À Comissão Eleitoral da Associação de Pais, 
Encarregados de Educação e Amigos dos Alunos 
do Agrupamento de Escolas Cego do Maio – Póvoa de Varzim


[bookmark: _GoBack]Requerimento

«Nome do Representante da Lista», com o contacto telefónico, «nº de telefone», sócio/a efetivo/a da Associação de Pais, Encarregados de Educação e Amigos dos Alunos do Agrupamento de Escolas Cego do Maio – Póvoa de Varzim, requer a admissão da lista em anexo, para representação dos Órgãos Sociais, a sufrágio no próximo dia 25 de outubro.
Nomeia ainda, dos nomes constantes na lista para sua subrepresentação:

1. – «identificação do representante 2», com contacto «nº de telefone»
2. – «identificação do representante 3», com contacto «nº de telefone»


Póvoa de Varzim, __ outubro de 2018

O representante da Lista
__________________________________



