
PREFEITURA MUNICIPAL DE JUAZEIRO 
SECRETARIA DE GESTÃO DE PESSOAS -  SEGESP 

ESCOLA DE GESTÃO PUBLICA - EGESP 

E-mail: egesp.escola@gmail.com 

 

Formulário de Inscrição 

 

  DADOS PESSOAIS  

 

Nome Completo:________________________________________    CPF:____________________ 
 

 

E-mail Pessoal:_________________________________________    Telefone:_________________ 

 
 

Função Comissionada: (  ) sim      (   ) não                         Cargo:_______________________________ 
 

 

Secretaria:________________________________________       Lotação: _______________________ 
 

 

E-mail Institucional: ________________________________  Telefone Institucional:__________________ 
 

 

  DADOS DO CURSO  

 

Curso:____________________________________________________ 
 

 

Período de realização: ______________________________________ 
 

 

  AUTORIZAÇÃO DA CHEFIA IMEDIATA  
 

Deferimento da inscrição: 
(   ) Sim   (   ) Não 
 
 

 

Juazeiro Bahia,  de   2023 
 
 
 

Assinatura do Servidor Assinatura e carimbo da chefia imediata 
 

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- ------------------------------------ 
 

 

 

 
Curso:     
Recebido em:  /  /   

Nº de inscrição     


