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MANUAL PARA CONCESSAO DE BOLSAS DE ESTUDOS
ASSISTENCIAIS

1-DAS INFORMAQ@ES GERAIS

1.1. O presente manual destina-se a instruir a Concesséo de Bolsas de Estudos Assistenciais
para ingresso no 4° periodo da Educacéo Infantil no ano de 2025 (as criangas candidatas
precisam ter 4 anos completos até o dia 30 de Margco de 2025); 1° ano do Ensino
Fundamental (as criancas candidatas precisam ter 6 anos até o dia 30 de Marco de 2025); 2°
ano do Ensino Fundamental (as criancas candidatas precisam ter 6 anos até o dia 30 de
Marco de 2025) e o 3° ano do Ensino Fundamental (as criangas candidatas precisam ter 6
anos até o dia 30 de Marco de 2025).

1.2. A Concessdo de Bolsas de Estudo é uma prerrogativa do Wesleyano como forma de
ajudar alunos a prosseguirem seus estudos, de acordo com a legislacéo vigente, dentro dos
critérios por ela estabelecidos, ndo se constituindo o beneficio em direito adquirido, podendo
ser alterado a qualquer tempo.

1.3. O Wesleyano, através do Conselho de Administracéo, se reserva o direito de aplicar as
condicOes estabelecidas neste manual, modificd-las ou revoga-las, quando julgar
conveniente.

1.4. Os critérios de selecdo aqui definidos sdo integralmente obrigatorios para a Concesséo
de Bolsas de Estudo Assistenciais.

2 — DAS CONDICOES DE SELECAO:

2.1. Para concorrer a selecdo para a Bolsa de Estudo ASSISTENCIAL, o candidato devera
atender, integralmente, as seguintes condicdes:

*Ter uma renda familiar de até 3 salarios

*Apresentar, dentro do prazo estipulado:

a) Questionario Socioeconémico (Anexo 1) e Solicitacdo de Concessdo de Bolsa de Estudo
(Anexo 2), totalmente preenchidos.

b) Documentacdo solicitada, de acordo com o item 3.

3 - DA DOCUMENTACAO:

3.1. Devera ser entregue copia legivel dos seguintes documentos:
a) Carteira de Identidade e CPF de todos os integrantes do grupo familiar;
b) Comprovantes de renda do ultimo més de todos os integrantes do grupo familiar que
sejam maiores de idade;
c) Comprovante de residéncia;
e) Laudo Médico que declare a existéncia de doenca crdnica no grupo familiar;
f) Declaracdo de Autdnomo ou de Desempregado dos membros do grupo familiar
maiores de idade, observado o item 4.2 (Nota a - letras “b” e “e”), quando for o caso;
g) Carteira de Trabalho dos integrantes do grupo familiar maiores de idade (cdpia das
paginas que contenham os seguintes dados: foto, dados pessoais e ultimo registro do
empregador com a pagina seguinte em branco);
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h) Comprovante de pagamento de aluguel ou financiamento habitacional, conforme o
caso;

3.2. A qualquer momento, podera ser solicitada a documentacao original.

Notas:

a) COMPROVANTES DE RENDA (copias legiveis):

A renda sera comprovada pelos documentos relacionados a seguir, conforme se enquadre 0
candidato, o responsavel financeiro e os demais membros que compdem o grupo familiar:
a) empregado regular (rendimento formal): contracheque atualizado (sem férias e 13°);

b) desempregado: Declaracdo de Desempregado escrita a proprio punho;

c) aposentado ou pensionista: extrato de aposentadoria ou pensdo com o valor bruto
(fornecido pelo Org&o pagador). N&o sera aceito o comprovante bancario;

d) estagiario: copia do contrato ou documento comprobatorio;

e) auténomo, profissional liberal, prestador de servicos ou trabalhador informal:
Declaragdo de Auténomo, especificando atividade desenvolvida e remuneragéo bruta
mensal;

f) socio ou dono de empresa: declaragdo assinada por contador inscrito no CRC (Conselho
Regional de Contabilidade), constando remuneracéo bruta e retirada de lucros mensais, bem
como cépia do contrato social;

g) produtor rural: declaracdo de rendimentos assinada por contador inscrito no CRC,
constando atividades e remuneracdo média mensal, obtida pela divisdo da renda liquida
anual por 12 (doze);

h) separados ou divorciados: comprovante de recebimento de pensdo alimenticia ou
declaracéo de proprio punho de que ndo a recebe.

i) outras rendas: comprovantes de recebimento (bolsa familia, BPC, aluguel, rendimentos).
j) beneficios trabalhistas: vale-refeicdo/alimentacdo, planos de salde, seguro de vida,
salario-educacédo, auxilio-creche, cesta basica e outros.

4 — DO PROCESSO DE SELECAO:
4.1. O processo seletivo é feito com base na vulnerabilidade socioeconémica do
candidato, considerando-se:
a) renda familiar per capita;
b) nimero de integrantes do grupo familiar;
c) patriménio do grupo familiar;
d) ocorréncia de doenca crénica;
e) gastos com educacdo basica;
f) tipo de moradia;
g) proximidade da residéncia;
h) outros fatores relevantes que possam influir no processo, a critério da COMISSAQ.
i) habilidades especiais comprovada;
Notas:
Renda Familiar per capita: entende-se como a divisdo, pelo nimero de membros do grupo
familiar, do somatério dos valores brutos dos salarios, proventos, pensdes, pensdes
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alimenticias, aposentadorias, beneficios de assisténcia social, outros rendimentos do
trabalho ndo assalariado, beneficios trabalhistas (vale-refei¢do/alimentacdo, planos de
salde, seguro de vida, salario-educacao, auxilio-creche, cesta basica e outros), auxilios de
terceiros, rendimentos do mercado informal ou autdnomo e rendimentos auferidos do
patrimonio, de todos os membros do grupo familiar, incluido o candidato.

Grupo Familiar: entende-se como grupo familiar, além do préprio candidato, o conjunto de
pessoas residindo na mesma moradia, que se acham unidas por lacos consanguineos,
afetivos e/ou de solidariedade, como: pai, padrasto, mée, madrasta, conjuge, companheiro
(@), filho (a), enteado (a), irmdo (&), avé (0), tio (a), quem estiver, informal ou formalmente,
sob a guarda e responsabilidade do (a) chefe do grupo familiar e outros.

Comprovantes de bens e das condic¢des de moradia: Os bens e as condi¢des de moradia seréo
comprovados pela apresentacdo dos seguintes documentos:

se proprio: certidao de propriedade do imovel ou contrato de compra e venda do imovel ou
carné do IPTU; se alugado: contrato de aluguel acompanhado; se financiado: documento
comprobatério do financiamento incluindo a da data de término; se cedido: declaracdo do
proprietario do imovel ou contrato de comodato; documentos dos veiculos pertencentes ao
grupo familiar.

Comprovantes de despesas com educacao e transporte

As despesas com educacéo e transporte serdo comprovadas pelos documentos a seguir
relacionados:

ultimo recibo de compra de vale transporte, do transporte escolar ou similar;

Ultimo carné ou boleto de mensalidade das Instituicbes de Ensino dos membros do grupo
familiar.

4.2. Em caso de quadros sociais analisados e percebidos com caracteristicas semelhantes, a
lista de priorizacdo seguira critérios abaixo:

1°) menor renda bruta mensal familiar per capita;

2°) residéncia ndo propria;

3°) despesa com doenga crdnica ou grave no grupo familiar;

4°) mais de um membro da familia estudando, sem bolsa.

5 — DAS CONDICOES IMPEDITIVAS DA CONCESSAO E DA MANUTENCAO
DA BOLSA DE ESTUDO ASSISTENCIAL.:
4.3. Além de atender, obrigatoriamente, as condi¢cdes exigidas para a selecdo, o
responsavel pelo candidato a bolsa, assim como o bolsista, ndo poderdo incorrer nas
seguintes condi¢oes:
a) Descumprir os prazos estabelecidos neste manual,
b) Prestar informacao falsa ou apresentar documento inidoneo;
c) N&o apresentar um quadro de vulnerabilidade social;
d) Deixar de comunicar alteracdo da realidade socioeconémica do grupo familiar que
descaracterize a condicdo de beneficiario da assisténcia social educacional,
e) N&o efetivar a matricula no periodo letivo do curso;
f) Na manutencdo da bolsa, apresentar frequéncia menor que 80%;
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5-DOS PRAZOS E DATAS:

01/11/2024: Abertura do Processo de Concessdo de Bolsas Assistenciais para o ano seguinte
ao ano do periodo vigente com a Nomeacdo da COMISSAO;

01/11/2024 a 14/11/2024: Disponibilizacdo da Solicitacdo da Bolsa — com informac&es
socioeconOmicas a serem prestadas pela familia;

11/11/2024 a 14/11/2024: Recebimento dos envelopes lacrados contendo a Ficha
Cadastral, devidamente preenchida e acompanhada da documentacdo necessaria;
18/11/2024 a 29/11/2024: Avaliacdo Econdmica Social pela Coordenacdo de Assisténcia
ao Aluno através de andlise documental, realizacdo de entrevistas socioecon6micas e
visitas domiciliares; Conclusdo do Processo de Concessao de Bolsas e elaboracdo de
Relatorios

02/12/2024: Andlise e deliberacdo das bolsas deferidas e indeferidas pela Comisséo;
03/12/2024: Envio de informacdes a secretaria para cadastro e emissdo dos comunicados
aos responsaveis.

04/12/2024 a 06/12/2024: Comunicado aos pais (resultado da solicitacdo de bolsa), em
formuldrio préprio, junto com o envelope de matricula na recepcao do Colégio;
09/12/2024 a 20/12/2024: Matricula com a assinatura do Contrato de Prestacdo de
Servicos Educacionais e do Termo Aditivo.

07 — DAS DISPOSICOES FINAIS:
7.1. Né&o serdo analisados os Processos cujas Fichas Cadastrais estejam incompletas ou em
branco ou cujos documentos solicitados e 0s que comprovem as situacfes descritas estejam
faltosos.
Nota: Serdo indeferidos, automaticamente, todos os pedidos de bolsas que tenham falta de
dados e/ou documentacdo ou mesmo estando completos, forem entregues fora do prazo
estabelecido.
7.2. Os documentos entregues para habilitacdo ao Processo de Bolsas ficardo arquivados por
cinco anos.
Nota: No caso de manutencdo de bolsas, devera ser mantida em arquivo a Gltima versao do
documento.
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1.1 ANEXO 1: QUESTIONARIO SOCI0 ECONOMICO

Data da entrevista: / /

| - IDENTIFICACAO DO ALUNO:

Nome: DN.: / /
Endereco: n° compl.
Bairro: Municipio UF:
Telefone: / / /

1.1 — Situacéo escolar

Ano escolar: Turno ()manha ( )tarde
Estuda em qual escola?

Né&o estuda: ()

Il - CARACTERIZACAO DA FAMILIA:

Filiagdo: Mée:
Pai:
Responsavel:

2.1 - Composicao familiar no domicilio

NomE Idade Parentesco | Escolaridade | Ocupacgéo Renda

2.2 — Relacao com as Politicas Publicas
( )enquadraveis ( )ndo enquadraveis ( )beneficiarios

Recebe algum beneficio? Sim ( ) Néo () Valor:

institutowesleyano.org

Av. Benjamin Constant, 280 - Centro, Petropolis, RJ, 25610-130
contato@institutowesleyano.org
(24) 99319-7918



JJ |
INSTITUTO

wesleyano

DE ENSINO

Qual? ()Aluguel Social ( )BPC ()Cartdo Imperial ()Bolsa Familia ()CAD
Unico () outro

2.3 — Informag6es Complementares

Tem histérico na familia de uso de alcool e outras drogas licitas ou ilicitas?

Sim(') Néo() Qual?
Tem algum familiar preso?
Sim(’) Néo()

OBS:

2.4 — A crianga apresenta um quadro grave de doenca cronica ou alguma deficiéncia?
Qual?

2.5 — A crianga apresenta alta habilidade? Qual?

2.6 — Algum familiar apresenta um quadro grave de doenca cronica? Qual?

2.7 — Alguém do grupo familiar é portador de alguma deficiéncia? Qual?

111 - SITUACAO HABITACIONAL:

Moradia: propria( ) alugada( ) cedida( ) outros( ):
N° cdmodos:
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Mofo ( )Sim ( )Néo

Possui saneamento basico: Agua Esgoto: Luz:

Coleta de lixo: ()S ()N
Mora em area de risco? () Sim () Néo

OBS:

IV - HISTORIA FAMILIAR

V- OBSERVACOES COMPLEMENTARES

institutowesleyano.org

Av. Benjamin Constant, 280 - Centro, Petropolis, RJ, 25610-130
contato@institutowesleyano.org
(24) 99319-7918



J |
INSTITUTO

wesleyano

DE ENSINO
1.2 ANEXO 2: SOLICITACAO DE CONCESSAO DE BOLSA DE ESTUDO

SOLICITACAO DE CONCESSAO DE BOLSA DE ESTUDO

Eu, ,
estado civil , CPF sob o n°

portador (a) do RG n° , residente e domiciliado(a) na

, n° , bairro

, Petrdpolis, Rio de Janeiro, responsavel legal

do(a) candidato(a) , venho

requerer a esta Instituicdo de Ensino a participacdo do (a) candidato (a) na
concessdo de uma Bolsa de Estudo Assistencial na forma de desconto a
incidir sobre o valor da mensalidade.

Série pretendida:

Turno: tarde;

Previsto para o ano de 2025.

, de de 2025.

Assinatura do (a) responsavel
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