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ANEXO I 
FICHA DE INSCRIÇÃO – PROGRAMA ENSINO INTEGRAL 2020 

DIRETORIA DE ENSINO REGIÃO DE AMERICANA 
 

NOME 

RG. CPF. 

DATA DE NASCIMENTO 

 

E-MAIL 

TELEFONE RESIDENCIAL 

 

TELEFONE CELULAR  

SITUAÇÃO FUNCIONAL: (   ) EFETIVO       -         (     ) CAT. “F”      

INSCRITO NO PROCESSO DE ATRIBUIÇÃO 2020?    (   )SIM     (    ) NÃO 

LICENCIATURA PLENA EM: 

DISCIPLINA DE HABILITAÇÃO  

READAPTADO SIM (  )    NÃO (  ) 

UNIDADE DE EXERCICIO 

JÁ ATUOU NO PROGRAMA ENSINO INTEGRAL SIM (  )   EM QUE ANO _____    NÃO  (   ) 

QUANTOS ANOS NO MAGISTÉRIO PÚBLICO ESTADUAL 

PONTUAÇÃO NO MAGISTÉRIO PUBLICO  

PONTUAÇÃO NA DIRETORA DE ENSINO  


