GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO

(S

SECRETARIA DA FAZENDA A

Secretaria Executiva de Coordenacao Institucional
Escola Fazendaria E SAFAZ

Cadastro de Instrutor Interno

= Dados Pessoais

Nome Completo

Data Nascimento CPF

Identidade

Orgdo Expedidor

Endereco Residencial

Bairro Cidade Estado CEP
Faone Celular -mail Particular
Banco (n°) Agéncia Conta-corrente CIM INSS

= Dados Funcionais

Org3o de origem

Exercicio/Lotacdo

Horario de Trabalho

CGE

Cargo

Funcao

Matricula

FEstadual

Endereco Trabalho

Bairro

Cidade

Estado CEP

Fone Celular

-mail Funcional

Chefia imediata




= Escolaridade

ENsINO MEDIO
Sim ] N&o []
Graduacao (indique nome do curso, ano de conclusdo e instituicdo reconhecida pelo MEC):

Nome Ano Conclusdao Instituicao

P6s-Graduacgao (indique nivel da pds-graduacdo, nome do curso, carga horéria, ano de conclusdo
e instituicdo reconhecida pelo MEC):

Especializacao (a partir de 360h)

Nome do Curso C/h  Ano Conclusao Instituicdao
Mestrado

Nome do Curso C/h  Ano Conclusao Instituicdao
Doutorado

Nome do Curso C/h  Ano Conclusao Instituicdao

* Principais Cursos de Atualizacao Frequentados

Curso de Instrutoria: Sim Nao
Instituicdo C/h Ano Conclusao

Outros:

= Atividades como Professor, Instrutor, Monitor ou Tutor

Instituicao Disciplina Ano




» Experiéncia Profissional na Secretaria da Fazenda

Local Periodo (em anos e meses)

Declaro a veracidade das informacgbes prestadas e assumo o compromisso de informar a
Esafaz futuras alteracdes cadastrais.

Data Assinatura




