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FICHA DE MATRÍCULA DO ALUNO 
 (preencher de forma legível) 

 
Curso: Turma: 
  

Nome: CPF: Data de Nascimento: 
   

Endereço Residencial: Rua/Av: N° Complemento (Edif., Apto): 
   

Bairro:/Distrito CEP: Cidade: UF: 
    

Sexo:  Nacionalidade: Naturalidade: UF: 

Ο M       Ο F    

E-mail: Tel. Residencial: Celular: 
   

Certidão de nascimento/casamento (n°, folha, e livro): RG: Org. Exp.: Data de Exp: Est. Civil: 
     

Altura: Cor dos Olhos: 
  

Documentos apresentados:   

 RG;  2 fotos 5x7cm com fundo branco 
 CPF;  Atestado de Saúde Ocupacional (ASO) 
 Comprovante de escolaridade;  Certificado de reservista, para sexo masculino. 
 Comprovante de residência;   

DECLARAÇÃO  

DECLARO, para fins e direito, sob as penas da lei que as informações e os documentos que apresento, são fieis à verdade e condizentes 
com a realidade dos fatos. Fico ciente, portanto que a falsidade desta declaração configura-se em crime previsto no Código Penal 
Brasileiro e passível de apuração na forma da Lei. 
DECLARO, ainda que sou responsável pela apresentação de documentos comprobatórios de meu desempenho profissional, escolar e/ou 
acadêmico em relação ao que exige o edital. 

 
 

, / /  

Cidade Dia Mês Ano 
 
 

 
   

Assinatura do candidato 
 

    

Responsável pela matrícula 


