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Todos os campos no boletim de inscrição são de preenchimento obrigatório.  

No caso de cancelamento do passe escolar, é obrigatório a comunicação aos serviços nos dois dias uteis seguintes. 

Os alunos do ensino secundário regular, devem proceder ao pagamento do passe escolar até ao dia 8 de cada mês 

nos serviços municipais. 
 
No Município de Baião consideramos a sua privacidade um direito fundamental e, assim, só iremos usar os seus dados pessoais 

para gerir a sua conta e fornecer os serviços que nos solicitou. Para isso precisamos dos dados acima solicitados. Temos de partilhar 
os seus dados com outras instituições, nomeadamente Empresa de Transportes e o respetivo Agrupamento de Escolas, de modo a 
que estas o/a possam contactar sobre o serviço que elas fornecem. Os dados ficam armazenados durante 12 anos (escolaridade 
mínima obrigatória), no entanto poderá remover o seu consentimento a qualquer momento através do contato com o nosso encarregado 
de proteção de dados - dpo@cm-baiao.pt. Para mais informações sobre como tratamos os seus dados, quais os seus direitos e como 
pode exerce-los, poderá consultar a nossa política de privacidade –www.cm-baiao.pt.  

A omissão da declaração dos dados pessoais ou a inexatidão dos dados declarados são suscetíveis de impedimento favorável do 
pedido. 

         

         

Nº DE PASSE:      

Código Postal:     -    Freguesia: 

Parentesco em relação ao aluno:  Contacto:  Nº Contribuinte:          

Câmara Municipal 
 de Baião 

SETOR DA EDUCAÇÃO   -   TRANSPORTE ESCOLAR 

INSCRIÇÃO PARA TRANSPORTE ESCOLAR – ANO LETIVO 2021/2022 
E-mail: educacao@cm-baiao.pt  Tel.: 255 540 500  

IDENTIFICAÇÃO DO ALUNO 

Nome do Aluno: _______________________________________________________________________ 

Data Nascimento: ____ /____ /_______   Idade: _____            Nº Contribuinte: 

Cartão de cidadão / BI :  

Morada: _____________________________________________________________________________| 

Validade: ____/____ /_________ 

ESCOLA A FREQUENTAR 

Contacto: |________________|  E-mail: |__________________________________________________| 

Filiação: Pai:   | ________________________________________________________________________| 

                Mãe:|________________________________________________________________________| 

Agrupamento de Escolas Vale de Ovil – Baião. 

Agrupamento de Escolas de Eiriz – Ancede. 

Agrupamento de Escolas do Sudeste de Baião – S.M.Z.. 

Ano: 

Turma: 

Nº:  

Encarregado de Educação: | _____________________________________________________________| 
                                                                                           (Assinatura do Encarregado Educação) 

         

RESERVADO AOS SERVIÇOS 

Entidade Transportadora: ____________________________ Paragem: ___________________________ 

Responsável dos Serviços: ___________________________________         Data: ____ / ____ / _______  


