Formulário De Análise Socioeconômica - Atletas De Relevância
(ANEXO XIV)

1. Dados Pessoais do Atleta
Nome Completo: _______________________________________________________________
Data de Nascimento: ___ / ___ / ______ Idade (anos): ____________
CPF/CIN: _________________________________ 
Telefone:______________________________
Endereço: ___________________________________________________________________
E-mail: _______________________________________________________________

2. Situação Familiar
Estado Civil: (  ) Solteiro(a) (  ) Casado(a) (  ) Divorciado(a) 
(  ) Outro (especificar): _________________________________________
Número de Dependentes: ____________________________________
Mora: (   ) sozinho; (   ) com os responsáveis legais; (   ) 
Outro: ________________________
Se mora sozinho, é responsável por custear as próprias despesas?
(   ) Sim; (   ) Não, recebo ajuda familiar; (   ) 
Outros: ____________________________________

3. Informações Sobre a Renda do Atleta
Recebe algum dos tipos de renda abaixo?

Salário de entidade esportiva:
(   ) Sim  (   ) Não. 
Se sim, valor mensal: __________________________________
Se sim, fonte pagadora: _______________________________________________________________
Se sim, essa renda é por prazo determinado? (   ) Sim  (   ) Não
Se por prazo determinado, até qual data? ______ / ______ / ______

Salário de entidade NÃO esportiva:
(   ) Sim  (   ) Não. 
Se sim, valor mensal: __________________________________
Se sim, fonte pagadora: ________________________________________________________________
Se sim, essa renda é por prazo determinado? (   ) Sim  (   ) Não
Se por prazo determinado, até qual data? ______ / ______ / ______

Bolsa Atleta Federal
(   ) Sim  (   ) Não. 
Se sim, valor mensal: __________________________________
Se sim, fonte pagadora: _______________________________________________________________
Se sim, essa renda é por prazo determinado? (   ) Sim  (   ) Não
Se por prazo determinado, até qual data? ______ / ______ / ______


Bolsa Atleta Estadual (Bolsa Atleta Talento)
(   ) Sim  (   ) Não. 
Se sim, valor mensal: __________________________________
Se sim, fonte pagadora: _______________________________________________________________
Se sim, essa renda é por prazo determinado? (   ) Sim  (   ) Não
Se por prazo determinado, até qual data? ______ / ______ / ______

Bolsa Atleta de alguma outra Cidade
(   ) Sim  (   ) Não. 
Se sim, valor mensal: __________________________________
Se sim, fonte pagadora: _______________________________________________________________
Se sim, essa renda é por prazo determinado? (   ) Sim  (   ) Não
Se por prazo determinado, até qual data? ______ / ______ / ______

Bolsa de natureza estudantil (ex: estágio, iniciação científica)
(   ) Sim  (   ) Não. 
Se sim, valor mensal: __________________________________
Se sim, fonte pagadora: _______________________________________________________________
Se sim, essa renda é por prazo determinado? (   ) Sim  (   ) Não
Se por prazo determinado, até qual data? ______ / ______ / ______

Patrocínios
(   ) Sim  (   ) Não. 
Se sim, valor mensal: __________________________________
Se sim, fonte pagadora: _______________________________________________________________
Se sim, essa renda é por prazo determinado? (   ) Sim  (   ) Não
Se por prazo determinado, até qual data? ______ / ______ / ______

Outras rendas
(   ) Sim  (   ) Não. 
Se sim, valor mensal: __________________________________
[bookmark: _GoBack]Se sim, fonte pagadora: _______________________________________________________________
Se sim, essa renda é por prazo determinado? (   ) Sim  (   ) Não
Se por prazo determinado, até qual data? ______ / ______ / ______
4. Análise Socioeconômica - Renda Familiar
Quantos membros de sua família contribuem para a renda familiar total? ______________
Quantos membros de sua família são mantidos pela renda familiar total?
_____________
Renda Total Familiar Mensal (somando todas as fontes de renda de todos os membros da sua residência): R$ ____________________________________________________
Composição da Renda Familiar: (informe a renda de cada membro)
Nome: _________________________________________________ | Renda Mensal: R$ ____________
Nome: _________________________________________________ | Renda Mensal: R$ ____________
Nome: _________________________________________________ | Renda Mensal: R$ ____________
Nome: _________________________________________________ | Renda Mensal: R$ ____________

5. Definição do Valor Teto para o Benefício
O valor de referência mensal estipulado para o ano de 2025 é
1. Para atletas entre 8 e 17 anos: R$747,42 mensal (Teto anual: R$17.938,08)
2. Para atletas entre 18 e 21 anos: R$1.494,84 mensal (Teto anual: R$35.876,16)
3. Para atletas com mais de 22 anos: R$2.242,27 mensal (Teto anual: R$53.814,48)
	
Estarão aptos a receber a bolsa os atletas de relevância que não atingirem o teto de renda anual estipulado acima, bem como aqueles cuja renda per capita familiar também não ultrapasse esse limite anual.

6. Declaração 
Declaro para os devidos fins que todas as informações fornecidas são verdadeiras, e que estou ciente de que posso ser responsabilizado por informações falsas, resultando na perda do benefício.

________________________________________________
Assinatura do atleta

_____________________________________________________
Assinatura do responsável legal do atleta


Data: ___ / ___ /2025

