
    
 

 
FICHA DE INSCRIÇÃO DE ALUNO 

 
 
Programa de Formação de Aulas de Surf, feito em parceria com a Enjoy Surf 
School e a Associação Sealand Santa Cruz. 
 
Aluno 
 
Nome: ___________________________________________________________________ 
E-mail: _________________________________________________ 
Telefone: ________________________ 
Cartão de Cidadão: __________________________ 
Data de Nascimento: ______/_______/________ 
NIF.: _________________________ 
 
 
Encarregado de Educação 
 
Nome: ___________________________________________________________________ 
Endereço : _______________________________________________________________ 
Código Postal: __________-________   Localidade: ___________________________ 
Telefone: _______________________ 
Cartão de Cidadão: ________________________ 
Data de Nascimento: _______/_______/________ 
E-mail: _________________________________________________ 
NIF: ______________________________ 
 



 
 

 
TERMO DE RESPONSABILIDADE 

 
 
 
Ciente de que a realização de atividades físicas pode acarretar riscos a algumas 
pessoas, para as quais o exercício físico pode ser impróprio, declara assumir a 
especial obrigação de me assegurar previamente, de que não tenho quaisquer 
contraindicações para a prática da atividade que me proponho desenvolver. 
 
Declaro ser responsável, por qualquer dano que possa ocorrer durante as atividades, 
enquanto não efetuar a entrega de toda a documentação necessária para regularizar 
a minha inscrição e seguro desportivo. 
 
Declaro ainda que os dados acima são atuais e verdadeiros estando apto para a 
prática desportiva. 
 
Tomei conhecimento e aceito os Termos de Adesão. 
 
O Encarregado de Educação, 
 
 
 
 
________________________________________________________________________________ 
Nota: Necessário fotocópia/digital do Cartão de Cidadão do Encarregado de Educação. 
 
 
 
Mais informações:  
 
E-mail: geral.sealand@gmail.com 
Rua José Guimarães Pinheiro, nº 45 RC, Santa Cruz (junto à farmácia) 


