Escolhe a opcao correta. Nome:

a.dedo
b. dente
¢. mdo

b. braco
C. perna
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a. costas
b. pescoco

a. costas
b. barriga
c. joelho

b. perna
c. olhos

a. dentes
b. boca
c. joelho

a. nadegas
b. costas
c. perna

a. brago
b. joelho

a. cabelo
b. pé

a. pescogo
b. boca
c. cabelo

a. boca
b. nariz
c. orelha

b. orelha
c. olhos

a. dentes
b. olhos
c. bochecha
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a. bochecha
b. lingua
C. pescogo

a. ombro
b. costas
c. mao

a. mao
b. olhos
c. bochecha

taLIVEWORKSHEETS



