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FORMULARIO PARA INTERPOSICAO DE RECURSO

RECURSO DE CONTESTAC;AO DO RESULTADO DO PROCESSO DE BOLSAS DE
ESTUDO 2025, constante na COMUNICA(}AO INTERNA/EDITAL N.01/2024,
apresentado em seu cronograma, disponivel em formato digital no site da escola-
www.esar.org.br, processo este realizado pela Escola Santo Afonso Rodriguez.

O recurso refere-se, Unica e exclusivamente, ao processo analisado, ndo sendo
aceitas informacoes e/ou documentagdes que apresentem fatos novos, ou seja, fatos
gerados ap0s a andlise do (a) assistente social com a familia. Os recursos interpostos
serdo examinados e deliberados pela Comisséo Avaliadora de Concessao de Bolsas
de Estudo, conforme calendario.

Por meio deste documento o responsavel aluno/candidato (a) podera explicitar a
decisdo que estad contestando. Os procedimentos, os critérios, as normas e o
cronograma do Processo para Renovacédo de Bolsas de Estudo Integral (100% da
anuidade) para o ano letivo de 2025, em conformidade com a Lei Complementar n.
187, de 16 dezembro de 2021 e Decreto n. 11.791 de 21 de novembro de 2023, e com
as demais diretrizes emanadas pela referida Comissao.

Eu, , portador do
CPFn° , responsavel académico (a)/ legal pelo aluno/candidato
(@) para concorrer

a bolsa de estudos no “PROCESSO DE BOLSAS DE ESTUDO PARA O ANO LETIVO
2025” apresento este recurso junto a Comissao Avaliadora de Concessao de Bolsas.

Apresentacao de Recurso:

Escola Santo Afonso Rodriguez - ASAV
Av. Presidente Kennedy, 9000 — Socopo (Teresina/Pl) Cep: 64.063-010
CNPJ: 92.959.006/0046-00 — Telefone: 86 9 8101-2282
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(Explicitar a decisdo que esta contestando).

O formulario para interposicdo de recurso deve ser encaminhado para o e-malil
servicosocial@esar.asav.org.br

Teresina, de de 2024
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