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�                       REQUERIMENTO PARA INSCRIÇÃO DE SÓCIO  











Nº de Sócio____________





Nome __________________________________________________________________________


Data Nascimento    _______/_______/___________  NIF__________________________


B. Identidade N.º _______________ Emissão _______/_______/_______             


Cartão de Cidadão n.º __________________     Validade _____/_____/____


N.º Telef./Telm. ___________________  E-mail _________________________________________


Morada   ______________________________________________________________________


               ______________________________________________________________________





Requer a sua inscrição como sócio desse Centro Social


                                                                 Pede deferimento


                        CARRIÇO, ________ de ____________________ de ___________


Assinatura


___________________________________________


























Nota: Consentimento Informado - anexo











REQUERIMENTO PARA INSCRIÇÃO DE SÓCIO





Despacho:                                                                     Inscrição recebida por:





Deferido                                                                                   ___________________________





Não Deferido                                                                              Data ____/____/______





Assinatura:________________________________  





Data ___/____/_______
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