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	ACÇÃO SOCIAL ESCOLAR

AUXÍLIOS ECONÓMICOS


IMPRESSO DE CANDIDATURA À ACÇÃO SOCIAL ESCOLAR

ANO ESCOLAR ______ / ______










Nº Processo do aluno: ___________
Nome do Aluno: __________________________________________________________

Data de Nascimento: ____ / _____ / ____ Nº da Segurança Social: _________________
Natural da freguesia de: ____________________________________________________ 

Concelho de: _________________________ 
Nome do Pai: ________________________________________Telemóvel: ___________

Nome da Mãe: _______________________________________Telemóvel: ___________

Endereço do Agregado Familiar: _____________________________________________

Código Postal: ________ - _______
Localidade: ______________________________

Ano que frequentou no ano lectivo anterior: ______

Ano que vai frequentar: ______
Turma: ______

Nome do Encarregado de Educação: _________________________________________

_______________________________________________________________________

Endereço: ______________________________________________________________

Código Postal: ________ - _______
    Localidade: ______________________________


	INFORMAÇÕES RELATIVAS AO AGREGADO FAMILIAR

	Grau de parentesco com o aluno
	Nome
	Profissão 
	Idade

	1
	O aluno
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	7
	
	
	
	


Número de pessoas que compõem o agregado familiar: __________



          Data: _____ / ______________ / ________

Assinatura do Aluno: ________________________________

Assinatura do Enc. de Educação: ______________________
Assinatura do Responsável da ASE: ____________________

EXTERNATO JOÃO ALBERTO FARIA


Casal do Cano  -  2630 ARRUDA DOS VINHOS


Tel. 263977390 - Fax 263977391





Mod. 9249





Entregue na:


_________________


Em ____/____/_____


Ass. Funcionário:


__________________





Despacho


A Direcção Pedagógica deliberou incluir o aluno no Escalão _______


Data: ____ / _________ / _____		A Direcção Pedagógica _________________











