FICHA DE INSCRICAO

2 REPUBLICA

PORTUGUESA ENSINO PRE-ESCOLAR

EDUCACAOC

Ano Letivo 2023/2024
Agrupamento de Escolas D. Afonso llI

Morada: Rua Luis de Camdes 8004-014 FARO

JARDIM DE INFANCIA DO CARMO

Processo n.°

DADOS DO ALUNO

Nome Completo:

Tipo de documento de Identificacao:

N.° do documento

cc BI Ps | | crR cD Validade / /
Data de Nascimento: / /
Nacionalidade: Naturalidade: Freguesia: Sexo: . E
Morada de Residéncia:
Distrito: Concelho: Freguesia:
Morada: Cdbdigo Postal:

Qutros Elementos de Identificacao:

N.° de Cartdo de Utente (ou de outro subsistema de saude):

N.° de Identificacdo Fiscal:

N.° Seguranca Social:

Situacdo no ano anterior:

Estabelecimento de Ensino:

Numero de anos frequentados:

Frequentou Ama? Sim N3o

Informacédo Médica

Centro de Saude onde o aluno se encontra inscrito:

Data da préxima vacina:

Sim Nao

:Tem as vacinas em dia?

Qutros

Contacto em caso de emergéncia:

. . . Sim
Tem necessidades educativas especiais?

Sim

Tem relat6rios a comprovar esta situacao?

. Sim Nao . .
Tem alergias? Se sim quais?

Problemas de saude.

Toma permanentemente algum medicamento?

Sim

Sim Nao

Necessita de Apoio Social?

Sim Nao

Pais estudantes menores?

Pretende frequentar Religido e Moral? | Sim N&o

Sim Nio

Tem computador em casa?

Qual?

Sim Nao

Recebe Abono de Familia?

Confisséo religiosa:

N Sim Nao
Tem acesso a internet?




Atividades de Apoio a Familia

Pretende beneficiar de atividades e apoio a familia?

Tem necessidade de servigo de almogo?

Tem necessidade de prolongamento de horario?

Sim

Sim Nao

das has  h;das has _h

Quais os periodos de interrupcédo letiva em que tem necessidade de atividades de apoio a familia?

Natal Pascoa

Verao

DADOS DO PAI

Nome:

Tipo de documento de Identificagéo:

cC Bl PS CR cbD

Data de Nascimento: / /

N.° do documento

Validade / /

N.° de Identificacéo Fiscal:

Naturalidade:

Nacionalidade:

Morada de residéncia

Morada:

Cadigo Postal

Freguesia:

Concelho: Distrito:

Situacao profissional

Profisséao:

Situac¢éo no Emprego Formacdo Académica:

Local de emprego

Morada: Cddigo Postal
Freguesia: Concelho: Distrito:
Correio eletrénico:

N.° telefone N° telemével N.° telefone do emprego:

DADOS DA MAE

Nome:

Tipo de documento de Identificacéo:

CcC Bl PS CR (@)

Data de Nascimento: / /

N.° do documento

Validade / /

N.° de Identificacéo Fiscal:

Naturalidade:

Morada de residéncia

Morada:

Nacionalidade:

Cadigo Postal

Freguesia:

Concelho: Distrito:

Situacdo profissional

Profisséao:

Situagcdo no Emprego

Formacao Académica:




Local de emprego

Morada: Cadigo Postal
Freguesia: Concelho: Distrito:
Contactos

Correio eletrénico:

N.° telefone N° telemével N.° telefone do emprego:
DADOS DO ENCARREGADO DE EDUCAGAO Pai| | Mae| | outro] |
Nome:
Tipo de documento de Identificacao: N.° do documento
cc BI Ps||cr | |cD Validade / /
Data de Nascimento: / / N.° de Identificacéo Fiscal:
Naturalidade: Nacionalidade:

Parentesco com o aluno:

Morada de residéncia

Morada: Cddigo Postal

Freguesia: Concelho: Distrito:

Situacdo profissional

Profissao: Situagdo no Emprego

Formacdo Académica:

Local de emprego

Morada: Cadigo Postal
Freguesia: Concelho: Distrito:
Contactos

Correio eletrénico:

N.° telefone N° telemével N.° telefone do emprego:

Dados Adicionais

Quem vem buscar a crianga?

Quais sdo as pessoas a quem se pode confiar a crianca?

(parentesco- ) Contacto:

(parentesco- ) Contacto:

(parentesco- ) Contacto:

Observacoes:




Indique, por ordem de preferéncia 5 estabelecimentos de ensino que pretenda frequentar

ESTABELECIMENTO DE ENSINO

Tem irmaos a
Orderp d.e Estabelecimento de ensino frequentar o Nome da Escola Nome, Ano e Turma
preferéncia mesmo
Agrupamento?
1
2
3
4
5
Faro, de de 2021
O/A Funcionario/a O(A) Encarregado(a) de Educacéo

Agrupamento de Escolas D. Afonso lll - Faro (145087)
Escola Basica dos 2° e 3° Ciclos D. Afonso lll - Faro (340686)
EB1/JI do Carmo - EB1 de Alto de Rodes

Nome do(a) aluno(a):

Matricula recebida a: / /

O/A Funcionario/a



