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Edital n. º 004/2019 – Pronatec – Bolsa Formação 

 

Processo Seletivo Simplificado de Bolsistas 

 

A Secretaria de Desenvolvimento e Inovação (SEDI), por meio por meio da Superintendência 

de Capacitação e Formação Tecnológica e da Coordenação Geral do Programa Nacional de Acesso ao Ensino 

Técnico e Emprego (PRONATEC) - Bolsa Formação, considerando a Lei Federal n. º 12.513/2011, a Resolução 

CD/FNDE nº. 23, de 28 de junho de 2012, a Lei n. º 12.816, de 05 de junho 2013, a Portaria nº 817, de 13 de 

agosto de 2015, a Portaria nº 1.152, de dezembro de 2015, do Ministério de Estado da Educação e a Portaria 

45/18-SED, Processo n.º 202014304000076 publica a convocação, para prova de desempenho didático, a 

ser realizada no dia 07/02/2020, na SEDE do Itego Goiandira Ayres do Couto, conforme cronograma abaixo. 

 

 

Candidato Convocado Horário da Prova 

1-Lucas Pereira da Silva-35 Das 19 h às 19 h e 20 minutos 

 

 

Goiânia, 06 de fevereiro de 2020. 

 

 

 

Ludmilla Alves Danas Gonçalves 

Coordenadora Geral 

 



  
 

Secretaria de Estado de Desenvolvimento e Inovação 
SEDI 

Palácio Pedro Ludovico Teixeira, rua 82 nº 400, 4º andar – ala oeste, Setor Central – 74015-908 

Goiânia-Goiás, Fone: (62) 3201-5443 / (62) 3201-5438 

Anexo IV 

 

Modelo Recurso 

Eu,_______________________________________________________portador (a) do RG 

n.º_____________________, CPF n.º________________________ inscrito (a) para a função de 

_______________________________apresento recurso junto à Comissão Permanente de Seleção contra o 

resultado do PSS _______/2020. Os argumentos com os quais contesto o referido resultado são: 

________________________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________________________ 

 

________________________(GO)_____de ____________________de 2020. 

 

 

________________________________________________________ 

Nome e Assinatura do candidato (a) 

 Deverá ser assinado, escaneado, anexado e enviado para pronatec@sed.go.gov.br 

 Na fase de recursos não serão considerados documentos que não foram entregues dentro do 

envelope no ato de inscrição. 
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Anexo V 

 

Comprovante de entrega da inscrição 

Comprovante de entrega do envelope do PSS 004/2020 - VIA ARQUIVO. 

Nome do candidato: 

Vaga(s)   

 

________________________ (GO),____de__________________de 2020. 

Responsável pelo recebimento:__________________________________________________________ 

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

Comprovante de entrega do envelope do PSS PSS 004/2020 - VIA DO CANDIDATO 

Nome do candidato: 

Vaga(s)  

 

_______________________ (GO),____de__________________de 2020. 

 

_____________________________________________________ 

Responsável pelo recebimento 
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Anexo VI  

 

Declaração de Desimpedimento – Exclusiva para servidor público, a ser entregue na convocação 

 

DECLARAÇÃO DE DESIMPEDIMENTO  

Eu, __________________________________________________, RG ____________________ Órgão 

Expedidor _____________, CPF nº _____________________________, Diretor (a) do 

________________________________________, declaro que o servidor 

____________________________________________________,RG _________________________, CPF n.º 

_____________________, ocupante do Cargo de _________________________________, tem 

disponibilidade para participação nas atividades no âmbito do Pronatec, e que não haverá prejuízo na Carga 

Horária Regular, conforme previsto no Art. 9º da Lei nº 12.513 de 26/10/2011, na Resolução CD/FNDE nº 23 

de 28/06/2012 e Portaria 45/18-SED. 

 

HORÁRIO DE TRABALHO NA INSTITUIÇÃO 

A jornada de trabalho é de _____h semanais, cumprida na (o) __________________________ 

das ____h às _____h e das _____h às _____h. As atividades no Pronatec não comprometerão os horários de 

trabalho.  

 

DECLARO, sob minha inteira responsabilidade, serem exatas e verdadeiras as informações 

aqui prestadas, sob pena de responsabilidade administrativa e penal.  

 

_____________, ____ de ____________ de 2020.  

 

 

__________________________________________________ 

Diretor (a)  

 

 


