
 

 

 

  

 

SEDE: 

LAGES 
 

Rua: Ernesto Neves, sl.  13 Casa 

do Trabalhador  18 
Centro  

CEP: 88501-215 

Fone (Fax): (49) 3225-1450 
E-mail: 

saaers_saaers@yahoo.com.br 

saaers@saaers.org.br 
www.saaers.org.br 

  

DELEGACIAS: 

 

VIDEIRA 

Rua XV de novembro 636 

1º  andar sala 2 - Centro 

caixa postal 224 

CEP: 89.560.000 

Telefone (49) 3566-2460 

Emails: 

tesouraria@secovide.com.br 

secretaria@secovide.com.br 

 

JOAÇABA 

Rua Frei Rogério 525 Centro 

CEP: 89600-000 

Fone: (49) 35223977 

Email: secjba@softline.com.br 

 

CAÇADOR 

Rua Anita Garibaldi ,55 sala 03 

Centro CEP: 889500.000 

Fone: (49) 3563-9623 

Email:  

delegaciacacador@saaers.org.br 

 

BASE TERRITORIAL  

 
Lages,Correia Pinto Otacílio 

Costa, São José do Cerrito, campo 

Belo do Sul, São Joaquim, 
Urubici, Bom Retiro, Bom Jardim 

da  Serra, Anita Garibaldi, Ponte 

Alta, Curitibanos, Campos Novos, 
Videira, Pinheiro Preto, Tangará, 

Erval do Oeste, Erval Velho, 

Joaçaba, Lacerdópolis, Castelo 

Branco, Peritiba, Ipira, Piratuba, 

Capinzal, Ouro, Jaborá e  

Ibicaré. 

Representação: colégios, mantenedoras, educação superior, onde se incluem a licenciatura plena, pós-graduação, mestrados 

doutorado, fundacional ou não, de educação básica, formada pela  educação infantil, ensino fundamental e ensino médio e  ainda 
pelas empresas que se ocupam com a educação sob  qualquer título, inclusive educação física , os conhecimentos cursos livres: 

escolas de idiomas, de informática, de  diversão e lazer , de música, academias de dança, de ginástica e de musculação, auto escolas ( 

Centro de Formação de Condutores),associações de bairros, conselhos comunitários, entre outras, ensino profissionalizante,todas as 
empresas do Sistema “ S”, Sesc, Senac, Sesi,Senai, Sest, e Senat ou qualquer outros ramos da tecnologia. 

PEDIDO DE BOLSA DE ESTUDOS 
 

 

Ilustríssimo(a) Senhor(a) presidente do SAAERS.  

 

Eu_________________________________________________________________ 

Na função de _________________________ Instituição ___________________ 

Venho requerer a Vossa Senhoria que me seja concedido a Bolsa de Estudos 

conforme a Convenção Coletiva de Trabalho- CCT ou Acordo Coletivo. 

Solicito o benefício para _______________________________________________ 

Data nascimento _____/_____/_____ (  ) Dependente 

Matriculado neste Estabelecimento na __________ série (fase).   

 

(   ) Educação Infantil                                         (   ) Ensino fundamental  

(   ) Ensino Médio                                               (   )  Supletivo 

(   ) Cursos Livres 

 

Nestes termos pede deferimento 

 

________/_________/_________ 

Local e data 

 

___________________________________ 

Requerente 

---------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Informações a serem confirmadas no setor de Recursos Humanos 

 
 

Data Admissão: ____/_____/_______ Carga Horária na Instituição: ___________________ 

Grau de Dependente (  ) Filho (a) (  ) Outros              Valor da Mensalidade  _____________ 

                              _____________________________________ 

Carimbo e Assinatura Recursos Humanos  

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Comissão Bolsa de Estudos SSAAERS 

(  ) Deferido       (  ) Indeferido                                         Percentual _____________ 

____________________________________________________________________

____________________________________________________________________

_________________________________________________________________ 

_______________________________ 

Comissão de Analise 
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