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Inscrição Processo Seletivo “PROGRAMA JOVEM APRENDIZ CÂMARA”
Nº _______________

	DADOS PESSOAIS

	Nome completo

	Sexo             (   )F         (   )M
	Data de nascimento

	RG
	CPF

	Nome da mãe ou responsável legal

	Endereço – rua/av./praça

	Nº
	Complemento
	Bairro
	Cidade

	Telefone fixo
	Telefone celular

	Escolaridade

	O/a candidato/a possui deficiência? (   ) sim      Qual?                                                    (   ) não 

	O/a candidato/a trabalha? (   ) sim (   ) não

	O/a candidato/a é usuário do serviço de acolhimento institucional? (   ) sim (   ) não

	O/a candidato/a é oriundo do trabalho infantil? (   ) sim (   ) não

	O/a candidato/a é beneficiário de programa de transferência de renda? (   ) sim (   ) não

	Quantas pessoas residem no seu domicílio?   (     ) mãe          (     ) pai       

 (     ) irmãos                    quantos? _________      Outros ______________________________ 


	DOCUMENTAÇÃO

	RG 
	CPF
	Carteira de Trabalho
	Histórico Escolar

	Comprovante de endereço (conta de água, luz ou telefone referente aos últimos 3 meses)

	Comprovante de renda familiar

	Comprovante de recebimento de benefício social, de programa de transferência de renda, se for beneficiário

	Comprovante atestado pela equipe da Secretaria Municipal de Desenvolvimento Social de que o candidato se enquadrou nas atividades relacionadas ao trabalho infantil, quando for o caso.

	Comprovante atestado pela equipe da Secretaria Municipal de Desenvolvimento Social de que o candidato está em situação de acolhimento institucional, quando for o caso.


Assinatura do Candidato ou do responsável legal quando menor
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