
Nome:________________________________________________________________________________________________________

CEP:_____________________________ Endereço:__________________________________________________________________ 

nº: _____________Compl.:___________________Bairro: ______________________________________________________________

Cidade:____________________________________ UF: ______ Data de nascimento: ________________________________________

Tel. Res.:_____________________________________________ Tel. de recado: _____________________________________________

Nome:________________________________________________________________________________________________________

Profissão:_______________________________________________ Data de nascimento: _____________________________________

RG:_____________________________________ UF: _________ CPF: __________________________________________________

Celular:__________________________________________________ Tel. Comer.: ___________________________________________

E-mail: _______________________________________________________________________________________________________

Nome:________________________________________________________________________________________________________

Profissão:_______________________________________________ Data de nascimento: _____________________________________

RG:_____________________________________ UF: _________ CPF: __________________________________________________

Celular:__________________________________________________ Tel. Comer.: ___________________________________________

E-mail: _______________________________________________________________________________________________________
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Inscrição nº. ___________________

Atenção! Preencha atentamente todos os campos abaixo. Informações inverídicas anulam o processo.

Pais moram:  (    ) Juntos   (    ) Separados  

          Filho(a) mora com quem: (     ) Pai    (     ) Mãe    (    ) Outros

1
Destaque, preencha a ficha de inscrição e leve à secretaria do 
Colégio Santa Rita, a partir de setembro.

2
Cole uma foto 3x4 do candidato, preencha o nome e a série. 
Este será o crachá de identificação do candidato 
durante o processo.

Cole aqui sua
foto 3x4

FICHA DE INSCRIÇÃO

Nome do candidato: _______________________________

Inscrição nº: ______________________________________

Série pretendida:__________________________________

Obs.: ____________________________________________

Belo Horizonte, _____ /______/________

Assinatura:_______________________________________

Possui alguma necessidade especial? Qual:( ) Não ( ) Sim

 (     ) Pai    (     ) Mãe    (    ) OutrosQuem possui a guarda:

3
Os candidatos ao 2º ano do Ensino Fundamental à 3ª série 
do Ensino Médio deverão apresentar comprovante de
escolaridade ou boletim do colégio de origem.

_________________________________________________________



Escola de origem:__________________________________________________Série atual:______________ Série pretendida:____________

Irmão(s) que já estuda(m) na escola: (    ) não  (    ) sim  Nome:_________________________________________________________________

Motivo da escolha do Colégio Santa Rita:________________________________________________________________________________

 _________________________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________________

Como você ficou sabendo do processo de matrícula:

(     ) Folder (     ) Alunos (     ) Faixas

(     ) Outros ______________________________________(     ) Cartazes (     ) Circular (     ) Jornais

Responsável financeiro  (        ) Mãe (        ) Pai (        ) Outros ___________________________________________________________________  

Responsável acadêmico  (        ) Mãe (        ) Pai (        ) Outros__________________________________________________________________

Belo Horizonte, _____ / ______ / ______     Assinatura dos pais ou responsável:_________________________________________________

Resultado:     (     ) Apto     (     ) Não apto

Obs.:_____________________________________________________________________________________________________________

_________________________________________________________________________________________________________________

Data: ______________________________________        Assinatura:_______________________________________________________

Escolaridade / Outras informações

Taxa de inscrição: R$ 30,00 (trinta reais)

Atenção!
Trazer lápis, borracha e caneta no dia do teste e este 
crachá de identificação.

Caso exista mais de um candidato, procure a secretaria 
do Colégio Santa Rita. Sua participação é muito 
importante para nós! Se restar alguma dúvida, entre em 
contato conosco. Será um prazer falar com você!

Rua Costa Belém, 122 - Barreiro/BH - Tel.: 3384-3064
santarita@colegiosantarita.com.br
www.colegiosantarita.com.br

Nome do candidato: _______________________________

Inscrição nº: ______________________________________

Série pretendida:__________________________________

Obs.: ____________________________________________

Belo Horizonte, _____ /______/________

Assinatura:_______________________________________

(     ) Internet


