g, .
Azemels

é desporto

Cémara Municipal

Questionario

Ficha de Inscrigéo Individual — Atividade/Evento

ATIVIDADE / EVENTO

Nome

Data Hora

DADOS PESSOAIS

* Nome completo

* Namero de BI/CC * Data de Nascimento
* Morada

Cédigo Postal Localidade

* Telefone / telemével E-mail

* Contacto em caso de emergéncia

* Apresenta alguma doenga ou efetua algum tratamento especifico? Nao D Sim D Qual (quais)?

* Devera preencher todos os campos assinalados sob pena de ver anulada a sua inscrigdo na atividade/evento.

OJA participante Data

AUTORIZA(;AO (Preencher apenas no caso de o/a participante ser menor de idade)

Eu, , com BI/CC n°

encarregado/a de educacéo de , declaro

que autorizo a participagdo do meu/minha educando/a na atividade acima referida.

O/A encarregado de educacdo Data
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