SISTEMA PEL - GUIA PARA O ALUNO

O acesso ao sistema PEL serd pelo link: https://pel.pr7.ufrj.br/

-~ -
Entrar Ajuda ~ © A+ A-
DEL ® A
‘lv 11
=
Objetivo 1 Objetivo 2 Objetivo 3
Facilitar o acesso as atividades fisico-esportivas, Favorecer a satide fisica e mental, orientando para Possibilitar aspectos positivos de socializagdo e

artistico-culturais e de lazer. uma melhor qualidade de vida. bem-estar, contribuindo para a permanéncia na

trajetéria académica.

O aluno devera clicar em “Entrar” conforme imagem abaixo para ser conduzido a tela de
acesso.
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G ENTRAR COM O CAS
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s
B ACESSAR
O M™anter logado © ESQUEC! A SENHA

O aluno realizara o acesso por meio do CAS, ao clicar em “ENTRAR COM O CAS”, conforme
imagem abaixo:
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Sendo conduzido para a tela de login via CAS. Os dados inseridos (CPF + Senha) deverao ser os
mesmos utilizados no acesso ao PORTAO DO ALUNO.

dentificagio (CPF ou Passaporte)

Senhs
O permanecer conectado
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No primeiro acesso ao sistema pelo aluno, serd conduzido para a uma tela com o seguinte
formulario para preenchimento:

Edital aberto - NOME DO ALUNO @ Ajuda

Frequencia

Diagnose estudantil - conhecendo um pouco mais dos participantes

1. QUAL A SUA PRINCIPAL EXPECTATIVA/MOTIVACAO AO REALIZAR SUA INSCRICAO NO PEL? 2. QUAL A SUA FAIXA DE IDADE?
Escolha uma opgdo Escolha uma op¢do

3. QUAL O BAIRRO QUE VOCE RESIDEZ
4. QUAL O TEMPO DE DESLOCAMENTO DA SUA RESIDENCIA ATE A UFR)?

Escolha uma opgao

5. VOCE POSSUI UM N° DE TELEFONE QUE UTILIZE O APLICATIVO DE WHATSAPP? —— = < =

CASO SIM, QUAL O NUMERO COM DODD? 6. DE ACORDO COM A SUA REALIDADE DE VIDA, QUAIS FATORES PODERIAM CONTRIBUIR PARA

SUA™ PERMANENCIA NA UNIVERSIDADE E POSSIBILITAR UMA TRAJETORIA ACADEMICA
REFERENCIALMENTE QUALIFICADA> (pode marcar + de uma opgao)

Escolha uma ou mais opgdes

7. PARTICIPA OU PARTICIPOU NOS ULTIMOS 12 MESES DE ALGUM PROGRAMA DA PR72> (pode 8. VOCE PRATICA ATUALMENTE ATIVIDADE FISICA FORA DA UNIVERSIDADE. NO MINIMO DUAS
marcar + de uma opgo) VEZES POR SEMANA?
Escolha uma ou mais opcdes Escolha uma opcdo
9. SE A SUA RESPOSTA ANTERIOR FOR SIM. QUAL O TIPO E LOCAL DE SUA PRATICA? 10. QUAO SATISFEITO VOCE ESTA COM SUA SAUDE?
Escolha uma opgao Escolha uma opgao
11. EM MOMENTOS DE LAZER O QUE TERIA MAIS PREFERENCIA? 12. QUAIS FATORES DIFICULTAM/IMPEDEM SUA VIVENCIA DE LAZER?> (pode marcar + de uma
opgso)
Escalha uma opgao -
Escolha uma ou mais opgdes
13. COMO VOCE AVALIARIA SUA QUALIDADE DE VIDA? 14. ASSINALE AS DIFICULDADES EMOCIONAIS OU SINTOMAS QUE FREQUENTEMENTE TEM
- INTERFERIDO NA SUA VIDA ACADEMICA NOS ULTIMOS 12 MESES> (pode marcar + de uma
Escolha uma opgao opclio)
5 -
Escolha uma ou mais opgdes
16. Qual o seu peso? (O peso dever ser em Kg com uma casa decimal
15. RENDA FAMILIAR PER CAPITA (em salirio minime - S.M.

Escolha uma opgdo

17. Qual a sua altura? (A altura devers ser em metros com duas casas decimais)

Apds o preenchimento do formulario, o aluno serd conduzido para a tela de Edital Aberto.
Essa tela também podera ser acessada conforme imagem abaixo:

Edital aberto  NOME DO ALUNO @ Auda ~ © A+ A

Frequencia




O aluno sera conduzido para tela de Edital Aberto, apresentando o cronograma previsto do
edital, botdo para realizar o download do edital e botdo para acessar a tela de escolha de
modalidade/turma, conforme imagens abaixo.

Edital aberto Nome do Aluno @ Ajuda ~

Frequencia ~

Descrigio do edital Lancamento do edital

EDITAL DE SELEGAO 2020.2 17/09/2020

Inicio das inscrigdes Término das inscrigdes

16/09/2020 27/09/2020
Divulgagio das inscrices validadas Resultado do sorteio
29/09/2020 01/10/2020
Sorteio Inicio das Atividades

30/09/2020 05/10/2020

arquivo pdf do Edital

download do

Edital em PDF

Acesso a tela para

escolha da ‘ & REALIZAR INSCRICAO

modalidade/turma

Na tela de inscricdo do Edital apresentara:

Dados Pessoais do aluno

Edital aberto Nome do Aluno ® Auda ~ © A+ A

Frequencia ~

Inscricdo em edital

Edital: EDITAL DE SELECAO 2020.2

Dados Pessoais

Nome Nome social

Nome do Aluno sem informagédo
Endereco de E-mail PF
E-mail do aluno 1.234.567-89

DRE

sem informagéo



Opcoes de Categoria que o Aluno poderd concorrer

Categoria da inscricdo

Prioridade

AMPLA CONCORRENCIA -

As modalidades previstas em Edital

Escolha da modalidade

O ALONGAMENTO/ RELAXAMENTO
Local: ONLINE
Segunda-feira, 15:00 as 16:00

Nesta atividade, trabalha-se a mobilidade das articulacdes, visando a diminuicdo de dores articulares e a diminuicdo dos riscos de lesdo, enquanto se busca a criagdo de
um ambiente agraddvel onde o praticante possa relaxar a mente do estresse didrio e concentrar-se nos movimentos corporais realizados.

O DANGAS
Local: ONLINE
Segunda-feira, 14:00 as 15:00

A modalidade trabalhard consciéncia corporal e musical através de fundamentos e vivéncias trazidos de dancas sociais de saldo tipicamente brasileiras (forré, Zouk e
bolero). As aulas serdo trabalhadas através de exercicios especificos e montagens coreogrdficas simples que integrem as movimentacées desenvolvidas.

Formulario Par-Q

Formulario Par-Q

Este questionario tem por objetivo identificar a necessidade de avaliacdo por um médico antes do inicio
ou do aumento de nivel da atividade fisica. Por favor, assinale "sim" ou "ndo" as seguintes perguntas:

Algum médico ja disse que vocé possui algum problema de coragéo ou presséo
arterial, e que somente deveria realizar atividade fisica supervisionado por
profissionais de satde?

O sim O Nio

Vocé sente dores no peito quando pratica atividade fisica?

QO sim O Nio

No Gltimo més, vocé sentiu dores no peito ao praticar atividade fisica?

O sim O Nao



Termo de Responsabilidade

Termo de responsabilidade para pratica de atividade fisica

D Declaro que as informacgdes prestadas no formulario PAR-Q sdo verdadeiras e de minha inteira responsabilidade. Estou ciente de que é recomendavel
conversar com um médico antes de iniciar ou aumentar o nivel de atividade fisica pretendido mesmo respondendo ao referido formulario PAR-Q como
forma de resguardar a minha integridade. Sendo assim, assumo plena responsabilidade pela realizacao de qualquer atividade fisica sem o atendimento

desta recomendagéo

Termo de autorizagéo de direito de imagem

D Concedo, neste ato, para livre utilizagdo, os direitos sobre a minha imagem e sobre o som da minha voz, em todo e qualquer material fotografico ou
audiovisual, impresso ou eletronico, para utilizacdo em material institucional e promocional da Universidade Federal do Rio de Janeiro - UFRJ, por meios

im

ressos ou eletronicos, sejam esses sons e essas imagens destinadas a divulgagdo ao publico em geral. Por ser esta a expressdo da minha vontade,

autorizo o uso acima descrito da imagem e do som, sem que nada haja a ser reclamado a titulo de direitos conexos a minha imagem.

Para as seguintes categorias sera exigido anexo de arquivo:

e ACAO AFIRMATIVA - Pessoa Com Deficiéncia (PCD)
e MOTIVO DE SAUDE - Indica¢do Interna (DISAE) Por Motivos De Satude
e MOTIVO DE SAUDE - Indica¢do Externa Por Motivos De Saude

Para anexar o arquivo o aluno devera clicar no icone de anexo

Categoria da inscricao Categoria da inscricio
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Apds salvar a inscricdo, o aluno recebera uma notificagdo para o e-mail que consta no CAS.

PEL - inscri¢&o realizada com sucesso!

pel.prr@si ufrj.br <pel.pr7 ufrj.br=

Programa Esporte e Lazer (PEL)

Sua inscricéo foi realizada com sucessol

CATEGORIA: Prioridade por AMPLA CONCORRENCIA
LOCAL: Escola de Educacéo Fisica e Desportos
MODALIDADE: Basquete

DIAS/HORARIOS
Seg 09:00h s 12:00h

OBS.: O(A) candidato(a) devera enviar a documentacéo
comprobatdria exigida em edital CASO tenha selecionado a categoria
Prioridade por Motivo de Saude. Para qualquer modificacdo na sua
inscricéo, sera necessaria a realizacdo de uma nova inscricéo até o
DIAANTERIOR & data limite de inscrictes estabelecida no edital para
que a mesma seja homologada por um Administrador PEL. A dltima
inscricdo é que sera validada

PEL




