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SERVICO PUBLICO FEDERAL
MINISTERIO DA EDUCAGAO
INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAGCAO, CIENCIA E TECNOLOGIA DA PARAIBA
DIRECAO GERAL DO CAMPUS PATOS

EDITAL N.° 07/2019 - PROGRAMA DE
ASSISTENCIA ESTUDANTIL - SELECAO PARA
O PROGRAMA DE ATENCAO E PROMOCAO A

SAUDE - AQUISICAO DE OCULOS DE GRAU

O Diretor Geral do Instituto Federal de Educacédo, Ciéncia e Tecnologia da Paraiba,
Campus - Patos, no uso de suas atribuicdes estatutarias e regimentais, através da
COPAE/Servigo Social, torna publico o edital de sele¢&o para o Programa de Atencéo e
Promocdo a Saude, na modalidade aquisicao de 6culos de grau, conforme dispde o
Plano Nacional de Assisténcia Estudantil — PNAES, de acordo com as disposi¢des deste
Edital.

1. DOS OBJETIVOS

1.1 A Politica de Assisténcia Estudantil do Instituto Federal de Educacdo, Ciéncia e
Tecnologia de Paraiba, em consonancia com o Estatuto e Regimento Geral do IFPB,
dar-se & mediante o estabelecimento de um conjunto de principios e diretrizes
estratégicas, materializadas através de programas que visam assegurar ao educando o
acesso, a permanéncia e a concluséo do curso.

1.2 Em conformidade com o disposto no Decreto N° 7.234, de 19 de julho de 2010 —
Programa Nacional de Assisténcia Estudantil — PNAES, bem como considerando o
Estatuto e o Regimento Geral do Instituto Federal de Educacao Ciéncia e Tecnhologia da
Paraiba e a Politica de Assisténcia Estudantil aprovada pelo Conselho Superior do
IFPB, Resolugéo n° 12/2011, convalidada pela Resolugédo n° 40/2011, bem como pela
Politica de Assisténcia Estudantil (PAE), que deu-se através da resolugdo “ad
referendum” n° 25 de 21 de junho de 2018, atender-se-a pelo presente edital o
Programa de Atencéo e Promoc¢ao a Saude do Estudante, cujos objetivos séo:

| — fomentar o protagonismo estudantil na prevencéo de doencas e promog¢ao da saude;
Il — incentivar a cultura de paz, prevenindo as diferentes expressfes de violéncia;

IIl — orientar sobre os riscos do uso de alcool e outras drogas;

IV — abordar questfes relativas a sexualidade e a prevencéo de infeccdes sexualmente
transmissiveis (IST/AIDS);

V - realizar atividades voltadas a promocdo da saude, por meio de acdes
multidisciplinares;

VI — diagnosticar e acompanhar, por meio de pesquisa, as condi¢cbes de saude dos
estudantes;

VIl — custear e/ou ofertar, verificada a possibilidade orcamentéria, a realizacdo de
exames médicos e a aquisicdo de Orteses e préteses cuja necessidade esteja
diretamente associada a qualidade do aprendizado do aluno;

VIl — estimular a pratica de exercicios fisicos e manifesta¢cdes culturais como fatores
indispensaveis na perspectiva do fortalecimento da autoestima e da ressignificacdo de
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valores e atitudes socioculturais e pessoais;
IX — prover a articulacdo entre o IFPB e as unidades publicas de salude com vista a
atencdo integral do estudante;

1.3 Sao condicdes/critérios para acesso ao programa nesta modalidade:

| — Apresentar necessidades especificas prescritas pelo profissional competente
(Oftalmologista).

Il — Estar matriculado em curso presencial e frequentando regulamente o curso no IFPB
Campus Patos.

2. DO BENEFICIO

2.1 Entende-se por Programa de Atencdo e Promocdo a Saude do Estudante, na
modalidade para aquisicdo de 6culos de grau, a cobertura total das despesas dos
discentes com aquisicdo de Oculos de grau, por empresa contratada pelo IFPB,
mediante licitacdo prévia para esse fim.

2.2 A concessdo da aquisicdo de Oculos sera realizada nas formas e condigdes
estabelecidas neste edital.

2.3 O beneficio consistirhA em um Oculos de grau (armacgdo e lentes) a partir das
necessidades especificas prescritas pelo profissional competente, que serd escolhido
pelo/a beneficiario/a nas dependéncias do campus.

3. DOS BENEFICIARIOS

3.1 Considerando que o déficit visual pode provocar atrasos e comprometimento do
desenvolvimento académico;

3.2 Considerando a dificuldade visual de muitos/as discentes;
3.3 Considerando todos os pontos acima citados serdo atendidos, prioritariamente, os
estudantes que apresentem maior necessidade especifica prescrita pelo profissional

competente (Oftalmologista).

3.4 Os discentes precisam estar regularmente matriculados em cursos presenciais do
IFPB - Campus Patos.

4. DA SOLICITACAO DO BENEFICIO

4.1 O interessado devera solicitar o beneficio no setor de protocolo do Campus Patos
em formuléario proprio deste setor, dirigido a Coordenacdo Pedagdgica e de Apoio ao
Estudante — COPAE.

4.2 A solicitacdo devera conter os seguintes documentos:

| - Formulario de solicitacao especifico (anexo 1), preenchido e assinado pelo discente
ou responsavel legal, caso seja menor de idade;

Il - Copia do exame/receita médica;
4.3 A solicitagdo so6 sera avaliada se for apresentada documentagdo completa.

4.4 A solicitacao do beneficio podera ser realizada do dia 19 de agosto ao dia 02 de
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5. DOS CRITERIOS DE AVALIAGAO

5.1 Os critérios de avaliagédo serao:

| - Necessidades especificas prescritas pelo profissional competente (Oftalmologista).

Il — Ordem de entrega, limitada ao quantitativo de 6culos por modalidade de ensino.

[l — Caso seja excedido o numero de vagas, os/as discentes participantes dos

programas da assisténcia estudantil (alimentacdo, transporte e moradia) terdo
prioridade maxima.

5.2 O quantitativo de 6culos disponibilizado neste edital é o estabelecido de acordo
com o apresentado no Quadro 1.

Quadro | - Quantitativo de 6culos

(o]
N DE 'DESTINADD
Modalidade de ensino VAGAS/AMPLA AS PESSOAS
CONCORRENCIA COM
DEFICIENCIA
INTEGRAD

GRADO 50 2
SUBSEQUENTE 50 2
SUPERIOR 50 2
TOTAL 150 6

5.3 Para concorrer como pessoa com deficiéncia, o estudante precisara entregar laudo
médico, que devera especificar o tipo de deficiéncia, com o cbédigo correspondente da
Classificacdo Internacional de Doencas (CID). Caso ndo apresente o referido
documento, o discente sera automaticamente desclassificado.

6. DAS ETAPAS DO PROCESSO DE AVALIACAO

| — Recebimento da inscricdo pela COPAE, via Protocolo;
Il — Analise documental (COPAE)

lll - Selecdo a partir da documentagédo apresentada com base no item 5.2 e 6.1 deste
edital

7. CRONOGRAMA

7.1. As etapas referentes ao disposto neste edital estdo especificadas no quadro I,
a seguir:
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Quadro Il — das etapas

Atividade Data/Periodo Local
_ . _ www.ifpb.edu.br/patos/ editais
Publicacdo do Edital 16/08/2019
. . . 19/08/2019 a
Periodo de inscricbes 02/09/2019 Protocolo do campus
Analise documental 03/09/2019 a
10/09/2019 COPAE
Resultado Parcial 11/09/2019 www.ifpb.edu.br/patos
Prazo pararecursos 12/09/2019 Protocolo do campus
Andlise dos recursos 13/09/2019 -
Resultado final 16/09/2019 www.ifpb.edu.br/patos

8. DAS DISPOSICOES FINAIS

8.1 O/A candidato/a devera conhecer as instru¢des estabelecidas neste Edital para
participar do processo.

8.2 Os prazos e horérios citados neste Edital deverdo ser observados com atencgdo e a
perda de qualquer um deles sem justificativa legal implica na perda do respectivo direito.

8.3 ApoOs o resultado final sera divulgada a data que a empresa prestara o servigo, que
consiste em: visita ao campus, exposi¢cdo de mostruario com os modelos disponiveis e
entrega dos Gculos prontos em data estabelecida.

8.3 Os casos omissos serdo avaliados e resolvidos pela Coordenacao Pedagdgica e de
Apoio ao Estudante — COPAE do IFPB, Campus Patos, observada a legislagéo vigente.

8.4 A inscricdo a este pleito implica a aceitacdo tacita as normas e procedimentos
estabelecidos por este Edital.

8.5 O presente Edital sera publicado no site http://www.ifpb.edu.br/patos

Patos - PB, 16 de agosto de 2019.

José Ronaldo de Lima
Diretor Geral


http://www.ifpb.edu.br/patos/
http://www.ifpb.edu.br/patos
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ANEXO |

EDITAL 06/2019/DG-PT
FORMULARIO DE INSCRICAO

DADOS PESSOAIS:

NOME:

NOME SOCIAL:

DATA DE NASCIMENTO: / / IDADE:

CURSO: MATRICULA:

SERIE (Integrado): PERIODO (Técnico subsequente): PERIODO (Superior):
TURNO: sexo: ML rF[] ESTADO CIVIL:

CPF: IDENTIDADE/ ORG.EXP:

ENDERECO RESIDENCIAL DO ALUNO (Rua/Avenida, etc.):

Ne°: APARTAMENTO: BAIRRO: CEP:
CIDADE: ESTADO:

TELEFONE PARA CONTATO (residencial): CELULAR:

EMAIL:

SE SUA FAMILIA RESIDE EM OUTRA CIDADE PREENCHA OS ITENS ABAIXO:

ENDERECO RESIDENCIAL DA FAMILIA (Rua/Avenida, etc.):

N° APARTAMENTO: BAIRRO:

CEP:

CIDADE: ESTADO:

MORADIA DO/A ALUNO/A:

() SOZINHO () FAMILIA () PARENTES () PENSAO

() REPUBLICA

SITUACAO DE MORADIA:

() CASA PROPRIA () CASA FINANCIADA () CASA ALUGADA (

() OUTROS

) CASA CEDIDA
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SITUACAO SOCIOECONOMICA

ASSINALE A SUA SITUAGCAO DE TRABALHO OU DO/A RESPONSAVEL, SE MENOR DE 18 ANOS:

) TRABALHO COM VINCULO EMPREGATICIO (CLT)
) TRABALHO TEMPORARIO

) TRABALHO AUTONOMO

) TRABALHO INFORMAL

) TRABALHO EM EMPRESA PROPRIA

) SERVIDOR PUBLICO

~ o~ o~ o~ o~ ~

~ o~ o~ o~ o~ ~

) RECEBE SEGURO DESEMPREGO
) NUNCA TRABALHOU

) NUNCA TRABALHOU COM VINCULO EMPREGATICIO

) PENSIONISTA

) AFASTADO

) OUTROS

COMPOSICAO DA RENDA FAMILIAR - o(a) aluno(a), os pais, 0s irmaos(as), esposo (a), filhos(as),

sogro(a), tio(a), agregados — todas as pessoas que residem com a familia.

NOME IDADE

PARENTESCO
(com o(a)
discente)

GRAU DE
ESCOLARIDADE

PROFISSAO

RENDA
R$

TOTAL DA RENDA FAMILIAR

TOTAL DE DEPENDENTES DA RENDA

VOCE JA E USUARIO DE OCULOS?

( ) NAO () SIM. Quantos Graus?

VOCE JA E CONTEMPLADO COM ALGUM TIPO DE AUXILIO DO IFPB - CAMPUS PATOS?

( ) NAO ( ) SIM. Qual?

Descreva de que modo a sua dificuldade visual interfere nas atividades escolares ou aprendizado.

Patos, de

de

Assinatura do/a discente ou responsave




