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3 gestao, divulgacao e processamento dos servicos do Municipio de Vendas Novas. Os titulares dos dados podem aceder & informacao que lhes respeite e solicitar por escrito a sua atualizacao ou correcao

e desti

0s dados recolhidos sao pr

i

Reg. Entrada n®

'
. Processo n®

vendas novas Data

era uma vez uma princesa...

FICHA DO ALUNO (ASE/AAAF)

Ano Letivo /

(A preencher pelos servicos)

A PREENCHER PELO ENCARREGADO DE EDUCACAO

Estabelecimento de Ensino*
Nivel em ensino* QPré-Escolar O 1° Ciclo

Turma/Sala:*

Identificacao do Aluno
Nome do Aluno*

Data de Nascimento* N° Contribuinte*
Morada*
Freguesia*
Cdd. Postal* - Localidade*
NIC/BI* Valido até*

Filiacao
Nome do Pai
Nome da Mae

Identificacao do Encarregado de Educacao O Pai O Mae O Outro
Nome*
Data de Nascimento* N° Contribuinte*
NIC/BI* Valido até*
Telefone Telemovel
\* Preenchimento obrigatério. Preencha de forma legivel e sem abreviaturas. As datas devem ser escritas no formato aaaa/mm/dd. )

COMUNICACOES

[] Consinto que as comunicacdes/notificacdes sejam feitas via email.
Email

COMPOSICAO DO AGREGADO FAMILIAR

Data Grau de Parentesco

Nascimento com o Aluno Profissao

Nome

Requer no minino a versao “Adobe XI” para poder guardar os dados preenchidos.
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OUTRAS INFORMACOES

Pretende beneficiar de refeicdes escolares? Q Sim QNao

Pretende beneficiar de prolongamento de horario? (AAAF/CAF) © Sim (QNao
E beneficiario de accao social escolar? QSim QNao

Se sim, qual é o escaldo: QA OB

. J
DOCUMENTOS A APRESENTAR

Para o efeito da Agdo Social Escolar, junta o elemento assinalado. m

|:| Documento emitido pelo servico do Instituto da Seguranca Social ou, quando se trate de trabalhador da Administracao
Publica, pelo respectivo servico processador que faca prova do seu posicionamento nos escaldes de atribuicao do
abono de familia;

Para o efeito da Atividades de Animagao e Apoio a Familia, junta os elementos assinalados. i

|:| Documentos da entidade patronal ou entidade formadora, comprovativa do horério de trabalho/formacéao realizado pelos
Pais ou encarregados de educacdo, acompanhado do comprovativo do vinculo laboral como por exemplo recibo de
vencimento, contrato ou outro;

|:| Apresentacao da Ultima declaracao de IRS de todos os membros do agregado familiar, acompanhada pela respetiva nota
de liquidacao, ou documento das financas atestado a nao entrega da referida declaracao;

I:lVerificagéo da situacao de desemprego, esta devera ser comprovada através da declaracdo emitida pela seguranca
social da area de residéncia, da qual conste o montante do subsidio auferido, com indicacdo do inicio e do termo e na
falta deste, a indicacao sobre a nao atribuicdo desse subsidio;

|:| Comprovativo das despesas de habitacao.

A nao apresentacao dos documentos solicitados, implica a suspensao da candidatura do/a aluno/a, até que se complete as informacdes
necessarias.

\[1] Assinale com um X os documentos que anexa ao seu processo. )

INFORMACOES ADICIONAIS

1. Os dados pessoais recolhidos neste pedido sao necessarios, Unica e exclusivamente, para dar cumprimento ao disposto no artigo 102.°
do Cédigo do Procedimento Administrativo (CPAJ, no artigo 17.° do Decreto-Lei n.° 135/99, de 22 de abril e/ou ao previsto na legislacao
especifica aplicavel ao pedido formulado.
2. 0 tratamento dos dados referidos no ponto 1 por parte do Municipio respeitara a legislacao em vigor em matéria de protecao de dados
pessoais e sera realizado com base sequintes condicdes:
e Responsavel pelo tratamento - Municipio de Vendas Novas;
* Finalidade do tratamento - Cumprimento de uma obrigacdo juridica (CPA e/ou de legislacao especifica aplicavel ao pedido formulado)
ou necessario ao exercicio de funcdes de interesse publico;
e Destinatério(s) dos dados - Servico municipal com competéncia para analisar ou intervir no pedido, de acordo com a orgénica municipal
em vigor;
¢ Conservacao dos dados pessoais - Prazo definido na legislacao aplicavel ao pedido.
3.Para mais informacoes sobre as praticas de privacidade do Municipio consulte o nosso site em www.cm-vendasnovas.pt ou envie
um e-mail para geralldcm-vendasnovas.pt.
4.0s documentos apresentados no ambito do presente pedido sdo documentos administrativos, pelo que o acesso aos mesmos se fard em
respeito pelo regime de acesso a informacao administrativa e ambiental e reutilizacao dos documentos administrativos
(Lei n.° 26/2016, de 22 de agosto).

. J

0/A Subscritor/a, sob compromisso de honra e consciente de incorrer em eventual responsabilidade penal caso preste falsas
declaracdes declara constantes do presente documento correspondem averdade.

Pede deferimento, O/A Encarregado/a de Educacao

Vendas Novas, de de

(Assinatura do requerente ou de outrem a seu rogo,
se 0 mesmo nao souber ou nao puder assinar)

Requer no minino a versao “Adobe XI” para poder guardar os dados preenchidos.
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