
 

Contactos: 967 489 887/ 926 171 261/ 964945597 
Rua Dr. Amadeu Ferraz de Carvalho nº 315, 3460-521 Tondela 
pestinhaserabiscos@gmail.com 
 

 

         Ficha de Inscrição Verão 2014 
Nº _________ 

Data _________ 

Identificação Pessoal 

Nome do Aluno_____________________________________________ Data de nascimento ___/___/_____ 

Morada___________________________________C.P______-_____  Localidade_____________________ 

Nº de contribuinte do aluno____________________________________ 

 

Identificação do responsável 

Nome ______________________________________Nome_______________________________________  

Telemóvel_________________       Telemóvel______________  

Email_______________________________________ 

 

O que pretente: 

Nº de Dias X 4.40€/ dia Nº de Almoços X ----€ Total 

    

 

 

Total :_______________________ 

Observações______________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________________ 

O participante sabe nadar? Sim          Não  

 Responsabilizo-me em como o meu educando não tem qualquer impedimento para a prática de atividade 

física. 

 Autorizo a recolha de imagens, que mais tarde poderão vir a ser utilizadas, para efeitos de promoção da Sala 

de Estudos Rabiscos n’Areia e/ou Associação de futebol Os Pestinhas. 

 Autorizo o meu educando a participar em todas as atividades programadas e tive conhecimento da 

informação detalhada bem como do regulamento interno. 

 

                       Assinatura do Enc. Ed.                                                               Responsável 

_______________________________________      _________________________________________ 

 

 

 

 

 


