU ARRENDAMENTO

Entregues

DE BENS MOVEIS E IMOVEIS 1 12

3

4

5.1 Copia da Declaracdo de IRPF acompanhada do recibo de entrega a Receita
Federal do Brasil e da respectiva notificagao de restituicao, quando houver. Caso
seja isento, entregar declaracdo de proprio punho se autodeclarando isento de
IRPF.

5.2 Copia dos extratos bancarios dos meses analisados. Caso ndo tenha conta

bancaria, entregar declaragdo de proprio punho declarando este fato.

5.3 Copia do contrato de locag@o ou arrendamento acompanhado da cépia dos

comprovantes de recebimentos dos meses analisados.

6. OBSERVACOES:

Somente poderio assinar este documento:
— O candidato maior de idade (maior de 18 anos);
— O responsavel legal pelo candidato menor de idade (menor de 18 anos).

Assinatura do(a) candidato(a)ou responsavel legal / Local e Data

Assinatura do(a) Responsavel no Campus / Local e Data




