
Vá para Visualização para verificar a aparência do cartão para os respondentes. Visualização

"Gestação sem
Evasão"

Esse formulário é especifico para identificação
das estudantes gestantes da rede estadual

paulista. 



* Obrigatória

Dados da estudante gestante 
Essa identificação faz parte da "Campanha Gestação sem Evasão" que está sendo construída 
na SEDUC. A Campanha visa combater a evasão escolar de estudantes gestantes ofere‐
cendo apoio educacional para que essas jovens mulheres possam continuar sua educação e 
garantir um futuro promissor para si e para seus filhos.

Recomendamos diálogo com as estudantes gestantes, antes do preenchimento do formulá‐
rio. 

Obs. O formulário é destinado a identificar estudantes gestantes de todas as idades, inclu‐
sive das inseridas na EJA. 

Diretoria Regional de Ensino  * 1.

Município de residência  * 2.

Escola Estadual  * 3.

Nome da estudante gestante * 4.



Data de Nascimento  * 5.

Número do R.A.  * 6.

O Cartão Nacional de Saúde (CNS), conhecido como cartão SUS, é um
documento essencial para identificar as/os usuárias/os do Sistema Único de
Saúde (SUS), oferecendo acesso a serviços de saúde em todo o país. A
impressão do cartão SUS poderá ser feia presencialmente em um
estabelecimento de saúde ou posto de saúde.

 

Número do Cartão SUS7.

Sim 

Não 

Realiza Pré-Natal?  * 8.

Data provável do parto  * 9.

Sim 

Não 

Possui acesso a internet em casa? * 10.



Este conteúdo não é criado nem endossado pela Microsoft. Os dados que você enviar serão enviados ao
proprietário do formulário.

Microsoft Forms

Nome/Função/E-mail/ Telefone da Pessoa responsável pelo 
preenchimento do formulário  * 

11.


