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NOME DA ATIVIDADE

 _________________________

DATA: _______________________________________

HORA: _______________________________________

LOCAL: _______________________________________



RELATÓRIO DE ATIVIDADE
43.ª SEIXALÍADA 2026

RELATÓRIO DE ATIVIDADE

GRUPO ORGANIZADOR DE MODALIDADE: ____________________________________________________

1. IDENTIFICAÇÃO DA ATIVIDADE

DESIGNAÇÃO DA ATIVIDADE: 

DATA DA ATIVIDADE:  

LOCAL DA ATIVIDADE: 

DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE: 

EVENTO DE NÍVEL (assinala com uma x): Local ______              Regional _______           Nacional _______

2. IDENTIFICAÇÃO DA ORGANIZAÇÃO

ENTIDADE ORGANIZADORA:  

APOIO:

PATROCÍNIOS/PARCERIAS:
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3. ANÁLISE QUANTITATIVA DA ATIVIDADE

COLETIVIDADES | GRUPOS | ASSOCIAÇÕES - Discriminar número de participantes por clube (só atletas) e menci-
onar a região a que o clube participante pertence.

COLETIVIDADES DO CONCELHO
NÚMERO

PARTICIPANTES

COLETIVIDADES FORA

DO CONCELHO

Área 

REG.

Área 

NAC.

NÚMERO 

PARTICIPANTES

1. 1.
2. 2.
3. 3.
4. 4.
5. 5.
6. 6.
7. 7.
8. 8.
9. 9.
10. 10.

SUBTOTAL SUBTOTAL

TOTAL DE CLUBES

TOTAL DE PARTICIPANTES

RECURSOS HUMANOS ENVOLVIDOS (GOM) – Número de elementos da organização, voluntários, técnicos, juízes, 
outros.

RESULTADOS | CLASSIFICAÇÕES

OUTRAS INFORMAÇÕES RELEVANTES – Sempre que possível anexar fotos, links, noticias, outros
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4. ANÁLISE QUALITATIVA DA ATIVIDADE

ASPETOS MAIS POSITIVOS:
1.
2.
3.
ASPETOS MENOS POSITIVOS:
1.
2.
3.
SUGESTÕES DE MELHORIA:
1.
2.
3.

5. RECURSOS FINANCEIROS | Despesa com a organização da atividade

DESCRIÇÃO QUANTIDADES VALOR TOTAL

1.
2.
3.
4.

TOTAL

6. AVALIAÇÃO DA ATIVIDADE

Por favor, indique o seu grau de satisfação sendo que:

1 = Muito Insatisfeito | 2=Insatisfeito | 3= Razoavelmente Satisfeito | 4=Satisfeito | 5= Muito Satisfeito 

AVALIAÇÃO DA ATIVIDADE | GOM 1 2 3 4 5

Apoio Técnico da CM Seixal

Comissão Organizadora | Apoio financeiro

Comissão Organizadora | Acompanhamento atividades 

Logística | Instalações 

Divulgação da Atividade

Número de Participantes

Adesão do Público

Satisfação Global

DATA: ____ / ____ / _____
COORDENADOR DO GOM

____________________________


