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TERMO DE COMPROMISSO DO(A) DISCENTE BENEFICIADO PELO AUXILIO ALIMENTAGAO

Eu, ,
aluno do curso , matriculado sob o n?
, ha turma , declaro estar ciente das disposicdes referentes

ao Programa de Auxilio Alimentacdo constantes na legislacdo em vigor e no Edital n2 01/2021 do
Processo Seletivo Simplificado para classificacdo e participacdo nos programas especificos de
atengdo primaria da politica de assisténcia estudantil do Ifes — Campus Montanha e, ainda, das
cldusulas abaixo enumeradas, as quais comprometo-me a cumprir integralmente, para que possa
fazer jus a participacdo no referido programa.

1. SOBRE O PROGRAMA:

O auxilio alimentacdo por estudante podera ser fornecido “in natura”, mediante a disponibilizacao
de refeicGes no restaurante do campus para um almoco e/ou um lanche; ou ainda através de
depdsitos bancarios. O numero de refeicdes, e a definicdo de quais delas serdo fornecidas aos
beneficidrios, estdo sujeitos a disponibilidade orgamentaria do campus, e a andlise e aprovagdo da
CIAPAE, podendo ser estabelecidos critérios de fornecimento conforme a renda per capita do(a)
discente.

2. SAO COMPROMISSOS E CONDICOES DO(A) DISCENTE PARA FINS DE PARTICIPACAO NO
PROGRAMA:

= Participar das reunides remotas ou presenciais, convocadas pela CGAC;

* Assinar e enviar o Termo de Compromisso especifico (presentes nos anexos VI, VII, VIII, IX e X,
conforme o programa) através de espaco proprio no Ambiente Virtual de aprendizagem (AVA) no
periodo indicado para este fim no cronograma. Em caso de discente menor de 18 anos, o
referido termo devera ser assinado também por um de seus responsaveis legais;

§12 O(a) discente ndo recebera os auxilios em que obtiver situacao deferida ou suplente, enquanto
nao fizer o envio do Termo de Compromisso especifico através do AVA. Sendo alocado na
proxima lista de pagamento de beneficios elaborada no més subsequente ao da data em que se
fizer o envio do(s) termo(s).

§22 Os dados bancdrios informados no Termo de Compromisso, deverdo ser os mesmos daqueles
informados no ato da inscricdo, e deverdo ser escritos de forma clara e legivel.

§32 Ndo serdo pagos de forma retroativa, os valores referentes as parcelas mensais de auxilios
estudantis de meses anteriores aos da inclusdo do(a) discente em lista de pagamento de
beneficios, motivado pelo envio tardio do Termo de Compromisso enviado, ou pelo envio de
forma incorreta, incompleta ou ilegivel.

» Ser assiduo(a) as aulas, presenciais ou remotas, ou a realizacdo das atividades pedagodgicas
nao-presenciais, conforme prevé o Regulamento de Organiza¢do Didatica (ROD), o Cédigo de
Etica e as normas especificas para as APNPs;

= Comparecer a todas as atividades de acompanhamento dos programas, assim como aos
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atendimentos individuais e reunides, quando solicitado;

* N3o cometer ato indisciplinar grave ou ato infracional previstos no Cédigo de Etica e Disciplina do
Corpo(a) discente do Ifes;

* Of(a) discente deverd encaminhar solicitacdo de interrup¢do ou desligamento do auxilio, por
escrito, contendo identificacdo do requerente e exposicdo de motivos que ensejaram essa
solicitacdo, através de correio eletronico para o endereco: cgac.mon@ifes.edu.br, no caso de
desisténcia do curso, cancelamento da matricula, transferéncia externa, transferéncia de
campus, trancamento da matricula ou por interesse de exclusdo de seu nome da lista de
beneficiados. O(a) discente que interpor essa solicitacdo por motivo de cancelamento da
matricula, transferéncia externa, transferéncia de campus ou trancamento da matricula, estard
sujeito ao ressarcimento dos recursos recebidos apds a data em que impetrou o requerimento
junto ao Registro Académico, que serd feita através pagamento a Guia de Recolhimento da Unido
— GRU emitida para esse fim.

= Apresentar justificativa por escrito a CGAC, através de correio eletronico para o endereco:
cgac.mon@ifes.edu.br, sobre situacbes que inviabilizam o cumprimento de quaisquer
COMpPromissos;

= Comunicar qualquer alteracdo da situacao socioecondmica da familia por escrito a CGAC, através
de correio eletronico para o enderecgo: cgac.mon@ifes.edu.br.

= Conhecer e cumprir as normas e as instrucdes relativas aos programas;

= Apresentar dentro dos prazos estabelecidos todos os documentos, comprovantes e formuldrios e
termos preenchidos e assinados, conforme o caso, exigidos pela assisténcia estudantil.

1. DO CANCELAMENTO DE PARTICIPACAO DO(A) ESTUDANTE NO PROGRAMA

O cancelamento dos auxilios concedidos aos estudantes beneficiados através dos programas
trazidos neste edital, podera ocorrer nos seguintes casos:

Ndo cumprimento, sem justificativa, dos requisitos dispostos neste edital;

Com a conclusdo, abandono ou desisténcia do curso, com a transferéncia de campus ou externa,
com o cancelamento ou trancamento da matricula, que devera ser informado diretamente a
CGAC, através de correio eletrobnico para o endereco: cgac.mon@ifes.edu.br,
independentemente de requerimento interposto;

Par o(a) discente que ndo obtiver aproveitamento minimo de 60% ao término do primeiro
semestre do ano letivo, no conjunto das disciplinas lecionadas no periodo;

Omissao, prestacdo de informacdes falsas, ilegiveis, incompletas ou que contenham rasuras, por
parte do(a) estudante ou de seu responsavel legal, durante o curso do ano letivo na entrega de
documentos solicitados pela assisténcia estudantil, inclusive na comprovagdo de gastos, quando
couber;

Pela omissao da prestacdo de contas por dois meses consecutivos, sem que haja apresentacdo
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de justificativa plausivel, que devera ser encaminhada através de correio eletrénico para o

endereco: cgac.mon@ifes.edu.br;

Por puni¢do disciplinar ao(a) discente proferida pelo Conselho de Etica, conforme determinado
pelo Cédigo de Etica do Corpo(a) discente do Ifes.

Pelo encerramento do programa de maneira unilateral pela administracdo, expondo-se os
motivos que ensejaram essa decisao;

A qualquer tempo, por falta de recurso or¢amentario.

Por solicitacdo do(a) discente, que devera ser encaminhada através de correio eletrénico para o
endereco: cgac.mon@ifes.edu.br, desde que o cancelamento do beneficio ndo inviabilize a
manutencdo da realizacdo das atividades pedagdgicas ndo-presenciais através do Ambiente
Virtual de Aprendizagem (AVA).

§1°2 Para efetivacdo do cancelamento nos casos dispostos nas alineas a), c) e d), serdo garantidos
os instrumentos de ampla defesa e contraditério.

§22 Estudantes que tiverem o auxilio cancelado somente poderao retornar ao programa através
da inscricdo em um novo edital que os contemple como publico-alvo.

8§32 Estudantes que tiverem o auxilio cancelado por causa prépria, somente poderao retornar ao
programa no proximo ano letivo, mediante nova avaliagao realizada pelo profissional de Servigo
Social.

842 Os casos de discentes com comprovada dificuldade de aprendizado, assim como os casos de
cancelamento de participacdo do(a) aluno(a) no programa, embasados no terceiro topico do
item 15.1 deste edital, serdo encaminhados para andlise da Comissdo Interna de
Acompanhamento da Politica de Assisténcia Estudantil — CIAPAE, devendo-se considerar os
pareceres da Gestdao Pedagdgica em cada caso.
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2. DADOS BANCARIOS PARA RECEBIMENTO DO BENEFICIO

DADOS DO TITULAR DA CONTA BANCARIA

NOME COMPLETO:

CPF: N2 DA AGENCIA (com digito): N2 DA CONTA (com digito):
BANCO: TIPO DE CONTA (operagao):
) Banco do Brasil — 001; ( ) Contacorrente-001 ( ) Conta poupanca-013
) Banco do Nordeste do Brasil — 004; A CONTA BANCARIA INFORMADA E:

) Banco do Estado do Espirito Santo — 021;
) Banco Santander — 033;
) Caixa EconGmica Federal — 104;

(
(
( () Do préprio(a) aluno(a);
( () Do pai ou da mae do(a) aluno(a);
( ( ) Do avo ou avd do(a) aluno(a);
() Banco Bradesco —237; () Do tio ou tia do(a) aluno(a);
() Itad Unibanco — 341; () Do padrasto ou madrasta do(a) aluno(a);
( (

(

(

) Banco Cooperativo do Brasil — 756. ) De irmdo ou irm3o do(a) aluno(a);

) De primo ou prima do(a) aluno(a);

) De sobrinho ou sobrinha do(a) aluno(a).

Observagoes:

* N&o sera aceita a indicagdo de conta-salario para recebimento deste beneficio.

» 0Of(a) discente s6 podera informar conta bancaria do tipo poupanca (operagao: 013) para recebimento do beneficio, se
esta for oriunda da Caixa Econémica Federal.

= N3o serd aceita conta bancaria que nao esteja em nome do préprio(a) aluno(a) ou de familiar com grau de parentesco
descrito neste formuldrio.

Estando de acordo com essas disposicoes, comprometo-me a aceita-las e cumpri-las.

Data / /

Assinatura do(a) aluno(a) beneficiario Assinatura do(a) responsavel legal




