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Educacao Infantil ao Ensino Médio




RECONHECIMENTO: Pré-Escolar – 1ª à 4ª Série do E. Fundamental  Portaria 9089 D.O.F. 12/01/1991 AUTORIZAÇÃO 5ª a 8ª Série do E. Fundamental / 1º ao 3º Ano do E. Médio – Resolução nº067/2001 D.O.F. 20/06/2001 CREDENCIAMENTO 5ª a 8ª Série do Fundamental 1º ao 3º Ano do E. Médio/ Protocolo 001833742006 CEE
SERVIÇO DE ORIENTAÇÃO EDUCACIONAL

FICHA INDIVIDUAL – ALUNO NOVO 

Nome do Aluno(a): ____________________________________________________________________________

Série ___________   do (a)   (   ) Edu. Infantil    (   ) E. Fundamental   (   ) E. Médio   Turno:__________________

1.  Declarar os nomes e a idade das pessoas que moram em sua casa:____________________________________
____________________________________________________________________________________________

2.  Seu lar:    



(    ) casa         

(    ) apartamento          (    ) números de quartos

3.  Espaço para lazer: 


(    ) muito       

(    ) pouco                    (   ) nenhum

 Características de saúde de seu filho(a): ___________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________                                                               

5.  Tem plano de saúde?   
(    ) Sim    (   ) Não     Qual?___________________________________________

5.1  Tipo Sangüíneo:________________________ Fator RH:___________________________________________

6.  Que horas deita?______________________________ Que horas levanta?______________________________

7.  Quais os brinquedos ou lazer preferidos?_________________________________________________________

8.  Quais  os métodos usados para melhorar o comportamento do seu filho (a)?_____________________________

____________________________________________________________________________________________

9. Seu filho tem horário de estudo?   (     ) Sim
(     ) Não

10. Em que local seu filho estuda? ________________________________________________________________
	11. Você lê para  seu filho?  ( Educação Infantil)

              (   ) Sim             (    ) Não
	12.  Seu filho lê livros, revistas, jornais? 

          (   ) Sim               (    ) Não


13.  Tem horário para ver   TV? 

(   ) Sim   
  (    ) Não    

      Quais os programas preferidos: _______________________________________________________________  

14. Você sabe exatamente onde e com quem seu filho anda?  
(     ) Sim
(     ) Não
15. Seu filho tem horário definido para entrar em casa à noite?
(     ) Sim
(     ) Não

EVOLUÇÃO DA PERSONALIDADE

Descreva a saúde do seu filho (a) : ________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

Descreva o comportamento do seu filho (a) : ________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________

Descreva o aproveitamento e o hábito de estudo do seu filho (a): ________________________________________

____________________________________________________________________________________________

Quantas horas ele (a) estuda em casa por dia? :_____________ _________________________________________

__________________________________________________

Assinatura do Responsável







