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CHECK LIST — DOCUMENTAGOES - ES'I:I'\GIO
RELACAO DOS DOCUMENTOS NECESSARIOS

[ o3 ADMISSAO

y . DOCUMENTAGAO - ESTAGIO
FOTO 3X4 s A
COLE AQUI e

Nome: ‘ ‘Nl'vel:|:| Curso: ‘

Idade: |:| Telefone/Celular: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

TCE - Termo de Compromisso de Estagio, 02 Vias (ASSINADO). Liberado ao estagiario no dia do comparecimento. O TCE é composto
de 04 vias. (Entregar 01 na escola, 01 com o estudante e 02 no RH)

Cdpia da Conta-Corrente do Bradesco (Caso ndo possua, imprimir formulario para recolher assinatura deste RH)

BIC — Boletim de Informagdes Cadastrais

Declaragdo Original e Atual do curso em questdo Em papel timbrado, devidamente assinado, carimbada e atualizada, sua impressao
ndo poderd ultrapassar 60 (sessenta) dias do periodo da admissdo, constando a regularidade da matricula, a descrigdo do curso e do
nivel escolar, a descricdo do ano e/ou periodo em que o estudante se encontra e a previsdo do término de seu curso. No caso de
declaracdo obtida por processo de digitalizacdo esta devera ter o carimbo e assinatura do pdlo responsavel pela instituicdo de ensino.

01(uma) Cdpia do documento de identidade — RG

01(uma) Cdpia do documento de Cadastro de Pessoa Fisica — CPF

01(uma) Cépia do documento de Comprovacio de Residéncia (Agua, Luz, Internet ou Telefone)

01(uma) Cdpia do Cartdo Nacional de Saude — CNS (SUS)

Declaragdo da Ciéncia dos Deveres

Horario de Retorno a ser definida no sistema documental.
Data de Retorno: Data de Admissao que consta no TCE recebido.

Recebi informagbes regularmente no sistema documental, quanto minhas pendéncias e datas de comparecimento a Unidade onde fui devidamente
informado que a ndo entrega desta documentacdo e o ndo comparecimento nos dias descritos, acarretara em minha eliminagdo da selegdo de

estagio.

Ciente da UTILIZACAO DE VESTIMENTA ADEQUADA NO COMPARECIMENTO AO RH.
O(a) estagiario(a) tomara ciéncia de sua lotagdo no dia de sua admissdo.
Duvidas: 024 3377 5869
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