	Ministério da Educação
 Universidade Tecnológica Federal do Paraná 
Câmpus Dois Vizinhos 
Coordenadoria de Gestão de Recursos Humanos 

Estrada para Boa Esperança, km 04, Comunidade São Cristóvão – Dois Vizinhos – PR – 85660-000
(46) 3536-8903 e (46) 3536-8905 -zcogerh-dv@utfpr.edu.br

ANEXO III AO EDITAL Nº 001/2020 – COGERH-DV

FICHA DE INSCRIÇÃO PARA ESTÁGIO

	 
Local do Estágio: _________________________________________________
 
Desejo concorrer a vaga destinada à Pessoa com Deficiência: (  ) SIM  (  ) NÃO
Desejo concorrer a vaga destinada à candidatos Negros: (  ) SIM  (  ) NÃO
 
Nome:________________________________________________________________________
Estado Civil:________________________ Nacionalidade:_____________________________
Naturalidade:____________________________ Sexo:________ Data Nasc.:______________
Mãe:_________________________________________________________________________
Pai:__________________________________________________________________________
Endereço:_____________________________________________________________________
Complemento:____________________________ Bairro:_______________________________
Cidade:_________________________________________________ UF:__________________
CEP:________________ Telefone Residencial:______________________________________
Celular:_______________________________________________________________________
CPF:_________________________ Tipo Sanguíneo:___________ Fator RH: _____________
RG:__________________________ Órgão Emissor:_________________ UF:_____________

Carteira de Trabalho:______________________ Série:________________ UF:____________
Certificado de Reservista:_____________________ Série: ______ Órgão Expedidor: ______
E-mail:_______________________________________________________________________
 
Instituição de Ensino:___________________________________________________________
Curso:________________________________________________________________________
Período/Ano:_____________________________ Turno:_______________________________
Previsão para conclusão do curso: (mês) ___________/ (ano) _________________________
Dados Bancários:
Banco:  (  ) Caixa Econômica  (  ) Banco do Brasil
[bookmark: _GoBack]Agência  ______________  Conta ________________ Operação _______________________
 

Dois Vizinhos, _____/_____/_______


_____________________________
Assinatura do Candidato ao Estágio


 
 

