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FACULDADE DE ARTES DO PARANA

COORDENADORIA DE PESQUISA E PÓS-GRADUAÇÃO

ESPECIALIZAÇÃO EM CINEMA: com ênfase em Produção 

FICHA DE INSCRIÇÃO (TURMA 2014)

(o candidato deve preencher e imprimir o documento)

DADOS PESSOAIS

Nome completo: ___________________________________________________

Data de Nascimento: __________________    Local: ____________________

Telefones: Residencial: ___________________

                   Celular: ______________________

                   Trabalho: _____________________

E-mail: ________________________________

Endereço:_______________________________________________________

CEP: ________________        Bairro: __________________________________

Cidade: ________________________________   UF: _____________________

R.G.: ________________  U.F.: _________________    CPF: ______________

Profissão: ___________________  Tempo de exercício: __________________

Instituição em que trabalha: _______________________________________

Cargo: ____________________________  Carga horária: ________________

FORMAÇÃO

Graduação: ___________________________________________________________

Instituição: _________________________________  Conclusão: ___________

Há interesse de candidatar-se à monitoria do curso?  SIM (   )   NÃO (   )

 _______________________________________        Data:  _____/_____/_____.

                            Assinatura
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FACULDADE DE ARTES DO PARANÁ
COORDENADORIA DE PESQUISA E PÓS-GRADUAÇÃO

CURRICULUM VITAE (resumido)

(Preencher e imprimir)

Nome completo: ___________________________________________________

Endereço: ________________________________________________________

CEP: ______________     Bairro: _____________________________________

Cidade: ______________________________________________  UF: ________

FORMAÇÃO:

Graduação: _______________________________________________________

Instituição: _______________________________________________________

Ano de Início: _____________                       Ano de Conclusão: ____________

Pós-Graduação:___________________________________________________

Instituição: _______________________________________________________

Ano de Início: __________________                      Ano de Conclusão: _______

EXPERIÊNCIA PROFISSIONAL (últimos 03 anos):

Local: ____________________________________________________________

Cargo: __________________________    Tempo em que trabalha: _________

Local: ____________________________________________________________

Cargo: ____________________________    Tempo em que trabalha: _______

EXPERIÊNCIA ARTÍSTICA-CINEMATOGRÁFICA (últimos 05 anos):

Local: ____________________________________________________________

Produção: ________________________________________________________

Local: ___________________________________________________________

Produção: ________________________________________________________

Local: ____________________________________________________________

Produção: ________________________________________________________

   _____________________________________                 Data: ____/____/____.

                             Assinatura                      

