A preencher pelos SAS/IPL
Aos

Servicos de Ac¢do Social do
Instituto Politécnico de Lisboa

N@ de entrada

Data / / 2023

Apoio Extraordindrio para suportar custos de alojamento a estudantes deslocados nao
bolseiros

REQUERIMENTO

(preencher digitalmente)

Nome'
Documento de Identificacdo Ne
NIF NISS i Nacionalidade

Agregado familiar constituido por:

Nome Parentesco

Candidato

Morada do agregado familiar

Cddigo Postal

Morada em tempo de aulas

Cédigo Postal

N2 Telemovel Endereco email V

IBAN n®

A frequentar o 2 ano do curso conducente ao grau de v

Nome do curso Cdédigo do curso

Na(o) V

Estudante deslocado, matriculado/inscrito no IPL

Beneficidrio de Abono de familia até ao 32 escaldo

N3o beneficiario de bolsa de estudo atribuida através dos Servicos de A¢do Social/DGES
Sem dividas tributarias e contributivas

Com candidatura a bolsa de estudo no presente ano letivo i



Venho solicitar a atribuicdo do apoio extraordindrio para suportar custos de alojamento a estudantes

deslocados ndo bolseiros, para o que remeto para o endereco email beneficios.sociais@sas.ipl.pt o

presente Requerimento e os documentos abaixo indicados;

v' Comprovativo de, & data de apresentacdo do requerimento, ser beneficidrio de abono de
familia até ao 32 escaldo, o documento deve indicar o escal3o;

v' Comprovativo da morada fiscal do agregado familiar e comprovativo da morada do estudante
em tempo de aulas ;

v' Cépia do cartdo de cidad3o, autorizacdo de residéncia, comprovativo de beneficiar do estatuto
de igualdade de direitos e deveres ou outro (exceto estudantes que apresentaram candidatura
a bolsa de estudos para o presente ano letivo, onde este comprovativo ja consta)

v Certiddo comprovativa de n3o existéncia de divida tributéria e contributiva.

v Para as candidaturas efetuadas até 31 de marco - Recibos de pagamento do alojamento efetuado
desde o inicio do ano letivo e contrato de arrendamento quando os recibos ndo forem
eletrdnicos;

v Indicag3o do n2 de identificagdo bancaria (IBAN) e respetivo comprovativo

Data / /

Assinatura (pode assinar digitalmente)

i Nome completo

i |ndicar qual o doc de identificagdo (CC, autorizagdo de residéncia, comprovativo de beneficiar do estatuto de igualdade de
direitos e deveres ou outro)

iii No de Inscrigdo na Seguranga Social

V Email institucional (atribuido pelo estabelecimento de ensino)
V Licenciatura ou Mestrado

Vi Estabelecimento de Ensino que frequenta

Vil Sim ou Nao
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