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FICHA DE INSCRICAO

CURSO: CURSO DE PREPARACAO AOS EXAMES DE ADMISSAO A OTOC

IDENTIFICACAO DO PARTICIPANTE / FORMANDO

Nome:| ‘

Morada: | ‘

Cédigo Postal: | H |Loca|idade: | |

Telefone: TIm: e-mail:

B.l.n.° | |de| |/| |/| ‘Arq. Identificacéo: ‘

Natural de: Concelho de:

Data de nascimento / / Contribuinte n.°:

Habilit. Literarias:

SITUACAO PROFISSIONAL

Trabalhador/a Dependente 'l  Trabalhador/a Independentel|
Empreséario em Nome Individual 'l Desempregado/a I”'| (inscrito no Centro de Emprego)

Outra. Qual?
Pagamento via transferéncia — BPI N.° Ident. Banc. 0010 000013564710001 64

(P. F. enviar comprovativo de transferéncia devidamente identificado para apcporto@sapo.pt)

IDENTIFICAGCAO DA EMPRESA

Denominacéo Social: |

Morada:

Localidade: | Cod. Postal: | |-| ‘

Actividade Principal: Telefone:

O presente documento corresponde a verdade e ndo omite qualquer informacao.

Assinatura do/a Candidato/a
Autorizo que o0s meus dados
pessoais sejam utilizados para
efeitos de auscultacdo por parte do
Sistema de Acreditacdo da DGERT
sim Il NAO Il

Sec¢do Regional Norte:

Rua D. Jodo IV, 399 - 1° Sala 3 — 4000-302 PORTO
Contribuinte n° 500 917 167 Tel. 222011945 Tel. /Fax 222083127

E-mail: apcporto@sapo.pt

Internet: www.apc.pt

SEDE:

Rua dos Douradores, 20-1° — 1100 — 206 LISBOA
TIm. - 91 992 7567

apc-lishoa@hotmail.com



