ANEXO |

FORMULARIO DE INSCRICAO

U F F s Reserva de Vagas:
\—/(_)Ampla concorréncia (_) Indigena (__) Com deficiéncia

Ministério da Educagéo
Universidade Federal da

Fronteira Sul Nome do(a) candidato(a)i

Av. Fernando Machado, 108 E, RG : ‘CPF

Centro, Chapeco, Santa Catarina,

Brasi, Caixa Postal 181. CE° |Data de nascimento:

www.uffs e br Endereco

contato@uffs.edu.br Rua

N©: Bairro: Cidade:

UF: ICEP:

Contato

Telefone residencial: Celular:

E-mail 1:

E-mail 2:

Cursos

Graduagao em:

Instituico: /Ano concluséo:

Graduacao em:

Instituico: /Ano concluséo:

Pbs-Graduacdo em:

Instituico: /Ano concluséo:

Pbs-Graduacdo em:

Instituico: /Ano concluséo:

Ocupacéao Profissional

Instituicao:

Cargo:

Telefone:

Declaro que li e concordo com as normas do presente Edital.

Assinatura do(a) candidato(a)



