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Descrição gerada automaticamente]DIREÇÃO-GERAL DOS ESTABELECIMENTOS ESCOLARES              DIREÇÃO DE SERVIÇOS REGIÃO ALGARVE
AGRUPAMENTO DE ESCOLAS DE VILA REAL DE SANTO ANTÓNIO - CÓD. 145348
ESCOLA SECUNDÁRIA C/3.º CICLO DE VILA REAL DE SANTO ANTÓNIO (SEDE CÓD. 403726) – EB 2,3 Infante D. Fernando – EB1/JI Manuel Cabanas



Requerimento - Suplemento Alimentar

Eu, _______________________________________, na qualidade de diretor/a de Turma, solicito que, seja atribuído ao aluno/a ______________________________________, nº de processo _________, turma ____, do ____ ano, suplemento alimentar no ano letivo 2025/2026.

Comprovo que o/a aluno/a:
            Beneficia de ASE.
            Apresenta carência alimentar.


Pede deferimento,

O/A Diretor/a de Turma
____________________________________



    Deferido / Indeferido
   Data: ____ / ____ / 2025
                 O Diretor,
_______________________

image1.png
Juntos SOmos + AEVRSA




image2.png
REPUBLICA
PORTUGUESA
EDUCACAO, CIENCIA
EINOVACAO




