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Ficha de Inscricao
Ano Letivo /

Data de Inscrigdo:

Data de Entrada no Notas e Cambalhotas:

Nome completo:

Cédula/B.1./C.C:

Numero Contribuinte:

Data de Nascimento:

/ / N2 Cartdo de Utente:

Grupo Sanguineo:

Médico Ass.: L

Alergias:

Ano Letivo:

Ano/Turma: I Dir. Turm.

Escola:

S

Nome completo:

Data de Nascimento:

/ / I NUmero Contribuinte:

Residéncia:

Cédigo Postal:

I Localidade:

Email:

IS /

Profissdo:

s /

Nome completo:

Data de Nascimento:

/ / I NUmero Contribuinte:

Residéncia:

Cddigo Postal:

I Localidade:

Email:

| % /

Profissdo:

K /

O(A) meu(minha) filho(a) esta autorizado a sair do Notas e Cambalhotas com:

Pai ‘

Outros ‘ Quem:

Mae ‘ Irmao(a) ‘ Sozinho(a) ‘

Parentesco:

Nome:




Estudo Acompanhado Atividades Ludico-Pedagdgicas

Apoio ao Pré-Escolar Férias Divertidas

Explicagdes Individuais Transporte

Apoio as Dificuldades de Aprendizagem Gabinete de Psicologia

Necessidades Educativas Especiais Kidsitting

Documentacéo / Informagdo Adicional Sim | Nao

Cédula/B.1./C.C

Boletim de Vacinas em dia

Sofre de doencgas infeto-contagiosas

Estd impossibilitado(a) de realizar algum tipo de atividade?Qual?

Tem Necessidades Educativas Especiais

Observacdes:

Ao inscrever o(a) meu(minha) filho(a) no Notas e Cambalhotas — Centro de Estudos, tomei conhecimento e
aceito o regulamento interno.

Assinatura do Encarregado de Educacdo

Malveira, de




