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 FICHA DE INSCRIÇÃO

Agente de Leitura do Ceará (        )                     Agente de Leitura Articulador do Ceará (         )

NOME:   

Data de Nascimento:       /       / 
Sexo:

RG: 
Órgão Expedidor:
CPF:

Endereço Residencial: 

CEP: 
Bairro/Distrito:
Cidade:

DDD:
Telefone:
Celular:
Fax:

E-mail: 


Reg. no Cadastro Único da União ou NIS - Número de indicador social:

ESCOLARIDADE: 

(     ) Série ___________(   ) Curso Médio (   ) incompleto (   ) completo  Qual: ________

(     ) Curso Técnico (    ) incompleto (     ) completo     Qual: _______________________

(    ) Graduação (     ) incompleto (     ) completo     Qual: __________________________

(    ) Outros     Quais: ______________________________________________________

DOCUMENTOS APRESENTADOS:

(     ) Certidão de Nascimento     (     ) Carteira de Trabalho     (     ) Carteira de Identidade

(     ) Comprovante de Residência (água, energia etc)    (     ) Certificado do Ensino Médio

(     ) Cadastro Único da União- NIS                         (     ) Currículo

(     ) Outros (certificados ou declarações) : __________________________________________

EXPERIÊNCIA PROFISSIONAL:

Experiência em trabalho comunitário (enumere os realizados nos últimos três anos):

1.

2.

3.

Atividades desenvolvidas que demonstrem experiência  com promoção da leitura:

1.

2.

3.

ASSINATURA DO CANDIDATO:




SECRETARIA DA CULTURA DO ESTADO DO CEARÁ – SECULT 


Coordenadoria de Políticas do Livro e de Acervos – COPLA


PROJETO AGENTES DE LEITURA DO CEARÁ -  FECOP 2010                                           








