SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA EDUCAGAO
CENTRO FEDERAL DE EDUCAGAO TECNOLOGICA CELSO SUCKOW DA FONSECA
EDITAL N° 02/2023

ANEXO |
CRONOGRAMA
EVENTO DESCRICAO DO ITEM DO DATA/PERIODO
EVENTO EDITAL
1 Inscricdes 7 16/02/2023 a 24/02/2023
2 Chamada Regular 11.1 28/02/2023
3 Matricula — Chamada 11.2 clc 02/03/2023 a 08/03/2023
Regular 15e 20
4 Divulgacéo das
Matriculas Homologadas 11.3 13/03/2023
da Chamada Regular
5 Manifestacéo de 28/02/2023 a 08/03/2023
Interesse para participar 12
da Lista de Espera
6 Convocacéo - Listade 131 A partir de 13/03/2023*
Espera

*Os candidatos deverdo ficar atentos as Convocacfes da Lista de Espera
para fins de matricula, as quais serdo divulgadas na pagina do processo
seletivo.



SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA EDUCACAO
CENTRO FEDERAL DE EDUCA(}AO TECNOLOGICA CELSO SUCKOW DA FONSECA
EDITAL N° 02/2023

ANEXO I

MODELO DE AUTODECLARACAO ETNICO-RACIAL (para candidatos inscritos para as

vagas de acdo afirmativa —autodeclarados pretos, pardos, indigenas e outras etnias)

Eu, abaixo-assinado, , CPF n°

portador do documento de identificacdo n° , DECLARO, sob

pena das sancdes penais, previstas no Decreto-lei n°® 2848/1940 (Codigo Penal, artigos 171 e 299), e
administrativas (cancelamento de matricula), para o fim especifico de atenderao Edital n°® 01/2023, do

CEFET/RJ, que sou (Informar a etnia: preto, pardo, indigena ou
outras etnias).

Estou ciente de que, mesmo apds matriculado no Cefet/RJ, poderei ser convocado, a qualquer tempo,
para uma entrevista com a Comissao de Analise de Cotas — COAC, a qual adotara o procedimento de
avaliar a veracidade desta declaracgéo.

Por ser a expressdo da verdade, firmo e assino a presente para que a mesma produza seus efeitos
legais e de direito.

, de de 2022.

Assinatura do(a)
candidato(a) ou

responséavel legal



SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA EDUCACAO
CENTRO FEDERAL DE EDUCA(;AO TECNOLOGICA CELSO SUCKOW DA FONSECA
EDITAL N° 02/2023
ANEXO Il

DOCUMENTOS PARA COMPROVA(;AO DA RENDA FAMILIAR DE PARTICIPANTE DAS
POLITICAS DE ACOES AFIRMATIVAS (Lei n® 12.711/2012)

Os candidatos com renda familiar bruta per capita igual ou inferior a 1,5 salario-minimo deveréo
comprovar essa condi¢cao por meio da documentacdo descrita abaixo:

-Comprovante atualizado de Cadastramento no Cadastro Unico para Programas Sociais do Governo
Federal (CadUnico), que conste a composicao e renda per capita familiar
https://cadunico.dataprev.gov.br/#/comprovante

ou
- Documentacao comprobatdéria da situacéo socioecondmica descrita abaixo.

A documentacéo a ser apresentada é referente ao candidato e a TODAS as pessoas que tém a
moradia como local habitual de residéncia e nela residem na data de inscricdo do/da estudante
no Processo Seletivo da Instituicdo Federal de Ensino.

A apresentacéo dos documentos solicitados devera ser realizada através de upload
no sistema de matricula online, em prazo determinado pelo cronograma (anexo)

1. Relacao dos documentos comprobatérios para analise socioecondmica:

a. Formulario socioeconémico impresso, preenchido e assinado pelo candidato e por seu
responsavel legal, nos casos de estudantes com idade inferior a 18 anos ( Anexo V)

2. Documentacédo para TODAS as pessoas incluidas no quadro de composicao familiar:

a. Identidade: Qualquer documento oficial com foto (Carteira de Trabalho e Previdéncia
Social, RG, CNH ou outro). Para os menores de 18 anos, sera aceito a Certiddo de Nascimento.
b. Cadastro de Pessoa Fisica — CPF (para maiores de 18 anos)

C. Para os candidatos maiores de 18 (dezoito) anos: Copiade Carteira de
Trabalho: paginas de identificac&o, ultimo contrato de trabalho com a pégina seguinte em
branco.

-Em caso de auséncia da Carteira de Trabalho fisica, o candidato podera apresentar

a Carteira de Trabalho digital e preencher o Anexo VI para justificar a auséncia. (se

menor de 18 anos, devera ser assinada pelo responsavel).

-Se ndo houver baixa na carteira referente aos contratos extintos, é necessario apresentar
copia da rescisdo do contrato. Caso ndo possua o termo de rescisdo, devera preencher o
Anexo VI para justificar a auséncia.

-Caso ndo possua Carteira de Trabalho, apresentar declaracdo de proprio punho
informando o motivo (Anexo VI)

-Mesmo agueles gue nunca trabalharam deverdo apresentar a cépia da pagina em
branco referente ao contrato de trabalho.

d. Para aqueles a partir de 18 anos: Copia da Declaragdo do Imposto de Renda Pessoa
Fisica (2020). Caso seja isento, apresentar comprovante conforme link no
edital: https://servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/ConsRest/Atual.app/paginas/index.asp.



https://servicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/ConsRest/Atual.app/paginas/index.asp

3. Documentacéo Civil:
a. Certiddo de casamento do estudante, se for o caso.
b. Dos pais ou responsaveis, ou, em caso de separacgao ou

divércio, apresentar a certiddo de casamento com averbacao ou a respectiva sentenca judicial, s
e for o caso.

c. Em caso de unido estavel dos pais ou responsaveis, apresentar documento
oficial ou quando ndo houver reconhecimento legal, apresentar declaracdo de préprio
punho Anexo VI e, em caso de separacao de fato, apresentar documento oficial ou apresentar
declaracao de proprio punho Anexo VI.

d. Em caso de falecimento dos pais ou responsaveis, apresentar a certiddo de 6bito correspo
ndente.

e) Emcaso de pais/mdes solteiros/solteiras (com filhos), ou pais/mées
separados/divorciados, apresentar declaragéo de proprio

punho de um dos responsaveis confirmando o recebimento ou 0 ndo de penséao alimentic
ia e o valor mensal Anexo VI.

4. Documentagcdo de Comprovagao de Renda:
1. Para os Trabalhadores Assalariados (CLT, Funcionario Publico, Militar,

Contrato Temporario)
a. Apresentar cépia dos trés (3) ultimos contracheques ou comprovantes de pagamento,
sobre os quais serd calculada a renda média, considerando o valor bruto.

2. Para Profissionais Liberais, Empresarios, Micro Empresarios, Proprietarios ou
Pessoas com Participacdo em Cotas de Empresas ou Microempresas e Atividade Rural.
a. Se isentos de Declaragéo de Imposto

de Renda de Pessoa Fisica Anual, deverdo apresentar comprovantes de rendimento referentes a
os dois ultimos meses de trabalho.b)Guia de Contribuicdo para o INSS com comprovante de
pagamento do ultimo més, quando for o caso. c)Declaragdo de Comprovante de Rendimento
(DECORE) emitida por profissional contébil, quando for o caso. d) Quaisquer declaragtes
tributarias referentes a pessoas juridicas vinculadas ao candidato ou a membros de
sua familia, quando for o caso. e)Declaracdo de Imposto de Renda Pessoa Juridica —
IRPJ, quando for o caso. f)Notas fiscais de vendas, quando for o caso.

3. Para Microempreendedor Individual (MEI)

a. Certificado de Microempreendedor Individual (MEI). b)Comprovante de Inscrigédo e

de Situacao Cadastral. c)Guia de recolhimento do INSS, referentes aos trés ultimos meses de
pagamento efetuado, se for o caso. d) Relatério mensal de faturamento, referente ao ano de
2020, quando houver; e)Declaracéo de proprio punho informando o valor de
recebimento mensal (Anexo Ill);

Obs: documentos e comprovantes podem ser emitidos pelo Portal: http://www.portaldo
empreendedor.gov.br

4, Para os Aposentados, Pensionistas e Beneficiarios de Auxilio _Doenca e
Demais Beneficios do INSS.

a)Extrato mais recente do pagamento de beneficio (detalhamento de
crédito) emitido pelo site abaixo: https://meu.inss.qgov.br/central/index.html

5. Para os trabalhadores Auténomos ou Informais (que realizam servicos por conta pro
ria

a. Declaracéo de proprio punho informando o valor médio de recebimento mensal (Anexo
VI).

6. Para aqueles gue néo estdo trabalhando (desempregados) ou para aqueles que
nunca trabalharam

a. Declaragéo de préprio punho informando a Auséncia de Rendimentos e como vem

mantendo o seu sustento ( Anexo VI)

7. Informacdes adicionais



http://www.portaldoempreendedor.gov.br/
http://www.portaldoempreendedor.gov.br/
https://meu.inss.gov.br/central/index.html
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a) A pessoa que recebe algum tipo de ajuda e/ou recebe algum recurso proveniente de aluguel
de imével, deve preencher e entregar declaracéo de proprio punho informando o valor médio de
recebimento mensal (Anexo VI).

b) Para agueles a partir de 18 anos: Declaracdo sobre outras rendas, (Anexo VI) devidamente
assinada e datada, informando se exerce ou ndo algum outro cargo ou atividade remunerada
(formal, informal ou esporadico), se recebe beneficios previdenciarios (ex.: aposentadoria, pensao
por morte, auxilio doenca e etc), beneficios assistenciais (Beneficio de Prestacdo Continuada -
BPC, Programa Bolsa Familia ou outros), seguro desemprego, pensdo alimenticia, renda de
aluguel e/ou arrendamento, auxilio financeiro de terceiros ou outras fontes de renda, informando
em todos os casos o valor médio recebido nos trés meses anteriores a matricula. *Quanto a
pensédo alimenticia, os responsaveis devem emitir a declaragéo relativa aos seus filhos menores
de 18 anos;

C)Caso o candidato seja solteiro e ndo resida com 0s pais, deverdo ser apresentados copia
da identidade, comprovante de residéncia e comprovante de renda do candidato e de seus pais,
incluindo declaragdo assinada e datada pelos genitores com justificativa para a situagao
apresentada, informando ha quanto tempo o/a estudante nao reside com 0s pais € como se
mantém financeiramente. *Caso ndo seja possivel a declaragdo dos pais, o/a estudante devera
apresentar a declaragéo (assinada e datada) sobre as informacgdes solicitadas acima

D)Serdo aceitas Carteiras de Trabalho Digital emitidas pelo Ministério do Trabalho disponiveis
em: https://servicos.mte.gov.br/



https://servicos.mte.gov.br/

SERVIGO PUBLICO FEDERAL

MINISTERIO DA EDUCACAO
CENTRO FEDERAL DE EDUCAQAO TECNOLOGICA CELSO SUCKOW DA FONSECA
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ANEXO IV
FORMULARIO SOCIOECONOMICO

Dados Pessoais

Nome:

CPF:

Curso para o qual foi classificado:

Data de Nascimento: Sexo: Idade:
Estado civil: Telefone:
e-mail:

identificacdo do responsavel ( para menores de 18 anos)

Nome do Responsavel legal:

Identidade: CPF:

E-mail:

Situacéo de moradia

Endereco:
Nimero/Complemento: CEP:
Bairro: Cidade/UF:

Tipo de moradia: () Casa ( ) Apartamento () Alojamento () Republica () Outro: _

Situagado do imovel: () Proprio () Alugado () Cedido () Posse () Outra: _

Condicéo de habitacéo: ( ) Agua encanada () coleta de lixo ( ) rede de esgoto ( ) rua pavimentada

Assinalar quais alternativas abaixo fazem parte das despesas domésticas do grupo familiar: )
() Telefone/Internet () Condominio () Aluguel/ Financiamento ( )IPTU ( ) Agua
() Energia Elétrica
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SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA EDUCAGAO

CENTRO FEDERAL DE EDUCAGCAO TECNOLOGICA CELSO SUCKOW DA FONSECA
EDITAL N° 02/2023

ANEXO V
ORIENTACOES PARA CALCULO DA RENDA PER CAPITA FAMILIAR

a. Familia: O conjunto de pessoas que residem no mesmo espaco fisico tendo lagos ¢
onsanguineos, afetivos e\ou de solidariedade que contribuam para o rendimento e\ou que
tenham suas despesas atendidas por aquela unidade familiar;

b. Renda Bruta Familiar: é o total dos rendimentos brutos, comprovados
documentalmente e independentes de suas naturezas, percebidos por todos os membros da
familia que contribuam, de forma compulséria ou ndo, para o sustento do candidato ao auxilio,
mais 0s rendimentos
préprios percebidos pelo mesmo. Também serdo computadas para a renda bruta familiar os valor
es recebidos por quaisquer integrantes da familia advindos de terceiros que néo residam com o
candidato a titulo de doacdes, “mesadas”, pensao alimenticia nao definida judicialmente, etc;

C. Para o calculo da renda bruta serdo computados os rendimentos de qualquer
natureza recebidos pelas pessoas da familia, a titulo regular ou eventual (“bicos”), inclusive aquel
es provenientes de locacao ou de arrendamento de bens méveis e imoveis;

d. Estdo excluidos do célculo da renda bruta os valores recebidos a titulo de:
. Beneficio de Prestagédo Continuada (BPC)
. Décimo terceiro, 1/3 de férias, auxilios alimentacéo, auxilio refei¢cdo, auxilio creche,
auxilio transporte e auxilio saude.
. Diarias e reembolsos de despesas.

. Estornos e compensacdes referentes a periodos anteriores.

. Indeniza¢cBes decorrentes de contratos de seguros, inclusive seguro-desemprego.

. IndenizagBes por danos materiais e morais por forca de decisé&o judicial.

. Indenizagéo de rescisao de contrato de trabalho;

e. Estdo excluidos do calculo os rendimentos percebidosno &mbito dos seguintes programas:
. Programa de Erradicacdo do Trabalho Infantil.

. Programa Agente Jovem de Desenvolvimento Social e Humano.

. Programa Bolsa Familia e os programas remanescentes nele unificados.

. Programa Nacional de Inclusdo do Jovem - Pr6-Jovem.

. Auxilio Emergencial Financeiro e outros programas de transferéncia de renda destinados a

populacdo atingida por desastres, residente em Municipios em estado de calamidade publica
ou situacdo de emergéncia.

. Demais programas de transferéncia condicionada de renda implementados por Estados,
Distrito Federal ou Municipios;
f. Estédo excluidos do calculo da renda bruta os valores recebidos no ambito escolar,

como: bolsa de iniciagdo cientifica, bolsa de aperfeicoamento cientifico, bolsa de monitoria e
bolsa de extenséo.
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ANEXO VI

MODELO DE DECLARACAO DE PROPRIO PUNHO
(CITADA NO ANEXO I11)

Nome do candidato:
Doc. de Identidade:
Nome do membro do grupo familiar declarante:
Doc. de Identidade:
Relagéo de parentesco com o candidato:

() o proprio () mae () pai () outro:

Declaro serem completas e verdadeiras as informacdes acima expostas, estando ciente
das penalidades previstas nos artigos
171 e 299 do Cédigo Penal Brasileiro e Art. 15 da Lei 12.101/09.

Assim sendo, por ser o0 aqui declarado a mais pura expressao da verdade, assino
esta Declaracdo para que surta seus efeitos legais.

Loca: Data:

Assinatura do Candidato Assinatura do Responsavel do Candidato
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SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA EDUCACAO
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ANEXO VII
MODELO DE LAUDO MEDICO PARA PESSOAS COM DEFICIENCIA

Atesto para 0s devidos fins de direito que o(a) Sr(a)
€ portador(a) da deficiéncia (espécie)

Cddigo Internacional de Doenca (CID)
, possuindo o] seguinte grau/nivel de deficiéncia

, sendo a causa desta deficiéncia

(descrever/apresentar a causa da deficiéncia, mesmo que apenas descrita a provavel causa) -

Possuindo o(a) candidato(a) o seguinte nievl de autonomia (apresentar o grau de autonomia do(a)

candidato(a) -

Atesto, ainda, que a deficiéncia do(a) candidato(a) acima evidenciada € compativel com as atribui¢cbes da

funcdo de . Foneco, também, as seguintes informagfes

complemetares:

1. Se deficiente fisico, o(a) candidato(a) faz uso de ortese, protese ou adaptacdes? ( )SIM ( )NAO

2. Se deficiente auditivo, anexar exame de audiometria recente (até seis meses)

3. Se deficiente visual, anexar exame de acuidade em AO (ambos os olhos), com especificacdo da
patologia e do campo visual

4. Se deficiente mental:

4.1. Data de inicio da doenca: / /

4.2. Especificar, também, as areas de Ilimitacdo associadas e habilidades adaptativas:

5. Se deficiente com deficiéncia multipla:

5.1. Especificar a associacao de duas ou mais deficiéncias:

Data de emissao deste Laudo: / / (n&o superior a 180 dias)

Nome do médico/especialidade/CRM/carimbo
Observacédo: O laudo devera conter o nome do médico, a assinatura, e, ainda, o0 nimero do CRM desse
especialista na area de deficiéncia/doenca do(a) candidato(a) e o carimbo, caso contrario, o laudo néo

ter4 validade. Este, também, devera ser legivel, sob pena de n&o ser considerado valido.
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ANEXO VI
DECLARAGCAO DE ISENGAO DE IMPOSTO DE RENDA

Eu portador(a) do CPF n°.
declaro, para os devidos fins, que, meu RENDIMENTO ANUAL BRUTO, no ano de 2022, foi

inferior ao estabelecido pela Receita Federal do Brasil, no valor de R$ 28.559,70, e, por isso, deixarei de

efetuar Declaracdo de Imposto de Renda Pessoa Fisica 2023, por ser isento da mesma, de acordo com o
disposto na Instrucdo Normativa RFB 864/2008.

Declaro serem completas e verdadeiras as informacfes acima expostas, estando ciente das penalidades
previstas nos artigos 171 e 299 do Cdadigo Penal Brasileiro e Art.15 da Leil2.101/09. Assim sendo, por ser o
aqui declarado a mais pura expressdo da verdade, assino estaDeclaracdoparaque surta seus efeitos

legais., dentro do prazo, acarretara a perda da vaga.

, de de 202__

assinatura do declarante



