
AÇÃO SOCIAL ESCOLAR 

Auxílios Económicos
Boletim de Candidatura a Bolsa de Mérito

Escalão :   _____
        

Nome da(o) aluna(o): Com o cartão da escola numero:

irá frequentar a turma: do  curso:

Data de nascimento:

Nome do pai:

Nome da mãe:

IBAN:

P T 5 0

Assinatura da(o) aluna(o):

Assinatura da(o) Encarregada(o) de Educação:

Torre da Marinha    (Data)

(a preencher pelos serviços)

Informação dos SASE

Escalão __ do abono de família e escalão ASE __

O Assistente Técnico

____________________

Informações dos Serv. Administrativos

Média de  _____  valores *

A  Coord. Dos Serviços Adm. Escolar

___________________
(Conforme o DR.n.º 148 do art 14.º do Desp. n.º 8452-A/2015)

Homologação da Bolsa de Mérito

O Diretor

__________________

___ / ___ / ______

Comprovativo a devolver ao encarregado de educação
……………………………………………………………………………………………………………………………………………………

Candidatura a Bolsa de Mérito-Ano Letivo 2022/2023
Nome da(o) Aluna(o)  _____________________________________________________      

O Assistente Técnico __________________________________                            Data ___/___/______

Av. 25 de Abril – Torre da Marinha – 2840–400 Seixal – PORTUGAL                                                     Telef. 212 276 360 – Fax: 212 276 368
                                             www.esars.pt                                                                                                                                direcao@esars.pt

Escola Secundária
Alfredo dos Reis Silveira

400786

  

Ano Letivo 2023/2024
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