b amb. ANO LETIVO 2025/2026
[

Entrada Més:

FICHA INSCRICAO [ | RENOVAGAO [ ]

Creche
Sala:

1. Dados da Crianga

Nome: Ne BI/CC:

Data de nascimento: Idade:

Nacionalidade: NISS: NIF:

Morada:

Localidade: Cadigo Postal:

2. Dados Clinicos

N2 de Utente do SNS: Centro de Saude a que pertence:
Nome Médico Assistente: Tel./Telm.:
Nome Médico Pediatra: Tel./Telm.:

Grupo Sanguineo:

A crianca tem Necessidade Educativa Especial? Sim [ ] Nao L] Especifique:
Sofre de Doenca/Alergia? Sim [ ] Nzo [] Especifique:

Medicamentos de uso frequente? Sim [_] N3o L] Especifique:

Necessita de algum cuidado especial?  Sim [_] N&o [] Qual?

Tem alguma restri¢do alimentar? Sim [_] N3o [] Qual?

Em caso de febre autoriza a educadora ou auxiliar do seu filho(a) a administrar o Benuron? Sin_'rl Nao ]
Xarope qual a dosagem ou Supositdrio qual a dosagem
Assinale com X a resposta correta

3. Filiagao

Nome do pai: BI/CC:
Morada:

Localidade: Cddigo Postal:
Idade: Contactos:

Profissao: Local Trabalho:

e-mail:

Nome da mae: BI/CC:
Morada:
Localidade: Cédigo Postal:
Idade: Contactos:
Profissao: Local Trabalho:
e-mail:

Data

Irm3os: Nome Idade | Profissdo Estab. de ensino
de nasc.:
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4. Identificagdo Encarregado de Educagdo

E Mae L] Pai L] Outro (Especifique):

(Preencher apenas caso ndo seja a mae ou pai)
Nome: Grau de parentesco:
Morada
Localidade Codigo Postal:
BI/CC: Contactos:
Profissao: Local de Trabalho:
E-mail: Local Trabalho:

5. Frequéncia a partir de:
* Preenchimento Obrigatério

* Data: / / * Hordrio de Entrada: h...... m * Hordrio de Saida: ho.... m

* Tempo previsto de permanéncia no estabelecimento: meses

A preencher pelo Bambi:

6. Saida da resposta social

Data da Saida: / /

Motivo da saida:

7. Identificagao de Pessoas a quem a criang¢a pode ser entregue
(Preencher caso ndo seja a mae ou o pai)
Pai [] M3e[ ] Outro[ ] Especifique:

Nome: Grau Parentesco:
Morada:
Localidade: Codigo Postal:
BI/CC: Local Trabalho Contacto:

Nome: Grau Parentesco:
Morada:
Localidade: Codigo postal:
BI/CC: Local Trabalho: Contacto:

Nome: Grau Parentesco:
Morada:
Localidade: Codigo Postal:
BI/CC: Local Trabalho: Contacto:

Nome: Grau Parentesco:
Morada:
Localidade: Codigo Postal:
BI/CC: Local Trabalho: Contacto:
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8. Pessoas a contactar em caso de emergéncia (Exceto os pais)

Nome: Parentesco: Contacto:
Nome: Parentesco: Contacto:
Nome: Parentesco: Contacto:
Nome: Parentesco: Contacto:

9. Autorizagoes:

Eu, portador do CC / Passaporte

ne vélido até / / declaro para os devidos efeitos, que autorizo a equipa técnica do Bambi

— Creche e Jardim de Infancia, a informatizar os nossos dados pessoais para efeitos de elaboragdo do Processo Individual do
meu educando.

9.1 Autorizo a equipa técnica do Bambi a tirar e expor fotografias do meu educando, dentro do espaco limitado a creche e
jardim de infancia e para uso exclusivo de atividades ludicas e pedagdgicas. Sim [ ] Ndo [ ]

9.2 Autorizo o meu educando a sair ao exterior, no espaco circundante da Creche e Jardim de Infancia Bambi, sempre que
esteja devidamente previsto no plano de intengao pedagdgica de cada sala, e sempre que seja pertinente para ir ao encontro
das necessidades e interesses do grupo. Sim [ ] N&o [ ]

9.3 Autorizo a equipa técnica do Bambi a partilhar as informagdes pessoais dos pais e da crianga (cartdo cidaddo, morada,
contactos de emails e telefénicos, Nif, n2 seguranca social, nUmero de utente) com a empresa proprietaria da plataforma Digital
EDUCABIZ. Sim [] Nao [ ]

10. Atividades extracurriculares (assinalar a (s) opgdo/ opgdes pretendidas).
e Musica []
e Danga [ ]

11. CONFIDENCIALIDADE/CONHECIMENTO
1. Todas as informacg&es disponibilizadas sdo confidenciais, ndo podendo ser utilizadas sem a autorizacdo prévia da
familia.
2. A assinatura da presente matricula implica o conhecimento e concordancia prévia do Regulamento Interno da
Creche.

Documentos a entregar:

o Fotocdpia Boletim Nascimento/ Cartdo de Cidad&o da crianga;
(] Fotocdpia Bl/Cartdo Cidaddo dos Pais/Encarregado Educagdo e pessoas a quem a crianga pode ser entregue;
° Declaragdo PNV (Programa Nacional de Vacinag&do)
o Declaragdao médica em caso de patologia que determine a necessidade de cuidados especiais, da crianga;
° Sentenga judicial que regula o poder paternal, se aplicavel;
. Comprovativo de pagamento do valor da inscrigdo e mensalidade, estipulado pelo Estabelecimento Escolar.
O Enc. de Educagdo A Diregdo Técnica
A Diregdo do Bambi
Data: / /
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