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Anexo |

FORMULARIO SOCIO-ECONOMICO

SOLICITACAO DE ISENCAO DO PAGAMENTO DA INSCRICAO-

ENTRADA 2025

NOME: (home completo, sem abreviatura)

E-mail:

Inscrigdo no CADUnico:

DOCUMENTO DE IDENTIDADE:

Org&o emissor:

ESTADO CIVIL:
ENDERECO- RUA:
BAIRRO: CIDADE:
UF: CEP
TELEFONE CELULAR ()
INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIOR DE
ORIGEM:
AREA DE CONCENTRACAO
PRETENDIDA:

NUMERO DE INSCRICAO PROVISORIA:

OBS: Para obtencéo da Isencdo do Pagamento da Taxa de Inscri¢cdo o candidato além de
providenciar a inscricdo proviséria no link: http://conveniar.fepmvz.com.br/eventos/,
devera preencher este requerimento de isencédo, anexar os documentos comprobatorios

e a copia do boleto bancario de inscrigdo.

Situacédo de escolaridade:

A) Para efeito de comprovagdo de beneficio de bolsa integral de estudo oficial sera
considerado: contrato de beneficio de 100% de bolsa do Prouni, contrato de financiamento
do FIES, declaracéo assinada digitalmente pela instituicdo educacional informando que o

estudante é beneficiario do Prouni, FIES ou beneficiario de bolsa 100% integral.
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B) Ser& considerado comprovante de egresso de instituicdo de ensino superior publica:
declaracéo de matricula em instituicdo publica assinada digitalmente ou diploma.

2) Comprovagédo do CADUnico - Copia do comprovante de inscrigdo no CADUnico

3) Cépia do documento de identificacdo com foto

Declaro, diante das condi¢cBes acima, que estou obrigado a comprovar que nao
custiei, com recursos proprios, curso preparatério para o processo seletivo para
ingresso no Programa de Residéncia a que me candidato e, ainda, ser
obrigatoriamente egresso de |Instituicdo de ensino superior publica ou
obrigatoriamente beneficiario de bolsa integral de estudo oficial comprovada,
conforme prova documental que agora faco, e anexo a este formulario (documento

oriundo da Instituicdo de Ensino).

Declaro estar em anexo a documentagcdo que comprova todas as condi¢cfes acima
assinaladas.

Declaro que as informagdes prestadas neste documento sdo verdadeiras. Informo,
ainda, que estou ciente de que, se comprovada a omissao ou a inveracidade nas
informagfes prestadas ou nos documentos apresentados, fico sujeito as
penalidades legais cabiveis, inclusive com perda do beneficio de isencao, se for o
caso. Estou ciente de que a falta parcial ou total de informac¢des ou documentos é
de minha inteira responsabilidade, sendo tal situacdo motivo para indeferimento
desta solicitagao.

Assinatura do candidato: (conforme o documento de identidade)

PARECER (uso exclusivo do PRIMV - EV - UFMG):
(___ ) DEFERIDO (___ ) INDEFERIDO MOTIVO:
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