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Escola Profissional

Alda Brand&o de Vasconcelos

BOLETIM DE MATRICULA

AnolLetivo:
Fotografia Modalidade de formacéo: PROF. (] CEF.[ |
EPAV - Polo Colares (J
EPAV - Polo Sintra  (J
EPAV - Polo Peniche (J
Curso: i
Turma: Inicio do Processo em /
N°®deAluno: Matricula Definitiva em /
N° SIGO:
N° Processo Portal das Matriculas:
Cursos Pretendidos (por ordem de preferéncia)
1° Opcao: Curso Nivel (CP): Tipo(CEF):
2% Opcao: Curso Nivel (CP): Tipo(CEF):
32 0Opcao: Curso Nivel (CP): Tipo(CEF):

Nota: para aefetivacdo da matricula sera tido em conta a ordem de escolha efetuada, considerando que a constituicao da turma sera feita por ordem de

conclusao do processo de matricula.

1 - Identificacao doAluno

Nome Completo

Nacionalidade NaturaldaFreguesiade

Concelhode Distrito de
DataNascimento_ / / Idade__ (anos) Contribuinte n°

Doc. deldentificacaon.® Validoaté 01/02/1699 Utente n.°
NISS Eleitorn.° Telefonen.® Telemovel n.°

Residéncia (Rua, Av. ...)

Codigo Postal - Localidade Freguesia de

Concelhode Distrito de

Email

Tem Computadoremcasa?SimCNaod  Tem Internet em casa? SimCOONaoO
Webcam / Microfone?SimONaod  Smartphone / Tablet? SimONaoO
Qual o escaldao de abono familia: 1°/A0 2°/B3 3°/CO Outrod Sistema/Subsistema

de salide: OSNS OJADSE OServicos sociais da CGD CJADM
O Seguro de Saude N.°

epav g, =

(((((( i
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Entidade Proprietaria

7Recebido por:

Em| /| |

Inserido por:

DbGep [J

sico O
| [ ]

Entrevista por:

_________________________________

)



2 - Filiacao
PAI | Nome Completo

Residéncia (Rua, Av. ...

Codigo Postal - Localidade

Naturalidade Nacionalidade Profissao

Situacao de emprego: Empregado(J Desempregado(J Trabalhador por conta proprialJ Trabalhador por conta de

outrem (J Outra (3 Qual: Formacao académica:

Telefone n.° Telemoveln.® Email

MAE | Nome Completo

Residéncia (Rua, Av. ...

Codigo Postal - Localidade

Naturalidade Nacionalidade Profissao

Situacdo de emprego: Empregado(J Desempregado(J Trabalhador por conta proprial] Trabalhador por conta de

outrem (J Outra (3 Qual: Formacio académica:

Telefonen.® Telemoveln.° Email

3 - Identificacdo do Encarregado de Educacao

Nome Completo Parentesco

Documento de Identificacaon.® Validoaté /_/ Contribuinte n.°

Residéncia (Rua, Av. ...

Codigo Postal - Localidade

Nacionalidade Natural daFreguesia de Profissao

Situacdo de emprego: Empregado(J Desempregado(J Trabalhador por conta proprial] Trabalhador por conta de

outrem (J Outra (J Qual: Formacao académica:

Telefonen.® Telemoveln.° Email

4 - Situacao Escolar doAluno/a

No ano letivo / frequentou / concluiuo (riscaroque naointeressa) ° ano do curso
Na escola Localidade
N.°deretencées: no/s seguinte/s ano/s:

No 2° ciclo frequentou aseguinte lingua estrangeira (5° e 6° ano):

No 3°ciclo frequentou as seguintes linguas estrangeiras (7°, 8°e9° ano):

Tem alguma Necessidade Educativa Especial (NEE) devidamente identificada? ~ Sim(J Nao(J

Serespondeusim, indique qual e amatricula fica condicionada a entrega do PEI:

0 aluno teve acompanhamento no ano letivo anterior? Sim(J Nao(J
Oalunotem processonaComissaode Protecdode Criancase JovensemRisco, Tribunalououtro?  Sim(J Nao(J

Oalunojatevealgumprocessodisciplinar? SimCI NaoJ  Se sim, quantos?

EmCasodeacidentecontactar:

Contra-Indicacdes médicas:

Observacoes:




5 — Pedido de Matricula (Escola Pretendida)

Efetuou Matricula em outra Escola? Sim(J Nao[J

1° Opcao: Escola

2% Opcao: Escola

32 Opcao: Escola

Nota: Esta informacao devera de estar de acordo com o preenchido no Portal das Matriculas.

Como teve conhecimento da EPAV - Escola de Hotelaria de Colares?

6 — Situacao do AgregadoFamiliar

NUmero de pessoas do NUmero de descendentes NUmero de pessoas NUmero de pessoas inativas, no
agregado familiar dependentes no agregado desempregadas no agregado familiar (incluindo o
(incluindo o préprio): familiar (incluindo o agregado familiar: proéprio):

proprio):

Nota: Inativas sao pessoas que ndo estdo empregadas nem desempregadas, ex.: estudantes, reformados, domésticos

7 — Autorizacdes

Autorizacdo de saida daEscola: Sim(J NaoJ

Autorizacdo de cedéncia dos direitos de imagem: Sim(J Nao[J

Autorizo fotocopia do Documento de Identificacao Aluno/a e Enc. de educacao: Sim(J Nao(J

Vem de carro para a escola (Apenas EPAV-Colares) SimJ Nao(J, indique a matricula do veiculo:

A Matricula/Inscricdo na Escola Profissional Alda Branddo de Vasconcelos implica, por parte do/a aluno/a e da sua familia, aceitar e respeitar o Regulamento
Interno em vigor, disponivel no site da escola (www.epav.pt) e moodle, aplicavel no ambito de toda e qualquer atividade escolar e extraescolar, tendo

conhecimento que a pratica de atos que violem os regulamentos pode levar, mediante processo disciplinar, a aplicacdo de medidas sancionatérias com a
consequente perda de apoios a que tenha direito.

0O/a Encarregado/a de Educacéo ou o/a Aluno/a, quando maior de 18 anos, declara que tem conhecimento e se compromete a adquirir, no inicio do ano letivo, a
farda, bata e os equipamentos de protecéo individual, de acordo com o perfil profissional do curso a frequentar, de uso obrigatério em aulas de laboratério.

O/a Encarregado/a de Educagdo ou o/a Aluno/a, quando maior de 18 anos, declara, sob compromisso de honra, serem verdadeiras as declaracdes constantes deste
boletim sob pena de este ser considerado sem efeito, e de lhe ter sido entregue, no ato da matricula e aceite o Compromisso de Frequéncia da Escola Profissional
Alda Brandao de Vasconcelos.

Estaentidadeformadoragaranteaestritaconfidencialidadenotratamentodosseusdados. Ainformacaoporsidisponibilizadanaosera partilhada com terceiros e sera utilizada
apenas para fins diretamente relacionados com o curso em que se inscreve. Caso nao autorize que osseusdadospessoaissejamfacultadosparaumaeventualauscultacagonoambito
de procedimentos de acompanhamentode formacao e das entidades formadores assinale com um x3 Caso nao autorize que os seus dados sejam usados para envio de
publicidade sobre futuros cursos de formagao assinale com um xa Os dados recolhidos sao confidenciais e destinam-se a tratamento estatistico, obrigatorio noambitodasacoes
financiadaspeloEstadoPortuguése FundoSocial Europeu. Casonaoautorizeautilizacaodosseusdadospessoaisde identificacdo, endereco e contactos para os efeitos acima
previstos, assinale com xO

Local e Data / /

(Assinatura conforme o Documento de Identificacdo do/a aluno/a): (Assinatura conforme o Documento de Identificacao do/a encarregado/a
de educacao do/a aluno/a)

Nota: Esta matricula fica condicional até:

1. A entrega de todos os documentos exigidos, e/ou

2. Aautorizacao de funcionamentode turma, por parte doM.E (que estara dependente deum nimero minimodealunos/as). Cumprindo os dois pontos referidos,
aEPAV comunica ao Aluno/a ou ao Encarregado/a de Educacao a efetivacao da matricula.

No caso de o aluno/a nao transitar de ano devera comprovar a informagéo para ter o reembolso do valor da caucao, para todos os outros fatores externos a Escola, ndao havera
reembolso.

Por motivo de auséncia de documentos ou falsas declaragoes, a Escola Profissional Alda Brandao de Vasconcelos, se assim entender, podera nao aceitar a matricula.



http://www.epav.pt/

A preencher pelos Servicos Administrativos

Documentos entregues / verificados no ato da matricula:

Fotocopia Documentodeldentificacaodo/aaluno/a Fotocopia doescaldo de abono de familia para

T
(B.I / Cart.Cidad&o / Tit. Residéncia / Passaporte / Outro) Lo

candidatura a subsidios
Fotocdpia N° de Contribuinte :L__E Boletim de Transferéncia de Escola *
Fotocopia Cartao de Assisténcia Médica (Utente) :L__E Documento do/a Encarregado/a de Educacio
- (Documento identificacao e NIF)
Boletim de Vacinas: validoaté [/ b
e Ficha de candidatura de apoio aos transportes
Certidao de Habilitacdes (Habilitages minimas exigidas) 1 escolares **

Fotografia (tirada na escola no ato da matricula) P

- NUmero de Identificacao Bancaria ( IBAN )
Declaracao de Honra (cacifo) E"':
Programa Educativo Individual (PEl) no caso de alunos NEE (com Necessidades Educativas Especiais b
Certidao Judicial de Regulacao do Poder Paternal (caso se aplique) I:_:

*Boletim adquirido na secretaria no ato da matricula.
**Os alunos que pretendam efetuar estas candidaturas deverao solicitar a documentacao para o efeito na secretaria.

Nota: Cidadaos de paises estrangeiros terdao que apresentar o original do titulo de residéncia valido de
acordo com as normas do servico de estrangeiro e fronteiras de Portugal.

Recebido e Verificado em / / , O/A Funcionario/a

Efetuou os seguintes pagamentos (de acordo com a Tabela de Custos Administrativos em vigor):

Caucéo de Inscricdo 5,00€ []

Rec/V.D N.° Recebido em / / , O Funcionario

Aluguer do Cacifo Individual 7,50€ [ ]

Rec/V.D N.° Recebido em / / , O Funcionario
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