Conselho Regional de Educagao Fisica da 14? Regiao
Goias e Tocantins

REQUERIMENTO DE REGISTRO DE PESSOA FiSICA

INFORMAGOES PESSOAIS
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Naturalidade/UF: ... Nacionalidade: ..........ccceiiieeric e
Data de Nascimento: .................. [ I Grupo Sanguin€o/RH: ........ccoernererireerrecenn. Doador de Orgaos: Sim ( ) Nao ( )
ENDEREGO RESIDENCIAL
ENABIEGO .t E AR SRR bbb
................. ... N° complemento: .
BaiIMO: oo Cidade/UF: .......covvirrnirercrercesees CEP: oo
Telefone: ..o Celular: ..o FaX: oo
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Endereco: ...

................................................................................................................................................ n° complemento: ..........ocoerneernerineeenn.
BaliIm0: .o Cidade/UF: ... CEP: e
Telefone: ..o Celular: ... FaX: e
ENGEIECO EIBIIOMICO: .....vieecee et bbb
DOCUMENTOS
CPF: ........... ST s SR Identidade: ........ccoveverrereniiirnnn, Orgao emissor: ...........ccooowvceoee. Emisséo: ......... Lovooiid v,
INFORMAGOES ACADEMICAS
FOrMAAO PEIA INSHIUIGAO: ......c..ceeieeieie bbb bbb bbb
Tipo de Titulo: () Bacharelado ( ) Licenciatura () Graduagao ( ) OQULTOS: ..o
Data de Ingresso: ............ T T Concluséo: ............ T T Base Legal: ...
Area de Atuagao: .....
POS-GRADUAGAO

Curso: () Especializacdo () Mestrado () Doutorado () Pés-Graduagao

= 1) N Inicio: ......... T [ Concluso: ......... [ [
S0 [oT0=T R TPTSTRP

Declaro, para todos os efeitos, a veracidade das informagdes contidas neste requerimento, bem como me comprometo a comunicar imediatamente qualquer
alteragéo e autorizo a divulgagdo do meu cadastro. Assim, valho-me da presente para requerer inscri¢do perante 0 CREF14/GO-TO, nos termos do Art. 2° da Lei
9.696/98, declarando estar ciente e de acordo com o Cédigo de Etica profissional do CONFEF, com as Resolugdes e com os demais atos emanados pelo CONFEF
e CREF14/GO-TO. Por fim, declaro estar ciente que: “a inadimpléncia de anuidades a contar do terceiro ano consecutivo, podera importar no cancelamento do
registro”, nos termos do Art. 1° da Resolugdo CONFEF 120/2006. Nestes termos, pego deferimento.

Localedata ......ccccvveeviieicceceee e J T LU T

ANEXAR A ESTE REQUERIMENTO

1. 2 (duas) fotos 3x4 iguais, recentes e de frente, para documento oficial;

2. Cépia do CPF e Identidade (NAO ACEITAMOS CNH), devidamente
autenticados em cartorios ou pelo respectivo CREF (copia mais originais);

3. Copia comprovante de residéncia;

4. Comprovante de pagamento de inscrigdo através do boleto bancario
impresso em www.cref14.org.br — Registro — Taxa de Inscricdo do CONFEF,
R$ 95,00.

5. Cépia autenticada do diploma do Curso de Educacéo Fisica;

6. Copia do Histdérico da Entidade de Ensino Superior com carga horaria
(autenticada);

7. Oficio Circular CREF14/GO-TO n°® 14/2009 devidamente preenchido e
assinado. (Documento da Instituigdo de Ensino Superior indicando a data de
autorizagdo e reconhecimento do curso, data de ingresso e conclusdo do
referido curso, bem como a base legal do respectivo curso e Educagéo Fisica),
qual seja:
o] Licenciatura — se instituido pela Resolugdo CFE n° 03/1987,
bem como por Resolugdes anteriores emanadas pelo CFE;
o] Bacharelado - se instituido pela Resolugdo CFE n° 03/1987;
o] Licenciatura — se instituida pela Resolugdo CNE/CP n° 1/2002;
o] Graduagdo - se instituido pela Resolugdo CNE/CES n°
07/2004.)
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CREF 14 Conselho Regional de Educacgéo Fisica - 14° Regiao
-1 GOIAS E TOCANTINS

CNPJ 08.024.822/0001-14

Oficio Circular CREF14/GO-TO 014/2009 Goiénia, Janeiro/2009.

Prezados (as) Gestores (as)
Faculdades de Educacéo Fisica
Em Goias e Tocantins

Assunto: Informagao complementar para a conclusao do registro profissional do (a) Sr. (a)
NOIE: .....cooeeereereseressesrsessese e s e e s e s s eSS nE RS RERAEER AR R R R AR R AR AR AR AR R e

O Conselho Regional de Educacdo Fisica da 14% Regido — CREF14/GO-TO, CNPJ 08.024.822/0001-14, Autarquia
Federal que orienta, disciplina e fiscaliza o exercicio da Profissdo de Educagéo Fisica no Estado de Goiés e Tocantins, vem mui
respeitosamente informar que, para concluir o registro profissional do (a) egresso (a) supracitado, necessitamos da informagao
sobre qual resolugdo do Conselho Nacional de Educagéo a matriz curricular do curso estd fundamentada, qual seja na Resolugéo
CFE n° 03/1987, que dispde sobre a licenciatura plena e/ou bacharelado ou anteriores emanadas pelo CFE, ou Resolugdo CNE/CP
n° 1/2002, que dispde sobre a licenciatura plena, ou CNE/CES n° 07/2004, que dispde sobre a graduagéo.

A titulo de sugestéo, propomos que tal informagéo conste nas declaragbes de conclusdo, no campo da observagéo do
historico e no diploma. Ou se preferir, utilizar a declaragéo anexa.

Com o intuito de atender os egressos com presteza e agilidade agradecemos pela costumeira ateng&o.

Atenciosamente.
Rubens dos Santos Silva

CREF 000034-G/GO
Presidente
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DECLARAGAO
DECLARAMOS que a matriz curricular do curso de Educac&o Fisica concluido pelo Senhor (a)
NOME: ......oceeeeeeuseesreeseessessesseessesseesse s eessessees s s e s s seE s R £ SRS £ xRS E R E AR S £ RS E RS E 4 HE R ER LR AR R HAE SRR AR AR AR SRR AR s R AR e
tem a matriz curricular fundamentada na:
Resolugdo CFE n°® 03/1987, ou anteriores emanadas pelo CFE - Licenciatura Plena
Resolugéo CFE n° 03/1987 - Bacharelado

Resolugdo CNE/CP n° 1/2002. - Licenciatura Plena

(
(
(
() Resolugdo CNE/CES n° 07/2004 — Graduagao (bacharelado)

~— — — —

Carimbo da Instituicdo de Ensino, carimbo e assinatura do declarante:



