MODELOS DOS DOCUMENTOS EXIGIDOS

Nos MODELOS a seguir, o responsavel pelo aluno deve descrever o teor do texto em folha de sulfite
(papel A4 branco) e entregar a unidade educacional em via original, com assinatura igual ao do RG, ndo
havendo necessidade de reconhecimento de assinatura em cartério.

MODELO 1

DECLARAGAO DE SOLICITACAO DE BOLSA DE ESTUDOS

B ULttt e e e e e et e e e e e e e——eeeeee—aeeeeaa—eaaaeeatbeaeeeaaabeeaeeaataaeeeeanreres , portador(a) do RG N@
................................... e do CPF e —————————aa residente a Rua
........................................................................................................ n% ......., Apto. ................, Bairro
.................................................. , CIdade oo s, ESTRAO L,
declaro que pleiteio bolsa assistencial para meu/minha filho(a)

seguinte(s) motivo(s):

[ ]Desemprego

[ ]Acumulo de dividas bancarias

[ 1Empréstimos ndo quitados

[ ]Gastos em virtude de doenca cronica no grupo familiar

[ 1Renda insuficiente para arcar com os custos da escola

para o ano letivo de 2021, pelo(s)

I O 1V 4 7o ] () PRSPPI

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

informacdo prestada sob as penas da Lei (Artigo 299 do Cdodigo Penal), junto a unidade educativa na qual

pleiteio bolsa assistencial para o ano de 2021.

Porto Alegre, ......... [, [,

Assinatura do(a) Responsavel pela Solicitacdo da Bolsa



MODELO 2

DECLARAGAO DO PROPRIETARIO DO IMOVEL
(MORADIA ALUGADA SEM CONTRATO DE LOCAGAO)

L R , portador(a) do RG N2
................................... e do CPF Ne et e e e e e e aaaeaesy residente a Rua
........................................................................................................ , N2 e, Apto. ................, Bairro
................................................ , Cidade ..eevveeiiiiiciiei et eeieieeeeen.. ESEAdO ..., declaro
que o imoével de minha propriedade, sito a Rua
................................................................................................................... N2 .evveeveennns, Apto. e,
Bairro .oooooeiiiiii , CIdAde s e ——————————— ,
Estado .. , foi alugado para moradia do(a) Sr(a).
........................................................................................................................................ portador(a) do RG N2
.................................... e do CPF N2 ..ccoveiiveiievviieeeee,, €cOM - Onus  de RS e
(oot e et e s e e saree e ) por més, pelo periodo de ......... R YA
até ......... Y YA

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

prestada sob as penas da Lei (Artigo 299 do Cddigo Penal Brasileiro).

Porto Alegre, ......... [, L e ———————— e —————————ar e e e e e r e ———————

Proprietario(a) do Imoével



MODELO 3

DECLARACAO IMOVEL CEDIDO

(MORADIA CEDIDA)
L R , portador(a) do RG N2
.................................. e do CPF Ne e ———. residente a Rua
........................................................................................................ , N2 oo, Apto. ................, Bairro
.................................................. , CIdade oo s, ESTAAO e,
declaro que o imoével de minha propriedade, sito a Rua
.................................................................................................. , h2 ..., Apto. ........, Bairro
....................................................... R T =T [ OO URURUPPPRPRPRRR =Xy ¢=o 0]
................ , foi cedido para moradia do(a) Sr(a).
........................................................................................................................................ portador(a) do RG N2
.................................... e do CPF N2 .........cceecivveeeeeeeee,, SEM ONUS monetario, pelo periodo de

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

prestada sob as penas da Lei (Artigo 299 do Cddigo Penal Brasileiro).

Porto Alegre, ......... Y Lo ettt sttt e s aareaan

Proprietario(a) do Imdvel



MODELO 4

DECLARAGAO DE MORADIA

B, ceiiiiiiii ittt et e ettt e e et et ettt et e ———————————————————————————oateteteeeettteererrrrrrara , portador (a) do RG N¢
.................................. e do CPF N2 ...........cccveeeeveveeeennneens, declaro para fins de comprovante de residéncia,
sob penas da Lei (art. pA da 7115/83) que, sou domiciliado a Rua
............................................................................................................ , N2 e, Apto. eeveeeeeee..., Bairro

.............................................................. B 01 Tc =Y [T RUPPRRRPPPRRPPPRR =1 - [ [0}

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

prestada sob as penas da Lei (Artigo 299 do Cddigo Penal Brasileiro).

Porto Alegre, ......... . [,

Declarante



MODELO 5

DESEMPREGADO(A) OU DO LAR
(SEM NENHUM TIPO DE RENDA)

L R , portador(a) do RG N2
................................... e do CPF Ne et e e e e e e aaaeaesy residente a Rua
........................................................................................................ , N2 oo, Apto. ................, Bairro
.................................................. , CIdade oo s, ESTAAO e,

declaro, sob as penas das Leis Civil e Penal, que NAO RECEBO ATUALMENTE saldrios, proventos, horas
extras, comissGes, vale-alimentacdo, gratificacdes eventuais ou ndo, gratificacbes por cargo de chefia,
pensdes por morte, aposentadorias, beneficios sociais, prd-labore, outros rendimentos do trabalho ndo
assalariado, rendimentos do mercado informal ou auténomo, rendimentos do trabalho terceirizado,
rendimentos auferidos do patriménio, e quaisquer outros. Declaro que me mantenho financeiramente por

(ALY o e (=TT

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

na qual pleiteio bolsa assistencial para o ano de 2021.

Porto Alegre, ......... Y A

Assinatura do Declarante



MODELO 6

DECLARAGAO DE PROFISSIONAL LIBERAL / AUTONOMO

L R , portador(a) do RG N2
................................... e do CPF Ne et e e e e e e aaaeaesy residente a Rua
........................................................................................................ , N2 e, Apto. ................, Bairro
.................................................. , CIdade oo s, ESTAAO L,

DECLARO que exerco atividade autbnoma renumerada e sem registro em CTPS e que ndo possuo
rendimentos de Pessoa Juridica. Meus rendimentos auferidos do mercado auténomo se aproxima do valor

mensal de RS .....ccceeueeenene. (eeeeere et e et e e e ), exercendo trabalho de

Para que se firme verdade, assino a presente declaracdo e assumo a responsabilidade da
informacdo prestada sob as penas da Lei (Artigo 299 do Cddigo Penal), junto a unidade educativa na qual

pleiteio bolsa assistencial para o ano de 2021.

Porto Alegre, ......... Y Y

Assinatura do Declarante



MODELO 7

TRABALHADOR INFORMAL OU EVENTUAL
(TRABALHO ESPORADICO)

L R , portador(a) do RG N2
................................... e do CPF Ne et e e e e e e aaaeaesy residente a Rua
........................................................................................................ , N2 oo, Apto. ................, Bairro
.................................................. , CIdade oo s, ESTAAO e,

declaro sob as penas das Leis Civil e Penal que trabalho informalmente, exercendo atividade de
...................................................................................................................... e retiro, aproximadamente, uma

renda mensal de RS .......cccvveueeenen.. (O ).

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

na qual pleiteio bolsa assistencial para o ano de 2021.

Porto Alegre, ......... . Y.

Assinatura do Declarante



MODELO 8

RECEBIMENTO / PAGAMENTO DE PENSAO ALIMENTICIA
(SEM ACORDO HOMOLOGADO JUDICIALMENTE)

L R , portador(a) do RG N2
................................... e do CPF Ne et e e e e e e aaaeaesy residente a Rua
........................................................................................................ , N2 oo, Apto. ................, Bairro
.................................................. , CIdade oo s, ESTAAO e,

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

na qual pleiteio bolsa assistencial para o ano de 2021.

Porto Alegre, ......... . Y.

Assinatura do Pagante (pai / mae / responsavel)

Assinatura do Beneficiario (pai / m3e / responsavel)



MODELO 9

DECLARACAO DE QUE NAO RECEBE PENSAO ALIMENTICIA
(SEM ACORDO HOMOLOGADO JUDICIALMENTE)

L R , portador(a) do RG N2
................................... e do CPF Ne et e e e e e e aaaeaesy residente a Rua
........................................................................................................ , N2 oo, Apto. ................, Bairro
.................................................. , CIdade oo s, ESTAAO e,

declaro sob as penas das Leis Civil e Penal que NAO RECEBO PENSAO ALIMENTICIA do Sr.
.................................................................................................................. genitor do(a) menor

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

na qual pleiteio bolsa assistencial para o ano de 2021.

Porto Alegre, ......... . [,

Assinatura do pai / m&e / responsavel



MODELO 10

DECLARAGAO DE AJUDA DE CUSTO
(RECEBENDO AUXILIO DE FAMILIARES OU TERCEIROS)

L R , portador(a) do RG N2
................................... e do CPF Ne et e e e e e e aaaeaesy residente a Rua
........................................................................................................ , N2 oo, Apto. ................, Bairro
.................................................. , CIdade oo s, ESTAAO e,

declaro sob as penas das Leis Civil e Penal que ajudo financeiramente o(a) Sr(a).
......................................................................................................................................... com o valor mensal

aproximado de RS ........ccceeuveee. (cereeeree et ettt et et ebe e ete et e e are e e reenreeenreenres ).

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

na qual pleiteio bolsa assistencial para o ano de 2021.

Porto Alegre, ......... . Y.

Assinatura do(a) Declarante



