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EDITAL DE BOLSA DE ESTUDOS
ANO LETIVO DE 2024

Em conformidade com a Lei 12.101/2009 e suas altera¢cdes Lei 12.868 de 15/10/2013.

O Instituto Auxiliadora, inscrito sob o CNPJ n° 83.157.826/0001-96 associacdes civil, sem fins
lucrativos, beneficente e filantrépica, em conformidade com a lei 12.101/2009 e com a Lei
12.868/2013, publica a abertura do PROCESSO DE SELECAO DE BOLSAS DE ESTUDOS
Integrais (100%) e parciais (50%) aplicaveis ao valor da anuidade escolar. Por meio deste edital o
instituto Auxiliadora divulga as normas e critérios para a renovacao e/ou concessao de bolsas de

estudo para o ano letivo de 2024.

1. DAS DISPOSICOES GERAIS:

1.1. O presente edital destina-se a regular a renovacéao e/ou concessao de bolsas de estudo para
Ensino Fundamental e Ensino Médio mantidos pelo Instituto Auxiliadora.

1.2. A concessao de bolsa assistencial abrangera a anuidade escolar do ano letivo de 2024, sendo
destinadas somente para o periodo regular (curricular), ndo englobando as atividades
extracurriculares.

1.3. O Instituto Auxiliadora reserva-se o direito de aplicar as condi¢cdes estabelecidas neste edital,
modifica-las e revoga-las a qualquer momento, quando julgar conveniente. Ocorrendo alteracdo na
legislacéo vigente que regulamenta a concesséo de bolsas de estudo, o oferecimento de bolsa sera
cancelado ou suspenso, considerando as disposicdes legais previstas.

1.4. Para participar do processo de selecao, os interessados deverao observar o cronograma e as
respectivas etapas. Bem como, apresentar a documentacdo exigida de forma completa, legivel e
sem rasuras.

1.5. Durante a avaliagdo da documentacao exigida, a Comisséo Interna de Bolsa ou o Assistente

Social, podera solicitar quaisquer outros comprovantes que considerar necessarios para o0
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entendimento ou compreenséo do perfil socioeconémico do aluno e de seu grupo familiar. Como
também realizar visita domiciliar a familia para validar a real necessidade do grupo familiar para a
bolsa, de acordo com a Lei 12.101/09.

1.6. A solicitacdo sera automaticamente indeferida quando da ndo apresentacdo de todos os
documentos solicitados ou informacdes divergentes. As bolsas de estudos poderdo ser canceladas
a qualquer tempo, em caso de constatacdo de falsidade das informacdes prestadas, ou de
inidoneidade de documento apresentado, sem prejuizo das demais sangdes civeis e penais cabiveis.
1.7. A concessdo das bolsas de estudo € uma prerrogativa do Instituto Auxiliadora, que
resguardando todos os critérios descritos na legislacdo em vigéncia estabelece a validade anual do
processo seletivo, ou seja, para o ano letivo de 2024, ndo se constituindo o beneficio um direito
adquirido, podendo ser alterado a qualquer tempo.

1.8. A Publicacao do Edital do Programa de Bolsa de Estudos ser& a partir de 15/08/2023, no site
da escola. O aluno/familia devera acessar o link: http://www.cnauxiliadora.com.br/Publicacoes -
Clique no link Edital de bolsas 2024, para impresséo dos documentos necessarios para pleitear bolsa
de estudos para o ano letivo de 2024 (ficha socioecon6mica, declaracdes e outros se necessario a
avaliagcdo socioecondmica do candidato e do grupo familiar).

IMPORTANTE: Os documentos devem ser entregues em envelope lacrado e com
identificacdo do aluno: nome completo, ano/série pretendido e protocolado junto a unidade
educativa. Reforcamos que documentacéo incompleta, rasurada ou inconsistente indefere

o pedido de bolsa automaticamente, revisar toda documentacdo antes lacrar o envelope.

2. DOS PRAZOS DE ENTREGA DA DOCUMENTAQAO:

2.1. Para candidatos bolsistas (renovacéao), para os candidatos néo bolsistas (que estudam
no Instituto Auxiliadora), alunos novos (que ndo estudam no Instituto Auxiliadora)
interessados em pleitear bolsas no decorrer do ano letivo de 2024: o protocolo de entrega
da documentacgédo da solicitacdo de bolsas para o ano letivo 2024 ocorrera entre o periodo de
15/08/2023 a 01/09/2023, no formato presencial junto a secretaria escolar.

2.2. Findando os tramites necessarios para concessao da bolsa de estudos, havendo vagas

remanescentes, apos o periodo informado para a entrega da documentacdo no item 2.1, o
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administrativo entrara em contato com os interessados a pleitear bolsas, durante o ano letivo

2024, sequindo a ordem crescente da renda per capta familiar.

3. DAS BOLSAS DE ESTUDOS - Anuidade Escolar 2024:

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

O custo da concessado das Bolsas de Estudo (bolsa integral de 100% e parcial de 50%) é
concedida de acordo com as normas legais vigentes, enquanto perdurarem as condi¢cdes
determinantes do beneficio, respeitadas as normas e critérios adotados, sob responsabilidade
de avaliacdo do Instituto Auxiliadora.

A Bolsa de estudos é pessoal e intransferivel, ndo havendo possibilidade de transferéncia nem
mesmo para outro membro do mesmo grupo familiar que frequente ou venha a frequentar a
entidade escolar.

A Bolsa de estudos é destinada ao atendimento de alunos cujo perfil socioecondmico familiar
esteja em acordo com os critérios previstos na legislacdo, agregados aos aspectos que
identifiquem a condicdo de vulnerabilidade social ou hipossuficiéncia econémica.

A bolsa de estudos compreendera a anuidade do periodo do ano letivo de 2024 previsto no
contrato de Prestacdo de Servicos Educacionais e pactuado com o responsavel do aluno
beneficiado.

4. DAS CONDICOES DE SELECAO PARA CONCESSAO DE BOLSAS DE ESTUDO:

4.1.

4.2.

4.3.

Inscrever-se no processo de selecdo de Bolsa de estudos dentro dos prazos e condicbes
fixadas neste edital

Entregar a ficha Socioeconémica devidamente preenchida pelo responsavel legal
acompanhada de todos os documentos exigidos e participar de todas as demais etapas
previstas neste edital.

Submeter-se a avaliagdo socioecondmica, promovida pelo Instituto Auxiliadora com
comprovacao de renda familiar mensal per capita bruta, conforme previsto na legislacao:
Bolsa assistencial integral (100%) sera concedida a aluno cuja renda mensal familiar per capita
ndo exceda o valor de 1 salario-minimo e meio nacional.

Bolsa assistencial parcial (50%) sera concedida a aluno cuja renda mensal familiar per capita
nao exceda o valor de 3 (trés) salarios-minimos nacionais.

Estar adimplente junto ao Instituto Auxiliadora, nos termos da lei 9870/1999.
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NOTA EXPLICATIVA:

Entende-se por GRUPO FAMILIAR: a unidade nuclear composta por uma ou mais pessoas,
eventualmente ampliada por outras pessoas que contribuam para o rendimento ou tenham suas
despesas atendidas por aquela unidade familiar, todas moradoras em um mesmo domicilio.

Entende-se por RENDA BRUTA: a soma de todo montante em dinheiro, sem descontos, que cada
integrante da familia ganha. Esses valores poderao ser provenientes de salérios, pensao alimenticia,
pensao do INSS, aposentadoria publica ou privada, renda autbnoma, comissodes, pro-labore, outros
rendimentos do trabalho ndo assalariado, rendimentos do mercado informal ou auténomo,
rendimentos recebidos do patriménio, renda mensal vitalicia, rendimentos de aluguel ou

arrendamento de bens méveis ou imdveis ou qualquer outra renda que receba.

Entende-se por RENDA BRUTA MENSAL FAMILIAR PER CAPITA (RB): a soma total da renda
bruta mensal de todos os integrantes do grupo familiar, dividida pelo nimero de seus integrantes. A
renda bruta mensal familiar (RB) é indice eliminatdrio. O grupo familiar que possuir renda mensal
bruta familiar per capita superior a 03 (trés) salarios-minimos nacionais serd desclassificado

automaticamente.

Entende-se por ADIMPLENTE: Estar com todas as mensalidades quitadas. Estar adimplente junto
a instituicdo é quesito obrigatorio para participacdo do processo de bolsa. (Em caso de
inadimpléncia dirigir-se ao setor financeiro para regularizacdo, antes da vigéncia final dos

prazos de avaliacdo estipulados em edital.)

5. DA DOCUMENTACAO PARA SOLICITACAO DA BOLSA DE ESTUDOS:
ORIENTACOES IMPORTANTES:

O processo seletivo para Bolsa Assistencial 2024 é regido por edital normativo, elaborado em
conformidade com a Lei n® 12.101/2009, e suas alteracdes lei 12.868 de 15/10/2013.

Importante |ler todo edital e a relacdo de documentos abaixo listada antes de se dirigir a unidade

educativa e se inscrever no processo. A unidade educativa ndo atendera apos os horarios e fora de

prazos estabelecidos no edital.
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A organizacdo dos documentos em que se pleiteia bolsa assistencial € de inteira

responsabilidade do responsavel legal pelo aluno. Salientamos que a obtencdo de alguns

documentos junto aos 6rgaos publicos pode exigir o pagamento de taxas ou prazos de entrega, entre

outros procedimentos legais de acordo com cada 6rgao.

Todos os documentos protocolados devem ser revisados pelo solicitante antes da efetiva entrega, a

falta de informacbes em campos solicitados, com informac¢des inconsistentes, documentacao

incompleta ou com documentos nao legiveis, serédo indeferidos os pedidos de bolsas por falta de

dados ou documentacéo.

6. DA ORGANIZACAO E ENTREGA DOS DOCUMENTOS:

A entrega fisica dos documentos devera ser conforme orientagdes citadas no item 2.1, obedecendo

aos seguintes critérios abaixo mencionados:

a)

b)

d)

Separados por grau de parentesco: Por exemplo, todos os documentos do pai, seguido de
todos os documentos da mae e assim sucessivamente de todo grupo familiar, inclusive do
aluno.

Os documentos devem ser entregues em envelope lacrado e com identificagdo do aluno: nome
completo e ano/série pretendido.

Somente o responsavel, seja pai, mae ou responsavel legal (guardido, curador ou tutor) do
aluno podera entregar a documentacao exigida e ter o processo protocolado junto a unidade
educativa, processos encaminhados por outras pessoas ou alunos seréo devolvidos.

Caso seja necessario prestar informacdes adicionais ou esclarecimentos sobre a situacéo do
grupo familiar, documentos ou patriménio, utilize uma folha de sulfite em branco, descreva as
informacdes de proprio punho e envie junto com a documentacdo, devidamente assinada,
datada, com CPF do responsavel pela informacédo e com assinatura reconhecida em cartério.
Lembre-se que todos os membros do seu grupo familiar devem ser declarados. Isso inclui pai,
padrasto, mae, madrasta, conjuge, companheiro (a), filho (a), irmao (&), tios, primos, menores
sob guarda, tutela ou curatela, enteado (a), avd (0)... que vivam na mesma residéncia que o

aluno. Os dados informados deverao ser comprovados.
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7. DOCUMENTOS DO GRUPO FAMILIAR, INCLUINDO O ALUNO

Os seguintes documentos sdo exigidos para fins de comprovacédo de situacdo de renda e de

vulnerabilidade social:
1 - Ficha Socioecon6mica, devidamente preenchida pelo responséavel financeiro. (MODELO 01)

2 - Documento de identificacao de todos os integrantes do grupo familiar: RG e CPF para todos
os integrantes do grupo familiar, maiores e menores de 18 anos (ou a carteira de motorista de todos
0s maiores de 18 anos). No caso de menor de 12 anos que nao possui RG, apresentar a Certidao

de Nascimento.
3-Comprovantes da situacao civil, guando um dos genitores (pais) néo faz parte do grupo familiar:
a) Viavo: Certiddo de Obito do conjuge.

b) Separado: comprovante da separacao judicial (averbacéo) ou, caso esteja em andamento, o
processo.

c) Na&o conviventes sem a separacao formal (averbacao): declaragédo de nao convivéncia feita a
proprio punho assinada com assinatura igual ao RG.

d) Outro tipo de situagéo: fazer declaragéo de proprio punho que ateste a situacao especifica, com
testemunha, e anexar junto cépia do RG, CPF e do endereco da testemunha.

5 - Comprovantes de guarda ou tutela:

a) Responsaveis separados com guarda compartilhada: apresentar documentacdo exigida de

ambos os grupos familiares.

b) Termo de guarda/tutela ou documento do Conselho Tutelar, referente aos menores que estao
inseridos no grupo familiar e que estdo sob os cuidados daqueles que n&do sdo seus pais
bioldgicos, ou ainda que sdo abrigados em casas lares. Caso haja irméos na casa lar, enviar

também documentos de identificacao.

6 - Responsavel legal do aluno em sistema carcerario: copia da Carteira de Visitante, onde conste
o nome do visitado ou documento expedido pela Administracdo Penitenciaria informando a situacao,

datado, carimbado e assinado pela administragédo do presidio.
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7 - Comprovante de residéncia do ano em curso de cada um dos membros do grupo familiar

maiores de 18 anos:

a) Imoével préprio: correspondéncia de 6érgdos oficiais com indicacdo de CEP (bancos, INSS,
concessionarias de servicos publicos, carnés, crediarios, conta de telefone fixo, de energia
elétrica ou de 4gua, boleto de mensalidade escolar, fatura de cartdo de crédito) ou declaracao
de Associacdo de Moradores com o respectivo endere¢co completo e carimbo de CNPJ, ou

emitida pelo Centro de referéncia de Assisténcia Social (CRAS/CREAS) em papel timbrado.

b) Imével alugado: contrato de locagdo em vigor juntamente com comprovante de residéncia,

conforme opgodes listadas na letra “a”.

c) Imobvel alugado sem contrato de locacdo: declaragdo original do proprietario do imével

(MODELO 02) e comprovante de residéncia, conforme opc¢des listadas na letra “a”.

d) Imovel cedido: declaragdo (MODELO 03) com assinatura igual ao RG e assinaturas de
testemunha do cedente do imével. Também comprovante de residéncia, conforme opcdes

listadas na letra “a”.
8 - Aluno portador de deficiéncia: laudo médico com o CID (atual e original).

9.- Estudantes (todos os membros do grupo familiar que estudam): comprovante de matricula em
rede publica e, em caso de matricula na rede privada com bolsa de estudo, declaracao original da
escola confirmando a bolsa e indicando o percentual. Se o familiar € beneficiario do PROUNI ou

FIES, apresentar comprovante.

10 - Imposto de Renda Pessoa Fisica: obrigatério para todos os membros do grupo familiar que
declararem (declaracdo IRPF completa, acompanhada do recibo de entrega). Se isento de
declaracéo, apresentar a copia da situacdo por meio da consulta eletrénica, campo RESTITUICAO

DO IR no site da Receita Federal:
(http://www.receita.fazenda.gov.br/Aplicacoes/Atrjo/ConsRest/Atual.app/paginas/index.asp)

11.- Imposto de Renda Pessoa Juridica (para pequenos ou microempresarios,

microempreendedores individuais ou qualquer tipo de pessoa juridica): obrigatério para todos os
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membros do grupo familiar que declararem, as informacdes do Pro-Labore Anual e, lucros

distribuidos.

12.- Carteira de Trabalho (CTPS) (obrigatério para todos os membros do grupo familiar maiores de

18 anos e para os menores de 18 anos quando aprendizes):

a)

b)

Folha de rosto, dados pessoais, ultimo contrato de trabalho e pagina seguinte em branco,

tltimas anotacdes gerais e pagina seguinte em branco.

Caso nao possua CTPS, providenciar a confeccdo ou o CAGED (Cadastro Geral de

Empregados e Desempregados) emitido pelo Ministério do Trabalho.

Em caso de Carteira de Trabalho perdida (mesmo com Boletim de Ocorréncia) para maiores de
16 anos e pessoas com renda informal ou autbnomos: é obrigatorio a apresentacdo do Extrato

de Vinculos e Contribui¢cdes (CNIS), que podera ser obtido em agéncias do INSS

(https://lwww.inss.gov.br/servicos-do-inss/extrato-de-vinculos-e-contribuicoes-a-previdencia).

13 - Comprovantes de renda:

a)

b)

d)

Assalariados: contracheques ou holerites dos trés ultimos meses ou, no caso de recebimento

de comissao ou hora extra, 0s seis ultimos contracheques.

Desempregado recebendo seguro-desemprego: Ultimo extrato da parcela de seguro-
desemprego, fornecido pela Caixa Econdmica Federal, além de rescisdo contratual e

comprovante do saque do Fundo de Garantia por Tempo de Servico (FGTS).

Professor eventual: declaracdo original em papel timbrado da escola, assinado pelo Diretor,
constando atividade exercida, inicio do exercicio e a média mensal dos seis Ultimos

rendimentos brutos.

Funcionario publico: comprovante de renda dos trés ultimos contracheques ou, no caso de
comissao ou hora extra, os seis ultimos contracheques. Pagina do Diario Oficial de exoneracéo

de cargo publico conforme Lei n° 8.112/90, quando for o caso.
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Desempregados ou trabalhadora do lar sem ter nenhum tipo de renda: declaracdo com
assinatura igual ao RG e com assinatura de testemunha, informando nao possuir renda.
Declaragéo original (MODELO 04).

Proprietario individual ou sécio proprietario de empresa (Ltda., ME, SA, EPP,
EIRELI):Declaracdo Comprobatéria de Percepcdo de Rendimentos e Lucros (DECORE)
original, expedida e assinada por contador inscrito no CRC, contendo as informacdes do pré-
labore anual, lucros distribuidos e o contrato social, evidenciando a participacéo nos resultados
da empresa (o pro-labore ndo serve como comprovante de rendimentos da empresa). Entregar
cOpia do Contrato Social (primeira e a ultima alteracdo) e Demonstracdo do Resultado do
Exercicio. Se sOcio, apresentar também o extrato de vinculos e contribuicbes (CNIS) que
podera ser obtido nas agéncias do INSS (https://www.inss.gov.br/servicos-doinss/extrato-de-

vinculos-e-contribuicoes-a-previdencia).
Microempreendedor individual (MEI): Certificado de Condi¢do de Microempreendedor

Individual. Declaracdo Anual do Simples, guias de recolhimento ao INSS dos seis ultimos
meses, compativeis com a renda declarada, extrato bancério dos trés ultimos meses. Relatorio

mensal da renda bruta (disponivel no portal do Microempreendedor Individual:
http://www.portaldoempreendedor.gov.br campo Declaracdo Anual de Faturamento).

Caso seja optante pelo SIMEI, apresentar folha da consulta obtida por meio do site da Receita
Federal (http://www8.receita.fazenda.gov.br/SimplesNacional/aplicacoes.aspx?id=22). O pro-

labore ndo serve como comprovante de rendimentos da empresa.

Profissional liberal (trabalhadores especializados que prestam servicos sem ser registrados por
empresa empregadora — médicos, dentistas, advogados, contadores, psicélogos etc.): guias
de recolhimento ao INSS dos seis Ultimos meses, compativeis com a renda declarada. Extrato

bancario dos ultimos 3 meses.

Declaracao de Profissional Liberal / Autbnomo. Extrato bancario com informac¢des dos ultimos
noventa dias (pode ser de caixa eletronico ou da internet). Extrato de Vinculos e Contribuigbes
(CNIS), que pode ser obtido nas agéncias do INSS (ou https://www.inss.gov.br/servicos-do-

inss/extrato-de-vinculos-econtribuicoes-a-previdencia).
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Taxistas: declaracdo emitida pelo 6rgdo de regulamentacdo no municipio para fins de
comprovacao de renda mensal do interessado, referente aos trés ultimos meses (declaracéo
original) e extratos bancarios dos ultimos seis meses. No caso de motorista de aplicativo,
apresentar a declaragdo emitida via aplicativo no qual est4 vinculado, demonstrando a

remuneracao dos trés ultimos meses (declaracao original).

Trabalhador terceirizado (aquele que exerce atividades temporarias por periodos inferiores a
trés/seis meses, como servicos de limpeza, portaria, vigilancia, telecomunicacdes, etc.):
apresentar recibos dos trés ultimos meses ou, no caso de periodo de trabalho superior a trés
meses, 0s seis Ultimos recibos. Extrato de Vinculos e Contribuicdes (CNIS) que podera ser
obtido nas agéncias do INSS (ou https://www.inss.gov.br/servicos-do-inss/extrato-de-vinculos-

e-contribuicoes-a-previdencia).

Estagiario ou menor aprendiz: contrato ou termo de compromisso de estagio em vigéncia,

indicando o valor recebido e os trés ultimos comprovantes de pagamento.

Aposentado ou pensionista ou beneficiario de auxilio-doenca do INSS: extrato de pagamento,
constando o valor bruto do beneficio. Pode ser obtido no endereco
eletrénicohttp://www.previdencia.gov.br/servicos-ao-cidadao/todos-os-servicos/extrato-de-

pagamento-de-beneficio/ ou https://meu.inss.gov.br/central/#/extrato. Também ¢é possivel
comparecer na agéncia do INSS, portando RG e CPF originais, e solicitar comprovante
atestando a existéncia ou ndo de beneficios. Mesmo que nao haja beneficio, 0 documento é

obrigatério.

Trabalhador cooperado (profissionais associados a uma cooperativa de trabalho, que prestam
servicos a terceiros por seu intermédio): contrato de cooperacdo ou declaracdo original em
papel timbrado da cooperativa, assinada pelo responsavel legal, constando atividade
desenvolvida e média de rendimento bruto dos ultimos trés meses, com carimbo do CNPJ da
cooperativa.

Trabalhador rural ou agricultor: declaracdo original de renda emitida por sindicato rural,
informando identificacdo do proprietario (nome, RG, CPF e endereco), identificacdo da
propriedade (area e endereco completo), como utiliza a terra (0 que produz), rendimentos

mensais dos ultimos doze meses, notas fiscais de vendas dos ultimos seis meses e cépia do

10
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Bloco de Produtor Rural contendo o faturamento do exercicio base, e pagina da cota Unica ou

do parcelamento do ultimo ITR (Imposto Territorial Rural).

Rendimentos de aluguel ou de arrendamento de bens moveis ou imdveis: contrato e os ultimos

trés comprovantes de recebimentos.

Auxilio de familiares ou terceiros: declaracéo original com assinatura de testemunha (MODELO
09).

Demonstracfes de patrimonio familiar: Certificado (s) de Registro e Licenciamento de Veiculo
(s) que estejam em nome de membro (s) do grupo familiar, identificados na ficha
socioeconémica/ Imposto de Renda. Caso o veiculo seja financiado, apresentar trés ultimos
meses carné ou boleto ou comprovante de débito em conta e o contrato de compra. Imével —

IPTU (Imposto Predial e Territorial Urbano), ultimo comprovante.

Inscritos no CadUnico, beneficiarios de Programas de transferéncia de renda do governo (como
Bolsa Familia, BPC, Renda Minima e outros): copia do Cadastro de inscricdo no CadUnico ou
declaracdo do CRAS (Centro de Referéncia de Assisténcia Social) que é usuario inscrito ativo.
Também trés ualtimos comprovantes de recebimento (acessar site:

https://aplicacoes.mds.gov.br/sagi/consulta_cidadao/index.php.

8. DAS ATRIBUICOES DA COMISSAO DAS BOLSAS DE ESTUDO

8.1.

8.2.

8.3.

8.4.

Analisar e selecionar os processos de concessao de bolsas de estudo, com base nos critérios
socioeconémicos definidos na legislacdo e agregados aos critérios complementares adotados
por esta escola.

Homologar a concessdo das bolsas de estudo aos candidatos selecionados com base na
avaliacdo da condicao e vulnerabilidade socioecondmica dos candidatos.

Solicitar, em qualquer tempo, outros documentos ou informacdes e a visita domiciliar quando
entender necessario para aferir a condicdo socioecondmica indicada nos processos em analise.
Apurar quaisquer indicios de irregularidades no processo seletivo, adotando as medidas
cabiveis para a sua correcao, incluida, se for o caso, a proposta de cancelamento da bolsa

concedida.
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8.5. Resguardar total sigilo em relacéo as informac¢fes e documentacéo que instruem 0S processos
dos candidatos/beneficiados.

8.6. Preservar a transparéncia e corre¢éo do processo, evitando interferéncias de qualquer origem.

9. DOS CRITERIOS PARA CLASSIFICACAO DE CONCESSAO DAS BOLSAS DE ESTUDO

9.1. Terao prioridade os alunos que estejam usufruindo de bolsas de estudos no ano de 2023, desde
gue participem de todas as etapas previstas neste processo seletivo e cumpram com todos os
requisitos legais.

9.2. As bolsas remanescentes a serem disponibilizadas para o ano de 2024, uma vez cumpridos
todos os critérios estabelecidos por meio deste edital, serdo concedidas prioritariamente para
alunos que cumpram os critérios abaixo elencados:

9.3. Condigéo de vulnerabilidade social ou hipossuficiéncia econémica;

9.4. Condicéo de Saude - doencas crbénicas ou grave no grupo familiar;

9.5. Realizar sorteio, se ocorrer empate.

10. DO RESULTADO

10.1. O resultado sera divulgado em duas etapas:

10.2. 12 etapa seréa a divulgacao dos candidatos (em trés chamadas: 25/09, 09/10 e 30/10) que estao
habilitados?, ou seja, que estédo atendendo as exigéncias legais e documentagdo completa e os
inabilitados? séo os que ndo atendem as exigéncias legais ou ndo se enquadram como bolsista;

10.3. 22 etapa serd a convocacao?® para matricula ou rematricula como bolsista para o ano letivo de
2024 a partir de 06/11; conforme a exigéncia do numero de bolsistas em relacdo as matriculas
efetivadas no periodo.

10.4. O resultado do processo seletivo de bolsas se dara através do site da escola, através do codigo
de rastreio informado na entrega do envelope.

11. DA EFETIVACAO DA MATRICULA DOS BOLSISTAS
11.1. Para os candidatos selecionados para a bolsa de estudos, o periodo da matricula sera a partir

da divulgacao oficial pelos canais de comunicacéo da escola.

! Habilitados: Candidatos que estdo com a documentacdo completa e se enquadra nas exigéncias legais;
2 Inabilitados: Candidatos que ndo estdo com a documentacdo completa e ou ndo se enquadram nas exigéncias legais.
3 Convocagdo: Os deferidos serdo convocados para concessdo da bolsa.
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11.2.No periodo das matriculas o responsavel pelo bolsista devera assinar o Contrato de Prestacéo
de Servicos Educacionais junto a secretaria do Instituto Auxiliadora. O mesmo devera entregar
neste ato o Termo de Concessédo de Bolsa de Estudos preenchido e assinado em duas vias.
(MODELO 06)

11.3. Seréa considerado desistente e imediatamente substituido, o candidato selecionado que néo
comparecer, sem justificativa nos prazos fixados para efetivacdo da matricula, ndo assinar o
Contrato de Prestagdo de Servigos Educacionais e o Termo de Concessao de Bolsa de
Estudos.

11.4. A matricula somente sera confirmada mediante a entrega de todos os documentos solicitados.

12. DA DOCUMENTAC}AO DA MATRICULA
Para os candidatos selecionados para bolsas de estudos, ano letivo 2024 serdo solicitados o0s
seguintes documentos:
12.1 Candidatos que ja estudam no Colégio Auxiliadora:
Preencher o formulario que serd disponibilizado para rematricula on-line ou conforme
orientacao da Secretaria.
12.2 Para os alunos novos:
Preencher o formulario que sera disponibilizado para matricula, conforme orientacdo da

Secretaria.

13. DAS CONDICOES IMPEDITIVAS DA CONCESSAO E DA MANUTENCAO DA BOLSA DE
ESTUDO
E passivel de cancelamento da bolsa de estudo:
13.1. Deixar de efetivar a matricula no prazo definido neste edital.
13.2. A qualquer tempo, se comprovada inidoneidade ou falsidade de documentos e de informagdes
prestadas pelo responsavel do aluno.
13.3. Se ocorrer substancial mudanca na condi¢do socioeconémica de seu responsavel legal ou de
seu grupo familiar, que comprometa a observancia dos requisitos legais.
13.4. Quando néo houver acompanhamento dos pais e/ou responsaveis do processo de ensino

aprendizagem;
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Quando o parecer da equipe pedagogica indicar resultados insatisfatorios em relacédo ao
aproveitamento académico dos alunos. Os parametros utilizados serdo: a avaliagcdo das
notas, pontualidade na entrega dos trabalhos, presenca nas aulas e eventos promovidos
pelo colégio, compromisso e boa conduta.

14. DISPOSICOES FINAIS

14.1.

14.2.

14.3.
14.4.

14.5.

O processo de concessdo de Bolsas de estudo sera realizado sem interferéncias pessoais,
ideoldgicas, politico-partidarias ou privilégios, tendo como base, para a sua andlise e
deferimento, os critérios descritos neste edital, pautado nas informacfes e documentacao
apresentadas pelo responsavel legal.

As solicitagbes de revisdo do indeferimento & concesséo de bolsa, deverdo ser encaminhadas,
mediante a apresentacao de algum fato relevante (novo) agregado ao processo, junto ao setor
administrativo em até 72 horas apés a divulgacdo do resultado. As revisbes protocoladas
dentro do prazo acima referido serdo analisadas individualmente apds o término de avaliagao
de todas as solicitagdes pela Comissao de Selecéo de Bolsas de Estudo.

Os casos omissos serao decididos pela Comissao de Selecéo de Bolsas de estudo.

Informacdes através do e-mail secretaria@cnauxiliadora.com.br ou através do e Clip Escola

para alunos que ja fazem parte do corpo discente da Instituicdo. Este edital entra em vigor a
partir desta.

O aluno Dbeneficiariode bolsa de estudo, ou seus pais oOu responsaveis,
autorizam expressamente no requerimento de concessao de bolsas, a apresentacdo da
documentacédo fornecida pelos 6rgaos publicos de fiscalizacdo conforme prevé o edital, na
forma prevista na Lei n° 13.709 de 14/08/2018 (LGPD).

Campos Novos, 14 de agosto de 2023.

Antbnio Spirandeli Jr.

Diretor do Instituto Auxiliadora
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ANEXOS
MODELOS DE DOCUMENTACAO EXIGIDA
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: MODELO 01

D CNPY: 83,157,861 0001 -6 Sy ALKILIADONA
NPJ: 83.157.826/ -
Rua Tancredo Neves, 351 - Nossa Senhora de Lourdes V\_POS [:,OYO dS i .iC
COLEGIO AUX”ADORA CEP: 89620-000 - Campos Novos -.Santa Cafaitin, =0 R c e CRVISA
CAMPOS NOVOS - SC Fone: (49)3541-0592 - www.cnauxiliadora.com.br

Entusiasmo diante da vida

FICHA SOCIO-ECONOMICA - Processo Seletivo/2024

DADOS DE IDENTIFICACAO DO(A) ALUNO(A):
Nome Completo:

Estuda nesta escola: O0Sim [Oaluno(a) novo(a) Bolsista em 2023: OSim [CON&ao

SERIE: NIVEL DE ENSINO: Olnfantil OFundamental OMédio

Data Nascimento: / / Nacionalidade: Naturalidade:

Sexo: OMasculino  OFeminino

Nome da Mae:

Nome do Pai:
Endereco: no: Complemento:
Bairro: Cidade: CEP

Certidao de nascimento do aluno:

Carteira de Identidade CPF do aluno:

Responséavel Financeiro: O0-Pai [O-Mae [O-Outro:

Com quem o(a) aluno(a) reside: Opais OPai [OMae [OAves paterno  [Avos materno

O OQutros:

O A Crianca e adolescente possui alguma deficiéncia?

O Sim, qual o diagnéstico?
O Néo.

DADOS DO RESPONSAVEL QUE RESIDE COM O ALUNO:

Nome:

Data Nascimento: / / Nacionalidade: Naturalidade:

Estado Civil: OSolteiro [OCasado [ODivorciado OSeparado [OViavo

Em caso de pais separados: Recebe pensédo alimenticia OSim [ONao

Qual o valor da pensao alimenticia: R$
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Al

Convive com outro (a) companheiro (a): 0OSim [N&o

Endereco Residencial: Ne: Compl:
Bairro: Cidade: CEP:
Fone Residencial: Celular: Fone Rec:
Carteira de Identidade: CPF:

Escolaridade E-mail:

Ocupacéo Profissional:

Endereco Profissional: N°: Compl:

Bairro: CEP Fone Comercial:

Outras rendas e atividades autbnomas ou com vinculo:

E-mail:

DADOS DO CONJUGE:

Nome:

Data Nascimento: _ / /  Nacionalidade: Naturalidade:

Estado Civil: OSolteiro [OCasado [ODivorciado [OSeparado [OViavo

Em caso de pais separados: Recebe pensédo alimenticia OO0Sim [IN&o

Qual o valor da pensao alimenticia: R$

Convive com outro (a) companheiro (a): 0OSim [N&o

Endereco Residencial: N°: Compl:
Bairro: Cidade: CEP:
Fone Residencial: Celular: Fone Rec:

Carteira de Identidade:

CPF:

Escolaridade: E-mail;

Ocupacgéo Profissional:

End. Profissional: Ne: Compl:
Fone: Celular: E-mail:
Bairro: CEP: Fone Comercial:
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Outras rendas e/ou atividades autbnomas ou com vinculo:

E-mail:

COMPOSICAO FAMILIAR: (Informar os dados de todos os membros familiares que residem

no domicilio, inclusive o aluno)

Nome Idade Parentesco Profissao Renda Bruta

1- ALUNO

TOTAL DA RENDA FAMILIAR

COMPOSICAO DA RENDA PER CAPITA:

RENDA BRUTA TOTAL R$ + (n° de pessoas)
R$

INFORMACOES COMPLEMENTARES:

1 - Tem familiares portadores de necessidades especiais dependentes da renda do responséavel financeiro?
O Sim O Néao
Qual?  OAuditiva OFisica OMental OvVisual OMudltipla

2 — Tem familiares com doengas cronicas dependentes da renda do responsavel financeiro?
O Sim O Néo
Qual o problema de saude:

Faz uso de medicamentos de uso continuo:
O Sim O Nao
Quais:

3 - Tempo de residéncia no Municipio
O De 1 més a 2 anos O De 2 a5 anos O Acima de 5 anos

4- Condicdes de Moradia:
O Imével préprio O Imével alugado O Casa / apartamento cedido O Financiado O Invadido
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6 - Caso esta residéncia seja alugada ou cedida, informe se possui imével
préprio:

OTerreno OCasa OCasa e terreno

OApartamento CONao possui

7 - Em que Municipio fica
localizado:

8 — Caso esta residéncia seja propria, informe se possui outro imovel:

9 - Em que Municipio fica
localizado:

OTerreno OCasa OCasa e terreno
OApartamento CONao possui

10- Possui Automoével ou motocicleta: O Sim O Naéao
Quantos:

Marca/Modelo: Ano:
Marca/Modelo: Ano:

INFORMACOES FINANCEIRAS DO GRUPO FAMILIAR (DESPESAS E RECEITAS):

Despesas no ultimo més Valor (R$) Renda agregada no ultimo més Valor (R$)
Gastos com aluguel Ajuda de familiares

Valor do condominio Recebimento de aluguéis

Parcela de financiamento de imével Rendimentos de investimentos

Financiamento de automaével / moto Outros rendimentos:

Despesas com IPVA / combustivel /

Outros rendimentos:

seguro
Conta de 4gua Total de renda agregada no més:
Conta de luz Grupo familiar é inscrito no

CadUnico? OSim ON&o

Compra de gas

A familia é beneficiada por
Programa de Transferéncia de
Renda do Governo Federal /
Estadual / Municipal?

Conta de telefone

Plano de internet Programa \Fgg recebido
Despesas em geral com alimentacéo Bolsa Familia

Fatura do cartdo de crédito BPC - LOAS

Despesas com medicamentos Renda Minima

Despesas com plano de saude Renda Cidada

Despesas com curso de idiomas Bolsa Atleta

Mensalidade de escola particular Outro:

Mensalidade com faculdade /

universidade Outro:

Conforme consta na Lei 12.101 e suas alterag0es, especialmente as da Lei 12.868/2013,

gue regulamenta o acesso as bolsas de estudo. Os alunos beneficiarios das bolsas de estudo de
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gue trata esta Lei ou seus pais ou responsaveis, quando for o caso, respondem legalmente pela

veracidade e autenticidade das informacfes socioecondmicas por eles prestadas.

Declaro que as informacgdes acima sdo a expressado da verdade.

Campos Novos, de de

Nome completo:

Assinatura:
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Espaco destinado ao parecer da Comissédo

Aluno requerente:

Analisando a ficha socioecondmica e a documentacdo anexada, encaminhamos a Direcdo do
INSTITUTO AUXILIADORA, o seguinte parecer:

() pela concessao de Bolsa de Estudo
percentual de ( )% ( ) por cento.

() pela ndo concessao de Bolsa de Estudo.

Parecer da Assistente Social:

CAMPOS NOVOS - SC, de de

REPRESENTANTE ASSISTENTE SOCIAL DIRECAO
DA COMISSAO
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DECLARACAO DO PROPRIETARIO DO IMOVEL
(MORADIA ALUGADA SEM CONTRATO DE LOCACAO)

T
portador(a) do RG N° ..., e do CPF N° ..
S o L= gL (<= W L U - TP PPPPPRRPT , n°
.................. s APLO. ooy, BAIMTO e, Cldade
.................................................................................... Estado .............................., declaro que o
imovel de minha propriedade, sito a U -

................................................... , Estado ......................., fol alugado para moradia do(a) Sr(a).
.................................................................................................... portador(@) do RG N°
.................................... € do CPF N..coooooiiiiiiiiiriiiiiiiiieeiiieeeeeeeeeee, COM ONUS de R$
............................................................................................... ) por més, pelo periodo de
Para que se firme verdade, assino a presente declaragcdo e assumo a responsabilidade da
informacao prestada sob as penas da Lei (Artigo 299 do Codigo Penal Brasileiro).

Local e data: ..........cooviiiiiiiiccc e ) eeeenen T [ovonnnn.

Proprietario(a) do Imével



01-23

DECLARAGAO IMOVEL CEDIDO (MORADIA CEDIDA)

T ,
portador(a) dAORG N° ............ceoviivivveviiiiinns €doOCPFNO ... , residente
A RUBL e , N0 ,
Apto. e , BairmrO , Cidade
....................................................................................... , Estado ....................., declaro que o
imovel de minha propriedade, Sito @ RU@........cccooevviieiiiiiiiiiei,
.................................................................................................. yNC i, APLOL
Bairro , Cidade
..................................................... , Estado ................, foi cedido para moradia do(a) Sr(a).
............................................................................................................................... portador(a) do
RG NO e € do CPF N ..o, , sem 6nus monetario, pelo
periodo de ......... [ T até ......... . I

Para que se firme verdade, assino a presente declaracdo e assumo a responsabilidade da

informacé&o prestada sob as penas da Lei (Artigo 299 do Codigo Penal Brasileiro).

[0 To%= 1RSI F= 1 = T T T

Proprietario(a) do Imével
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DESEMPREGADO(A) OU DO LAR
(SEM NENHUM TIPO DE RENDA)

PP RPPPPPOPU PPN ,
portador(a) dAORG N ..........ooovvviviiiiiiiiieen, €doCPFENO ... , residente
A RUBL e , N0 :
Apto. e , BairmrO , Cidade
....................................................................................... , Estado ......................, declaro, sob as

penas das Leis Civil e Penal, que NAO RECEBO ATUALMENTE salarios, proventos, horas
extras, comissoes, vale-alimentacéo, gratificacbes eventuais ou ndo, gratificacées por cargo de
chefia, pensdes por morte, aposentadorias, beneficios sociais, pré-labore, outros rendimentos
do trabalho ndo assalariado, rendimentos do mercado informal ou autbnomo, rendimentos do
trabalho terceirizado, rendimentos auferidos do patriménio, e quaisquer outros. Declaro que me

mantenho financeiramente por meio

Para que se firme verdade, assino a presente declaracdo e assumo a responsabilidade da
informacdao prestada sob as penas da Lei (Artigo 299 do Cdodigo Penal Brasileiro), junto a unidade

educativa na qual pleiteio bolsa assistencial para o ano de ....................

[0 o7z | I ST0 F= 1 = S T T |

Assinatura de Testemunha CPEF

Nome Legivel da TeStEMUNNA: .......ccooiiiiiiiiee e e
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DECLARACAO DE AJUDA DE CUSTO
(RECEBENDO AUXILIO DE FAMILIARES OU TERCEIROS)

o ,
portador(a) do RG N° ..........ccciiiiiiiiiiieeeeee, €dO CPE NO .. :
FESIAENTIE @ RUB .coeiieeeie ettt r et e e e e e e e e e e e s e abbbaaee s , n°
...................... L APLO. e, BAIITO e, Cldade
....................................................................................... , Estado ......................., declaro sob as
penas das Leis Civil e Penal que ajudo financeiramente o(a) Sr(a)..........
............................................. com o valor mensal aproximado de R$ ...............ccccvvvnneee,

(e et e e ettt ettt et e e e e e e —————eeeeeae—————eeeeaa—t———eeeeeaaht——eeeeeaanha——eeeeeaaarreeaeeeeaararaaeaeaaans ).

Para que se firme verdade, assino a presente declaracédo e assumo a responsabilidade da
informacéao prestada sob as penas da Lei (Artigo 299 do Cadigo Penal Brasileiro), junto a

unidade educativa na qual pleiteio bolsa assistencial para o ano de .................

LOCAl € Tata: .eeeeeee e e, ) s T [,

Assinatura do(a) Responsavel pela Solicitacdo da Bolsa
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TERMO DE CONCESSAO DE BOLSAS DE ESTUDOS — ANO LETIVO 2024

Os signatarios deste Instrumento Particular, de um lado, INSTITUTO AUXILIADORA, , com sede
na Rua Tancredo Neves, 351, Bairro Nossa Senhora de Lourdes, Campos Novos- SC, inscrita
no CNPJ sob n° 83.157.826/0001-96, e, de outro lado,

aluno(a) matriculado sob n° , portador(a) do RG n° :
inscrito(a) no CPF sob n° , doravante denominado(a) BOLSISTA,
representado pelo responsavel financeiro
Sr(a). ,

portador(a) do RG n° , inscrito(a) no CPF sob n° , tém

entre si justo e acordado o presente instrumento, mediante as clausulas e condi¢gfes a seguir

estipuladas:

CLAUSULA 12 Tendo em vista a Politica de Bolsas de Estudos concedida pelo INSTITUTO
AUXILIADORA, o(a) RESPONSAVEL FINANCEIRO declara, para todos os fins, que tem total e
pleno conhecimento do REGULAMENTO DO PROGRAMA DE BOLSAS DE ESTUDOS, cujas
regras integram o presente Edital do Programa de Bolsa de Estudos, divulgado no site da escola,

através do link: http://www.cnauxiliadora.com.br/Publicacoes.

CLAUSULA 22 O presente Termo de Concessio de Bolsa é parte integrante do Contrato de
Prestacdo de Servigcos Educacionais firmado entre o INSTITUTO AUXILIADORA e o(a)
responsavel do aluno(a) supra qualificado(a), estando este sujeito a todas as normas la

presentes, bem como do Regimento Interno da Instituicéo.

CLAUSULA 32 O INSTITUTO AUXILIADORA concedera ao BOLSISTA uma Bolsa de Estudos

de % ( por cento), relativa a mensalidade estipulada no Contrato de

Prestacdo de Servicos Educacionais, percentual este que foi atrelado a sua classificacao

conforme condicdes de selecao explicitados em edital.

CLAUSULA 42 O beneficio concedido é intransferivel e vinculado ao aluno, e durante o ano letivo
de 2024.
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01-27

CLAUSULA 52 O RESPONSAVEL FINANCEIRO declara ter pleno conhecimento dos motivos

gue podem causar a perda e a suspensao do beneficio, conforme o referido regulamento.

CLAUSULA 62 Fica eleito o Foro da Comarca de Campos Novos-SC para dirimir questdes
oriundas do presente Termo, bem como o EDITAL DE BOLSAS DE ESTUDO DO INSTITUTO
AUXILIADORA. E, por assim estarem ajustados, assinam o presente Termo em 02 (duas) vias

de igual teor, na presenca das testemunhas abaixo indicadas.

CAMPOS NOVOS, DE DE
REPRESENTANTE LEGAL RESPONSAVEL FINANCEIRO
INSTITUTO AUXILIADORA (BOLSISTA)

TESTEMUNHAS — (Nome Legivel)

TESTEMUNHA 01 -

CPF:

ASSINATURA:

TESTEMUNHA 02 -

CPF:

ASSINATURA:

27



