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ATL / FICHA INSCRICAO

(AGOSTO 2014)

N° Sécio NIF Soécio:

NOME DO SOCIO

LOCAL DE TRABALHO Telemovel

NOME DO FILHO (A)

NIF DATA DE NASCIMENTO / / IDADE:

PERIODO EM QUE VAI PARTICIPAR NO PROGRAMA:

12 SEMANA (04 a 08 de agosto)
23 SEMANA (11 a 15 de agosto)
328 SEMANA (18 a 22 de agosto)

4a SEMANA (25 a 29 de agosto)

OBSERVACOES / SUGESTOES:

Guimaraes, de Julho de 2014

ASSINATURA DO SOCIO

NOTA: EM ANEXO FOTOCOPIA DO CARTAO CIDADAO/BI+NIF DA CRIANCA INSCRITA

m. Lg Cénego José Maria Gomes w. www.ccdtmguimaraes.pt 1/3@

4804-534 Guimaries e. ccdmunicipiodeguimaraes@gmail.com
t. 253 421 200 nif. 505 960 893 GUIMARAES
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