Pathways
LEVEL COMPLETION VERIFICATION |

VERIFICACAO DE CONCLUSAO DO NIVEL

Use este formulario para comprovar que vocé concluiu um nivel no seu trajeto. Vocé também pode usar este formuldrio para:

® |nscrever-se no Programa do Mentor ® -Pedir o préximo kit do seu trajeto, se estiver usando materiais impressos.

Pathways. m Solicitar o envio de uma carta reconhecendo sua proeza ao seu empregador.

m Solicitar seu Certificado de Proficiéncia.

Vocé deve ser um associado em exercicio do clube listado abaixo no momento em que a Toastmasters International receber este
formuldrio. Assegure-se de:

Assegure-se de:

® Concluir um nivel no Pathways. ® Preencher este formuldrio e indique os itens que deseja receber na pagina 2.

® Solicitar ao Vice-Presidente de Educacao, Presidente ou Secretério do seu clube para registrar a informacao deste formulério em
“Club Central’, no site da Toastmasters International. Caso nenhum destes diretores do clube em exercicio tenha acesso on-line,
peca-lhes para remeter o formulério devidamente preenchido por e-mail, fax OU correio (apenas um dos métodos) para:

E-mail: educationprogram@toastmasters.org Education Services

Fax: +1 (303) 799-7753 Toastmasters International
9127 South Jamaica Street, Suite 400
Englewood, CO 80112, USA

MY INFORMATION | MINHAS INFORMAGCOES

Name | Nome Member number | Nimero de associado

Address line T | Enderego 1 Club number | Ntimero do clube

Address line 2 | Endereco 2 Club name | Nome do clube

City | Cidade State or province | Estado District number | Nimero do distrito

Country | Pais Postal code | Codigo Postal (CEP) Level completion date | Data de concluséo do nivel
Phone number | Telefone Email address | Endereco de e-mail

PATH AND LEVEL INFORMATION | INFORMAGOES DE TRAJETO E NiVEL
Estou enviando este formuldrio porque conclui o (assinale um):

[] Level 1| Nivel 1 [] Level 2| Nivel 2 [] Level 3| Nivel 3 [] Level 4| Nivel 4 [] Level 5| Nivel 5

Estou realizando meu trajeto (assinale um):
[] NoBase Camp L[] Em materiais impressos enviados pela Sede Mundial

Estou usando materiais impressos enviados pela Sede Mundial. Favor enviar o préximo kit do meu trajeto:
0] Yes|Sim [ No|Nao

Estou concluindo o trajeto (assinale um):

[] Dynamic Leadership | [] Motivational Strategies |  [] Team Collaboration | [] Strategic Relationships |
Lideranca Dinamica Estratégias Motivacionais Colaboracdo em Equipe Relacionamentos Estratégicos

[] Effective Coaching | [] Engaging Humor | [] Persuasive Influence | [] Visionary Communication |
Coaching Eficaz Humor Cativante Influéncia Persuasiva Comunicacao Visionaria

[] Innovative Planning | [] Presentation Mastery | [] Leadership Development |
Planejamento Inovador Dominio da Apresentacéo Desenvolvimento de Lideranca

CLUB OFFICER VERIFICATION | VERIFICACAO PELO DIRETOR DO CLUBE
O Toastmaster cujo nome aparece acima concluiu os requisitos indicados neste formulario:

Signature | Assinatura Print name | Nome (em letra de forma) Club office held | Cargo ocupado no clube Date | Data
(Os associados ndo podem assinar seu préprio formuldrio, mesmo se forem diretores do clube em exercicio.)
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PATHWAYS MENTOR PROGRAM | PROGRAMA DO MENTOR PATHWAYS
Depois de concluir o Nivel 2, vocé pode se inscrever no Programa do Mentor Pathways.*

Eu conclui o Nivel 2 e pretendo receber o Programa do Mentor Pathways com meu préximo kit.
[] Yes|Sim [ No|Nao

DISTINGUISHED TOASTMASTER PROJECT | PROJETO TOASTMASTER DISTINGUIDO (DTM)
Apds concluir o Nivel 3 do seu segundo caminho exclusivo, vocé podera solicitar o projeto Toastmaster Distinguido (DTM).

Eu concluf o Nivel 3 do meu sequndo caminho exclusivo e desejo receber o projeto Toastmaster Distinguido (marque um):
[] NoBase Camp [] Em materiais impressos enviados pela sede mundial* (o trajeto impresso deve ja ter sido adquirido)

* Se vocé solicitar este produto fora de um dos nossos trés kits de distribuicdo de caminho, serd necessdrio pagar pelo envio.

EMPLOYER LETTER | CARTA PARA O EMPREGADOR (somente em ing|és)
VOCE PODE SOLICITAR A CARTA APENAS SE TIVER CONCLUIDO O NIVEL 3,4 OU 5.

Favor enviar uma carta ao meu empregador reconhecendo minha proeza:  ['] Yes | Sim [] No | Nao

Ao assinalar aqui, confirmo que dei permissao por escrito para fornecer a Toastmasters International as seguintes
informacoes de contato pessoais para fins de envio da confirmacéo da minha conquista educacional.

Company name | Nome da Empresa

Name of employer/supervisor | Nome do empregador/supervisor

Employer/supervisor email address | Nome do empregador/supervisor

CERTIFICATE OF PROFICIENCY | CERTIFICADO DE PROFICIENCIA
VOCE PODE SOLICITAR O CERTIFICADO APENAS SE TIVER CONCLUIDO O NIVEL 5 DO SEU TRAJETO.

Favor enviar uma cépia em papel do meu Certificado de Proficiéncia para o endereco indicado na pdgina 1:
[J Yes|Sim [J No|Nao
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