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DADOS DE IDENTIFICAÇÃO DA CRIANÇA 

 

Nome:  

Nome pelo qual é tratada:   

Data de nascimento:  ___/____/________ Idade: Anos: _____  

Morada:  
 
 
 

Código Postal:  Localidade:  

Nacionalidade    N.º de Irmãos  NISS:  

  

 

PESSOA(S) A QUEM A CRIANÇA PODE SER ENTREGUE (além do Encarregado de Educação) 

Nome:  Contacto:  Parentesco:  

Nome:  Contacto:  Parentesco:  

Nome:  Contacto:  Parentesco:  

 

EM CASO DE EMERGÊNCIA CONTACTAR 

Nome:  Contacto:  Parentesco:  

 

FILIAÇÃO 

 

Nome da Mãe:  

Bilhete de 
Identidade:  

 NIF:  

Morada:   

Código Postal:  Localidade:  

Telefone:   Telemóvel:  Idade:   

Email:  

Habilitações 
Literárias: 

 Profissão:  

Local de Emprego:  Telefone:  

Horário de Trab.: _____:_____ às _____:_____ e das _____:_____ às _____:_____ 
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INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES - SAÚDE 

 

 

ASSINATURAS 

 

Organização   
 
 

Data ___/___/_____  

  

Encarregado 
de Educação 

 Data ___/___/_____  

 

 

 

Nome da Pai:  

Bilhete de Identidade:   NIF:  

Morada:   

Código Postal:  Localidade:  

Telefone:   Telemóvel:  Idade:   

Habilitações Literárias:  Profissão:  

Email:  

Local de Emprego:  Telefone:  

Horário de Trabalho: _____:_____ às _____:_____ e das _____:_____ às _____:_____ 

 

Alergias: 

    Sim      Quais? 

    Não                 

Problemas específicos de saúde:  

Toma permanentemente algum medicamento: 

Tem necessidades educativas especiais? 


