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ANEXO II 

FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO E PEDIDO DE MATRÍCULA 

 

Não é necessário comparecer à Prefeitura nem obter protocolo ou autorização 

municipal. A análise e a matrícula cabem à instituição. 

 

A. Dados do candidato e curso pretendido 

 

Instituição: ____________________________________________________________ 

Curso / turma / turno: ____________________________________________________ 

Nome completo: _______________________________________________________ 

Data de nascimento: ____/____/______   CPF: _______________________________ 

Endereço em Caraguatatuba: _____________________________________________ 

Bairro: ______________________________ CEP: ____________________________ 

Telefone: ____________________ E-mail: __________________________________ 

Responsável legal, quando exigido: ________________________________________ 

Vínculo e contato: ______________________________________________________ 

 

B. Composição familiar e renda mensal 

Inclua o próprio candidato e todas as pessoas do mesmo domicílio que compartilham 

rendas ou despesas, inclusive sem renda. Observe as exclusões do item 4.3; para renda 

variável, utilize a média dos últimos 3 meses. Acrescente folha complementar, se 

necessário. 

 

Nome do integrante 
Vínculo com o 

candidato 

Renda computável 

mensal 

________________________ ________________ R$ ______________ 

________________________ ________________ R$ ______________ 

________________________ ________________ R$ ______________ 

________________________ ________________ R$ ______________ 

________________________ ________________ R$ ______________ 

 

Número de integrantes: ______   Renda total da família: R$ _________________ 

CadÚnico atualizado: [    ] Sim  [    ] Não  [    ] Não informado (não é obrigatório). 
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C. Documentos a entregar diretamente à instituição 

[    ] Identificação e CPF   [    ] Residência em Caraguatatuba 

[    ] Comprovação / declaração de composição familiar e renda 

[    ] Escolaridade e pré-requisitos do curso, quando exigidos 

[    ] Documentos do responsável legal, quando necessários 

 

D. Declaração e pedido 

Declaro que as informações são verdadeiras e solicito análise do benefício e, se 

aprovado, a formalização da matrícula. Estou ciente do limite de renda per capita de até 

3 salários mínimos, da disponibilidade de vagas, do desconto mínimo de 20% e de que 

a decisão compete à instituição. Recebi o aviso de privacidade constante no verso / 

continuação deste formulário. 

 

Local e data: _______________________________________________________ 

 

Assinatura do candidato ou responsável: _________________________________ 




