CAMPO NOVO
DO PARECIS

PREFEITURA

ANEXO IlI

FICHA DE INSCRIGAO.

| NOS TERMOS DO EDITAL PROCESSO SELETIVO SIMPLIFICADO N° 002/2023

IDENTIFICACAO DO CANDIDATO:
NOME:
CARGO
PRETENDIDO:
ENDERECO:
BAIRRO: CEP:
CIDADE/UF: TELEFONE:
CPF: RG:

. DATA

CTPS/ SERIE EXPEDIGAO:
E-mail:

TITULOS:

CURSOS DE FORMAGAO CONTINUADA:

Assinatura do Candidato.



CAMPO NOVO
DO PARECIS

PREFEITURA

EXPERIENCIA DE ATUAGAO NA FUNGAO:

Assinatura do Candidato.



