
 
 

 

 
 

CÂMARA MUNICIPAL DE SARDOAL 

 
Serviço de Ação Social 

Praça da República 2230 – 222 Sardoal  Telefone:  241850000   Fax: 241855684   Email: accao.social@cm-sardoal.pt 

Bolsas de Estudo - Ensino Superior  

BOLETIM DE CANDIDATURA 

Ano Letivo 2014/2015 

1. Identificação do Aluno 
Nome 

Data de nascimento NIF do aluno 

Eleitor n.º B.I./C.C.  N.º Segurança Social 

Contato Telefónico Email  

Morada  

Código Postal  ____________/_____ Localidade  

NIB  

 
2. Identificação do Estabelecimento de Ensino 

Estabelecimento de ensino que vai Frequentar                                                             

Ano que vai frequentar    Qual o Curso  

 
3. Identificação do Pai 

Nome                                                                                                                                Eleitor n.º 

Morada 

Código Postal _________/____ NIF 

Telefones Profissão 

Vencimento / Rendimento Mensal Liquido __________________,___€ 

Entidade empregadora/Proveniência dos Rendimentos: (Nome, morada. Telefone) 

 
4. Identificação da Mãe 
Nome                                                                                                                                 Eleitor n.º 

Morada 

Código Postal __________/____ NIF 

Telefones Profissão 

Vencimento / Rendimento Mensal Liquido __________________,___€ 

Entidade empregadora/Proveniência dos Rendimentos: (Nome, morada, telefone) 

 

5. Composição do Agregado Familiar 
 

Grau de 
 Parentesco 

 

 
Nome 

 
Idade 

 
Estado  

Civil 

 
Vencimento 

 
Atividade 

Profissional 

Aluno      

      

      

      

      

      

      

Data de Entrada da Candidatura 

Data _____/_____/_____ 

Rubrica _____________ 
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6. Outros Rendimentos do Agregado Familiar 

 
Outros Contributos para o agregado familiar (outros vencimentos, rendas, etc.) ________________,______€ 

TOTAL DE RENDIMENTOS DO AGREGADO FAMILIAR                     _______________________, ______€       

 

 
7. Outros Benefícios 

Beneficia de Bolsas de Estudo de outra Instituição? Não _____     Sim______ 

Tem pendente ou tenciona requerer Bolsa de Estudo a outra entidade? Não ______ Sim ______ 

Qual?______________ 

8. Declaração 

Declaro, por minha honra, que todas as infirmações constantes no presente boletim correspondem à 

verdade, declaro igualmente que informarei a Câmara se houver interrupção dos estudos, ou se vier a ser 

concedida bolsa ou subsídio equivalente por outra entidade. 

 
                                                                 O Candidato 

 
 Data_____/_____/_____                                            ____________________________________________ 
 

 
9. A preencher pelos Serviços 
 
 
Rendimento Mensal Líquido do Agregado Familiar                               ________________________,____€ 

Número de Elementos do Agregado Familiar                                                     ______________________ 

Observações: 
_______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________ 
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10 . Documentos a Apresentar 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 Documento emitido pelo Serviço competente do Instituto da Segurança Social ou, quando se trate de trabalhador 

da Administração Pública, pelo respetivo Serviço processador que faça prova do seu posicionamento nos escalões 

de atribuição de Abono de Família. 

 Recibos de Vencimento do Agregado Familiar; 

 Fotocópia dos documentos de Identificação de todos os elementos que compõem o agregado familiar; 

 Fotocópia da declaração de IRS e/ou IRC de todos os elementos da família a viver em economia comum, com os 

respetivos anexos, do ano civil em decurso, mais fotocópia da declaração da entidade patronal (trabalho 

dependente); 

 No caso de haver elementos do agregado familiar em situação de doença e/ou desemprego, anexar declaração da 

Segurança Social, onde indique os montantes e períodos dos subsídios a receber; 

 Declaração emitida pelo Instituto de Emprego e Formação Profissional que indique a situação laboral em que se 

encontra; 

 Fotocópia do recibo de renda ou encargo com a habitação; 

 Declaração de bens patrimoniais do agregado familiar passado pela repartição de finanças da área de residência; 

 Atestado de residência de há mais de dois anos no Concelho de Sardoal, e confirmação da composição do 

agregado familiar, passado pela Junta de Freguesia;  

 Declaração comprovativa da matrícula/ inscrição no respetivo estabelecimento de ensino superior. 

 Declaração do estabelecimento de ensino que comprove que o/a requerente transitou de ano, tendo obtido bom 

aproveitamento escolar. 

 Declaração dos Serviços Sociais do estabelecimento de ensino, ou de outra entidade equiparada, indicando o valor 

da bolsa de estudo atribuída. 


