
 
FICHA DE INSCRIÇÃO   

 
Ano Letivo _______ /_______ 

 

 
 

Dados do/a Aluno/a 

Nome Completo: ________________________________________________________________________________________________ 

Morada: _________________________________________________________________________________________________________ 

Código Postal: ________________________________________ Localidade: ___________________________________________ 

Idade:  ________________________________________________ Data de Nascimento: _________/ _________/ _____________ 

Nº BI/ Cartão de Cidadão:  _____________________________ Nº Contribuinte: ______________________________________ 

Nacionalidade: ________________________________________ Naturalidade: _________________________________________ 

Telefone: ______________________________________________ Telemóvel: ____________________________________________ 

E-mail: __________________________________________________________________________________________________________  

Estado Civil: ___________________________________________ Habilitações Literárias: ________________________________ 

Situação profissional: __________________________________ Profissão (antiga ou atual): ____________________________ 

Tem problemas de saúde:    Sim ☐     Não ☐     Se respondeu sim, quais?     

☐ Dificuldades visuais 

☐ Problemas Cardíacos 

☐ Dificuldades auditivas 

☐  Problemas neurológicos 

☐ Dificuldades Motoras  

☐ Diabetes     

☐ Problemas respiratório 

☐ Hipertensão arterial 

☐ Outro, qual? _______________________________________________________________________________________ 

_________________________________________________________________________________________________________________ 

Toma alguma medicação habitual?   Sim ☐    Não ☐    

Se respondeu sim, qual?    _______________________________________________________________________________________ 

Pessoa a contactar em caso de urgência 

Nome: __________________________________________________________________________________________________________ 

Morada: _________________________________________________________________________________________________________ 

Código Postal: ________________________________________ Localidade: ___________________________________________ 

Grau de Parentesco:  __________________________________ Telemóvel: ____________________________________________ 
 

  Data de Entrada ___/___/______ 

  Inscrição n.º  

  Nova inscrição  

  Renovação  



 
FICHA DE INSCRIÇÃO   

 
Ano Letivo _______ /_______ 

 

 
 

 

Disciplinas a que se pretende inscrever (assinalar com um x):  

1 Atividade Física   

2 Informática Turma 1  Turma 2  Turma 3   

3 Yoga   

4 Antes Sortudo que Azarado (Perspetivas Sobre a Sorte)   

5 Língua e Literatura Portuguesas   

6 Saúde   

7 História e História da Arte   

8 Jornal da USS   

9 Música/ Cavaquinho e Viola   

10 Cerâmica Atelier aberto 1  Atelier Aberto 2   

11 Manualidades Diversas   

12 Teatro   

13 Hidrosénior Turma 1  Turma 2   

14 Literacia Financeira   

15 Proteção Civil 
Aula Quinzenal - 
5ª feira 

  

16 Direito e Cidadania 
Aula Quinzenal - 
5ª feira 

  

17 
Desenvolvimento Pessoal e 
Interpessoal 

Aula Quinzenal - 
6ª feira 

  

18 Folclore 
Aula Quinzenal -  
sábado 

  

 

Assinatura do/a Aluno/a:__________________________________________________________________________          
 

(A preencher pela USS) 
O Técnico responsável: 
_____________________________________________________________________________________________           
 

Observações:  _________________________________________________________________________________  

_____________________________________________________________________________________________  

 Com a ficha de inscrição deverão ser entregues os seguintes documentos: 

- Cartão de Cidadão e/ou Bilhete de Identidade e Cartão de Contribuinte, quando não seja portador do Cartão de Cidadão 


