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Presidente do Conselho de Administragdo

Assunto: INSCRICAQ PARA HABITACAO SOCIAL

1. DADOSDAPESSOAQUEREQUER

Nome:

Bilhete de Identidade ou Cartao de Cidadio n°: |C0ntribuinte n:
Estado Civil: |Data deNascimento: / /
Morada: |C6digo Postal /

Telemovel: |E - mail:

2. CARACTERIZACAO DO AGREGADO FAMILIAR

Nome Parentesco

3. CONSENTIMENTO INFORMADO

Declaro que compreendi o presente documento, bem como as informagoes verbais que me foram
transmitidas. Mais declaro que autorizo consulta e utiliza¢do dos dados pessoais, meus e dos elementos do
meu agregado familiar, que inscrevo para Habitagdo Social bem como declaro que todas as informagoes
prestadas por escrito e/ou verbais, correspondem a verdade, comprometendo-me, ainda, a comunicar
alteragoes as informacoes prestadas, nomeadamente alteracoes de residéncia, de composicio do agregado
familiar, dos contactos ou valor dos rendimentos, sob pena de exclusdo da candidatura.

De acordo com o disposto no ponto 5 do artigo 12.° do Regulamento Municipal de Habita¢do Social, esta
inscri¢do para habitagdo social terd de ser renovada anualmente, por iniciativa do candidato, através de
entrega de IRS atualizado, bem como dos restantes documentos solicitados na candidatura, sob pena de

caducidade e consequente arquivamento do seu processo.

Pede deferimento

Assinatura S. Jodo da Madeira, de de




