

ANEXO II
Procuração para Matrícula


Eu, _____________________________________________, cadastrado(a) no CPF sob o n.°__________________________, residente e domiciliado(a) em ________________________________________________________________________________________, candidato aos cursos do Projeto Música para Todos, por meio deste instrumento de procuração, nomeio meu bastante procurador __________________________________________________, cadastrado(a) no CPF sob o n.°__________________________, residente e domiciliado(a) em ________________________________________________________________________________________, para me representar com a finalidade de efetivar a minha matrícula no(s) curso(s) do projeto Música para Todos. 

________________________, _________ de _____________ de __________.



__________________________________________________
Candidato(a)





__________________________________________________
Procurador(a)













ANEXO III
AUTORIZAÇÃO DE PARTICIPAÇÃO E MATRÍCULA
 
 
Eu, [Nome do Responsável Legal], inscrito(a) CPF nº [Número do CPF], na qualidade de [Pai / Mãe / Tutor(a)] e responsável legal pelo(a) menor [Nome do Candidato], nascido(a) em [Data de Nascimento], autorizo expressamente a sua matrícula e participação integral no curso de extensão [Nome do Curso], a ser realizado na modalidade online pela Faculdade de Música do Espírito Santo “Maurício de Oliveira”.

Declaro estar ciente de que a participação do menor envolverá o acesso a plataformas digitais e ferramentas de videoconferência.


 
[Cidade - UF], [Dia] de [Mês] de 2026.
 
 
_________________________________
Assinatura do Responsável Legal


ANEXO IV
(Apenas para matrícula presencial)
REQUERIMENTO DE MATRÍCULA


	Nome civil:
 	
	
Data de Nasc:	/	/ 	

	Nome social:
	 

	Endereço:
	Nº:
	Complemento:

	Bairro:
	CEP:
	Procedência: ( ) Urbana   ( ) Rural

	Cidade:
	Estado:

	Sexo:  ( ) Feminino   ( ) Masculino

	Gênero:  ( ) Cisgênero ( ) Transgênero  ( ) Não-Binário( ) Agênero  ( ) Gênero-Fluid  ( ) Bigênero  ( ) Poligênero  ( ) Prefiro não informar

	E-mail:

	Telefone:
	Nacionalidade:
	Naturalidade:

	Estado Civil:  ( ) Solteiro(a)           ( ) Casado(a)         ( ) Divorciado(a)        ( ) Viúvo(a)

	Profissão:

	Grau de Escolaridade:  ( ) Ensino Fundamental Incompleto   ( ) Ensino Fundamental Completo  ( ) Ensino Médio Incompleto          
( ) Ensino Médio Completo  ( ) Ensino Superior Incompleto   ( ) Ensino Superior Completo ( ) Pós-graduação Incompleta
( ) Pós-graduação Completa

	Necessidades especiais educacionais:              ( ) Sim ( ) Não
	Qual(is):

	Renda Bruta Familiar: ( ) Menor que R$ 3.000,00  ( ) Maior que R$ 3.000,00 e menor que R$ 5.000,00  ( ) Maior que R$ 5.000,00

	Número de pessoas na moradia:

	Venho requerer matrícula no Curso: 
(  ) Desenvolvendo A Musicalidade Por Meio Da Percussão
(  ) Introdução ao Mundo das Teclas
(  ) Introdução ao Ukulele
(  ) Iniciação ao Violão
(  ) Leitura Musical ao Piano
(  ) Teoria Musical



_______________/ES,	de	de 2026.

_____________________________________________
Assinatura do(a) Cursista ou Responsável




ANEXO V
(Apenas para matrícula presencial)
TERMO DE AUTORIZAÇÃO DE USO DE IMAGEM


Eu, ____________________________________________________, portador(a) da Cédula de Identidade nº_________________________, inscrito(a) no CPF/MF sob o nº________________________________, candidato ao(s) curso(s) do projeto Música para Todos, AUTORIZO o uso de minha imagem em todo e qualquer material entre imagens de vídeo, fotos e documentos no âmbito do projeto Música para Todos, bem como nas peças de comunicação que será veiculada nos canais das instituições envolvidas no projeto. A presente autorização é concedida a título gratuito, abrangendo o uso da imagem acima mencionada em todo território nacional.

Fica ainda autorizada, de livre e espontânea vontade, para os mesmos fins, a cessão de direitos da veiculação das imagens não recebendo para tanto qualquer tipo de remuneração.

Tenho ciência de que o consentimento poderá ser revogado a qualquer momento. 


____________________, _______ de ____________ de _________.

________________________________________________
Candidato(a)




ANEXO VI
POLOS

	POLOS

	MUNICÍPIO
	ENDEREÇO
	E-MAIL/TELEFONE

	Cariacica
	Avenida Governador José Henrique Sette, n. 95, Santana, Cariacica/ES, CEP 29145- 200 
	polouab@edu.cariacica.es.gov.br
Tel.: (27) 3354-8235

	Colatina
	Rua Jacy Fontes, n. 56, Santa Terezinha, Colatina/ES, CEP 29702-562
	sec.uabcolatina@gmail.com
Tel.: (27) 3177-7070

	Conceição da Barra
	Rua Cel. Vindilino de Matos Lima, s/n, Centro, Conceição da Barra/ES, CEP 29960-000
Referência: em cima da cozinha industrial
	cemead.cb@gmail.com
Tel.: (27) 99748-9266

	Domingos Martins
	Escola Municipal de Música Helena Gerhardt Brickwedde 
Endereço: Rua Senador Jefferson de Aguiar, n. 275 (Antigo Hotel Imperador), Centro, Domingos Martins/ES, CEP 29260-000 
	simonevesper@gmail.com  ou escola.musicadm@gmail  

Tel.:  (27) 93618-2288

	Ecoporanga
	Rua José da Cruz, n. 39, Centro, Ecoporanga/ES, CEP 29850-000
	ecoporangapolouab@gmail.com 

Tel.:: (27) 3755-1671

	Mantenópolis
	Rua Tiradentes, n. 138, Centro, Mantenópolis/ES
	mpolodemantenopolis@yahoo.com.br
Tel.: (27) 99868-8829

	Montanha 
	Av. Getúlio Vargas, n. 436 - Centro, Montanha/ES, CEP 29890-000
	polouab@montanha.es.gov.br 
Tel.: (27) 3754-2179


	Piúma
	Rua Jair Cardoso Novaes, n. 383, Centro, Piúma/ES, CEP 29285-000 
Referência: no final da rua das Peixarias, no Porto dos pescadores de Piúma 
	polouabpiuma@gmail.com
Tel.: (28) 99988-6908
(28) 99999-2069

	Santa Teresa
	Rua Jerônimo Vervloet, n. 145, Centro, Santa Teresa/ES, CEP 29650-000
	santateresa.uab@gmail.com
Tel.: (27) 3259-3613

	Vila Velha
	R. Antônio Ataíde, n. 272, Centro de Vila Velha, Vila Velha - ES, CEP 29100-290
	E-mail 1: polouabvilavelha@gmail.com 
E-mail 2: polouab@educacao.vilavelha.es.gov.br  
Tel.: (27) 3388-4342



