
 

CADASTRO 
Todas as informações desse formulário serão utilizadas apenas para fins de contato e 

mapeamento do perfil dos participantes do Programa Melhoria da Educação.  
 

IDENTIFICAÇÃO E CADASTRO 
 
Nome:                                                                               Data de Nascimento: 

 

CPF:                                            Cidade e UF de Nascimento: _________________  

 

Telefone: ___                            E-mail: ______ 

 

Função  Professor (a)  Diretor (a) ou vice-diretor (a) 

  Coordenador (a) Orientador (a) Supervisor (a)  Secretário (a) 

  Equipe Técnica da Secretaria   Prefeito 

  Outro. Qual?  

DIVERSIDADE 
Cor branca 

 

preta 

 

amarela 

 

parda 

 

indígena 

 

Gênero mulher 

 

homem 

 

outro 

 

 
 

 
 

Deficiência não 

 

visual 

 

auditiva 

 

física 

 

outros 
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