
(A preencher pelos Serviços) 

Nº de Processo______________      Escalão AF_________  Atribuído o escalão ________ 

  O/A Funcionário(a)  O Diretor 

________________________ ___________________________

FICHA DE CANDIDATURA PARA ATRIBUIÇÃO DE SUBSÍDIO ESCOLAR AÇÃO 

SOCIAL ESCOLAR 

Ano letivo                  .

Natural da freguesia:

 Turma:

Entrega de declaração de escalão do Abono de Família: Sim Não

Entrega de declaração do Centro de Emprego: Sim Não

O/A Encarregado/a de Educação ______________________________________________ 

Data: 

Escola:

Nome do aluno:

Data de nascimento:

Nome do pai:

Nome da mãe:

Morada:

Código postal:                  -

Localidade:

Nº de elementos do agregado familiar: 

Ano de escolaridade que frequentou: 

Ano que irá frequentar:

Encarregado de Educação:
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