POLITEGN'CU ESLOLA SUPERIOR ANO LETIVO
pe LEIRIA F GGG SociAs 20, j20_

Pedido de Autorizacao de Estacionamento | ESTUDANTES

Nome
Curso
E-mail de Estudante N.2 de Estudante
O |Dbiurno | O [Pés-Laboral | O | Trabalhador/Estudante |
(@) |Estatuto mae | O |Mobi|idade reduzida | O | Estudante 60+ |
SITUAGAO (@) | M2 3 (Anexar dec. da entidade empregadora) | (@) |Outro (indicar abaixo a situagao)
Outro:

Matriculado veiculo 1

Informagao sobre o(s) veiculo(s) - -
Matriculado veiculo 2

Renovagdo do pedido do ano letivo anterior? O sim O Nao
Pede deferimento,
Leiria,_ de de20
Assinatura

(A preencher pelos servigos)

O O O, O

Nota: Remeter ao servigo de Sec./Expediente o formuldrio devidamente preenchido e assinado, para expediente.esecs@ipleiria.pt

Os dados pessoais facultados a ESECS através desteformuldrio, destinam-seapenas afinalidade paraaqual foram apresentados. Tem o direito de, aqualquer momento, aceder aos seus dados pessoais edeos alterar. Tem igualmenteo direito deser notificado, nos

termos previstos naLei, caso ocorraumaviolagdo dos seus dados pessoais, podendo reclamar perantea(s) autoridade(s). Paramais informagdo, consulteaPoliticadePrivacidadee Dados Pessoais do Politécnico deLeiriaem https://www.ipleiriapt

Escola Superior de Educagdo e Ciéncias Sociais de Leiria - Campus 1 - Rua Dr. Jodo Soares - Apartado 4045 - 2411 -901 Leiria - Portugal Telefone: +(351) 244 829 400 Fax: +(351) 244
829 499 http:/www.esecs.ipleiria.pt email: esecs@ipleiria.pt
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