UNIVERSIDADE FEDERAL DO CEARÁ
FACULDADE DE EDUCAÇÃO
DEPARTAMENTO DE FUNDAMENTO DA EDUCAÇÃO
SELEÇÃO DE BOLSA PID 
EDITAL 01/2025
FICHA DE INSCRIÇÃO
NOME: __________________________________________________________________
RG: ______________________________ CPF: _________________________________
ENDEREÇO: _____________________________________________________________
________________________________________________________________________
BAIRRO: ________________________________________________________________ TEL.:__________________________/ _________________________________________
E-MAIL: _________________________________________________________________
CURSO: ________________________________________________________________
SEMESTRE: ________________ MATR.: ______________________________________
DISCIPLINA:______________________________________________________________ORIENTADOR:____________________________________________________________
MONITORIA: (     ) REMUNERADA          (     ) VOLUNTÁRIA
Marque uma das opções abaixo:
(    ) Preciso de condição especial para a realização da prova escrita. Qual?
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
(    ) Não preciso de condição especial para a realização da prova escrita.

          

                      Fortaleza, ____ de  _____________ de  2025.
_____________________________________________

                      

          ASSINATURA DO(A) ALUNO(A)
