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ANEXO I – FICHA DE INSCRIÇÃO 

DADOS DA CANDIDATA 

Nome completo: 

Nome Social: (    ) Não (    ) Sim  Se sim, qual?  

Nº CPF:                
          _________._________._________-__________  

Data de Nascimento:  
                                  _______/________/__________  

Nacionalidade:  Naturalidade: 

Estado Civil: (    ) Solteiro (    ) Casado (    ) Divorciado (    ) Separado (    ) União Estável 

Nome da Mãe:  Nome do Pai: 

Endereço: 

Nº:  Complemento:  

Bairro:  Cep: ______________-_______ 

Cidade:  Estado:  

Zona residencial: (    ) Urbana (    ) Rural  Telefone principal: (       )___________-___________  

Telefone 2: (       ) ___________-___________  Whatsapp: (       ) __________-___________ 

Foi aluna do curso MEI: (    ) Sim  (    ) Não Está no grupo whatsapp Mulheres Mil: (    ) Sim (    ) Não 

E-mail1: 

Possui Deficiência:(    ) Sim (   ) Não  Qual? (    ) visual (    ) auditiva (    ) física (    ) outra: ________________ 

Raça/Cor: (    ) Branca (    ) Preta (   ) Amarela (    ) Parda (    ) Indígena 

Escolaridade: (   ) ensino fundamental completo (   ) ensino fundamental incompleto (   ) ensino médio completo  
                       (   ) ensino médio incompleto        (   ) ensino superior completo      (   ) ensino superior incompleto 

Tipo da instituição:(    ) Pública (    ) Privada Nome da instituição da escolaridade acima:  
 

Ano de conclusão: 

Profissão atual:  

Assinatura da candidata:______________________________________________  Data:_____/_____/202__ 

Assinatura do Responsável Legal (se menor de 18 anos): 

 

 ________________________________________________ Nº CPF:__________.__________.__________-_______  

 

Contato: (       )_____________-______________ E-mail: __________________________________________ 

 

Inscrição recebida em:______/______/202__, às ______:______. Atendente:_________________________ 


