
UNIVERSIDADE DO ESTADO DE SANTA CATARINA – UDESC 

PRÓ-REITORIA DE EXTENSÃO, CULTURA E COMUNIDADE – PROEX 
COORDENADORIA DE ASSUNTOS ESTUDANTIS - CAE 

  

Setor/Centro onde exercerá a bolsa: Setor de Obras 

TERMO DE COMPROMISSO DE BOLSA DE APOIO DISCENTE 

 

Aos 03 dias de fevereiro de 2025, a Fundação Universidade do Estado de Santa Catarina - 

UDESC, representada pela de Diretora de Pesquisa e Pós-graduação do Centro, Professora 

Regina Helena Munhoz, e o (a) acadêmico (a), doravante bolsista, detentor dos seguintes dados:  

Nome: Caroline Ferreira Matos 

Portador do CPF: 089.613.689-23                                   Data Nascimento: 18/06/2002 

Estado Civil: Solteira          Auto identificação (identidade étnico-racial): Branca 

Nome da mãe: Ivonete Batista Ferreira Matos  

Município de nascimento: São Bento do Sul   

Estado de nascimento: SC   

País de Nascimento: Brasil 

RG Nº: 5.841.606      Órgão Emissor/UF: SSP/SC            Data de expedição RG: 02/08/2016 

Título eleitoral número: 064549680922           Zona: 030                      Seção: 0148  

Data de emissão título eleitoral:19/12/2019             Município:  São Bento do Sul        UF: SC  

Endereço: R PAULO MALSCHITZKI                       Nº: 120, AP305 

Bairro: ZONA INDUSTRIAL NORTE                  CEP:89219-710          Cidade: JOINVILLE – SC  

Dados bancários:  Banco do Brasil - Agência nº: 3238-7            Conta Bancária n°:  23.544-0 

Telefone Celular: (47) 99626- 2782 

E-mail (institucional: CPF@edu.udesc.br): 08961368923@edu.udesc.br 

Aluno (a) regularmente matriculado (a) no Curso: Engenharia Civil 

Do Centro CCT, celebram entre si o presente Termo de Compromisso, regido pelas cláusulas da 

Resolução Consuni nº 001/2005 e Resolução Consuni nº 003/2015. 

1º. O bolsista desenvolverá atividades de acordo com as normas internas de trabalho estabelecidas 

pela Udesc. 

2º. A jornada de trabalho será de 4 (quatro) horas diárias e 20 (vinte) horas semanais, fixadas 

previamente, de acordo com as atividades a serem desenvolvidas, ajustando-se ao horário das 

aulas do acadêmico (a). 

3º. O Bolsista não terá qualquer vínculo empregatício com a Udesc, conforme Resolução Consuni 

nº 001/2005. 

4º. Caberá a Udesc providenciar o seguro de acidentes pessoais, em favor do Bolsista. 

5º. O pagamento da bolsa será feito à vista da frequência apurada do bolsista, de conformidade 

com valores fixados pela Resolução nº 001/2005-Consuni. 

6º. O Bolsista receberá o valor referente a bolsa entre o 1º e 5º dia útil do mês subsequente ao 

trabalhado 
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UNIVERSIDADE DO ESTADO DE SANTA CATARINA – UDESC 

PRÓ-REITORIA DE EXTENSÃO, CULTURA E COMUNIDADE – PROEX 
COORDENADORIA DE ASSUNTOS ESTUDANTIS - CAE 

  
7º. A duração deste Termo de Compromisso vigorará pelo período de 03/02/2025 até 31/10/2025, 

desde que não ultrapasse o período máximo de dois anos. 

8º. O bolsista que deseja rescindir este Termo, antes de findo o prazo oficial fixado no item 

anterior, deverá comunicar à Direção de Extensão ou Administração do Centro onde atua com 

antecedência, e no último dia de trabalho assinar termo de rescisão, assim como entregar a folha 

ponto preenchida e assinada pelo coordenador responsável do Setor onde trabalha. 

9º. Ficará a critério do Centro e/ou da Pró-Reitoria selecionar os estudantes, no sentido de 

conciliar os conhecimentos com as tarefas a serem executadas, devendo ser atendidos os 

critérios da Resolução nº 001/2005-Consuni. 

10º Este Termo de Compromisso poderá ser desfeito por iniciativa da Udesc, a qualquer tempo, 

se assim achar conveniente ao desenvolvimento dos serviços, cabendo-lhe o pagamento das 

quantias até então devidas ao bolsista. 

11º O Bolsista ao assinar o presente termo de compromisso afirma que não participa de 

outra modalidade de bolsa remunerada na Udesc ou fora dela, e não possui qualquer outro 

vínculo empregatício, além do Termo de Compromisso de Bolsa de Apoio Discente, firmado 

com a Udesc. 

12º As dúvidas e omissões deste Termo serão resolvidas por ofício, entre as partes, podendo ser 

revistas as condições aqui estabelecidas. 

 

 

 

 

 

                                                                                          

............................................................                        ................................................................ 

Diretora de Pesquisa e Pós-graduação                               Assinatura do discente bolsista        

 
 
 
 
 

Joinville, 03 de fevereiro de 2025. 
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Assinaturas do documento

Código para verificação: T1EGV619

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

CAROLINE FERREIRA MATOS (CPF: 089.XXX.689-XX) em 12/12/2024 às 10:44:08
Emitido por: "AC Final do Governo Federal do Brasil v1", emitido em 14/08/2024 - 10:56:42 e válido até 14/08/2025 - 10:56:42.

(Assinatura Gov.br)

REGINA HELENA MUNHOZ (CPF: 190.XXX.038-XX) em 19/02/2025 às 12:48:29
Emitido por: "SGP-e", emitido em 30/03/2018 - 12:34:23 e válido até 30/03/2118 - 12:34:23.

(Assinatura do sistema)

Para verificar a autenticidade desta cópia, acesse o link https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo/conferencia-
documento/VURFU0NfMTIwMjJfMDAwMDQzMjRfNDMyNl8yMDI1X1QxRUdWNjE5 ou o site

https://portal.sgpe.sea.sc.gov.br/portal-externo e informe o processo UDESC 00004324/2025 e o código
T1EGV619 ou aponte a câmera para o QR Code presente nesta página para realizar a conferência.



IPM Sistemas Ltda Identificador: WFP531102-21541-IBNXTOPQXEYT-5 - Emitido por: ARTHUR ELERT SEROQUE

 
13/03/2025 11:53:14

IPM Sistemas Ltda
Atende.Net - WFP v:2013.01

Identificador: WFP531102-21541-IBNXTOPQXEYT-5 - Emitido por: ARTHUR ELERT SEROQUE 13/03/2025 11:53:14

Recibo de Pagamento de Salário INSTITUTO DE PREVIDÊNCIA SOCIAL DOS 
SERVIDORES PÚBLICOS DO MUNICÍPIO DE SÃO 

BENTO DO SUL - IPRESBS
02.180.700/0001-30

Tipo Folha: Mensal  
 

Funcionário: Nome Funcionário: Período Folha: Banco: Agência Conta:
35721-01 IVONETE BATISTA FERREIRA 

MATOS
12/2024 341 - ITAÚ 

UNIBANCO S.A.
8797 - SÃO 
BENTO DO SUL-
ZIPPERER

23422-9

Cargo:
AUXILIAR DE SERVICOS

Centro de Custo:
19.001.026 - INATIVOS IPRESBS SEM 
PARIDADE

Nível:
 

Admissão:
01/09/2018

Salário Base:
1.745,51

Cód. Verba Descrição Referência Vencimentos Descontos
283 PROVENTO INATIVO 200,00 1.745,51  
61 MENSALIDADE SEGURO 0,00  22,02

1.745,51 22,02
Aviso: Salário Líquido 1.723,49

Base FGTS:   Valor FGTS:  Base IRRF: 1.745,51 Base Previdência:  

Declaro ter recebido a importância líquida discriminada neste recibo
_____/_____/__________ _____________________________________________________________

Data Assinatura do Funcionário



IPM Sistemas Ltda Identificador: WFP531102-21541-WJLRAGBVZYAQ-6 - Emitido por: ARTHUR ELERT SEROQUE

 
13/03/2025 11:53:33

IPM Sistemas Ltda
Atende.Net - WFP v:2013.01

Identificador: WFP531102-21541-WJLRAGBVZYAQ-6 - Emitido por: ARTHUR ELERT SEROQUE 13/03/2025 11:53:33

Recibo de Pagamento de Salário INSTITUTO DE PREVIDÊNCIA SOCIAL DOS 
SERVIDORES PÚBLICOS DO MUNICÍPIO DE SÃO 

BENTO DO SUL - IPRESBS
02.180.700/0001-30

Tipo Folha: Mensal  
 

Funcionário: Nome Funcionário: Período Folha: Banco: Agência Conta:
35721-01 IVONETE BATISTA FERREIRA 

MATOS
01/2025 341 - ITAÚ 

UNIBANCO S.A.
8797 - SÃO 
BENTO DO SUL-
ZIPPERER

23422-9

Cargo:
AUXILIAR DE SERVICOS

Centro de Custo:
19.001.026 - INATIVOS IPRESBS SEM 
PARIDADE

Nível:
 

Admissão:
01/09/2018

Salário Base:
1.745,51

Cód. Verba Descrição Referência Vencimentos Descontos
283 PROVENTO INATIVO 200,00 1.745,51  
61 MENSALIDADE SEGURO 0,00  22,02

1.745,51 22,02
Aviso: Salário Líquido 1.723,49

Base FGTS:   Valor FGTS:  Base IRRF: 1.745,51 Base Previdência:  

Declaro ter recebido a importância líquida discriminada neste recibo
_____/_____/__________ _____________________________________________________________

Data Assinatura do Funcionário



IPM Sistemas Ltda Identificador: WFP531102-21541-GWIQIIXYYYQR-2 - Emitido por: ARTHUR ELERT SEROQUE

 
13/03/2025 11:52:09

IPM Sistemas Ltda
Atende.Net - WFP v:2013.01

Identificador: WFP531102-21541-GWIQIIXYYYQR-2 - Emitido por: ARTHUR ELERT SEROQUE 13/03/2025 11:52:09

Recibo de Pagamento de Salário INSTITUTO DE PREVIDÊNCIA SOCIAL DOS 
SERVIDORES PÚBLICOS DO MUNICÍPIO DE SÃO 

BENTO DO SUL - IPRESBS
02.180.700/0001-30

Tipo Folha: Mensal  
 

Funcionário: Nome Funcionário: Período Folha: Banco: Agência Conta:
35721-01 IVONETE BATISTA FERREIRA 

MATOS
02/2025 341 - ITAÚ 

UNIBANCO S.A.
8797 - SÃO 
BENTO DO SUL-
ZIPPERER

23422-9

Cargo:
AUXILIAR DE SERVICOS

Centro de Custo:
19.001.026 - INATIVOS IPRESBS SEM 
PARIDADE

Nível:
 

Admissão:
01/09/2018

Salário Base:
1.828,77

Cód. Verba Descrição Referência Vencimentos Descontos
283 PROVENTO INATIVO 200,00 1.828,77  
716 DIFERENCA DE REMUNERACAO ANTERIOR COM 

IPRESBS
0,00 83,26  

61 MENSALIDADE SEGURO 0,00  22,02

1.912,03 22,02
Aviso: Salário Líquido 1.890,01

Base FGTS:   Valor FGTS:  Base IRRF: 1.912,03 Base Previdência:  

Declaro ter recebido a importância líquida discriminada neste recibo
_____/_____/__________ _____________________________________________________________

Data Assinatura do Funcionário



Demonstrativo de Pagamento de Salário: 12/2024 Seg: 965

Cálculo Mensal

Empresa: Ecoflex Fab. De Esp. E Colchoes LTDA CNPJ: 79.905.436/0001-80

Colaborador: GILMAR ANTONIO MATOS CPF: 780.485.329-72 Matrícula: 1836 CBO: 811110

Data de admissão: 14/03/2016 Cargo: Espumador I

Data de pagamento: 07/01/2025

Banco: 1 - Banco Brasil Agência: 674 Conta: 7563-9

Descrição Referência Descontos Proventos

+ Salário Horas 115.00 R$ 1.498,45

+ Horas Férias Diurnas 95.20 R$ 1.242,19

+ 40% Férias Gozadas 0.00 R$ 523,01

+ Horas Descanso Rem. Diurn 22.00 R$ 286,66

+ Prêmio assiduidade 17.00 R$ 108,00

+ Média Val.Variav. Férias 95.20 R$ 60,80

+ Média Horas Extras Férias 0.19 R$ 4,54

- Desconto Adto. Férias 0.00 (R$ 1.681,09)

- Unimed - Titular 231.96 (R$ 231,96)

- INSS 12.00 (R$ 196,20)

- Desc. Adiantamento Vale 0.00 (R$ 166,67)

- INSS s/ Férias 9.00 (R$ 149,45)

- Créd. Cartão Prêmio Assid 17.00 (R$ 108,00)

- Refeitorio / Colaborador 0.00 (R$ 38,48)

* Unimed / Empresa R$ 289,66 289.66

* Vale Transporte / Empresa R$ 228,90 1.00

* Refeitorio / Empresa R$ 188,76 0.00

* Sesi Odonto / Empresa R$ 65,00 65.00

* Seguro de vida / Empresa R$ 20,28 0.00

Total (R$ 2.571,85) R$ 3.723,65

Valor líquido a receber: R$ 1.151,80

Nº de dependentes para imposto de Renda: 1 Nº de dependentes para Salário Família: 0 Salário base: R$ 13,03

Base de cálculo INSS: R$ 3.723,65 Base de cálculo IR: R$ 1.893,11 Base de cálculo FGTS: R$ 3.723,65

FGTS do mês: R$ 297,89



Demonstrativo de Pagamento de Salário: 01/2025 Seg: 967

Cálculo Mensal

Empresa: Ecoflex Fab. De Esp. E Colchoes LTDA CNPJ: 79.905.436/0001-80

Colaborador: GILMAR ANTONIO MATOS CPF: 780.485.329-72 Matrícula: 1836 CBO: 811110

Data de admissão: 14/03/2016 Cargo: Espumador I

Data de pagamento: 06/02/2025

Banco: 1 - Banco Brasil Agência: 674 Conta: 7563-9

Descrição Referência Descontos Proventos

+ Salário Horas 176.00 R$ 2.293,28

+ Horas Férias Diurnas 36.40 R$ 477,77

+ Horas Descanso Rem. Diurn 22.00 R$ 286,66

+ 40% Férias Gozadas 0.00 R$ 201,16

+ Prêmio assiduidade 25.00 R$ 150,00

+ Média Val.Variav. Férias 36.40 R$ 23,38

+ Média Horas Extras Férias 0.08 R$ 1,75

+ Diferença de Férias 0.00 R$ 0,07

- Desconto Adto. Férias 0.00 (R$ 646,58)

- INSS 12.00 (R$ 248,01)

- Desc. Adiantamento Vale 0.00 (R$ 242,66)

- Créd. Cartão Prêmio Assid 25.00 (R$ 150,00)

- Refeitorio / Colaborador 20.00 (R$ 59,20)

- INSS s/ Férias 9.00 (R$ 57,48)

- Desc. Farmácia SESI 1.00 (R$ 29,90)

* Unimed / Empresa R$ 424,36 424.36

* Vale Transporte / Empresa R$ 328,18 1.00

* Refeitorio / Empresa R$ 290,40 20.00

* Seguro de vida / Empresa R$ 20,50 0.00

Total (R$ 1.433,83) R$ 3.434,07

Valor líquido a receber: R$ 2.000,24

Nº de dependentes para imposto de Renda: 1 Nº de dependentes para Salário Família: 0 Salário base: R$ 13,03

Base de cálculo INSS: R$ 3.434,07 Base de cálculo IR: R$ 2.729,94 Base de cálculo FGTS: R$ 3.434,07

FGTS do mês: R$ 274,72



Demonstrativo de Pagamento de Salário: 02/2025 Seg: 968

Cálculo Mensal

Empresa: Ecoflex Fab. De Esp. E Colchoes LTDA CNPJ: 79.905.436/0001-80

Colaborador: GILMAR ANTONIO MATOS CPF: 780.485.329-72 Matrícula: 1836 CBO: 811110

Data de admissão: 14/03/2016 Cargo: Espumador I

Data de pagamento: 06/03/2025

Banco: 1 - Banco Brasil Agência: 674 Conta: 7563-9

Descrição Referência Descontos Proventos

+ Salário Horas 171.30 R$ 2.301,53

+ Horas Extras c/ 60% 20.00 R$ 429,44

+ Horas Descanso Rem. Diurn 29.20 R$ 393,65

+ Prêmio assiduidade 28.00 R$ 120,00

+ Horas Extras c/ 75% 3.57 R$ 92,77

+ DSR Reflexo H.Extras 6.39 R$ 89,32

- INSS 12.00 (R$ 304,60)

- Desc. Adiantamento Vale 0.00 (R$ 135,00)

- Créd. Cartão Prêmio Assid 28.00 (R$ 120,00)

- Refeitorio / Colaborador 20.00 (R$ 59,20)

- IRRF 15.00 (R$ 47,85)

* Unimed / Empresa R$ 424,36 424.36

* Vale Transporte / Empresa R$ 311,65 1.00

* Refeitorio / Empresa R$ 290,40 20.00

* Sesi Odonto / Empresa R$ 65,00 65.00

* Horas Faltas R$ 60,39 4.30

* Seguro de vida / Empresa R$ 20,50 0.00

Total (R$ 666,65) R$ 3.426,71

Valor líquido a receber: R$ 2.760,06

Nº de dependentes para imposto de Renda: 1 Nº de dependentes para Salário Família: 0 Salário base: R$ 13,42

Base de cálculo INSS: R$ 3.426,71 Base de cálculo IR: R$ 3.426,71 Base de cálculo FGTS: R$ 3.426,71

FGTS do mês: R$ 274,13


