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FICHA DE INSCRIÇÃO 


FOTO


MESTRADO


INSCRIÇÃO NÚMERO: _______________ (Uso da secretaria)

INFORMAÇÕES PESSOAIS:

Nome: 	
Endereço Residencial: 	
Rua:: ______________________________________________________________No________________Complemento________________
Bairro:______________________________________________ Cidade:______________________________________________________
Estado:___________CEP:________________Tel:___________________________________E-mail: _______________________________
Pai: 	
Mãe: 	
Data de Nascimento: ________/________/__________  Sexo: F (    )       M (    )
Cidade: _______________________________ Estado: ______ País: ________ Nacionalidade: __________________________ 
Estado Civil: (   ) solteiro (   ) casado (   ) divorciado (   ) outros
RG Nº__________________________UF: _____ Data de Emissão: ________/________/____________
CPF: ___________________________
FORMAÇÃO - CURSO SUPERIOR
Graduação: 	
Instituição: ________________________________________________________________  Ano de conclusão: ________________
	Eu, _______________________________________________, indico a ordem de prioridade para TRÊS temas de pesquisa: 
	Tema de pesquisa
	Orientador

	1.

	

	2.

	

	3.

	


[bookmark: _GoBack]Declaro ter lido e estar de acordo com o edital 002/2016 do PPGBRPH. Estou ciente de que estou concorrendo a apenas uma das três vagas listadas acima. Informo, ainda, estar ciente de que essas vagas serão preenchidas considerando a classificação final e prioridade quanto ao tema declarado nesta ficha de inscrição por cada um dos candidatos aprovados. 
DECLARO AINDA PERTENCER AO GRUPO ÉTNICO (   )PRETO, (   )PARDO, (   ) ÍNDIO, (   ) NÃO QUERO DECLARAR. (Caso declare, deverá preencher o TERMO DE AUTODECLARAÇÃO ÉTNICO-RACIAL)

	


Data: ___________________                             Assinatura.:_______________________________________________________________
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