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FICHA DE INSCRIÇÃO 
 
NOME:_______________________________________________________________________________ 
 
ÁREA DE CONCENTRAÇÃO: “ESTUDOS PEDAGÓGICOS E SOCIOCULTURAIS DA EDUCAÇÃO FÍSICA” 
Linha de Pesquisa 

(   )  EDUCAÇÃO FÍSICA, COTIDIANO, CURRÍCULO E FORMAÇÃO DOCENTE 
(   )  ESTUDOS HISTÓRICOS E SOCIOCULTURAIS DA EDUCAÇÃO FÍSICA, ESPORTE E LAZER 
(   )  ESTUDOS OLÍMPICOS 
(   )  EDUCAÇÃO FÍSICA, CORPO E MOVIMENTO HUMANO 
 
ÁREA DE CONCENTRAÇÃO: “EDUCAÇÃO FÍSICA, MOVIMENTO CORPORAL HUMANO E SAÚDE” 
Linha de Pesquisa 

(   ) ASPECTOS BIOMECÂNICOS E RESPOSTAS FISIOLÓGICAS AO MOVIMENTO CORPORAL HUMANO 
(   ) FISIOLOGIA, BIOQUÍMICA E EXERCÍCIO EM MODELOS EXPERIMENTAIS  
(   ) EDUCAÇÃO FÍSICA, SOCIEDADE E SAÚDE 
 
 

PREFERÊNCIA DE ORIENTADOR NA LINHA DE PESQUISA.  
 
1ª OPÇÃO DE ORIENTADOR:_______________________________________________________ 
 
2ª OPÇÃO DE ORIENTADOR:_______________________________________________________ 
 
3ª OPÇÃO DE ORIENTADOR:_______________________________________________________ 
 
PROFICIÊNCIA DE LÍNGUA ESTRANGEIRA: INGLÊS (   )  ESPANHOL (   )  FRANCES (   ) 
 
IDENTIFICAÇÃO DO CERTIFICADO:____________________________________________________________ 
 
PORTADOR DE NECESSIDADES ESPECIAIS? (   ) SIM  (    )  NÃO 
Em caso positivo, quais recursos necessita para realizar as provas escritas? 

__________________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________

  

ENDEREÇO 
LOGRADOURO:_________________________________________________________________ Nº____________________ 

CEP:________________ BAIRRO:_________________________ CIDADE:__________________________ UF:___________ 

TELEFONE FIXO: (     )______________________________ CELULAR:(     )________________________________________ 

E-MAIL:______________________________________________  

 

 

________________________________________ 

ASSINATURA 


