
I - DADOS PESSOAIS:    CÓD. DO ALUNO:  __________________
Nome Completo:________________________________________________ Nasc. ____________
Nacionalidade: __________________________________Cidade: __________________________Naturalidade:_________________________
Estado: _____________ Estado civil: __________________________ Data Casam.: __________
Cart. Identidade: ___________________________ CPF: _________________________________

Endereço: _____________________________________________________________ Nº _________ Apto:________
Bairro: _____________________________________________ Cidade: ____________________________________
Estado: _______________ CEP: ______________________ Fone: ( _________)_________________ ___________
Candidato do Presbitério? (    ) Sim      (    ) Não E-mail: ______________________________________

II - DADOS FAMILIARES
* Pai: _____________________________________________________ Mãe: _______________________________
  End.: ______________________________________________ Nº ________ Apto: ____Fone_________________
  Bairro: ___________________________ CEP: _______________ Cidade: __________________Estado________
* Cônjuge: __________________________________________________________ Data Nascimento: ___ ___ ____
* Filhos: ___________________________________________________________  Data Nascimento: ___ ___ ____
             ___________________________________________________________  Data Nascimento: ___ ___ ____
             ____________________________________________________________Data Nascimento: ___ ___ ____
             ____________________________________________________________Data Nascimento: ___ ___ ____

III - DADOS ECLESIÁSTICOS
* Igreja: ___________________________________________ Fone: ____________Presbitério:_________________
  End.: ____________________________________________________________ Nº ________ Apto: ____________
  Bairro: _____________________________ CEP: ____________________ Cidade: ______________ Estado _____
* Tutor: _____________________________________________________________ Fone: (      ) ________________
  End.: ____________________________________________________________ Nº ________ Apto: ____________
  Bairro: _____________________________ CEP: ____________________ Cidade: ______________ Estado _____
  E-mail: _______________________________________________________________________________________
* Presidente Presbitério: _______________________________________________ Fone: (      ) ________________
  End.: ____________________________________________________________ Nº ________ Apto: ____________
  Bairro: _____________________________ CEP: ____________________ Cidade: ______________ Estado _____
* Secretário Executivo: _________________________________________________ Fone: (     ) ________________
  End.: ____________________________________________________________ Nº ________ Apto: ____________
  Bairro: _____________________________ CEP: ____________________ Cidade: ______________ Estado _____
* Tesoureiro do Presbitério: _____________________________________________ Fone: (     ) ________________
  End.: ____________________________________________________________ Nº ________ Apto: ____________
  Bairro: _____________________________ CEP: ____________________ Cidade: ______________ Estado _____

IV - DADOS FINANCEIROS:
* Responsável pelo sustento: (   ) Presbitério       (   ) Igreja        (   ) Família         (    ) Próprio        (    ) Outros
* Nome-Responsável: ___________________________________________________Fone: (      )_ ______________
  End.: ______________________________________________________________ Nº ________ Apto ___________
  Bairro: ________________________ CEP __________________ Cidade: _________________ Estado: _________
  E-mail: _______________________________________________________________________________________

V - TRABALHO ECLESIÁSTICO
* Igreja (Cong.): _______________________________________________________ Fone: (     ) ________________
  End.: ___________________________________________________________ Nº _________ Apto: ____________
  Bairro: ________________________ CEP __________________ Cidade: _________________ Estado: _________

VI - OBSERVAÇÕES: _________________________________ ___________________________________________
_______________________________________________________________________________________________

Declaro que assumo total responsabilidade sobre as informações acima.

 Belo Horizonte,  __________ de __________________________ de ______________

______________________________________________________________________

CADASTRO DO ALUNO

FOTO

Assinatura do Aluno


