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DEPARTAMENTO PEDAGÓGICO
DIVISÃO DE PROGRAMA E PROJETOS ESPECIAIS

COORDENAÇÃO DE EDUCAÇÃO FÍSICA, ESPORTE E LAZER

ATLETISMO – Categoria Mirim

Escola: __________________________________________________________________
Endereço: ____________________________________________ Fone: ______________
Município: __________________________________CRE: ________ Masc: (    ) Fem: (    )

Prova N.º de
Ordem

Nome do Aluno(a) Data de
Nascimento

N.º Doc.
Identificação

1
50m. Rasos

2
1

150m. Rasos
2
1

600m. Rasos
2
1Salto em

Distância 2
1Salto em

Altura 2
1Arremesso de

Peso 3kg 2
1Lançamento

de Pelota 2
1
2
3
4

Revezamento
4X 100m

Reserva
Responsável Técnico: Nº Doc.Ident.:

_________________________________, _____ de _________________ de 2008.

____________________________ ___________________________
Responsável Técnico Diretor(a) do Estabelecimento

Assinatura Assinatura e Carimbo

__________________________________
Secretário(a) da Escola
Assinatura e Carimbo



DEPARTAMENTO PEDAGÓGICO
DIVISÃO DE PROGRAMA E PROJETOS ESPECIAIS

COORDENAÇÃO DE EDUCAÇÃO FÍSICA, ESPORTE E LAZER

ATLETISMO – Categoria Infantil

Escola: __________________________________________________________________
Endereço: ____________________________________________ Fone: ______________
Município: _________________________________ CRE: ________ Masc: (    ) Fem: (    )

Prova N.º de
Ordem

Nome do Aluno(a) Data de
Nascimento

Nº do Doc.
Identificação

1
100m. Rasos

2
1

250m. Rasos
2
1

800m. Rasos
2
1

Salto em Altura
2
1Salto em

Distância 2
1Arremesso de

Pesos 4Kg-3Kg 2
1
2
3
4

Revezamento
4X 100m

Reserva
Responsável Técnico: Nº Doc.Ident.:

_________________________________, _____ de _________________ de 2008.

____________________________ ___________________________
Professor(a) de Educação Física Diretor(a) do Estabelecimento

Assinatura Assinatura e carimbo

__________________________________
Secretário(a) da Escola
Assinatura e Carimbo



DEPARTAMENTO PEDAGÓGICO
DIVISÃO DE PROGRAMA E PROJETOS ESPECIAIS

COORDENAÇÃO DE EDUCAÇÃO FÍSICA, ESPORTE E LAZER

ATLETISMO – Categoria Juvenil

Escola: __________________________________________________________________
Endereço: ____________________________________________ Fone: ______________
Município: _________________________________ CRE: ________ Masc: (    ) Fem: (    )

Prova N.º de
Ordem

Nome do Aluno(a) Data de
Nascimento

N.º Doc.
Identificação

1
100 Metros

2
1

400 Metros
2
1

1500 Metros
2
1Salto em

Altura 2
1Salto em

Distância 2
1Arremesso de

Peso 6kg M.
         4kg F.

2

1
2
3
4

Revezamento
4X 100m

Reserva
Responsável Técnico: Nº Doc.Ident:

_________________________________, _____ de _________________ de 2008.

____________________________ ___________________________
Professor(a) de Educação Física Diretor(a) do Estabelecimento

Assinatura Assinatura e Carimbo

__________________________________
Secretário(a) da Escola

Assinatura e Carimbo



DEPARTAMENTO PEDAGÓGICO
DIVISÃO DE PROGRAMA E PROJETOS ESPECIAIS

COORDENAÇÃO DE EDUCAÇÃO FÍSICA, ESPORTE E LAZER

Esporte Coletivo
Modalidade: _______________________Categoria: __________ Masc: (    ) Fem: (    )
Escola: ______________________ Município: ________________________ CRE: ______
Endereço: ________________________________________ Fone: __________________

N.º de
Ordem

Nome do Aluno(a) Data de Nasc. N.º Doc.
Identificação

1. 
2. 
3. 
4. 
5. 
6. 
7. 
8. 
9. 
10. 
11. 
12. 
13. 
14. 
15. 
16. 
17. 
18. 
19. 
20. 
21. 
22. 
23. 
24. 
25. 
26. 
27. 
28. 
29. 
30. 
31. 
32. 

Responsáveis  Técnico Nº  Doc.  Ident. Assinatura
1 -
2 -

_________________________________, _____ de _________________ de 2008.

____________________________ ___________________________
Secretário(a) da Escola Diretor(a) do Estabelecimento
Assinatura e Carimbo Assinatura e Carimbo



DEPARTAMENTO PEDAGÓGICO
DIVISÃO DE PROGRAMA E PROJETOS ESPECIAIS

COORDENAÇÃO DE EDUCAÇÃO FÍSICA, ESPORTE E LAZER

XADREZ

Modalidade: _______________________Categoria: __________ Masc: (    ) Fem: (    )
Escola: ______________________ Município: ________________________ CRE: ______
Endereço: ________________________________________ Fone: __________________

N.º de
Ordem

Nome do Aluno(a) Data de Nasc. N.º Doc.
Identificação

1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

Responsáveis  Técnico Nº  Doc.  Ident. Assinatura
1 -
2 -

_________________________________, _____ de _________________ de 2008.

____________________________ ___________________________
Secretário(a) da Escola Diretor(a) do Estabelecimento
Assinatura e Carimbo Assinatura e Carimbo


