CONFIRMACAO DE DADOS

INSTITUTO FEDERAL

Nome: Matricula:

Curso: Tecnologia em Gestdo da Qualidade

Titulo: Tecnodlogo (a) em Gestdo da Qualidade

Pai:
Filiacdo Mie:
Sexo:
Data e Data:

Local de | Municipio:
Nascimento | UF:
Nacionalidade:

NUmero:

Cédula de |Orgdo Expedidor:
Identidade | Data de Expedicéo:
UF:

CPF: NUmero:

Documento:
Ndmero:
Série:

Data:
Orgéo:

Servico
Militar

Ndmero:
Zona:
Titulo de | Secao:
Eleitor |Data de Expedicéo:
Local:
UF:

Escola-Municipio:
Ano de conclusdo:
Curso (caso seja técnico):

Ensino
Médio:

Obs.: A copia da certidao civil (certiddo de nascimento ou casamento), do RG (carteira de motorista

ndo serve) e do CPF devem ser anexados a esta ficha.

ASS.:
Data: / /

INSTITUTO FEDERAL MINAS GERAIS — Campus Ouro Preto — Geréncia de Ensino Supeior
Tel.: (31) 3559 - 2147 / 3559 - 2156 - Rua Pandia Caldgeras, 898, Bauxita - Ouro Preto — 35400-000 - MG - Brasil



