
 

ANEXO I 

FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO 

Edital de Seleção de Bolsa – ANP No 2/2024 – Graduação 

 

 
Nome completo:       

Número do RG e órgão expedidor:        

Número do CPF:       

Número de Matrícula na UFSC:       

Curso de Graduação no qual está matriculado:       

E-mail para contato:       

Telefone para contato:       

 

 
Declaro que: 
 

 

Tenho o disponibilidade de 20 (vinte) horas semanais para me dedicar às atividades do 
PROGRAMA e estou ciente dos termos deste edital, dos termos do Manual do usuário 
do programa de recursos humanos da ANP para o setor petróleo, gás natural e 
biocombustíveis (PRH-ANP) e da necessidade de cumprir grade curricular específica em 
caso de aprovação. 

 
 Estou matriculado(a) em um dos cursos de graduação elegíveis. 

 Li o edital e estou ciente de que minha inscrição só será efetivada com o envio deste 
formulário preenchido e dos documentos exigidos, e que sou responsável por checar o 
resultado final. 

 
Data:  / /   

 

 

Assinatura: 
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