REPUBLICA & o T y» Fecolas Fraoat: i Aot
PORTUGUESA Agrupamento de Escolas Fragata do Tejo, Moita

PDUCACAD

PROCESSO DE MATRICULA
FOTO

Ndamero de Aluno(a)

Estabelecimentos de Ensino que pretende frequentar

Irmaos ja a frequentar | Irmdos a frequentar
0 mesmo 0 mesmo
Preferéncia Escola Estabelecimento de Agrupamento?*

Ensino?*

1.0 Sim [ Nao [J Sim [1 Nao [

20 Sim [0 Nao J Sim [J Nao [

3.0 Sim [0 Nao J Sim [J Nao [

4.0 Sim [ Nao [J Sim [] Nao [

5.0 Sim [ Nao [J Sim [ Nao [

*Se tem irmao(s) a frequentar(em) o(s) estabelecimento(s) de Ensino referidos acima, indique:

1. Nome Idade Escola

2. Nome Idade Escola

Frequéncia do Pré-Escolar

No ano anterior o(a) aluno(a) frequentou a educacio Pré-Escolar ~ Sim [1 Nao L] Se Sim,
no Estabelecimento de Ensino N<. anos frequentados:___

Dados do(a) Aluno(a)

Nome Completo:

Sexo: Feminino [] Masculino [] Data de Nascimento: __/__/

Nacionalidade (Pais): Portuguesa [] Outra [ (especificar)

Naturalidade (Pais): Portuguesa [1 Outra [ (especificar)

Freguesia Concelho Distrito

Doc. de identificagio: CC L[] Outro [ (especificar)

N.2 digitos Véalidoaté __/__ /
Exemplo: 15697652 0 ZY5

Morada de Residéncia

Rua:
Localidade: Céd. Postal: /
Distrito Concelho Freguesia




Contactos

Numero em caso de Emergéncia (Telemdvel)

Numero de Telefone:

E-mail:

Outros elementos do(a) Aluno(a)

N.2 Cartdo Assisténcia Médica Sistema

Outro Subsistema N.2

NISS NIF

Validade das Vacinas Centro de Saude:

Tem necessidades especificas: Sim [ Nao [ Pretende frequentar atividades de

(se assinalou Sim [X], tem de entregar comprovativo) enriquecimento curricular: Sim 1 Nio [

Tem necessidade de apoio social (ASE): i .
Tem computador em casa: Sim [ Nao [

Sim [J Nao [

Tem acesso a internet em casa:
Recebe abono de familia: Sim [J  Nao [ Sim [0 Nio [
(se assinalou Sim [X], indique o escaldo: ) Pretende frequentar Educacdo

O(A) aluno(a) vai frequentar o ensino individual Moral Religiosa: Sim [J Néo [

e/ou ensino doméstico Sim [1 Nao [ Y N .
/ Se sim, indique a confissao religiosa:

N.° Elementos do Agregado Familiar []

Dados do Pai

Nome Completo:

Nacionalidade (Pais): Portuguesa [] Outra [ (especificar)

Naturalidade (Pais): Portuguesa [ Outra [ (especificar)

Doc. de Identificagdo: BI [ CC [ Outro L] (especificar)

N.C Valido até /_/ Data Nascimento /__/

Exemplo: 15697652 0 ZY5

NIF NISS

Morada de Residéncia (NAO PREENCHER SE FOR IGUAL A DO(A) ALUNO(A))

Rua:
Localidade: Céd. Postal: /
Distrito Concelho Freguesia




Contactos

Numero de Telemovel:

Numero de Telefone Casa:

Numero de Telefone do Emprego:

E-mail:

Situacao Profissional

Profissao:

Situacao no Emprego:

Trabalhador por conta de outrem [] Estudante [

Trabalhador por conta prépria como isolado [] Doméstico []
Trabalhador por conta prépria como empregado [] Reformado [

Desempregado []

Outra [
Formacgdo Académica:
Doutoramento [] Bésico (1.2 Ciclo) [
Mestrado [] Basico (2.2 Ciclo) [J
Licenciatura [] Basico (3.2 Ciclo) [] Outras [
Bacharelato [ Secundario [
Pés-Graduagio [ Sem Habilitagdes []
Dados da Mae
Nome Completo:
Nacionalidade (Pais): Portuguesa [1 Outra [ (especificar)
Naturalidade (Pais): Portuguesa [ Outra [ (especificar)
Doc. de Identificacdo: BI [1 CC [ Outro L] (especificar)
N.2 Validoaté __/__/ Data Nascimento__/ /

Exemplo: 15697652 0 ZY5

NIF NISS

Morada de Residéncia (NAO PREENCHER SE FOR IGUAL A DO(A) ALUNO(A))

Rua:
Localidade: Céd. Postal: /
Distrito Concelho Freguesia




Contactos

Numero de telemével:

Numero de telefone:

Ndmero de telefone do emprego:

E-mail:

Situacao Profissional

Profissao:

Situacao no Emprego:

Estudante [
Trabalhador por conta de outrem []
Doméstica L[]

Trabalhador por conta prépria como isolado [] Reformada [
Trabalhador por conta prépria como empregado

Outra [
Desempregado []
Formacao Académica:
Doutoramento [] Bésico (1.2 Ciclo) [
Mestrado [] Bésico (2.2 Ciclo) [
Licenciatura [] Basico (3.2 Ciclo) [ Outras []
Bacharelato [] Secundario [l
P6s-Graduacio [] Sem Habilita¢des []
Dados do(a) Encarregado(a) de Educacao
Pai [ Irméao/Irma [
Mael[] Tio/Tia [ Outro (especificar) L]
Avo/Avé [ Tutor(a) [

Nota: Se o Encarregado Educacio for o Pai ou a Mae, preencher apenas o local de trabalho

Nome Completo:

Nacionalidade (Pais): Portuguesa [1 Outra [ (especificar)

Naturalidade (Pais): Portuguesa [ Outra [ (especificar)

Doc. de Identificagdo: BI [ CC [ Outro L] (especificar)

N.2 Validoaté __/__/ Data Nascimento__/___/

Exemplo: 15697652 0 ZY5

NIF NISS

Morada de residéncia (NAO PREENCHER SE FOR IGUAL A DO ALUNO)

Rua:
Localidade: Céd. Postal: /
Distrito Concelho Freguesia




Contactos

Numero de telemoével:

Numero de telefone:

Ndmero de telefone do emprego:

E-mail:

Local de Trabalho (apenas releva se acompanhado de comprovativo)

Rua:
Localidade: Céd. Postal: /
Distrito Concelho Freguesia

Situacao Profissional

Profissao:

Situacdao no Emprego:

Trabalhador por conta de outrem [] Estudante [
Trabalhador por conta prépria como isolado [] Doméstico [
Trabalhador por conta prépria como empregado [ Reformado L]
Desempregado [] Outra [

Formacgdo Académica:

Doutoramento [] Bésico (1.2 Ciclo) L]

Mestrado [] Bésico (2.2 Ciclo) [

Licenciatura [] Basico (3.2 Ciclo) [ Outras [

Bacharelato (] Secundario []

Pés-Graduagio [] Sem Habilitagdes []

SASE

Entrega Boletim de Apoios Sociais (SASE)? Sim [1  Nzo [

(obrigatoriamente acompanhado de documento da Sequranca Social com a indicagdo do
escaldo de abono de familia do(a) aluno(a) e assinatura digital validada)

Confirmacgao dos Dados

Confirmo todos os dados constantes deste documento.

Agrupamento de Escolas Fragata do Tejo, ___de de

0(A) Encarregado de Educagdo

(Assinatura)



