
 

MUNI CÍPIO  DE G AVI ÃO  
  

                                                                                                  

 

BOLSAS DE ESTUDO 

Declaração de honra 

 

 

Nome: ____________________________________________________________________ 

Data de nascimento: ____________________  

Documento de Identificação n.º __________________________, válido até: ____/____/____ 

NIF: ___________________ 

Morada: ___________________________________________________________________ 

Freguesia ____________________________ Concelho ____________________________ 

Telemóvel: _________________   E-mail: ________________________________________ 

 

 

Considerando que a prestação de falsas declarações constitui um crime previsto e 

punido pelo artigo 348º-A do Código Penal e implica o indeferimento imediato do pedido 

ou a sua anulação posterior, declaro que todas as informações prestadas, tal como todos 

os documentos apresentados, correspondem à verdade. 

Declaro ainda que conheço e compreendo o disposto no Regulamento Municipal de 

Atribuição de Bolsas de Estudo. 

Declaro por fim que autorizo o tratamento dos dados presentes na candidatura para 

os respetivos fins. 

 

 

O/ A candidato/a: ______________________________________ 

 

Ou o representante legal: ________________________________ 

 

Gavião, _____ de _____________ de ______ 


