	
	ESTADO DE SANTA CATARINA
MUNICÍPIO DE TUNÁPOLIS
SECRETARIA DA ADMINISTRAÇÃO, FINANÇAS E PLANEJAMENTO




FICHA DE INSCRIÇÃO PARA O CONCURSO DA ESCOLHA DA RAINHA DA E DAS PRINCESAS DA 12ª EFACITUS

Nome Completo:_________________________________________________________ 
Data de Nascimento: _____/_____/_______ Naturalidade: ________________________
RG: _______________________ Data de Expedição: ____/_____/_____  CPF:__________________ 
Endereço:_____________________________________________ Nº ______________
Bairro/comunidade: ______________________________________________CEP:___________
Telefone: ____________________________ E-mail:____________________________ 
Reside a quanto tempo: ______ anos e/ou ______ meses
Estudante: ( ) Sim ( ) Não 
Ensino médio : (  )completo  (  ) não completo
Curso Superior : ( ) Completo ( ) Não Completo
Curso: ________________________________________Faculdade:_______________________________________ 
Trabalha: ( ) Sim ( ) Não 
Nome da Empresa em que trabalha: ________________________________________________________________________
Telefone: _____________________
Já participou de algum concurso Rainha, Princesas? ( ) Sim ( ) Não 
Ano: _______________ Qual concurso? ___________________________________________________

Tunápolis/SC, ______ de __________________ de 2015.
 

_____________________________
Assinatura da Candidata



ESCOLHA DE SOBERANAS DA 12ª EFACITUS
Termo de Concordância e Responsabilidade

Eu,________________________________________, portadora do R.G. _____________________,  e CPF..........................................com idade de ________anos, após ler e analisar o presente regulamento da Escolha da Rainha e Princesas da 12ª EFACITUS de Tunápolis/SC, declaro estar ciente do seu conteúdo, preenchendo todos os requisitos, e autorizo o direito ao uso gratuito de minha imagem.
Caso seja eleita, comprometo-me ainda a cumprir o regulamento por mim recebido e lido, durante todo meu mandato.
 
 
Tunápolis, ______ de __________________ de 2015.
 

 
_____________________________
Assinatura da Candidata
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