	CURSO DE CAPACITAÇÃO PARA OPERADORES DE UBS
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	Dias 01, 02 e 03 de dezembro de 2015 – Campo Mourão/PR
	

	DADOS DO PARTICIPANTE

	Nome:      

	Cargo:      

	Rua:      
	Número:      
	CEP:      -     

	Bairro:      
	Cidade:      
	Estado:      

	CPF:      -     
	RG:      

	Fone:      
	Ramal:      
	Fax:      

	E-mail:      
	Celular:      

	DADOS DA EMPRESA

	Razão Social:      

	Nome Fantasia:      

	Rua:      
	Número:      
	CEP:      -     

	Bairro:      
	Cidade:      
	Estado:      

	CNPJ:      
	Inscrição Estadual:      

	Fone:      
	Ramal:      
	Fax:      


	e-mail:      
	Contato:     

	INFORMAÇÕES IMPORTANTES

	Período de realização e horários: (24 horas)
	INVESTIMENTO - R$ 850,00
3 ou mais inscritos da mesma empresa – 10% de desconto
VAGAS LIMITADAS (40 vagas)

	01/12 - 8:00 às 12:00 - 13:30 às 17:30
	

	02/12 - 8:00 às 12:00 - 13:30 às 17:30 
	

	03/12 - 8:00 às 12:00 - 13:30 às 17:30
	

	ESTADIA E ALIMENTAÇÃO POR CONTA DO PARTICIPANTE

	Dados para Depósito*

	Banco do Brasil
	Agência: 3534-3
	Conta Corrente: 10.276-8

	Depósito Identificado com CPF (pessoa física) ou CNPJ (pessoa jurídica) em nome de Fundação Pró-Sementes de Apoio à Pesquisa

	*A inscrição somente será efetivada mediante a confirmação do depósito pela Fundação Pró-Sementes.
Favor imprimir a ficha, assinar, digitalizar e enviar junto com a cópia do comprovante de depósito bancário da taxa de inscrição para o e-mail: campo.mourao@fundacaoprosementes.com.br

	Local do Curso: 

	Centro de Eventos do Hotel Santa Maria
Rua Harrison José Borges, 1000
Centro – Campo Mourão/PR

	Inscrições e informações com Roseli: (44) 3529-1363 / e-mail: campo.mourao@fundacaoprosementes.com.br

	O envio da presente ficha (por qualquer meio: via correio, fax ou e-mail) será considerada aceitação, dos valores e condições por parte do aluno inscrito para efeito de relação contratual. Desistência ou não participação, não comunicada formalmente com no mínimo cinco dias úteis de antecedência a realização do curso será considerada como efetivada a participação do aluno, não sendo possível o ressarcimento do valor da inscrição paga.

	Aceite em:      /     /     
	Assinatura: ______________________________________


