PROTOCOLO

LOCAL

Promogao e DinamizagGo
dos Agentes Econémicos
de Montemor-o-Novo

VOUCHER
APOIO A FAMILIA
DECLARACAO SOB COMPROMISSO DE HONRA

Eu, (nome

do encarregado de educacdo), na qualidade de encarregado de educagdo do

aluno(a) (nome

do aluno), declaro, sob compromisso de honra, que o mesmo é residente em Montemor-o-Novo

e se encontra matriculado no (ano e turma) do ano letivo 2023/2024 na
(nome
da escola), localizada em (localidade da escola) e

autorizo o Municipio de Montemor-o-Novo e a Junta de Freguesia da minha area de residéncia
a tratar os dados abaixo, com o Unico fim de serem utilizados para a emissdo de “Voucher —
Apoio a Familia”, no ambito do Protocolo Local 2024. Mais se declara a veracidade dos dados
abaixo.

Dados do aluno(a)

Nome do aluno(a):

Morada do aluno:

Cdédigo-postal: -

, de de 2024

O Encarregado de Educacao

NOTA: Depois de assinada, a presente declaragdo devera ser remetida até 30.04.2024 para
rsampaio@cm-montemornovo.pt ou entregue em mao na Junta de Freguesia da area de

residéncia.



