C/) 2010

FEDERACAO REGIONAL DE LISBOA DAS ASSOCIACOES DE PAIS
K( C ) Boletim de Admissio/Renovacio
— Ql}om 25¢ o AssoctadoN®____
FERLAP Pretende ser Associada da CONFAP? (+ 3€)

Sim E Nio

Forma de Pagamento

/Transferencia Bancaria NIB: 003 500 010 003 279 553 039 da Caixa Geral de Depo6sitos
(ue pertence

Cheque N*: Entidade Bancaria: N*® Recibo:

Numeriario: N¢ Recibo: Rubrica Tesoureiro:

N

O respectivo comprovativo devera ser enviado por e-mail: ferlap@ferlap.pt, com indica¢io da Federacio, Unido, Associagio ou Escola a

~

-

Identificagio da Federagio Concelhia, Unido de Associagdes, ou Associagdes de Pais:

Designacio:

Morada:

Localidade: Cod. Postal: Concelho:
N2 Pessoa Colectiva: Telf: Fax:
E-mail: Pigina Web:

\_

Identificagio do Responsavel(eis) da Direcgio/1° Suscritor:

-

Nome: Cargo:

E-mail: Pigina Web:

Telefone: Fax: Telemovel:

Informacdes apenas para uso interno da Federacao e nao serao transmitidos, sem prévia autorizacao do seu titular

N

Identificagio do Estabelecimento de Ensino:

Gﬂﬁl

Morada: Cod. Postal:

Localidade: E-mail:

Pdgina Web:

Telefone: Fax: Telemovel:

Informacdes apenas para uso interno da Federacao e nao serao transmitidos, sem prévia autorizacao do seu titular

N

Documentos a Enviar:

Coépia dos seguintes documentos:

- Cartao de Pessoa Colectiva

- Acta de Eleicao dos Corpos Sociais ou Lista dos mesmos, devidamente assinada e carimbada.

- Estatutos da Associacdo de Pais publicados em Diario da Republica e respectivas alteracdes (caso seja
aplicavel).

Todos os dados entregues sio confidenciais, e apenas poderio ser utilizados pela Direc¢ao da FERLAP
para a divulgacio de projectos, parcerias e para envio de informacio relevante.


http://www.confap.pt/confap_imagens/ferlap_novo_transp.gif�

	Folha1

