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FICHA DE CADASTRO

Prontuário:_____________ 

Nome:________________________________________________________________________ 

RG:_____________________________________CPF:_________________________________
E-mail:_____________________________________ Data de nascimento: _____ /_____ /_____ 

Endereço:_____________________________________________________________________ 

Número:________Bairro:_________________________Complemento:____________________ 

Cidade:______________________________Estado:____________CEP:___________________

Telefones: Residencial: (____)_____________________ Celular: (____)___________________ 
Comercial: (____)__________________.

Tipo de cadastro:


Funcionário do IFSP 



Comunidade Externa 



Área / Setor: ___________________________________________________________________

No ato do cadastro é exigida a apresentação dos originais e cópias dos seguintes documentos: Registro Geral (RG), cartão de Cadastro de Pessoa Física (CPF) e crachá.

Termo de ciência e compromisso de cumprimento do Regulamento da Biblioteca campus São Paulo
Eu ___________________________________________________________, declaro para os devidos fins que estou ciente do Regulamento de uso da Biblioteca Campus São Paulo e de suas regras. Comprometo-me a cumprir e a respeitar o Regulamento, efetuando também a atualização de meus dados cadastrais quando houver qualquer alteração destes dados. 
São Paulo, _______ de ______________________ de _________. 
______________________________________________
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MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO


INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAÇÃO, CIÊNCIA E TECNOLOGIA DE SÃO PAULO
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