Associação de Pais e Encarregados de Educação da EB1/PE/C do Lombo do Guiné
Rua Lombo do Guiné; N.º 30; 9370-709 Arco da Calheta
_______________________________________________________________________________________________

Ficha de Inscrição n.º:____

Ano Letivo: _________ / _________
Nome:__________________________________________________

Morada:__________________________________________________

Código Postal:_______-______     Localidade:________________________ e-mail:____________________________

Tel. Casa: _____________________  Tel. Trabalho:______________________ Telemóvel:______________________

Profissão:____________________________

Disponibilidade em participar nos órgãos diretivos da AP da Escola Lombo do Guiné:    Sim           Não

Educando(s) a frequentar a escola:

Nome:___________________________________________________________ Ano:______ Turma:______________

	Quotização

(Quota mínima anual de 36 €/ 39 €/50 €/ 60 €)

Inscrevo-me com a quota anual de ____€ (__________ euros) que entrego juntamente com esta ficha, em dinheiro 

Cheque       n.º________________________ sobre o banco____________________________.

Arco da Calheta, ___ de _____________ de _______

Assinatura:___________________________________




(-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------



Recibo N.º:____


Associação de Pais e Encarregados de Educação da EB1/PE/C do Lombo do Guiné


Rua Lombo do Guiné; N.º 30; 9370-709 Arco da Calheta








Recebemos do Associado:_____________________________________________ como donativo ou quota para o ano letivo ______/_______, a quantia de _____€ (_____________euros).


Arco da Calheta, ___ de _____________ de _______


Pela Associação de Pais da EB1/PE/C do Lombo do Guiné:________________________________________














