
 

 
MUNICIPIO DE ALJUSTREL  

 CÂMARA MUNICIPAL 
 

Requerimento de Candidatura 
Apoio Social para Melhorias Habitacionais 

 

                         
 
 
 
                                 
      
                          Ex.mo Senhor  
                          Presidente da Câmara Municipal 
                          de Aljustrel  
  

 
 
 

 

Nome ___________________________________, residente na Rua ________________________ 

n.º __________, localidade _______________________, freguesia de ______________________, 

Concelho de Aljustrel, telefone n.º ____________________, Profissão ______________________, 

data de nascimento ___/___/___, Bilhete de Identidade n.º _______________ Contribuinte Fiscal 

n.º _______________ NISS n.º_________________, vem, requerer a V.Exa, Apoio Social para 

Melhorais Habitacionais. 

 

 

Pede Deferimento 
 
 

Aljustrel, ____/____/____ 
 
 

O Requerente, 
 
  
 

______________________________________ 

 
Decisão 

 
_____________________________ 
_____________________________ 
_____________________________ 
 

O Presidente 
 

                                           __/__/__ 
 



 
I - INFORMAÇÕES RELATIVAS AO AGREGADO FAMILIAR: 
 
 
Composição e Rendimento 
 
 

 
 
* De acordo com o rendimento de cada membro do agregado familiar, apurado para efeitos de IRS, e/ou outros 
rendimentos anuais brutos. 
 
 
Proprietário da Habitação?      
 
       - Sim      
        
      - Não      
      
     - Outros: _________________________. 
 
 
 

GRAU DE 
PARENTESCO 

COM O 
REQUERENTE 

NOME 
Data de 

Nascimento 
 

N.º Bilhete 
de 

Identidade

PROFISSÃO 
OU 

OCUPAÇÃO 
IDADE 

RENDIMENTOS 
ANUAIS 

BRUTOS* 

1 2 3 4 5 6 7 

1 
 
 O Requerente 
 

 
                          € 

2  
 

 
 
 

                         € 

3 
 
 
 

 
                          € 

4 
 
 
 

 
                          € 

5 
 
 
 

 
                          € 

6 
 
 
 

 
                         € 

7 
 
 
 

 
                         € 

8 
 
 
 

 
                         € 

                                                                                                                                              SOMA                         € 



II – INFORMAÇÃO SOCIAL DOS SERVIÇOS SOCIAIS: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  

A Técnica 
 
 
 

_____/____/____ 

 
 
 
 
 
Obs.  
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 



 

MUNICIPIO DE ALJUSTREL 
 CÂMARA MUNICIPAL 

 
Requerimento de Candidatura 

Apoio Social para Melhorais Habitacionais 
Comprovativo de Entrega do Processo de Candidatura 

 
Entidade receptora: _____________________________________________ Local: _____________________ 

N.º do Processo: _________ 

Nome / Denominação Social do Promotor: ______________________________________________________ 

 
 

ELEMENTOS ANEXOS AO FORMULÁRIO 
 

 
Sim 

 

 
Não 

 

Não 
Aplicável

1 Cópias dos bilhetes de identidade ou boletins de nascimento dos membros 
do agregado familiar 

 
 

 
 

 
 

2 Cópia dos cartões de contribuinte     

3 
 

Cópia das últimas notas demonstrativas de liquidação do I.R.S. e respectiva 
declaração de rendimentos ou, se for o caso, certidão de isenção emitida pela 
repartição de finanças 

   

4 Cópias dos cartões de NISS    

5 Certidão de incapacidade para o trabalho respeitante aos elementos do 
agregado familiar nessa situação 

   

6 Certificado do subsídio de desemprego, se for o caso, emitido pelo centro 
regional de segurança social 

   

7 
Certificado do rendimento mínimo garantido, se for o caso, emitido pelo 
centro regional de segurança social, onde conste a composição de agregado 
familiar, o valor da prestação e os rendimentos para efeito de cálculo da 
mesma 

   

8 Certidão actualizada da descrição predial da habitação e inscrições em vigor    

9 
Declaração de autorização de usufruto ou uso do prédio a que se destina o 
apoio, por período não inferior a cinco anos (no caso da Habitação não ser 
própria) 

   

10 Cópia da caderneta predial actualizada    

11 
 

Atestado da Junta de Freguesia a confirmar a composição do Agregado 
Familiar e residência 

   

 
Entrada do Processo (candidatura condicionada à 
entrega dos documentos em falta) 

Declara-se que o processo de candidatura está completo para 
análise 

 
                                Entidade Receptora 
                 _____________________________ 
 
                              Data: _____/_____/_____ 

 
                              Visto da Entidade Receptora 
                 ______________________________________ 
 
                                Data: _____/_____/_____    

  



 

MUNICIPIO DE ALJUSTREL 
 CÂMARA MUNICIPAL 

 
 
 

Documentos a apresentar junto do Requerimento de Candidatura ao 
Apoio Social para Melhorais Habitacionais 

 
 
 

1 Cópias dos bilhetes de identidade ou boletins de nascimento dos membros do agregado familiar 
2 Cópia dos cartões de contribuinte  
3 
 

Cópia das últimas notas demonstrativas de liquidação do I.R.S. e respectiva declaração de 
rendimentos ou, se for o caso, certidão de isenção emitida pela repartição de finanças 

4 Cópias dos cartões de NISS 

5 Certidão de incapacidade para o trabalho respeitante aos elementos do agregado familiar nessa 
situação 

6 Certificado do subsídio de desemprego, se for o caso, emitido pelo centro regional de segurança 
social 

7 
Certificado do rendimento mínimo garantido, se for o caso, emitido pelo centro regional de 
segurança social, onde conste a composição de agregado familiar, o valor da prestação e os 
rendimentos para efeito de cálculo da mesma 

8 Certidão actualizada da descrição predial da habitação e inscrições em vigor 

9 Declaração de autorização de usufruto ou uso do prédio a que se destina o apoio, por período não 
inferior a cinco anos (no caso da Habitação não ser própria) 

10 Cópia da caderneta predial actualizada 
11 

 Atestado da Junta de Freguesia a confirmar a composição do Agregado Familiar e residência 

 
 


