ANEXO II

Escola de Educacgdo Fisica, Fisioterapia e Terapia Ocupacional
Programa de Pds-Graduagao Interdisciplinar em Estudos do Lazer cscoxor caveasio
Email: ppgiel@eeffto.ufmg.br Telefone: (31) 3409-2335

EEFFTO
—

FISICA, FISIOTERAPIA
E TERAPIA OCUPACIONAL

FORMULARIO DE INSCRIGAO NO PROCESSO DE DISTRIBUIGAO DE BOLSAS - 2023

1. Dados do candidato a bolsa

Nome:

Endereco:

Data de nascimento:

Data de ingresso no PPGIEL:

2. Dados dos familiares

(Dados Socioeconémicos — Preencher os dados de todas as pessoas que moram na sua casa)

Nome

Grau de

parentesco

Idade

Escolaridade

Profissdo/Ocupagdo

Rendimento
Bruto Mensal

(em reais)

Total de rendimentos familiares: RS
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Escola de Educacgdo Fisica, Fisioterapia e Terapia Ocupacional EEFFTO

Programa de Pds-Graduagao Interdisciplinar em Estudos do Lazer esconot soveucno
Email: ppgiel@eeffto.ufmg.br Telefone: (31) 3409-2335 s i,

OBSERVACAO:

(utilize este espacgo para informago6es adicionais ou esclarecimentos).

Termo de responsabilidade

Declaro que todas as informagdes prestadas e documentos apresentados sao verdadeiros, e
estou ciente que as mesmas estardo sujeitas a verificagao e que, comprovada a inveracidade de
qualquerinformagao, posteriormente a concessao de bolsa, ensejard o cancelamento de seu

recebimento, sem prejuizo das san¢des penais eventualmente cabiveis.

local e data:

Assinatura do(a) discente
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