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        Escritório Regional: Rua Álvaro Ramos, 183 -  - CEP 88036-030  - Florianópolis - SC  

       Tel. / Fax: (48) 3333-0436 - E-mail: secretaria@escoteirossc.org.br
FICHA DE CADASTRAMENTO INDIVIDUAL

	Dados Pessoais

	Nome completo

	Data Nascimento



	Nacionalidade


	Local de Nascimento – Cidade

	UF


	CPF

	Documento de Identidade

Tipo                              N°                             Órgão Expedidor:

	Estado Civil: 

(     )     - 1. Solteiro     - 2. Casado     - 3. Viúvo     - 4. Desquitado     - 5. Divorciado     - 6. Companheiro(a)

	Endereço


	N°


	Complemento


	Bairro
	Cidade
	UF
	CEP



	e-mail

	Tel. Residencial


	Tel. Comercial


	Tel. Celular




	Dados Familiares

	Nome do pai e da mãe


	Nome do Cônjuge

	Data Nascimento




	Dependentes

	Nome do Filho(a)

	Data Nascimento



	Nome do Filho(a)

	Data Nascimento



	Nome do Filho(a)

	Data Nascimento




	Escolaridade
	Concluído

	(    ) Ensino Fundamental (1° Grau)   (    ) Superior     (    ) Pós-Graduado

(    ) Ensino Médio (2° Grau)               (    ) Mestrado    (    ) Doutorado
	(    )  Sim

(    )  Não


	Local de trabalho

	Nome da Empresa


	Cargo/Função

	Endereço

	N°


	Complemento


	Bairro 


	Cidade
	UF
	CEP


	Dados Escoteiros

	Registro na UEB n°


	Data da 1ª Promessa Escoteira

	Ano de Ingresso no M.E.



	Ramo:  (    ) Lobinho    (    ) Escoteiro    (    ) Sênior     (    ) Pioneiro     (    ) Escotista     (    ) Dirigente     

	Grupo(s) Escoteiro(s) que participou

	Numeral/UF



	Nível de Formação Escoteira  

	– Linha Escotista: 
(    ) Preliminar   (    ) Básico   (    ) Avançado
	Concluído

 (    ) Sim      (    ) Não
	Data

	– Linha Dirigente Institucional:
(    ) Preliminar   (    ) Básico   (    ) Avançado
	Concluído

 (    ) Sim      (    ) Não
	Data

	– Linha Dirigente de Formação:
(    ) Preliminar   (    ) Básico   (    ) Avançado
	Concluído

 (    ) Sim      (    ) Não
	Data


Declaro gozar de plena saúde e apto(a) a participar das atividades físicas desenvolvidas neste Grupo Escoteiro. Responsabilizo-me pela veracidade das informações acima prestada.
 ________________ , SC  ___ de  ______________ de 20___                _____________________

                                                                                                                   Assinatura
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