
FICHA DE INSCRIÇÃO 

LOCAL DE ENTREGA DO OVO (Assinalar apenas 01 opção)
                    Data: 30/03 ‐ Somente entrega de Ovos no ABC ‐ Em frente ao SESI Santo André (Pça Dr. Armando pereira, 100)                         
.                   Horário de Entrega: 10h ás 12h
                    Data: 30/03 ‐ Somente entrega de Ovos na GUARULHOS ‐ Praça Transguarulhense (Av. Tansguarulhense, s/n)                            
.                   Horário de Entrega: 14h ás 16h
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NOME DO TITULAR

Í

                    Data: 01/04 ‐ Evento SEDE SOCIAL e Entrega de Ovos (Dr. Joel Lagos, 101‐ Jaguaré)                                                                            
.                   Horário de Entrega: 10h ás 14h

                    Data: 31/03 ‐ Somente entrega de Ovos na BAIXADA SANTISTA ‐ Em frente aos Correios (Praça Mauá, s/n)                                     

.                   Horário de Entrega: 14h ás 16h

                    Data: 31/03 ‐ Somente entrega de Ovos na ALTO TIETÊ Dentro do SESI Suzano (Av. Sen. Roberto Simonsen, 550)                         
.                   Horário de Entrega: 14h ás 16h

MATRÍCULA UNIDADE

TEL. COMERCIAL TEL. RESIDENCIAL

CELULAR EMAIL

NOME IDADE

APENAS DEPENDENTES LEGAIS               Algum filho tem intolerância a lactose?   Sim                  Não             

NOME IDADE

PARENTESCO DATA NASC.:

NOME IDADE

PARENTESCO DATA NASC.:

NOME IDADE

PARENTESCO DATA NASC.:

NOME IDADE

PARENTESCO DATA NASC.:

ATENÇÃO

ATENÇÃO: NO CASO DE NÃO COMPARECIMENTO NO EVENTO, OU NA ENTREGA DOS OVOS (ABC/ BAIXADA SANTISTA/ALTO DOATENÇÃO: NO CASO DE NÃO COMPARECIMENTO NO EVENTO, OU NA ENTREGA DOS OVOS (ABC/ BAIXADA SANTISTA/ALTO DO 
TIÊTE/GUARULHOS) SERÁ GERADA UMA MULTA NO VALOR DE R$ 10,00, POR PESSOA CADASTRADA NA FICHA DE INSCRIÇÃO DO 
EVENTO, LANÇADA AUTOMATICAMENTE NA FOLHA DE PAGAMENTO DO TITULAR.

APENAS ATENDEREMOS AS CRIANÇAS QUE ESTIVEREM INSCRITAS ANTECIPADAMENTE E APENAS AOS DEPENDENTES LEGAIS DO 
ASSOCIADO NA IDADE DE 00 à 12 ANOS.

OBS.: CRIANÇAS DEPENDENTES MENORES DE QUE 02 ANOS LEVARÃO 01 LEMBRANÇA DE PÁSCOA DA ARCO/SPM E NÃO 01 Ç Ç
OVO DE PÁSCOA.

São Paulo, ____________ de ________________________ de 2018.

__________________________________________

A ficha de inscrição deve ser enviada para a Administração da ARCO/SPM através do Fax: 11 3832‐7378
ou para o email: andressa@arcospm.org.br

Favor confirmar a inscrição nos telefones: 11 3641‐2723 / 3641‐2463

Assinatura do Titular


