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Curso de Pós-Graduação / Especialização / Curta Duração / Módulo (riscar o que não interessa) 

Curso / Módulo (em que se inscreve):  

 
 

IDENTIFICAÇÃO DO CANDIDATO 

Nome  

Habilitações Académicas 

 12.º Ano  Bacharelato  Licenciatura  Mestrado  Doutoramento 
 

Curso  

Profissão  Empresa / Organização  Função  

Morada para envio de correspondência  

Localidade  Código Postal  -   

Telefone  Telemóvel  Fax  

E-mail  
 
 

DADOS PARA EMISSÃO DE RECIBO 

Nome  N.º Identificação Fiscal  

Morada  

Localidade  Código Postal  -   
 
 

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES   

É aderente da Comunidade NASSQ?   Sim   Não 

Teve conhecimento do curso por intermédio de um formando do NASSQ?   Sim   Não 

Nome do formando que recomendou o curso  

E-mail  Telefone  
 
 

Assinatura do candidato  Data  /  /  
 
 

Elementos a anexar à candidatura: 

 2 Fotografias tipo passe  Fotocópia do Cartão de Contribuinte 

 Curriculum vitae resumido e rubricado  Cheque com o valor da candidatura, à ordem de Egas Moniz CRL: 

 Cópia autenticada do certificado de habilitações • € 50 para cursos de Pós-Graduação e Especialização 

 Fotocópia do Bilhete de Identidade / Cartão do Cidadão • € 25 para cursos de curta duração / módulos 

 

 

Nº de Entrada: 
 
Pagou €:  
 
Data:       /            /   
 
Rubrica:   
 

(reservado ao secretariado NASSQ) 

 
 
 
 
 

(Foto) 


