
 
  Ficha de Inscrição  

 

Nome da Criança: ________________________________________________________________ 

Diminutivo:_________________________________Data de Nascimento ____/ ____/__________  

Natural de _________________________________Nacionalidade_________________________ 

Morada________________________________________________________________________ 

Código Postal______ - ________   Localidade _______________ NºBeneficiário________________ 

Assento Nascimento/B.I. Nº/Passaporte ____________________Data de Validade____/____/____  

Nº de Contribuinte__________________________ 

 
Filiação 

Nome do Pai ____________________________________________________________________ 

Telemóvel____________________e-mail ________________________ 

Nome da Mãe: __________________________________________________________________ 

Telemóvel____________________e-mail_________________________  

 
Encarregados de Educação 

Nome_________________________________________________________________________ 

Profissão______________________________________________________________________ 

Morada (se diferente do aluno) ______________________________________________________ 

Código Postal________ -_______   Localidade__________________________________________ 

Nº de Contribuinte_________________ BI nº/Passaporte ________________________________  

 

A preencher pelo Encarregado de Educação da Criança 

Em caso de emergência avisar_____________________ Telefone___________________________ 

Nome do Pediatra______________________________ Telefone___________________________ 

Pessoa autorizada a buscar a Criança 

__________________________ou________________________ou________________________ 

 
Início de Frequência em ____/_____/_____  (conforme critérios de admissão em vigor) 

Horário da Criança na Creche:     Entrada:_________      Saída:_________  

Produtos de Higiene:  Creche               Casa  

                                                                                           Tomei conhecimento do regulamento interno    

Data e assinatura do Encarregado de Educação 

 

_________________________________ 

Critério de admissão ________________ 

Fim da Frequência em ____/_____/_____ Motivo da saída: ____________________ 


