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FORMULÁRIO DE CANCELAMENTO E SUSPENSÃO DE BOLSISTAS 

Instruções de preenchimento:

a) Este formulário é para bolsistas da Fundação Araucária pagos exclusivamente com recursos do Fundo Paraná, ou seja, programas financiados somente por esta Fundação;

b) Este formulário não deve ser utilizado para substituições de bolsistas de outras instituições ou programas cofinanciados;

c) O preenchimento de todos os quadros é obrigatório, exceto quando não aplicável;

d) A falta de dados ou incorreção delas resultará no não recebimento da solicitação ou no indeferimento do pedido;

e) Orienta-se que os coordenadores busquem auxílio da equipe administrativa da instituição convenente para preenchimento;
f) Todas as alterações só poderão ocorrer após a Autorização da Fundação Araucária;
g) O preenchimento deste formulário deve ser eletrônico, deste modo, não serão aceitos pedidos preenchidos a mão.
	1. Dados de identificação inicial

	Instituição: 

	Indique qual o instrumento pactuado com sua instituição:
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	Projeto nº: 
	Coordenador: 

	Prazo execução:
	
	Prazo Vigência:
	

	Chamada Pública:
	

	E-mail:
	
	Nº SIT
	


	2. Finalidade do pedido
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	3. Modalidade de Bolsa

	


	4. Dados do Bolsista

	Nome:
	
	CPF 
	RG 

	Inicio do pagamento das bolsas:       /        /
	Data de suspensão das bolsas:      /       / 

	E-mail/Fone: 
	Previsão para reativação das bolsas:   /       /

	Justificativa da Suspensão ou Cancelamento (caso seja suspensão tem que informar o tempo):




	5. Termo de ciência do bolsista

	Tenho ciência que a partir da data xxxxxxx a bolsa será SUSPENSA OU CANCELADA.
Declaro ainda que para reativar a bolsa suspensa será necessário efetuar solicitação utilizando o formulário padrão de assuntos diversos – opção outro: (reativação de pagamento de bolsas).
Cidade ,   de     de 201

	
	De Acordo,

	Nome Bolsista
	Coordenador / Instituição Convenente
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