PREFEITURA DE LINHARES
SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCACAO

ANEXO |

TERMO DE COMPROMISSO DO PROFESSOR MUNICIPAL FORMADOR DO PAES DO PROGRAMA DE
CONCESSAO DE BOLSAS DE APOIO TECNICO

1. IDENTIFICACAO DO BENEFICIARIO DA BOLSA

1.1 Nome:

1.2: CPF: 1.3 N2 RG/Org. Exp./UF/Data Expedicdo
Cl:

1.4 Sexo: 1.5 Raca ou Cor:

1.6 Data de Nascimento: 1.7 Naturalidade: 1.8 UF Nascimento:

1.9 Nome da Mae: 1.10 Nome do Pai:

1.11 Estado Civil: 1.12 Escolaridade: 1.13 Formacdo (Licenciatura, Pos-
Graduagdo...)

1.14 Ano CH no Brasil: 1.15 Ano 12 Emprego: 1.16 Nacionalidade:

(somente estrangeiro)

1.17 N2 Titulo Eleitoral: 1.18 Zona Eleitoral: 1.19 Secao: 1.20 UF:

1.21 Cart. Profissional: 1.22 Série CTPS: 1.23 UF CTPS: 1.24 Data
Expedicdo:

1.25 N2 Certificado 1.26 N2 Série do 1.27 Categoria

Reservista: Certificado:

1.28 Orgdo do certificado 1.29 UF 1.30 Profissao

1.12 Dados Bancarios

1.12.1 Banco | 1.12.2 N2 do banco | 1.12.3 n2 da agéncia | 1.12.4 Tipo de 1.12.5 N2 da conta
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conta

( ) corrente
( ) poupanga

2. ENDERECO

2.1Tipo de Logradouro: 2.2 Denominagao Logradouro: 2.3 Nimero
2.4 Complemento: 2.5 Bairro /Distrito: 2.6 Municipio:

2.7 UF: 2.8 CEP: 2.9 N2 Telefone:

E-mail:

3. FUNCAO

( X) Professor Bolsista.

4. FUNDAMENTACAO

4.1 lei n2 10.631, de 28 de marc¢o de 2018, institui o Pacto pela Aprendizagem do Espirito Santo; Lei n2
10.880, de 19 de julho de 2018, institui o Programa de Concessdo de Bolsas de Apoio Técnico, no ambito
do Pacto pela Aprendizagem do Espirito Santo; Decreto n2 Decreto n2 5897-R, de 06 de dezembro de

2024, Reorganiza o Programa de Concessao de Bolsas de Apoio Técnico.

5. INSTITUICAO

5.1 Denominagdo 5.2 Sigla
Secretaria Municipal de Educac¢do de Linhares-ES

5.3 CNPJ

5.4 Endereco (logradouro, n.%, bairro, cidade, UF e CEP)

5.5 Representante Legal (nome, cargo)

Secretdrio Municipal de Educacao

6. ORGAO PAGADOR

6.1 Denominagao 6.2 Sigla
Secretaria de Estado da Educacao SEDU

6.3 CNPJ
27.080.563/0001-93

6.4 Endereco (logradouro, n.®, bairro, cidade, UF e CEP)
Av. César Hilal, 1111 - Santa Lucia — Vitéria — ES, CEP 29.056-085

6.5 Representante Legal (nome, cargo)
Vitor Amorim de Angelo — Secretdrio de Estado da Educagao

7. CONDIGOES GERAIS

7.1 ATRIBUICOES DO PROFESSOR BOLSISTA
| - cumprir 40 (quarenta) horas semanais de trabalho;
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Il - elaborar e encaminhar a SEDU plano de a¢do anual no prazo estabelecido;

lIl - elaborar e encaminhar a Secretaria Municipal de Educacado e a SEDU relatério mensal de atividades
no prazo estabelecido;

IV - participar integralmente de todas as reunides, planejamentos, encontros e seminarios, no ambito do
regime de colaboracdo, promovidos pela SEDU;

V - colaborar com a divulgacdo das formacbes ofertadas pela SEDU, para os servidores publicos-foco
vinculados a SME;

VI - estar matriculado e obter aprovacao nas formagdes na modalidade de Ensino a Distancia - EAD,
ofertadas pela SEDU no Ambiente Virtual de Aprendizagem - AVA,;

VIl - acompanhar e monitorar a participacdo dos cursistas na plataforma AVA;

VIl - apropriar-se de todos os contelddos abordados nas oficinas presenciais de todas as formacdes
ofertadas pela SEDU;

IX - responsabilizar-se pela reproducdo dos materiais necessarios para a replicacdo das oficinas
presenciais que integram as formac&es para professores, pedagogos e diretores escolares;

X - realizar a replicacdo das oficinas presenciais que integram as formag¢des em seu municipio e, em caso
de concomitancia de oferta de formacdes, a SME devera designar outro(s) servidor(es).

Xl - elaborar relatérios técnicos atestando a realizacdo dos encontros formativos presenciais;

XIl - cumprir criteriosamente a agenda e carga horaria da SME, na articulacdo das ac6es das formacdes
no ambito do PAES no municipio;

XIII - ter disponibilidade para viagens a trabalho; e

XIV - outras atribui¢Ges correlatas no ambito do regime de colaboracdo, identificadas como necessarias.

A partir deste Termo de Compromisso, declaro:

e que faco parte do quadro funcional do magistério efetivo do municipio, estou em efetivo exercicio,
e tenho formacdo completa em Licenciatura (professor ou pedagogo);

e que tenho ciéncia dos termos da Lei n2 10.880, de 19 de julho de 2018 e do Decreto n2 N2 5897-R,
06 de dezembro de 2024. e das atribuicdes inerentes a qualidade de bolsista e, nesse sentido,
comprometo-me a respeitar os itens e as condicdes gerais deste Termo de Compromisso;

e que tenho ciéncia de que todo e qualquer valor recebido indevidamente devera ser restituido a
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conta da Secretaria de Estado da Educacdo — Sedu, Banco Banestes, Agéncia: 0076, Conta
Corrente: 12239927.

Declaro, ainda, sob as penas da lei, que ndo recebo bolsa de mesma referéncia que a bolsa de apoio
técnico do PAES, bem como nenhuma outra bolsa de estudo ou de pesquisa oferecida por outros érgaos
do Poder Publico, e que estou ciente de que:

e ainobservancia dos requisitos citados acima implicara no cancelamento da bolsa e devolucdo da
integralidade dos valores pagos pela SEDU;

e as atividades exercidas pelos profissionais no ambito do PAES ndo caracterizam vinculo
empregaticio, conforme assevera a Lei n2 10.880/2018, e que os valores recebidos a titulo de bolsa
ndo se incorporam, para qualquer efeito, aos vencimentos, salarios, remuneragdes ou proventos
recebidos;

e as atividades exercidas pelos profissionais no ambito do PAES n3do constituem vinculo trabalhista
dentro da CLT ou de regime juridico do servico publico e que, portanto, ndo se aplicam a elas
beneficios como férias, remuneracao rescisoria, licencas médicas ou caso fortuito e de forca
maior.

Fica estabelecido o contrato administrativo de PROFESSOR MUNICIPAL FORMADOR DO PAES do
PROGRAMA DE CONCESSAO DE BOLSAS DE APOIO TECNICO DO PAES pelo periodo de
/ / a / /

Local Data

Assinatura eletronica do Professor Municipal Formador do PAES

Assinatura eletrdonica do Secretario Municipal de Educac¢ao

Assinatura eletronica do Secretario de Estado da Educagao do Espirito Santo
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