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Preencher os itens correspondentes abaixo de acordo com o modelo de preenchimento do verso da folha
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Nome da(s) crianca(s) Data de nascimento Idade Escolar Nome da creche
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Nome da pessoa com previsao de parto
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Relagdo da pessoa com previsdo de
parto com a crianga
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Data da previsao do parto
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Ao entregar este documento, por favor apresentar a Caderneta da Mae e da Crianga (boshi
techo) ou outro documento que comprove a data de previsdo do parto, para fazer a
confirmagao.

(Informagéo adicional)
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Quantidade de feto(s) Unico feto Muiltiplo(s) feto(s)
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Declaro que o meu parto esta previsto conforme o informado acima.
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Os planos apds o término do prazo do requisito por parto.

Unico feto: No final dos 2 meses apés més previsto de

parto.

Mltiplo feto: No final dos 4 meses apds més previsto de
parto.
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Por favor, verificar sem falta o modo de preenchimento informado no verso da folha.
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1. Cancelamento da matricula ( deve ser apresentado o Formulario de Cancelamento da Matricula, a parte).
2. Previsao de continuar matriculado(a) Motivo: Por necessitar de cuidados da crianga na creche.
(Sera necessario apresentar, a parte, o Formulario do Pedido de Aprovagédo do Beneficio para a Educagdo e Cuidado Infantil
(Requerimento de Utilizagdo da Instituicdo de Educagéo e Cuidado Infantil) e o documento de requisito para a matricula).
3. Previsdo de continuar matriculado(a)  Motivo: Para a convivéncia e da crianga, em grupo, na creche.
(Sera necessario apresentar, a parte, o Formulario do Pedido de Aprovagédo do Beneficio para Educagao e Cuidado Infantil e
(Requerimento de Utilizagao da Instituicdo de Educagéo e Cuidado Infantil).
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