REGIAO AUTONOMA DA MADEIRA
GOVERNO REGIONAL i ]
SECRETARIA REGIONAL DE AMBIENTE, RECURSOS NATURAIS E ALTERACOES CLIMATICAS

X . Entidade Formadora Certificada

FORMAQ~AO . AREAS DE EDUCAGAO E FORMACAO,

FICHA DE INSCRIGAO EXTERNA Portaria n® 256/2005 de 14 de marco
090, 212, 215, 344, 345, 346, 347, 360, 421, 422
Formando Externo 443, 462, 482, 524, 541, 542, 581, 621, 622, 623,

840, 811, 812, 850, 851, 852, B41, 882

“Nos termos do Regulamento Geral de Protecido de Dados Pessoais, os dados aqui apresentados apenas poderio
ser divulgados junto do Instituto para a Qualificacdo - IP - RAM, do respetivo programa de suporte, do
Observatorio de educacao da R.A.M, para efeitos de acompanhamento e avaliacdo do curso e eventual auscultagio
por parte dos mesmos.”

Curso em que se inscreve:

Data da realiza¢do do curso | a |

| Formador | | | Local | ||

ELEMENTOS DE IDENTIFICACAO DO PARTICIPANTE

|| Nome |

|| Data de nascimento | || || Natural de: |

Morada |

Codigo postal | - "

| N.2 Cartdio do CidadZo ou N.2 Bilhete Identidade |

| Validade | | [ Habilitagdes Literarias | |

|| Categoria | || || Email: |

CRITERIO DE INSCRICAO (Escolha a opgio que se adequa a sua situagio.)

D a) Pertinéncia da acdo para enriquecimento dos conhecimentos cientificos;

D b) Pertinéncia da acdo, tendo em conta novas fun¢ées ou atividades a desempenhar
pelo formando;

D ¢) O formando nunca ter frequentado uma a¢ao de formagdo com o mesmo contetdo.

TERMO DE RESPONSABILIDADE

Assumo a responsabilidade pela inscri¢do na formacdo e como pretenderei frequenta-la.

Instituicdo onde trabalho

NIF pessoal || Telefone ||

Nome completo

Assinatura

Rua Dr. Pestana Junior, n°® 6 - 5° Andar, 9064-506 Funchal Telef: 291 207 350 Fax: 291 225112



