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Foen Avaliagao Especializada 2014-2015
DECLARACAO
Eu, Encarregado(a) de Educacéo
do(a) aluno(a) , n° da turma
do .° Ano, da Escola declaro que tive

conhecimento da posposta feita pelo Professor/ Diretor de Turma /Conselho de Turma (riscar o que nado
interessa) para 0 encaminhamento do(a) meu/minha educando(a) para os Servicos Técnhico-Pedagdgicos
de Psicologia e Educacdo Especial do Agrupamento de Escolas de Montelongo, e que autorizo que 0s

mesmos servigos procedam a avaliacdo especializada do meu educando, bem como a frequéncia

das sessfes necessarias para a sua concretizacao.
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