
 

       FICHA CADASTRAL/TERMO DE COMPROMISSO  
Nome do aluno:___________________________________________________ 

Data de nascimento: ___________________________Idade:______________ 

Nome da Mãe ou Responsável:______________________________________ 

Nome do Pai ou Responsável:_______________________________________ 

Endereço:_______________________________________________________ 

Telefone:________________________________________________________ 

 

REGRAS 

●​ O Núcleo de Natação Adaptada “Golfinho” com foco exclusivo na 
aprendizagem e não esportivo ou terapêutico é um atendimento alternativo, não 
obrigatório, disponibilizado pela Rede Municipal de Ensino de Assis, 
preferencialmente, a alunos elegíveis do Atendimento Educacional Especializado 
(o objetivo não é fazer natação ou aprender a nadar). 
●​ Observada a ordem de preferência do item anterior, poderão ser 
atendidos alunos que possuem dificuldades acentuadas de aprendizagem sem 
causa diagnosticada ou com outros transtornos que não os tornem elegíveis da 
Educação Especial.  
●​ O encaminhamento é realizado pela Unidade Escolar ao Departamento de 
Educação Especial que, após aprovação, os pais serão comunicados para 
providenciarem a matrícula, bem como os acessórios necessário para a criança 
executar as atividades na piscina (responsabilidade dos pais/responsáveis: 
sunga, maiô, touca, óculos, chinelos e toalha) . 
●​ Os pais/responsáveis serão comunicados para comparecerem no Núcleo 
de Natação Adaptada “Golfinho” para responderem à avaliação inicial, a partir da 
qual será traçado um plano de atendimento individualizado para a criança. 
●​ São requisitos para atendimento no Núcleo de Natação Adaptada 
“Golfinho”: 

I - Ser aluno regularmente matriculado na 1ª e 2ª Etapa da Educação 
Infantil e no 1º ao 5º ano do Ensino Fundamental, regular ou integral, na 
Rede Municipal de Ensino de Assis; 
II - Ter frequência mínima de 60%, no bimestre imediatamente anterior ao 
do encaminhamento; 
III - Estar matriculado e frequentar o Atendimento Educacional 
Especializado - AEE, no caso de alunos elegíveis da Educação 
Especial; 

 



 

IV - Apresentar dificuldades acentuadas de aprendizagem nos Campos de 
Experiência, quando aluno da Educação Infantil, e em Língua Portuguesa 
e Matemática, quando aluno do Ensino Fundamental - Anos Iniciais; 
V - Apresentar a avaliação médica, de responsabilidade dos 
pais/responsáveis, reduzida a relatório/atestado médico que ateste a 
aptidão do aluno para a prática da Natação Adaptada. 
 

●​ O aluno permanecerá até 2 (dois) anos letivos no atendimento do 
Núcleo de Natação Adaptada “Golfinho”, quando o programa de atendimento é 
concluído, ou até superar as dificuldades inicialmente apontadas. Não há a 
possibilidade de permanecer por tempo maior que dois anos. 
●​ O aluno que não frequentar o atendimento do Centro/Núcleo de Núcleo de 
Natação Adaptada “Golfinho” por até 3 (três) faltas sem 
justificativa/comprovação poderá ser desligado. 
●​ O aluno terá atendimento no Núcleo de Natação Adaptada “Golfinho” por 
até 1 (uma) aula semanal, de 50 minutos, observado o seu plano de atendimento 
específico. 
●​ Os pais/responsáveis devem, anualmente, efetivar a rematrícula junto ao 
Núcleo de Natação Adaptada “Golfinho”, sob pena de perder a vaga caso não 
realize no período determinado pelo Núcleo. 
●​ O aluno não poderá frequentar concomitantemente o Núcleo de 
Natação Adaptada “Golfinho” e o Centro/Núcleo de Equoterapia 
Educacional, considerando que os objetivos trabalhados são os mesmos. 

 
VESTIMENTA 

 
É necessário, obrigatório e de responsabilidade dos pais providenciar para a 
criança, as vestimentas adequadas para realização dos atendimentos na piscina 
(sunga, maiô, touca, óculos, chinelos e toalha).  
 

 

COMPROMISSO 
 
Como responsável pelo aluno acima nomeado assumo o compromisso de cumprir 
as prescrições no presente TERMO DE COMPROMISSO e declaro de tudo estar 
CIENTE.  

Assis,_____ de _______________________de__________. 
 

Nome por extenso:__________________________________________________ 

Assinatura do responsável:____________________________________________ 

 


