MUNICIPIO bEPENAMACOR Registado ||

CAMARA MUNICIPAL Data: / /

. . Obs.:
Acado Social Escolar

BOLETIM DE CANDIDATURA

Bolsa de Estudos para o Ensino Superior

1. IDENTIFICACAO DO ALUNO (Campos de preenchimento obrigatdrio)

Nome do aluno: Data de Nascimento: / /
Natural da freguesia de: Concelho de:

N° de Bilhete de Identidade/Cartdo do Cidadao: Validade: / /
N° de Identificacao Fiscal (NIF): N° de Seguranca Social (NISS):

Ano de matricula que vai frequentar no ensino superior;

Estabelecimento de Ensino Superior:

Curso de Ensino Superior:

Nome do pai:

Nome da mae:

Morada do candidato:

Codigo Postal: Localidade:

Contacto: Email:

Candidato a Bolsa de Estudo ou bolseiro noutras entidades publicas ou privadas: | |Sim | |N&o

Entidade onde se candidatou a Bolsa de Estudo:

Candidatos Menores de Idade:

Nome do encarregado de educacao:

Morada do encarregado de educacao:

Codigo postal: - Localidade: Contacto:




2. DOCUMENTOS NECESSARIOS A CANDIDATURA

[]
[ ]
[ ]
[ ]
[]
[ ]
[ ]
[ ]

]

Cartdo do Cidadao ou equivalente do candidato;
Atestado de residéncia, emitido pela Junta de freguesia da area de residéncia;

Documento comprovativo da titularidade do curso do ensino secundario e da respetiva classifica-
¢ao (média) no caso do 1% ingresso no ensino superior;

Certificado de matricula no ensino superior, com especificacdo do curso (para o 1° ano de ingresso);

Declaracdo do estabelecimento de ensino que frequentou no ano letivo anterior comprovativa do
aproveitamento escolar;

Certificado de inscricao no ano letivo para o qual requer a bolsa de estudo, com especificacao do
Curso e ano (estudantes ja integrados no ensino superior);

Documento comprovativo do reconhecimento do curso superior pelo Ministério da Educacao
(parao 1° ano de ingresso);

Documento comprovativo do escaldao de abono de familia;

Outros documentos comprovativos de situacoes especificas declaradas.

3. TERMO DE RESPONSABILIDADE.

0 candidato, ou no caso do mesmo ser menor de idade, o encarregado de educacao, assume inteira
responsabilidade nos termos da lei, pela exatiddo de todas as declaracdes constantes deste boletim.
As falsas declaracdes implicam, para além de procedimento legal, o imediato cancelamento da bolsa
de estudo ao ensino superior atribuido.

Penamacor, de de

Assinatura do candidato/encarregado de educacao:

MUNICIPIO DE PENAMACOR / CAMARA MUNICIPAL GABINETE DE ACAO SOCIAL E EDUCACAO

Praca do Municipio / 6090-543 Penamacor Largo Julio Rodrigues da Silva / 6090 - 545 Penamacor
Tel.: 277 394106 / Fax: 277 394 196 / secretaria.gap@cm-penamacor.pt Tel.: 277 394 040 / gab.social@cm-penamacor.pt
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