UNIVERSIDADE

SERVICOS DE U
ACAO SOCIAL trttopoure

) _ Ano:
Pré-Registo Bolsa de Estudo

Nome:

Morada do Agregado:

Cédigo Postal do Agregado: - Localidade:

Género: M F Data de Nascimento: /

N.° do Documento de Identificagéo (Bl, Cartao de Cidadao, outros): (n.° de controle)
Tipo de Documento: Bl/Cartéo do Cidadao NIF Passaporte Bl N&o Nacional Autorizagao de Residéncia Qutros
Telefone: Telemovel do Candidato:

NIF (N.° de Identificagcdo Fiscal/Contribuinte):

NISS (N.° de Identificagdo da Seguranga Social):

N.° de Estudante: E-Mail:

Pedido de Residéncia Universitaria: Sim Né&o

Ano letivo de ingresso no Ciclo de Estudos: /

Curso:

do 1° 20 3° 40 50 6° ano, do 1.°Ciclo 2.°Ciclo Mestrado Integrado

No caso de ja ter efetuado a matricula/inscrigdo, em que data ocorreu / /

Data de entrega: / / ,

(Assinatura do Candidato)

Reservado aos SASUTAD

Pré-Registo recebido por: Credenciais de acesso emitidas por:
Data: / / , Rubrica do Colaborador: Data: / / , Rubrica do Colaborador:
N.° de Candidato: | | | |
N.°de Candidatura:| | | | |
DAE 02/04 Paginaldel




