
 

Unioeste                     
UNIVERSIDADE ESTADUAL DO OESTE DO PARANÁ 
  
 
 
 

REQUERIMENTO  DE  INSCRIÇÃO 
2º TESTE SELETIVO 2005 

 
 
 

Magnífico Reitor.  
 
 

Eu, abaixo identificado(a) e assinado(a), pelo presente instrumento, venho requerer a minha 
inscrição ao 2º TESTE SELETIVO 2005 DA UNIOESTE, PARA CONTRATAÇÃO DE 
PROFESSOR TEMPORÁRIO para o preenchimento de vaga do magistério do ensino superior, para 
o que apresento a documentação exigida e declaro conhecer e submeter-me ao regulamento do teste 
seletivo, nos termos em que foi aprovado pelo CEPE/Unioeste, e às demais condições inscritas no 
edital de abertura do teste seletivo. 

 
 

Nome do(a) candidato(a):  

Identificação da vaga: 
(Área/Matéria) 

 

Campus da vaga:  

Regime de trabalho (RT):  

 
 
Nestes Termos  
Peço Deferimento. 

 

  
  
 Local e data 

  

  

  

 Assinatura do(a) Requerente ou seu Procurador 

 
Anexos: 
- Ficha cadastral do(a) candidato(a) 
- Comprovante (original) do recolhimento da taxa de inscrição. 
 
 
 
 
 
 
 



Unioeste                     
UNIVERSIDADE ESTADUAL DO OESTE DO PARANÁ 

FICHA CADASTRAL DO(A) CANDIDATO(A) 
2º TESTE SELETIVO 2005 da Unioeste, para Contratação de Professor Temporário. 

01. Nome completo:  

02. Data de nascimento:  

03. Nacionalidade  

04. Naturalidade  

05. Sexo  

06. Estado civil  

07. Número do RG  

08. Número do CPF  

09. Número do PIS/PASEP  

10.  Telefone  

11. e-mail  
 

09. Endereço residencial Rua 

  Bairro 

  Cidade/UF 

  CEP 
 

10. Endereço comercial Empresa 

  Rua 
 

  Bairro 

  Cidade/UF 

  CEP 

  Fones 

  e-mail 
 

Curso de graduação  

 Curso de pós-graduação 
“lato sensu” 

Especialização Monografia (     ) Defendida         (     ) A defender  (data prevista:...... .../........ .../....... . 
 Curso de pós-graduação 

“stricto sensu” 
Mestrado Dissertação (     ) Defendida         (     ) A defender  (data prevista:.... ...../........ ../......... 

 Curso de pós-graduação 
“stricto sensu” 

Doutorado Tese            (     ) Defendida         (     ) A defender  (data prevista:........ ./..... ...../......... 
 

  
 Local e data 

  
 Assinatura do(a) Requerente ou seu Procurador 

 
 


