o DADOS CADASTRAIS DO ALUNO

INSTITUTO FEDERAL DE

EDUCAGAO, CIENCIA E TECNOLOGIA

Formulario de Matricula

(Digitar todos os dados solicitados)

Coordenacdo de Controle Académico — CCA

Fotografia

Observacgoes:

- Digitar todos os dados solicitados.

- Imprimir o formulario.
- Colar uma foto.

- Entregar o formulério, e cépia da documentagéo exigida, na CLCT, no periodo de matricula especificado no Edital 07/2017

Nome

CPF

RG

Data de Nascimento

Endereco Residencial

[N

Complemento (Edif., Apto)

Idioma Escolhido Horario Dia da Semana Siape ou Matricula
Bairro/ Distrito CEP Cidade UF E-mail

Celular Telefone residencial Naturalidade UF Nacionalidade
() ()

Estado Civil Profissao Grau de Escolaridade

Pessoa com Deficiéncia — PcD

[]Sim [ ] N&o | caso afirmativo identifique: [] Fisica [ ] Visual []Auditiva []Mental []Mdltipla []Outra

DECLARAGAO

1. DECLARO, para fins de direito, sob as penas da lei, que as informagdes e os documentos que apresento para Matricula no Centro de Ensino de
Linguas, relativa ao ano letivo de 2016/2 sé&o fiéis a verdade e condizentes com a realidade dos fatos. Fico ciente, portanto, que a falsidade desta
declaragéo configura-se em crime previsto no Cédigo Penal Brasileiro e passivel de apuracdo na forma da Lei.

Responsavel pelo aluno (se menor de idade ou por procuragéo)

, / /
- Cidade/Data
Assinatura
CPF n° Tel. () Assinatura do Aluno
Nome:
Curso:

Recebido por:

Data: /

Coordenagéo de Controle Académico - CCA




