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Cidade Universitária Dom Delgado ∙ CEB Velho 

Av. dos Portugueses, 1996 ∙ São Luís ∙ Maranhão ∙ CEP 65080-805 
(98) 3272-8622 

 

FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO PARA O PROGRAMA BOLSA PERMANÊNCIA DO MEC 
 

1. DADOS DO (A) DISCENTE 

Nome:  Matrícula  

Curso:  Campus  

Período ( ) Matutino ( ) Vespertino ( ) Noturno ( ) Integral 

Endereço  

Bairro  CEP  

Fone nº  E-mail  

Nacionalidade  Naturalidade  

CPF  RG  

Sua forma de ingresso na universidade foi através do sistema de cotas? 

( ) Não ( ) Sim Caso, sim, especificar: 

Como você se autodeclara? 

( ) Branco ( ) Negro ( ) Pardo ( ) Indígena Amarelo ( ) 

Onde você cursou o ensino fundamental e médio? 

( ) Escola Pública; ( ) Todo em escola particular com bolsa; ( ) Todo em escola particular sem bolsa; Parte em escola 

pública e parte em escola particular com bolsa; ( ) Parte em escola pública e parte em escola particular sem 
bolsa; Educação técnico-profissional ( ) 

2. INFORMAÇÕES SOCIOECONÔMICAS 

Renda Familiar Mensal (Soma de toda a 

Renda Bruta Familiar): 

 

Nº de Componentes da Família 
(Dependentes da Renda Declarada): 

 

Em qual situação de moradia você se 

encontra? 

( )Casa/Apartamento próprio quitado. ( )Casa/Apartamento próprio 

financiado. ( )Casa/Apartamento alugado. ( )Casa/Apartamento mantidos 

pela família para moradia do estudante. ( )Casa/Apartamento cedido.      

( )Casa/Apartamento dos pais. ( ) Casa/Apartamento de outros 

familiares/parentes. ( ) Casa/Apartamento de amigos.  

( ) Quarto alugado/cômodo alugado/quitinete alugada. (  )Habitação 

coletiva:hotel/hospedaria/pensionato/república. 

Com quem você mora atualmente?  

Qual é a sua participação na vida 
econômica de sua família? 

( ) Não trabalho e meus gastos são custeados pelos meus pais. ( ) Não 

trabalho e meu sustento provêm do meu pai ou da minha mãe. ( ) Não 

trabalho e meus gastos são custeados por familiares. ( ) Não trabalho e 

meus gastos são custeados por meu marido, companheiro/por minha 

esposa, companheira. ( ) Trabalho e sou independente financeiramente. ( 

) Trabalho, mas não sou independente financeiramente. ( ) Trabalho 

e sou responsável pelo sustento da minha família. 

Em qual zona o seu grupo familiar reside? ( ) Zona urbana ( ) Zona rural 

IMPORTANTE: É de total responsabilidade do (a) discente o preenchimento CORRETO e COMPLETO deste formulário. 

Os documentos obrigatórios devem ser anexados a este formulário em fotocópias simples (sem autenticação) e legíveis. 

 

 ,  de  de 20  

 
 

                                                                Assinatura do(a) SOLICITANTE 


