COLEGIO DO AMOR DE DEUS

Exmo(a) Senhor(a)

Diretor(a) Pedagogico(a)

do COLEGIO DO AMOR DE DEUS
Eu, , Encarregado (a) de educacéo
do(a) aluno(a): , turma , ano
numero mecanografico , solicito que V. Ex.? se digne passar o(s) seguinte(s) documento(s):

Documentos passiveis de tradugéo (quando solicitado):
|:| Certidao de Habilitagoes
|:| Certid&o de Frequéncia
|:| Certidao de Matricula
|:| Registo Biografico
|:| Carga Horaria

Com tradugdo em Inglés |:| - referir documentos:

Documentos nao passiveis de tradugéo
|:| Diploma Secundario

|:| Certificado Secundario

I:I Ficha ENES
|:| Outro -

Cascais, de de
O(A) requerente,
Recebido a | Elaborado a |
Foi efetuado o seguinte pagamento: €
Os Servigos de Administragdo Escolar Assinatura

Precos Unitarios: Diplomas e Certificados - 7,50€ | Certiddes 5€ | Tradugdes — 5€
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