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AGRUPAMENTO DE ESCOLAS DE CARVALHOS 
ESCOLA SOLIDÁRIA 

Galardões  

Candidatura ao Apoio Socioeducativo 

Ano letivo 2024/2025 

Aluno:________________________________________,NIF_______________PROCESSO:________ 

Ano:_____ Turma:_____ Nº:_____ Data de nascimento:_____/_____/_____ 

Pai:_______________________________Mãe:_____________________________________________ 

Encarregado de Educação:_____________________________________________________________ 

Morada:____________________________________________________________________________ 

Localidade/Código postal:____________________Telefone/Telemóvel:____________________ 

Nº de elementos do agregado familiar:_______ 

Foi subsidiado no ano letivo anterior?       Sim              Escalão:____ Não  

Documentos entregues: 

1. Declaração Segurança Social                

2. Outro:___________________ 

3. Documento com NIB (nº de identificação bancária)    

Assinatura do Encarregado de Educação:__________________________________________________ 

Data de entrega:_____/_____/_____            O funcionário:_____________________________________ 

INFORMAÇÃO (A preencher pelo Serviço de ASE) 

Declaração Segurança Social       Escalão    

Outro Documento                          Escalão    

Material Escolar  € 

Manuais Escolares € 

Alimentação                        ________  € 

Visitas de estudo                 ________  €                                   O responsável de ASE 

Data:  _____/_____/________                                           ______________________________ 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

  

  

 

 

DESPACHO 

O Diretor delibera incluir o aluno no escalão _______                                  O Diretor 

Data:   ______/_______/________                                                        ____________________ 

 
Agrupamento de Escolas de Carvalhos – Ação Social Escolar 

Comprovativo de Entrega do Processo de Candidatura ao Apoio Socioeducativo 2024/2025 

Nome do aluno:_________________________________________________ Ano:_____ Turma:_____ 

Data de entrega:____/_____/_____                     O funcionário:_________________________________ 


