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PROPOSTA DE FILIAÇÃO 2026
ASSOC PESSOA FÍSICA – CATEGORIA JÚNIOR (BOLSISTA)

DADOS PESSOAIS

Nome completo:

CPF:

RG:

Data de nascimento: 

Sexo:

Endereço completo:

Bairro:

Cidade:

UF:

CEP:

Celular com DDD:

E-mail obrigatório:

E-mail opcional:

Formação acadêmica:
REQUISITOS: Pessoa física que tenha interesse nas atividades relacionadas com os objetivos da associação, que esteja cursando técnico, graduação ou pós-graduação, até completar 30 (trinta) anos, ou aluno de doutorado bolsista com dedicação exclusiva, por no máximo 4 (quatro) anos consecutivos, mediante solicitação e procedimento específico, passível de aprovação pela diretoria. Em qualquer das situações o associado não poderá ter vínculo empregatício com entidades.
VALOR DA ANUIDADE 2026: R$ 113,00

Opções de Pagamento:  ( Boleto Bancário           ( Cartão de Crédito    
Estou ciente que, não havendo mais interesse em continuar associado, o pedido de desfiliação deverá ser formalizado junto à gestaoassociados@abmbrasil.com.br
Local:

Data:

DECLARAÇÃO DE BOLSISTA
Em cumprimento ao disposto no Capítulo III, Art. 19, item II-b do Estatuto Social da ABM, e para enquadramento na categoria de Associado Contribuinte Júnior, declaro que sou aluno(a) bolsista de mestrado, doutorado ou pós-doutorado com dedicação exclusiva e não mantenho vínculo empregatício com qualquer Empresa e/ou Instituição.

Nome completo do aluno(a) bolsista: 
CPF: 

Assinatura _____________________________________________

Ciente e de acordo:

Nome completo da Instituição de Ensino: 
Nome completo do orientador: 

Assinatura ______________________________________________

Local, data, ano:  
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