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FICHA DE INSCRIÇÃO: CANDIDATURA AO CARGO DE DELEGADO
1. IDENTIFICAÇÃO DO CANDIDATO
Nome Completo: ___________________________________________________________ CPF: _________________________________ RG: __________________________________   Data de Nascimento: __________________
Número da Conta (Pessoa Física):______________________________________
Endereço: __________________________________________________________________ 
Cidade/UF: ____________________________________ CEP: _______________________
Seccional: ____________________________________ 
Telefone/WhatsApp: (____) _________________________
E-mail: _____________________________________________________________________

2. DECLARAÇÃO DE PRÉ-REQUISITOS
Assinale abaixo se você atende ou não aos critérios de elegibilidade para o cargo:
	ITEM
	DESCRIÇÃO DO REQUISITO
	SIM
	NÃO 

	1. 
	Possui Maioridade civil?
	
	

	2. 
	É associado a mais de um ano?
	
	

	3. 
	É usuário dos produtos e serviços da cooperativa?
	
	

	4. 
	Está com seu cadastro atualizado na cooperativa?
	
	

	5. 
	Está adimplente com suas operações financeiras na cooperativa?
	
	

	6. 
	Possui certidões negativas (Municipal, Estadual e Federal)?
	
	

	7. 
	Está regular perante o Sistema Financeiro e órgãos de proteção ao crédito (Bacen, Receita e Serasa)?
	
	

	8. 
	Possui disponibilidade para o cargo e para realizar cursos obrigatórios?
	
	

	9. 
	Possui vínculo empregatício ou de serviço com a cooperativa?
	
	

	10. 
	Possui vínculo empregatício com qualquer entidade do Sicoob?
	
	

	11. 
	É membro de órgãos estatutários ou possui parentesco até 2º grau com eles?
	
	

	12. 
	Exerce cargo político (Vereador, Prefeito, Deputado Estadual, Distrital e Federal, 
Senador, Governador e Presidente da República, Membro de Executiva Partidária, Ministros de Estado, Secretários 
Estaduais, Distritais e Municipais)
	
	



3. TERMO DE CIÊNCIA E RESPONSABILIDADE
Declaro, para os devidos fins, que as informações prestadas nesta ficha são verdadeiras e que estou ciente das seguintes regras estabelecidas pelo regulamento:
· Candidatura a outros cargos na Cooperativa: Caso eu me candidate a outro cargo eletivo na cooperativa, declaro ciência de que devo renunciar ao cargo de Delegado na data da apresentação do meu pedido de candidatura, sendo substituído por um Delegado suplente. Caso eu não seja eleito para o referido cargo, estou ciente de que poderei retornar ao cargo de Delegado efetivo.
· Candidatura a cargo político: Na hipótese de ser indicado como candidato a cargo político eletivo, comprometo-me a apresentar o pedido de afastamento (ausência temporária) das minhas funções na cooperativa em até 48h após a solicitação do registro da candidatura na Justiça Eleitoral, sob pena de vacância do cargo de Delegado.
· Veracidade e Conferência: Estou ciente de que a Comissão Eleitoral realizará a conferência de todos os dados e documentos apresentados e que qualquer inconsistência, omissão ou falsidade nas informações detectada durante o processo, a comissão eleitoral, encaminhará para deliberação do Conselho de Administração.






· O Termo de Consentimento de uso dos dados pessoais deverá ser acessado e preenchido através da leitura do QRCode a seguir:

                                     [image: ]
  


Local e Data: ______________________________, ____ de ____________ de 2026.

____________________________________________
Assinatura do Candidato
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