
 

 

Candidatura Ação Social Escolar 

 Pré - Escolar | 1º Ciclo Ensino Básico  

NOTA: preencher todos os campos de forma legível (letra de imprensa) 
Ano Letivo 2023 / 2024 

 

A preencher pelos serviços Escalão  Obs. 

Almoço  AEC   

Lanche  AAAF / CAF  

 

1.  Identificação Estabelecimento de Ensino 

Agrupamento de Escolas: __________________________ EB / JI: _____________________________ 

Ano escolar que irá frequentar: ______º 

2.  Identificação Aluno 

Nome do(a) aluno(a): _________________________________________________________________ 

Data de Nascimento:          /          /                 Naturalidade: _________________ NIF: ___________________ 

Morada completa: _________________________________________________________ Nº _______  

Código Postal: ________ - _____ Freguesia: _____________________ Concelho: _________________ 

Problemas de Saúde: _________________________________________________________________ 

Em caso de alergias ou intolerâncias alimentares, anexar declaração médica) 

Medidas adicionais de suporte à aprendizagem e à inclusão (Art. 10º DL 54/2018): Sim         Não  

3. Agregado Familiar 

Nome do pai:            NIF     

Nome da mãe:           NIF     

Nome Enc. de Educação          NIF     

Email Enc. de Educação: __________________________________@___________________________ 

Número de filhos do agregado familiar ______ 

Contacto telefónico: Pai         Mãe      Outro     

4. Apoio pretendido 

Fornecimento de Refeição: Sim         Não    Lanche: Sim         Não  

Leite Escolar: Sim         Não     Simples         Sem Lactose  



 

5. Escola a Tempo Inteiro PRÉ - ESCOLAR 

Atividades de Apoio e Animação à Família (AAAF):    Sim         Não  

Período:  Manhã        Tarde         Manhã + Tarde  

Interrupções Letivas:   setembro  Natal  Páscoa  Verão (jun/jul)  

6. Escola a Tempo Inteiro 1º CEB 

Atividades de Enriquecimento Curricular (AEC):    Sim         Não   

Componente de Apoio à Família (CAF):     Sim         Não  

Período:  Manhã        Tarde         Manhã + Tarde  

Interrupções Letivas:   setembro  Natal  Páscoa  Verão (jun/jul)  

Observações: _______________________________________________________________________ 

__________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________ 

Documentação entregue: 

• Declaração IRS Mod. 3 (apenas Pré-Escolar)     Sim       Não   

• Declaração Segurança Social | Escalão de abono de família   Sim       Não   

• Comprovativo medidas adicionais (Art. 10º DL 54/2018)  Sim       Não   

• Comprovativo família numerosa    Sim       Não   

• Declaração entidade patronal para inscrição na AAAF / CAF   Sim       Não   

• Declaração Compromisso de Honra AAAF / CAF     Sim       Não   

 

Data ______ / ______ / __________ 
O(a) Encarregado(a) de Educação 

________________________________________ 

 
 

Para mais informações, contacte a Divisão de Desenvolvimento Educativo e Gestão Escolar 
através do telefone 232 427 433, do email educacao@cmviseu.pt ou aceda a https://viseu-educa.pt/ 

Autorizo a recolha e tratamento de dados, pelos serviços de educação municipais e assumo inteira responsabilidade, nos 

termos da lei, pela exatidão de todas as declarações constantes neste formulário, bem como respetivos anexos. 

A prestação de falsas declarações é punível por lei e implica, para além do procedimento legal, o cancelamento dos 

benefícios atribuídos e reposição dos já recebidos. 

mailto:educacao@cmviseu.pt
https://viseu-educa.pt/
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