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FICHA DE INSCRIÇÃO 

 

NOME: ________________________________________________________________ 

CURSO: ________________________   MATRICULA: _________________________ 

TURNO: ____________________  SEMESTRE EM CURSO: _____________________ 

DATA DE NASCIMENTO: _____/_____/_______   

ENDEREÇO: ____________________________________________________________ 

BAIRRO: ___________________  MUNICÍPIO: _________________________CEP: _________________ 

ZONA RURAL  (   )SIM  (    )NÃO                DISTANCIA DA SEDE DO MUNICÍPIO:_______________  

TELEFONE FIXO: __________________________  CELULAR: _________________________________ 

EMAIL: _______________________________________________________________________________ 

RG: ___________________________________   CPF: _________________________________________ 

 

O MUNICÍPIO OFERECE ÔNIBUS UNIVERSITÁRIO?   (     )SIM       (     )NÃO       

HORÁRIO: ___________________________ 

 

TRABALHA?  (    )SIM    (    )NÃO   

EMPRESA: ___________________________________  LOCAL: _________________________________ 

CARGO:  ___________________________________  SALÁRIO: _________________________________ 

 

É BOLSISTA?  (    )SIM   (    )NÃO TIPO DE BOLSA: _______________________________________ 

 

MORADIA ATUAL:   

(    )PAI  (    )MÃE  (    )IRMÃOS  (    )SOZINHO  (    )CÔNJUGE  (    )AMIGOS   (    )OUTROS  

 

RESIDENCIA DA FAMÍLIA:  

(   )PRÓPRIA      (   )ALUGADA         OUTROS:_____________________________________________ 

 

NOME DA MÃE: ___________________________________________________IDADE:  _____________ 

EMPREGADA(    )   DESEMPREGADA(   )   

PROFISSÃO: _______________________________________  RENDA: ___________________________ 

 

 

 

FOTO 
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NOME DO PAI: __________________________________________________   IDADE: ______________ 

EMPREGADO(    )  DESEMPREGADO(   )    

PROFISSÃO: ______________________________________   RENDA: ____________________________ 

 

NUMERO DE DEPENDENTES: _______________     MENORES DE 18 ANOS: ____________________ 

 

DEPENDE ECONOMICO DE QUEM? __________________________  RENDA: ___________________ 

 

RENDA TOTAL DA FAMÍLIA: ______________________ 

 

 

NA SUA CASA EXISTEM OS SEGUINTES ITENS/ QUANTIDADE: 

(   ) CARRO _____________________ 

(   ) MOTO ______________________ 

(  ) TV/DVD _____________________ 

(  ) COMPUTADOR ______________ 

(    ) MAQ. LAVAR _______________ 

(    ) CELULAR __________________ 

 


