
 

 
 

FICHA DE INSCRIÇÃO  
 

SELEÇÃO DE BOLSAS – CAPES/FUNDAÇÃO ARAUCÁRIA 
 

NOME: 
 

ENDEREÇO: 
 

Nº. 

CEP: 
 

CIDADE: 

E-MAIL: 
 

TELEFONE(S): 

ORIENTADOR: 
 

POSSUI VÍCULO EMPREGATÍCIO:           (     ) sim                     (    )  não 
 
 

Declaro conhecer as normas estabelecidas pelo Edital e aceito submeter-me a elas.  

   

 

Assinatura 

_______________________________________________________________________ 

 
COMPROVANTE DE INSCRIÇÃO 

SELEÇÃO DE BOLSAS 
 

 Nome: ________________________________________________________________ 

  

Data: ______ de abril de 2017. 

 

_______________________________ 
Carimbo/Assinatura do Recebedor 


