<=,  CENTRO UNIVERSITARIO DE GOIATUBA 8

FES : Credenciada pelo Decreto N. 8.889 de 15 de fevereiro de 2017 Bol
___G oisa
Ziﬂ:fﬁ'ﬁ?ﬁ’,;“&f:ﬂﬁ GO 320, km 01, Jardim Santa Paula, Goiatuba-GO, CEP: 75600-000, Fone: 64 3495 8100 . o 2

s oAb www.unicerrado.edu.br UnlverSItarlO

FESG

EDITAL N°. 03/2021, DE 25 DE NOVEMBRO DE 2021

CONCESSAO DE BOLSA SOCIAL U,NIVERSITARIA AOS CURSOS DO
CENTRO UNIVERSITARIO DE GOIATUBA

PROGRAMA BOLSA SOCIAL UNIVERSITARIA

O Comité Gestor de Bolsas, no uso de suas atribui¢fes legais e regulamentares, torna publico o

Edital para selecdo de académicos do Centro Universitario de Goiatuba — UNICERRADO, para o
Programa de Bolsa Universitaria, conforme dispde a Lei Municipal N° 2.865 DE 15 DE DEZEMBRO DE
2014,

1. DAS DISPOSICOES PRELIMINARES.

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

O presente edital tem como objeto o ingresso dos académicos do Centro Universitario de Goiatuba -
UNICERRADO, no Programa de Bolsa Universitaria, compreendendo a modalidade de Bolsa Social.

A Bolsa Social tem por objetivo conceder bolsas de estudo a alunos assiduos e regularmente
matriculados no Centro Universitario de Goiatuba- UNICERRADO, para auxilio no custeio de seus
estudos, visando 0 acesso ao Ensino Superior aos estudantes de classes sociais menos abastadas, além
de ajudar na formacdo de profissionais que possam colaborar para o pleno desenvolvimento da
comunidade local e incentivar jovens e adultos carentes a continuarem seus estudos.

E de responsabilidade exclusiva do académico a obtencdo de todas as informacdes referentes ao
processo de selecdo da Bolsa Universitaria e o preenchimento correto do formulario.

A bolsa concedida apenas contemplara as mensalidades do curso, devendo a primeira parcela de cada
semestre (Parcelas 1 e 7), correspondente a matricula, ser paga integralmente pelo académico
beneficiario.

Caso 0 académico ndo pague a parte da mensalidade devida por ele, até a data do vencimento, 0
Comité Gestor de Bolsas podera exclui-lo do Programa de Bolsa Universitaria, a qualquer momento,
a partir de sua inadimpléncia, ficando o mesmo obrigado ao pagamento integral das mensalidades
posteriores a sua excluséo.

O Académico beneficiario da bolsa universitaria ndo podera receber qualquer auxilio ou beneficio de
outra fonte publica para o custeio de sua mensalidade, inclusive do proprio Centro Universitario de
Goiatuba - UNICERRADO, ressalvado o desconto pontualidade.

O Académico reprovado por falta ou nota no semestre vigente da bolsa, que trancar sua matricula,
abandonar o curso ou que deixar de cumprir algum dos requisitos exigidos ndo podera renovar o
beneficio.

O Académico que for punido por adverténcia ou suspensdo deixard de receber o beneficio
automaticamente.
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1.9. O Académico que for advertido por comportamento indevido, deixara de receber o beneficio
automaticamente.

1.10 As bolsas concedidas terdo vigéncia para o primeiro semestre de 2022 a partir do més de Fevereiro,
ficando sua renovacédo semestral condicionada a andlise e deferimento do Comité Gestor de Bolsas.

1.11. Para se Inscrever no Programa Bolsa Social, de acordo com o artigo 9° da Lei Municipal N°
2.865/14, o estudante devera:
I- Ser brasileiro nato ou naturalizado;
I1- Estar regularmente matriculado em um dos cursos de graduacdo do UNICERRADO;
I11- Ser economicamente carente;
IV- Ter bom desempenho académico;

V- Né&o receber qualquer auxilio ou beneficio de outra fonte pablica para custeio de sua
mensalidade, inclusive do proprio UNICERRADO;

VI- Né&o ter sido desligado anteriormente da bolsa social devido ao descumprimento das exigéncias
minimas ou por fraude;

VII- Residir no municipio de Goiatuba, Estado de Goias.
2. DAS VAGAS

2.1. Séo previstas a selecdo de 100 (cem) bolsas, de acordo com o artigo 12 da Lei Municipal 2.865/14,
que obedecera a seguinte limitacao:

I- Aos estudantes dos cursos cujas mensalidades sejam de valores até R$ 500,00 (quinhentos reais)
mensais, o valor da Bolsa Social serd de R$ 150,00 (cento e cinquenta reais) mensais;

II- Aos estudantes dos cursos cujas mensalidades sejam de valores superiores a R$ 500,00
(quinhentos reais) mensais, o valor da Bolsa Social serd de R$ 250,00 (duzentos e cinquenta
reais) mensais;

2.2. O valor da bolsa ndo ultrapassara em todas as situacdes o valor do curso com o desconto da
mensalidade.

3. DO PERIODO, LOCAL E REQUISITOS PARA INSCRICAO

3.1. As inscricOes deverdo ser realizadas por meio de formulario proprio (Formulario Concessédo de Bolsa
Universitaria - 2021), disponivel no site www.unicerrado.edu.br, devendo os documentos serem
protocolados ao Comité Gestor de Bolsas, no Setor de Protocolo do Centro Universitario de Goiatuba
- UNICERRADO, localizado na GO 320, km 01, Jardim Santa Paula, Goiatuba-GO, no horério das
08h as 12h, 13h as 17h e das 19h as 22h.

3.2. As inscrigdes serdo realizadas no periodo de 01/12/2021 a 06/12/2021.

3.3. O académico candidato a Bolsa Social devera atender aos seguintes requisitos de inscri¢do:
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a) Estar regularmente matriculado em um dos cursos de graduagdo do Centro Universitario de
Goiatuba — UNICERRADO;

b) Ser brasileiro nato ou naturalizado;
c) Possuir renda familiar de até 6 (quatro) salarios minimos vigentes;
d) Apresentar toda a documentacao exigida e preencher o formul&rio proprio para a inscricao;

e) Ndo receber qualquer auxilio ou beneficio de outra fonte publica para o custeio de sua
mensalidade, inclusive da prépria Fundacdo de Ensino Superior de Goiatuba - FESG, ressalvado
o0 desconto por pontualidade;

f) Néo ter sido desligado anteriormente do Programa de Bolsa a que concorre, devido ao
descumprimento das exigéncias minimas ou por fraude;

g) N&o possuir débitos perante a Fundacéo de Ensino Superior de Goiatuba - FESG;

3.3.1 - Compreende-se caréncia econdmica o grupo familiar que obtém renda méaxima de 6 (seis)
salarios-minimos;

3.3.2 - Considera-se familia ou grupo familiar o conjunto de pessoas que vivem na
mesma residéncia ou residéncias diversas, formado pelo estudante candidato a bolsa;
esposo/esposa; companheiro/companheira; filho/filha de qualquer condi¢do, menor de 21 anos,
ndo emancipado ou deficiente; irmdo/irmd@ de qualquer condicdo, menor de 21 anos, nao
emancipado ou invalido; pai/mée; padrasto/madrasta, avd/avd, tutor(a), tutelado(a) ou
curador(a), curatelado(a)e pessoas socio economicamente dependentes/cooperadas.

3.3.3- O Comité Gestor de Bolsas reserva-se no direito de realizar visitas domiciliares
a fim de comprovar a documentacdo apresentada ou a qualquer tempo, se assim considerar
necessario.

3.34 - Para o Programa de Bolsas devera ser observada a avaliacdo do indice de
caréncia econdmico-financeira, a comprovacdo das declaracGes constantes no formulério de
inscricao.

3.35 - Para afericdo de caréncia econdmico-financeira serdo consideradas: a renda
bruta mensal familiar expressa em salarios-minimos, pessoas idosas no grupo familiar,
devidamente comprovada a dependéncia e membro do grupo familiar acometido de doenga
crbnica ou incapacitante.

4. DOS DOCUMENTOS PARA A INSCRICAO

4.1. O candidato, no ato da inscricdo, devera apresentar copia da documentacdo dos membros do grupo

familiar e do mesmo, conforme relagdo de documentos prevista no Anexo I.

4.2. Outros documentos comprobatdrios de receitas e despesas ndo constantes no anexo citado poderao

ser apresentados e anexados & inscri¢do do candidato, para fins de comprovacao de necessidade.

4.3. N&o sera aceita a entrega condicional de documentos, bem como, apo6s a entrega destes, retirar

ou encaminhar documentacgdo complementar.
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4.3.1- E terminantemente vedado qualquer membro do comité ou funcionario da FESG auxiliar o
candidato no processo de inscri¢cdo ou no preenchimento de formularios.

5. DA SELECAO
5.1. O processo seletivo para concessao da Bolsa Social sera realizado pelo Comité Gestor de Bolsas;
5.2. O processo seletivo para concessdo da Bolsa Social compreendera duas etapas:

I. Primeira etapa: analise dos formularios de inscricdo e dos documentos previstos para selecdo do
programa e ainda das condi¢cGes enumeradas no item 3.3 deste Edital e analise documental
apresentada.

Il. Segunda etapa: classificagdo final dos candidatos selecionados, de acordo com os critérios de
selecdo e com o nimero de vagas disponiveis.

5.3. O Comité Gestor de Bolsas reserva-se no direito de realizar visitas domiciliares a fim de comprovar a
documentacao apresentada ou a qualquer tempo, se assim considerar necessario.

5.4. Para o Programa de Bolsas devera ser observada a avaliacdo do indice de caréncia econdmico-
financeira, a comprovacao das declaracdes constantes no formulario de inscricao.

5.5. Para afericdo de caréncia econémico-financeira serdo consideradas: a renda bruta mensal familiar
expressa em salarios minimos, pessoas idosas no grupo familiar, devidamente comprovada a
dependéncia e membro do grupo familiar acometido de doenca cronica.

5.6. Serdo analisadas somente as inscrigdes dos candidatos que apresentarem renda bruta mensal familiar
de até 6 (seis) salarios minimos.

5.7. Em caso de igualdade de condi¢des, como critério de desempate entre os candidatos, serdo
observados os seguintes critérios e na ordem de relevancia abaixo:
a) Ser arrimo de familia, casado ou ndo;

b) Ter membro da familia com deficiéncia grave ou cronica que resulte em gastos significativos
para a renda familiar, devidamente comprovada;

c) Ter pessoas idosas no grupo familiar, com dependéncia financeira devidamente comprovada;
d) Ser Orfao, de pai e/ou mae;
e) Ter irmdos matriculados no Centro Universitario de Goiatuba - UNICERRADO.

6. DA DIVULGACAO DOS RESULTADOS

6.1. O resultado da selecdo do Programa de Bolsas sera divulgado pelo Comité Gestor de Bolsas nos
murais do Centro Universitario de Goiatuba - UNICERRADO e em seu enderego eletronico:
www.unicerrado.edu.br até o dia 12/01/2022. A bolsa passa a contar a partir do més de Fevereiro
de 2022.



<=,  CENTRO UNIVERSITARIO DE GOIATUBA 8

FE!—S .G Credenciada pelo Decreto N. 8.889 de 15 de fevereiro de 2017
Bolsa
Zﬂ:mﬁf%f:ﬁ:ﬁ GO 320, km 01, Jardim Santa Paula, Goiatuba-GO, CEP: 75600-000, Fone: 64 3495 8100 . Vo b
. B www.unicerrado.edu.br Universitaria
FESG

7. DA SELECAO

O processo seletivo para concessdo da Bolsa Social sera realizado pelo Comité Gestor de
Bolsas;

O processo seletivo compreendera quatro etapas:

Primeira etapa: Protocolo de toda documentacédo pertinente exigida neste edital.

Segunda Etapa: Divulgacdo dos nomes dos alunos, inscritos no sitio www.unicerrado.edu.br.

Terceira Etapa: Andlise dos formularios de inscricdo e dos documentos previstos para selecdo e
entrevista do candidato em dias e horérios a serem divulgados pelo Comité, conforme cronograma em
anexo.

Quarta Etapa: Classificacdo e divulgacdo final dos candidatos selecionados no sitio
www.unicerrado.edu.br, de acordo com os critérios de selecdo e com o numero de vagas
disponiveis.

8. DA DIVULGAGCAO DOS RESULTADOS

1. O resultado preliminar da selecdo do Programa de Bolsas sera divulgado pelo Comité Gestor de
Bolsas nos murais do Centro Universitario de Goiatuba - UNICERRADO e em seu endereco
eletronico: www.unicerrado.edu.br no portal do Comité até o dia 12 de Janeiro de 2022.

2. As decisOes dos recursos interpostos e o resultado definitivo da selecdo do Programa de Bolsas
sera divulgado pelo Comité Gestor de Bolsas nos murais do Centro Universitario de Goiatuba -
UNICERRADO devem seguir o determinado no cronograma consta no final deste edital.

9. DAS EXIGENCIAS MINIMAS PARA MANTENCA DO BENEFICIO

Sao deveres do beneficiario, considerados exigéncias minimas para mantenca do beneficio:
1. O Pagamento pontual de sua parte nas mensalidades e matricula;
2. Renovar o seu beneficio no prazo estipulado;


http://www.unicerrado.edu.br/
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3. Cumprir a contrapartida universitaria;
4. Respeitar e cumprir o codigo de ética da FESG/Unicerrado;

5. Obedecer a regras determinadas pelo Comité Gestor de Bolsas;
6. Receber visita dos membros ou pessoas indicadas para este fim do Programa Bolsa Universitaria para
conferéncia de caréncia econémica;

7. N&o desacatar o funcionalismo publico do FESG/Unicerrado;

8. Nao receber adverténcia por descumprimento de medidas consideradas fundamentais;
9. Oferecer documentacédo quando instado pelo Comité Gestor de Bolsas em tempo habil.
10. Ter bom desempenho académico.

10. DA CONTRAPARTIDA E RENOVACAO DA BOLSA UNIVERSITARIA

10.1 - O beneficiario se compromete, sob pena de perder o beneficio, a proceder a renovacgdo semestral da
mesma, conforme edital proprio onde além da atualizacdo documental deve também apresentar
certificado de cumprimento de no minimo de 20 (vinte) horas de atividades de contrapartida, conforme a
clausula 3°, Paragrafo Unico do Termo de Contrapartida, artigo 4° da Resolucdo 01/2020 de Agosto de
2020 em consonancia com o artigo 14, inciso Il da Lei Municipal 2.865 séo:

1. Doacéo de sangue, 20 horas;

2. Participacdo de acdo social, 20 horas;

3. Atividades de Iniciacdo cientifica que resultem em publicacdo em revistas qualis Al, A2, A3, B1,
B2, B3, com 0 nome da instituicdo, 20 horas;

4. Prestacdo de servico a Justica Eleitoral como mesario voluntério, 20 horas;

5. Ac¢des de Extensdo ou Pesquisa em programas reconhecidos pela respectiva Prd-Reitoria 20 horas;
6. Curso Complementar de Nivel superior de no minimo 30 horas;

7. Prestacdo de servigco em Instituicdes Publicas do Municipio de Goiatuba; 20horas.

10.2 - A contrapartida deverd ser comprovada por meio de declaracdo propria,
certificados registrados e protocolados ao Comité Gestor de Bolsas.

10.3 - Compete ao Comité, por ocasido do processo de renovagdo, analisar e questionar a validade dos
comprovantes do certificados apresentados.

11. DOS RECURSOS
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1. Os recursos a serem enviados ao Comité Gestor de Bolsas deverdo respeitar o prazo estabelecido
no cronograma em anexo.

2. Os recursos devem ser acompanhados de elementos probatorios a fim de facilitar a analise
administrativa, podendo o Comité Gestor de Bolsas decidir ou ndo pelo deferimento, ou solicitar
esclarecimentos ou envio de outros documentos.

3. Os recursos contra este edital deverdo ser protocolados até 29 de Novembro de 2021 as 17:30h no
protocolo do Unicerrado.

4. As decisdes dos recursos interpostos contra este edital serdo divulgadas pelo Comité Gestor de
Bolsas nos murais do Centro Universitario de Goiatuba - UNICERRADO e em seu endereco
eletrénico: www.unicerrado.edu.br no portal do Comité até o dia 30 de Novembro de 2021.

5. E obrigacdo do recorrente acompanhar os atos do procedimento através do protocolo da
instituicao.

6. E obrigacdo do recorrente ficar atento aos prazos estipulados pela comissdo para apresentacdo de
elementos necessarios para anélise do feito, bem com exercer ampla defesa e contraditdrio.

12. DO CANCELAMENTO DO BENEFICIO

A concessdo da bolsa social sera interrompida nos casos de;

1. Fraude em processo ou procedimento administrativo devidamente apurada;

2. Reprovacéo do aluno em mais de uma disciplina, seja por insuficiéncia de nota ou por falta;

3. O ndo cumprimento de contrapartida prevista em lei e no Termo de Compromisso;

4. Néo efetivacdo da matricula dentro do prazo do calendario escolar;

5. Nos casos de cancelamento o Comité Gestor de Bolsas notificara por edital publicado no portal
da instituicdo ou nos murais publicos, citando o beneficiério para justificar o caso de cancelamento
de beneficios;

6. O beneficiario tera o prazo de 5 (cinco) dias corridos para justificar, sendo inadmissivel recursos
intempestivos;

7. Os recursos poderéo ser homologados ou néo.
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13. DAS DISPOSICOES FINAIS

1. A validade das bolsas de estudo corresponderd a um semestre letivo e podera ser renovada por
igual periodo, mediante processo de analise pelo Comité Gestor de Bolsas através de procedimento
proprio.

2. Compromete-se o beneficiario a fornecer ao Comité Gestor de Bolsas quaisquer documentos e
informacBes que o mesmo julgar necessarias para a comprovacdo das informacBes prestadas ou
manutencdo das condi¢cBes necessarias para a renovacdo da bolsa, sob pena de sua suspensdo ou ndo
renovacao.

3. A duracdo do beneficio poderd ser interrompida caso esteja em desacordo com 0s requisitos
necessarios.

4. O académico reprovado por insuficiéncia de presenca ou média ou que deixar de cumprir algum
dos requisitos exigidos ndo poderéa renovar o beneficio.

5. Caso o académico pega 0 trancamento ou desisténcia de seu curso, a bolsa serd imediatamente
cancelada.

6. Fica vedada a transferéncia das bolsas previstas neste Edital para outros integrantes do grupo
familiar do beneficiario que frequente essa unidade de ensino.
7. Na ocorréncia de falsa declaracdo ou na constatacdo de fraude para obtencdo da bolsa, o agente
do ilicito praticado poderd sofrer as sancdes previstas na legislacdo brasileira aplicaveis ao caso,
além de ser automaticamente excluido do programa, e terd que efetuar o ressarcimento de todos os
valores descontados em suas parcelas.

8. E de inteira responsabilidade do candidato acompanhar a divulgacdo de todos os atos, Editais
complementares e referente a este edital, seja na prépria instituicdo ou atraves do site do Centro
Universitario de Goiatuba. Todos os formularios para o processo de inscricdo dos candidatos estardo
disponibilizados no endereco eletrénico: www.unicerrado.edu.br.

9. O Académico que se submeter a participar do processo seletivo do Programa Bolsa Universitaria
FESG, declara expressamente ciente de que aceita todas as condicOes previstas neste edital e na Lei
Municipal 2.865.


http://www.unicerrado.edu.br/

~— CENTRO UNIVERSITARIO DE GOIATUBA 8

g Credenciada pelo Decreto N. 8.889 de 15 de fevereiro de 2017
FESG Bolsa
Eiﬂ”‘éiﬁf‘;ﬁ%fiﬁlil‘i GO 320, km 01, Jardim Santa Paula, Goiatuba-GO, CEP: 75600-000, Fone: 64 3495 8100 % o
perion e Boate www.unicerrado.edu.br Universitaria
FESG

10. O Prazo para a impugnacao do edital serd conforme o cronograma.

11. Os casos omissos a este Edital serdo dirimidos pela Lei Municipal 2.865 e pelo Comité Gestor
de Bolsas.

Goiatuba, Estado de Goias, 25 de Novembro de 2021.

Prof. Welthon Rodrigues Cunha
Presidente do Comité Gestor de Bolsas

O DOCUMENTO ORIGINAL ASSINADO ENCONTRA-SE NA COMISAO DE BOLSAS A
DISPOSICAO.
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Anexo |

Relacdo de Documentos

1.1 Documentos Pessoais

DOCUMENTACAO APLICACAO
Foto 3X4 Apenas do candidato.
CPFeRG Todos do grupo familiar.

Titulo de Eleitor com comprovante de votacao na
ultima eleicdo ou comprovante de justificativa ou
certidao de quitacéo eleitoral.

Apenas do candidato.

Comprovante de

caso de aluguel, cdpia assinada
reconhecida em cartorio do contrato de aluguel.

residéncia em seu nome, do
conjuge (comprovar vinculo), pais e/ou padrastos. No
pelas partes e

Apenas do candidato.

Laudo Médico expedido por médico especialista na
area da deficiéncia com espécie, grau de deficiéncia e
correspondente CID.

Candidatos que se declarem deficientes.

Laudo Médico expedido por médico especialista na
area da deficiéncia com espécie, grau de deficiéncia e
correspondente CID.

Membro do grupo familiar
doencas cronicas.

portador de

Certiddo de Casamento.

Membro do grupo familiar que é casado ou
separado.

Certidao de separacdo averbada em cartorio.

Membro do grupo familiar que é separado
legalmente.

Declaragéo de separacdo com reconhecimento de
firma em cartério

Membro do grupo familiar que néo é separado
legalmente.

Declaracdo de unido estavel atualizada (conforme
artigo 1.723, Codigo Civil Brasileiro).

Membro do grupo familiar em unido estavel.

Certiddo de Obito.

No caso de falecimento de membro do grupo
familiar.

Matricula atualizada da residéncia e cépia do IPTU
2017.

No caso de moradia propria e ou financiada.

Declaracdo de moradia cedida com firma

No caso de moradia cedida.




CENTRO UNIVERSITARIO DE GOIATUBA

< =
FE_SG Credenciada pelo Decreto N. 8.889 de 15 de fevereiro de 2017
Bolsa
Qﬂ”i:&;?‘;;"@i‘i:i;‘i GO 320, km 01, Jardim Santa Paula, Goiatuba-GO, CEP: 75600-000, Fone: 64 3495 8100 A o
perion e Boate www.unicerrado.edu.br Universitaria
FESG

reconhecida.

Contrato de locacéo.

No caso de moradia alugada.

Contrato de financiamento de imével.

No caso de moradia financiada.

1.2 Documentos de Comprovacao de Renda

DOCUMENTAGAO

APLICACAO

Carteira de Trabalho — CTPS

Todos do grupo familiar com mais de 16 anos
(copias dos dados de identificacio e dos
campos de vinculo empregaticio vigente e ou

o Ultimo vinculo trabalhista).

Declaracdo completa de Imposto de Renda pessoa
fisica com comprovante de recibo de envio (Todas
as paginas da declaragdo, ano base 2017).

Todos do grupo familiar com mais de 16

anos. No caso de ndo declarar, apresentar
declaragdo de préprio punho  original,
reconhecida em cartorio,

conforme anexo Il.

Contracheques de pagamentos dos Gltimos 3 meses.

Todos do grupo familiar conforme registro
em Carteira de Trabalho.

Extrato de beneficio concedido pelo INSS (site do
Ministério da Previdéncia Social) dos trés altimos
meses.

Membro do grupo familiar aposentado por
idade, tempo de servico ou invalidez.

Extrato de beneficio concedido por outros Institutos
de Aposentadoria dos trés ultimos meses.

Membro do grupo familiar por idade, tempo
de servico ou invalidez.

Declaracdo de renda informal assinada por duas

Membro do grupo familiar sem vinculo

testemunhas, sem vinculo familiar, com . N
reconhecimento de firma em | EMPregaticio, trabalhador  autbnomo  ou
cartério. Deve constar a identificagio do membro |CONtribuinte individual.

Declaragdo Comprobatoria de Rendimentos - Membro do grupo familiar trabalhador

DECORE, assinada por contador inscrito no CRC,
constando os seis ultimos rendimentos.

autdbnomo ou contribuinte individual.

Declaracdo Comprobatoria de Rendimentos -
DECORE, assinada por contador inscrito no CRC,
constando os seis Ultimos rendimentos.

Membro do grupo familiar empresario.
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Declaracdo completa de Imposto de Renda, pessoa
Juridica com comprovante de recibo de envio.
(Todas as paginas da declaracao) e relatorio do
ultimo ano das receitas mensais brutas.

Membro do grupo familiar empresario.

Recibo de pagamento autdnomo (RPA) dos trés
ultimos meses ou declaracdo de proprio punho
(constando identificacdo, atividade e renda média
mensal) com reconhecimento de firma em cartorio.

Membro do grupo familiar que se declarar
autbnomo e ndo apresentar a declaracdo de
imposto de renda pessoa fisica de 2014.

Declaragédo anual do SIMPLES Nacional.

Microempresario.

Rescisdo do Contrato de Trabalho e protocolo do
seguro-desemprego.

Membro do grupo familiar que esteja
recebendo seguro-desemprego.

Contrato de Aluguel.

Membro do grupo familiar que receba renda
oriunda de alugueéis.

Extrato de beneficio de auxilio-doenca.

Membro do grupo familiar que receba
auxilio-doenca.

1.3 Documentos de Comprovacao de Despesas

DOCUMENTACAO

APLICACAO

Contas de luz e dgua dos trés ultimos meses.

Da moradia do grupo familiar e da moradia
do candidato, caso more fora do grupo
familiar em republica, pensionatos, parentes
OU amigos.

Contrato de aluguel.

Da moradia do grupo familiar e da moradia
do candidato, caso more fora do grupo
familiar em repdblica, pensionatos, parentes
OuU amigos.

Recibo de aluguel e do condominio.

Da moradia do grupo familiar e da moradia
do candidato, caso more fora do grupo
familiar em repdblica, pensionatos, parentes

OuU amigos.
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Documento que indique a exigéncia de pagamento
de pensdo alimenticia (decisdo judicial, formal de
partilha, etc.) e o valor pago (recibo).

Caso 0 membro familiar possua tal despesa
legal.

Comprovante de despesas com mensalidades
escolares dos trés ultimos meses.

Caso 0 membro familiar possua tal despesa
legal.

Comprovante de despesas com plano de saude dos
trés altimos meses.

Caso 0 membro familiar possua tal despesa
legal.

Comprovacao de despesas com a prestacdo da casa
propria dos trés altimos meses.

Caso 0 membro familiar possua tal despesa
legal.

Comprovante de pagamento do DPVAT, IPVA e
taxa de licenciamento.

Caso o0 membro do grupo familiar ou o
candidato possua carro.

Guiado IPTU.

Da moradia do grupo familiar

Imposto Territorial Rural - ITR (o mais atual).

Caso o0 membro do grupo familiar possua
propriedade rural.
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Anexo Il

Modelo de Declaracéo de Isento

Declaracdo de Isento de Imposto de Renda Pessoa Fisica

Eu, ; Carteira
de Identificacdo RG: , 0rgao expedidor: :
UF: ; CPF: ; residente no endereco

declaro que sou isento de declarar o Imposto de Renda pelo(s) motivo(s) de

Declaro ainda que esta declaragdo segue em conformidade com a edicdo da Instru¢cdo Normativa RFB n°
864 de 25 de julho de 2008, relatando que deixou de existir a Declaracdo Anual de Isento, a partir de
2008; também segue em conformidade com o previsto na Lei n° 7.115/83 relatando que a isen¢do podera

ser comprovada mediante de declaracdo escrita e assinada pelo proprio interessado.

Declaro ser verdade todo o exposto acima.

Goiatuba, de do ano de 2021

Assinatura (com carimbo de reconhecimento em cartorio)
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Anexo 111
FORMULARIO DE INSCRIC;AO 2021/2

Bolsa Social - Curso de

I~
Bolsa
Universitaria
FESG

Data de nascimento: / / Idade: Sexo: ( )F( )M
Endereco: N°. Bairro:

Cidade: Estado: Telefone Resid.: Celular:

E-mail: RG: CPF:

Estado civil: Nome CoOnjuge:

Se separado, paga pensdo? ( )Sim( ) Nao. Valor:

N° matricula: Periodo a cursar: Ano ingresso UniCerrado:
Tipo de moradia: () préprio () alugado, valor do aluguel:

( ) cedido, nome e parentesco com o proprietario:

( ) financiado, valor da prestacdo:

Endereco de Origem:

Ne.: Bairro: Complemento:

Tipo de moradia: () proprio () alugado, valor do aluguel:
() cedido, nome e parentesco com o proprietario:

( ) financiado, valor da prestagéo:

Pedido concesséo de bolsa: ( ) Novo () Renovagdo

INFORMACOES DA MAE

Nome completo:

Situagcdo damée: () presente () falecida( )separada( ) Outros:
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Endereco: N° Bairro:

Cidade: Estado: Telefone:

Idade: RG: CPF:

Local de trabalho: Renda bruta mensal:

Tipo de moradia: () proprio () alugado, valor do aluguel:

() cedido, nome e parentesco com o proprietério:

( ) financiado, valor da prestacéo:

INFORMACOES PO PAI:

Nome completo:

Situacédo do pai: () presente ( ) falecido ( ) separado ( ) Outros:

Endereco: N° Bairro:
Cidade: Estado: Telefone:
Idade: RG: CPF:

Local de trabalho: Renda bruta mensal:

Tipo de moradia: ( ) préprio ( ) alugado, valor do aluguel:

() cedido, nome e parentesco com o proprietario:

( ) financiado, valor da prestacéo:

IDENTIFICACAO DO RESPONSAVEL (TUTOR OU OUTRO TIPO DE RESPONSAVEL)

Nome completo:

Endereco: N° Bairro:
Cidade: Estado: Telefone:
Idade: RG: CPF:

Local de trabalho: Renda bruta mensal:

Documento comprobatdrio da responsabilidade:
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Orgéo expedidor:

Vigéncia:

COMPOSICAO FAMILIAR; (constar o nome de todas as pessoas do grupo familiar, inclusive do aluno).

NOME COMPLETO

ESTADO PROFISSAO/

RENDA
PARENTESCO | IDADE | ESCOLARIDADE

CIVIL ATIVIDADE (R$)

TOTAL DA RENDA FAMILIAR

IMOVEIS ALUGADOS; (Caso a familia tenha imdveis alugados).

TIPO DO IMOVEL

QUANTIDADE VALOR DO ALUGUEL (R$)

TOTAL|

VEICULOS

MARCA/MODELO

ANO DE FABRICACAO

UTILIZACAO

COMERCIAL PASSEIO

FILHOS ESTUDANDO EM OUTRAS INSTITUICOES DE ENSINO PARTICULARES:

NOME

INSTITUICAO DE ENSINO SUPERIORO VALOR MENSALIDADE (R$)
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CONDICOES DE SAUDE: (Validade somente com documentos comprobatorios).

Ha alguém na familia que esta em tratamento médico? ( )Sim () Nao
Faz uso de medicamentos continuo? ( )Sim ( )Né&o
NOME TIPO DOENGCA DESPESA MENSAL (R$)

TOTAL DAS DESPESAS

PESSOA COM DEFICIENCIA:
Ha pessoa com deficiéncia na familia?
Recebe algum beneficio? () Sim Valor:

( )Sim ( )Ndo

( ) Nao

NOME

TIPO DEFICIENCIA

DESPESA MENSAL (R$)

TOTAL DAS DESPESAS

DESPESAS MENSAIS:

DESPESAS VALOR (R$) DESPESAS VALOR (R$)
AGUA IPTU
ENERGIA IMPOSTO DE RENDA
TELEFONE INSS
ALIMENTAQAO TRANSPORTE ESCOLAR
ALUGUEL (se for o caso) INTERNET
CONDOMINIO EDUCACAO

PLANO DE SAUDE

FINANCIAMENTO

OUTRAS DESPESAS. ESPECIFICAR

SUB-TOTAL 1

SUB-TOTAL 2

TOTAL DAS DESPESAS R$
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Descreva abaixo o motivo de sua solicitagéo:

Declaro, sob as penas da lei, serem verdadeiros os dados fornecidos neste formulario e estou ciente de que
a ndo veracidade das informacdes acarretara a anulacdo do pedido de concessdo de bolsa, declaro ainda a
ciéncia do recebimento de visita domiciliar de representante da Comissdo Gestora de Bolsas do Centro

Universitario de Goiatuba - UNICERRADO para complementar os dados.

Goiatuba, Estado de Goias, , de de 2021.

Assinatura do(a) Académico(a)
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ANEXO IV

CRONOGRAMA DO PROCESSO

PUBLICACAO DO EDITAL

26/11

RECURSO AO EDITAL 29/11

RESULTADO DE RECURSO AO EDITAL 30/11
PERIODO DE INSCRICOES 014 06/12

PUBLICACAO DA LISTA DE INSCRICOES 7/12

FEITAS

RECURSO A LISTA DE INSCRICOES 8/12

RESPOSTA AO RECURSO 13/12
PERIODO DE ANALISE DE DOCUMENTOS 14 317/12

E ENTREVISTA
PUBLICACAO DO RESULTADO 20/12
PRELIMINAR
RECURSOS AO RESULTADO PRELIMINAR 21/12
RESPOSTA AOS RECURSOS DO 10/01

RESULTADO

RESULTADO FINAL

12/01




