Ne de inscricdo

‘ unta de h

reguesia

Pagamento efectuado (Valor: € 7,50)

__Sim __Nao
Programa Férias Jovens — Ficha de Inscrigdo:
1.Entidade organizadora
Junta de Freguesia de Santa Clara
2.Dados referentes a crianca
Nome completo
Data de nascimento___/___/ Idade Sexo
Doc. de identificacao Numero Validade __/___/
Morada Codigo Postal -
Freguesia Escalao do abono de familia

Frequenta a escola __. Publica __ Privada Ano de escolaridade

Nome da escola

Freguesia da escola que frequenta

Frequentou a praia campo em anos anteriores? __ Sim __ Ndo
Tem irmaos inscritos nas férias jovens? __ Sim __ N&o
Necessidade de cuidados especiais de saude? __ Sim __ Ndo

Qual / quais?

Necessidades de alimentacao especifica? __ Sim __ Nao

Qual / quais?

Toma Medicacao Diariamente? Sim __ Nao __. Em caso afirmativo qual?

3.Dados referentes ao agregado familiar, pessoas com quem a crianga reside

Numero total de pessoas que compdem o agregado familiar, incluindo a crianca

4 Autorizacao do responsavel legal / encarregado de educac¢ao

Nome completo

Grau de parentesco Reside com a crianca __ Sim __ Nao

Doc. de identificacdo Numero Validade ___/___/

Contatos telefénicos em caso de emergéncia

E-mail

Autorizo a recolha de imagens, que mais tarde poderao vir a ser utilizadas, para efeitos de promogéo de Coldnias de

Férias da Junta de Freguesia de Santa Clara? _ Sim __ Néo

Tomei conhecimento das condi¢bes do programa férias jovens e do regulamento interno, pelo que autorizo o meu filho / educando a
participar nesta iniciativa. Declaro ainda que os dados referentes a presente inscricdo sdo verdadeiros.

Assinatura
Lisboa, ___/___/
Documentos apresentados
__ Cartao de identificacao da crianca __Cartao de identificacdo do responsavel legal da crianca
__Boletim de vacinas da crianca __Cartao de leitor do responsavel legal da crianca
__ Relatorio médico da crianca __ Documento comprovativo de pagamento

__ Outro




