. DECLARACAO PARA REEMBOLSO

INSTITUTO DE CIENCIAS SOCIAIS

NOME:

MORADA:

CODIGO POSTAL: LOCALIDADE:

CONTRIBUINTE N°

IBAN: (Anexar comprovativo de IBAN - Obrigatério)

Pec¢o o reembolso da quantia de

referente a

cujo pagamento assumi porque

Lisboa, de

de

Assinatura

Confirmo validade do documento de
despesa  apresentado, autorizando o
reembolso

Pelo Conselho de Gestao
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