
                              
 

 

DIREÇÃO - GERAL DOS ESTABELECIMENTOS ESCOLARES DIREÇÃO DE SERVIÇOS REGIÃO ALENTEJO 

AGRUPAMENTO DE ESCOLAS DE VIDIGUEIRA (135112) 
 

 

 

Agrupamento de Escolas de Vidigueira – 
Estrada da Circunvalação 7960 – 212 Vidigueira 

e-mail: geral@aevid.pt, direcao@aevid.pt; Tel: 284-437300 

 

 

FICHA DE DADOS DO ALUNO 

Matrícula e Renovação de Matrícula    

 

 

IDENTIFICAÇÃO DO ALUNO      Ano Letivo __________/__________ 

Nome Completo ___________________________________________________________________ 

N.º de elementos do agregado familiar _______________  

Composição do Agregado familiar _____________________________________________________ 

O/A aluno/a a matricular tem necessidades educativas especiais? _________________ 

O/A aluno/a a matricular necessita de apoio social escolar? _____________ 

O/A aluno/a recebe Abono de Família? ______________   Escalão ___________ 

O/A aluno/a pretende frequentar Educação Moral e Religiosa?_________  Confissão Religiosa _____________ 

(caso seja efetuada inscrição na disciplina de EMR não haverá lugar a anulação de matrícula nesta disciplina em conformidade com o 

disposto no ponto 4 do artigo 5º do Decreto-Lei nº 70/2013 de 23 de maio.) 

O/A aluno/a vai frequentar ensino Indiv./doméstico? ____________ 

O/A aluno/a pretende frequentar atividades de enriquecimento curricular (para renovações de 1º Ciclo)? _____________ 

Tem computador em casa? _______________   Tem Internet em casa? __________________ 

Cartão Cidadão nº. _____________________-________  Data de validade ______/______/__________ 

Nº de Identificação Fiscal ______________________   N.º Segurança Social ______________________ 

Centro de Saúde de inscrição ____________________________    Nº de utente do SNS _________________ 

Subsistema de saúde _____________________ Nº do subsistema de saúde______________________ 

Médico de família_____________________  Grupo sanguíneo __________________ 

Tem condições de saúde a registar? ___________ Quais?_______________________________________ 

Tem alergias a registar? ___________ Quais?____________________________________________________ 

Tem restrições alimentares a registar? ___________ Quais?_______________________________________ 
 

 

SITUAÇÃO DO ALUNO ANTERIOR À ENTRADA NA ESCOLA 

Frequentou a Educação Pré-Escolar:    Sim ____         Não _____ 

Se respondeu afirmativamente, indique o nome da Escola ________________________________________, 

Agrupamento ___________________________________.   N.º de anos de frequência: ____________ 

 

IDENTIFICAÇÃO DA MÃE 
 

Nome Completo ____________________________________________________________________ 

nascido em ____/____/________, natural de ____________________, concelho de _______________ 

País de Nascimento ________________________   Nacionalidade _____________________________ 

BI / Cartão Cidadão nº. ____________________-______  Data de validade ______/______/__________ 

Nº de Identificação Fiscal ______________________   N.º Segurança Social ______________________ 

Residente em ________________________________________________________________________, 

Localidade ________________________ Código postal __________ - ______  ___________________ 

Distrito ___________________  Concelho ___________________  Freguesia _____________________ 

 

____º ano do ____º Ciclo 



 

Contactos da mãe: 

Correio Electrónico ___________________________________________________________________ 

Nº. Telefone _______________________            Nº. Telemóvel _______________________________ 
 

Situação Profissional da mãe:  

Habilitações Literárias _____________________________________________________________________  

Profissão ___________________________________________________________________________ 

Situação no Emprego ______________________ Nº. Telefone do Emprego _______________________ 

Morada do local de trabalho _________________________________________________________________ 

 

IDENTIFICAÇÃO DO PAI 
 

Nome Completo ____________________________________________________________________ 

nascido em ____/____/________, natural de ____________________, concelho de _______________ 

País de Nascimento ________________________   Nacionalidade _____________________________ 

Cartão Cidadão nº. _____________________-________  Data de validade ______/______/__________ 

Nº de Identificação Fiscal ______________________   N.º Segurança Social ______________________ 

Residente em ________________________________________________________________________, 

Localidade ________________________ Código postal __________ - ______  ___________________ 

Distrito ___________________  Concelho ___________________  Freguesia _____________________ 
 

Contactos do pai: 

Correio Electrónico ___________________________________________________________________ 

Nº. Telefone _______________________            Nº. Telemóvel _______________________________ 
 

Situação Profissional do pai:  

Habilitações Literárias _____________________________________________________________________  

Profissão ___________________________________________________________________________ 

Situação no Emprego ______________________ Nº. Telefone do Emprego _______________________ 

Morada do local de trabalho _________________________________________________________________ 

 

IDENTIFICAÇÃO DO ENCARREGADO DE EDUCAÇÃO 
 

Nome Completo ____________________________________________________________________ 

Grau de parentesco com o aluno _________________________________________________________ 
 

(Preencher apenas no caso do encarregado de educação não ser um dos progenitores) 

 

Nascido em ____/____/________, natural de ____________________, concelho de _______________ 

País de Nascimento ________________________   Nacionalidade _____________________________ 

Cartão Cidadão nº. ______________________-_______  Data de validade ______/______/__________ 

Nº de Identificação Fiscal ______________________   N.º Segurança Social ______________________ 

Residente em ________________________________________________________________________, 

Localidade ________________________ Código postal __________ - ______  ___________________ 

Distrito ___________________  Concelho ___________________  Freguesia _____________________ 
 

Contactos do EE: 

Correio Electrónico ___________________________________________________________________ 

Nº. Telefone _______________________            Nº. Telemóvel _______________________________ 
 

Situação Profissional do EE:  

Habilitações Literárias _____________________________________________________________________  

Profissão ___________________________________________________________________________ 

Situação no Emprego ______________________ Nº. Telefone do Emprego _______________________ 

Morada do local de trabalho _________________________________________________________________ 
 

____________________, _____ de _____________________ de _________ 

          
 O Encarregado de Educação: _____________________________________________________ 


