
  
 

Cofinanciado por:  

   

PREENCHER EM CASO AFIRMATIVO NO PONTO 1 (AAAF) 

Eu ____________________________________________________________________________________________, 

encarregado de educação do aluno __________________________________________________________________ 

____________, do ______ ano e turma _____ declaro sob compromisso de honra que reúno os seguintes requisitos: 

Situação familiar: 

a) quanto ao aluno: 

- Aluno integrado no estabelecimento de ensino em resultado do reordenamento da rede escolar: 

Sim  Não 

Em caso afirmativo:  
 Local de residência: _________________________________________________________________ 

- Aluno integrado em família de acolhimento e/ou avós:  

Sim  Não 

Em caso afirmativo: apresentar documento comprovativo 

- Nenhuma das situações  

b) quanto à família: 

- Família monoparental: 

Sim  Não 

Em caso afirmativo apresentar (ANEXAR) documento comprovativo da Segurança Social. 
(obter pelo site da Segurança Social Direta > Família> Abono de Família> consultar pagamentos> selecionar o nº do processo da 
criança>imprimir) 

- Família com mais de 1 criança a frequentar a CAF 

Sim  Não 

Em caso afirmativo indicar nome e turma: 

Nome: __________________________________________________________________ Ano ____ Turma ____ 

Nome: __________________________________________________________________ Ano ____ Turma ____ 

- Família com crianças e alunos a frequentar as AAAF e a CAF na mesma escola básica 

Sim  Não 

Em caso afirmativo indicar nome e turma: 

Nome: __________________________________________________________________ Ano ____ Turma ____ 

Nome: __________________________________________________________________ Ano ____ Turma ____ 

 

Agrupamento de Escolas do Vale de S. Torcato, _______ de _________________ de 20_____. 

O(A)  Enc. (a) de Educação: ___________________________________________________________________ 

  

  

  

  

 

  


