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Formulario de Pré-Inscrigdo — CMEI Professor Paulo Rosas

Nome da crianca:

Data de nascimento: Sexo: Bergario Grupo 2 Grupo 4
Grupo 1 Grupo 3 Grupo 5

Filiagao: | Mae:

Pai:

Enderego residencial:

Bairro: CEP:
Cidade: Estado:
Telefones para contato: | residencial: Celular:
E-mail:

Dados funcionais do servidor

Nome:

SIAPE: Unidade de Lotagéo:

Fungéo:

Dados académicos do aluno

Nome:

Matricula: Periodo:

Curso:

Declaro estar ciente e de acordo com todos os dispositivos do edital referenciado.

Data de Inscricdo: /[ Assinatura do Responsavel

OBS: Anexar copias do contracheque ou comprovante de matricula e Certiddo de Nascimento. Entregar na
Diretoria de Qualidade de Vida, Sala 141, Reitoria da UFPE - Recife.

RECIBO DE PRE-INSCRIGAO PARA O CENTRO MUNICIPAL DE EDUCACAO INFANTIL
(CMEI) PROF. PAULO ROSAS

Recebi do servidor/aluno: ,
SIAPE/Matricula o formulario de inscricdo para o (a) dependente:

Recife, de de 20 .

Carimbo e assinatura servidor



