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GIAAF – Gabinete de Informação e Apoio ao Aluno e à Família
FICHA DE SINALIZAÇÃO

DATA DA SINALIZAÇÃO *__________/___________/20________

1. IDENTIFICAÇÃO DO/A ALUNO/A*
_________________________________________________________________________________
Ano _____________________                                                         Turma _________________________
 DATA DE NASCIMENTO * _______ /_________ /________
MORADA * _______________________________________________________________________
TELEFONE/TELEMÓVEL *_____________________________________________________________
NOME DO PAI * ____________________________________________________________________
NOME DE MÃE * ___________________________________________________________________
 CONTACTO DO ENCARREGADO DE EDUCAÇÃO * _________________________________________
BREVE DESCRIÇÂO DO AGREGADO FAMILIAR ____________________________________________
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
2. QUEM SINALIZA:
Colocar um X no(s) respetivo(s) caso(s)
[  ] Encarregado/a de Educação  [  ] Educador/a de Infância  [  ] Docente Titular  
[  ] Diretor/a de Turma        [  ] Técnico/a Especializado/a  [  ] EMAEI 
[  ] Assistente Operacional  [  ] Outro: _________________________________

3. DESCRIÇÃO DETALHADA DO MOTIVO DA SINALIZAÇÃO:
(Descreva os factos, comportamentos observados, frequência e impacto no bem-estar do aluno)
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

4. CARACTERIZAÇÃO DA OCORRÊNCIA (BULLYING / OUTRO):
[bookmark: _GoBack](Preencher caso o motivo da sinalização envolva violência física, psicológica ou exclusão social)

Natureza da situação:
 [  ] Bullying  [  ] Agressão Isolada  [  ] Cyberbullying  [  ] Exclusão Social [  ] Violência Verbal/ Psicológica  [  ] Danos Patrimoniais (Bens do aluno)
 [  ] Outro _________________________________________________________________________

Onde ocorreu? 
[  ] Sala de aula  [  ] Recreio/Intervalo  [  ] Arredores da escola  [  ] Redes Sociais 
[  ] Outro _________________________________________________________________________

Papel do aluno nesta situação:
 [  ] Vítima  [  ] Agressor  [  ] Testemunha
[  ] Outro _________________________________________________________________________
Existem evidências físicas ou registos digitais? [  ] Sim [  ] Não
Se sim, indique quais _______________________________________________________________
__________________________________________________________________________

4.1 DESCRIÇÃO DETALHADA DO MOTIVO DA SINALIZAÇÃO (Descreva os factos, comportamentos observados, frequência e impacto no bem-estar do aluno)
_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________________________________________

5. APOIOS QUE O/A ALUNO/A TEM NO MOMENTO DA SINALIZAÇÃO (Marcar tudo o que aplicável)
[  ] SPO      [  ] Terapia da Fala  [  ] Mediação Escolar  [  ] Educação Especial   [  ] GAP  [  ] Mentoria
[  ] Tutoria [  ] Psicomotricidade  [  ] Fisioterapia [   ] Terapia Ocupacional  [   ] C. de Desenvolvimento
[  ] Medidas de Apoio Educativo, se sim quais ___________________________________________
[  ] Outro, se respondeu “Outro” indique qual  ___________________________________________

6. O QUE É SOLICITADO? * (Marcar)
[  ] Intervenção  [  ]Acompanhamento psicológico  [  ] Mediação escolar   [  ] Avaliação psicológica
[  ] Nutrição     [  ] Terapia da fala   [  ] Encaminhamento médico
[  ] Outro, se respondeu “Outro” indique qual  ___________________________________________
7. Documentos a anexar: (Assinalar)
[ ] Testes/Avaliações  [ ] Relatórios Médicos  [ ] Relatórios Psicológicos [ ] Registos de Incidentes/Participações  [   ]  Provas Digitais (prints/fotos) 
[    ] Outros: ______________________________________________________________________

* Indica uma pergunta obrigatória

 Reservado à equipa do GIAAF
   
Recebido por: ________________________________ a ____/___________/ 20______
Encaminhamento: _________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Diligências tomadas:
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
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