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Centro Desportivo Municipal

PESODAREGUA

FOTO DO(A) ALUNO(A)

FICHA DE INSCRICAO AT

IDENTIFICAGAO DO(A) ALUNO(A)

Nome
Data de nascimento / / Idade NIF
Morada

Cadigo Postal -
Nome do Pai
Profissao ldade Contacto
Nome da Mae
Profissao ldade Contacto

ENCARREGADO(A) DE EDUCACAO

Pai [] Mae []  OutraPessoa [ ]

Se assinalou "Outra Pessoa", indique:
Nome

Parentesco |dade Contacto

SAUDE
Dificuldades
Visuais [ ] Auditivas [ ] Motoras [ ] De linguagem [ |

Doengas

Cronica [ ] Alérgica [| Oura [ ]  Qual?

Jafoioperado(@)?  Sim [ ]  Nao[ ] Sesim, quando e a qué?

Autorizo a utilizacdo dos dados pessoais € registo fotografico do meu educando nas atividades desenvolvidas no
ambito do Centro Desportivo Municipal (ao nao assinalar a opgdo pretendida é assumido que autoriza) []

0(A) Encarregado(a) de Educagao
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