(\ Governo do Estado do Ceara

Conselho de Politicas e Gestao de Meio Ambiente
-+ Superintendéncia Estadual do Meio Ambiente - SEMACE

NUMERO DE INSCRICAO:

FICHA DE INSCRICAO DE ESTAGIARIOS
NiVEL SUPERIOR

Nome:

Data de Nascimento:

Endereco:

N° Complemento: CEP:

Bairro:

Filiacdo: Pai:

Mae:

E-mail:

Telefone residencial:

Telefone celular:

Naturalidade: | Estado:
Nacionalidad
e:

|dentidade n°: | Orgéo Expedidor;

Reservista n°;

Carteiras: | Titulo de Eleitor

no- Zona: secao
C.P.F.n%

Universidade: |

Curso: | |Semestre:

Portador de Necessidades Especiais? ( ) Sim ( ) N&o

Declaro que todos os dados acima séo verdadeiros.

Fortaleza, de de 2011.

ASSINATURA

Superintendéncia Estadual do Meio Ambiente - SEMACE
Rua Jaime Benévolo N° 1400 Bairro de Fatima CEP 60.6050-081
Fone: 85 31015573 Fax: 8531015561
Cnpj 11.822.269/0001-70




