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Venho por este meio solicitar a V. Exa. que autorize o beneficio do pagamento da inscri¢o do

meu educando para carenciados, anexando documento comprovativo em como usufrui do SASE.

Setubal, de de 2016

O Encarregado de Educagdo,

(assinatura conforme CC/BI)

DESPACHO:

O Pedido de beneficio do pagamento da inscricdo para carenciados, foi autorizado |:|, ndo autorizado |:|, com

base na apreciagdo acima mencionada, sendo o pagamento efetuado no prazo maximo de trés dias apods o

encarregado de educagdo ter sido informado da decisdo.

O Presidente,

Entidade Promotora e Organizadora
Junta de Freguesia de Sdo Sebastido (Registo IPDJ 96/DRLVT -06/Junho/2012)
Parceria Teatro do Elefante



