[image: image1.jpg]




Av. Paramaribo, 27 - Bairro Parque São José - São Paulo - Cep: 04843-470
Fone:  (11) 5928-9067    Cnpj. 09.137.452/0001-94   Site: www.fatesi.com.br

À 

Secretaria da Fatesi
São Paulo – SP.

                                              REQUERIMENTO / INSCRIÇÃO

NOME:___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
DATA NASC. ____/____/____ CIDADE:__________________________________________________
ESTADO:_______________________________________SEXO:_______________________________
ESTADO CIVIL:___________________PROFISSÃO:________________________________________
GRAU DE INSTRUÇÃO________________________________________________________________
ENDEREÇO:_________________________________________________________________________
Nº_________BAIRRO__________________________________CEP:____________________________
CIDADE:___________________________________________________ESTADO__________________
TEL. COM DDD / DDI:_________________________________________________________________
E-mail:_______________________________________________________________________________
RG:____________________________________ÓRGÃO EMISSOR_____________________________
CPF (MF):____________________________________________________________________________
PAI:_________________________________________________________________________________
MÃE:________________________________________________________________________________
IGREJA ONDE CONGREGA (OPCIONAL):_______________________________________________
NOME DO PASTOR (OPCIONAL):_______________________________________________________
TÍTULO PRETENDIDO: _____________________________________________
São Paulo, ______ de____________________ de_________.

___________________________________

Assinatura 
Obs.: Esta ficha de inscrição deverá ser acompanhada com a Xerox do RG, CPF e do comprovante de depósito bancário 
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