[AEras DeernortivhS

Municipio de Lagoa
FlCHA DE INSCRIGCAD (01 de julho a 29 de agosto)

Nome:
Morada: _
Cadigo Postal : Localidade: Frequenta ATL
Data de Nascimento: Sim___
. N&do

Filiacdo: Pai Telm:

Mae Telm:
Contacto em Caso de Urgéncia: Telm:

Férias Desportivas de 01 de julho a 29 de agosto

(Inclui Almocgo, Actividades, Transportes e Seguro de Acidentes) De: a

Necessario Fotocopia:

Documento de Identificagdo e Cartdo de Utente Das: as

. A . ~ , , LN 0
Em caso de desisténcia o valor ndo é reembolsavel InscricaoN *__




