
 

 

AGRUPAMENTO DE ESCOLAS DE ODEMIRA   
  
 
  
 
 
 

INSCRIÇÃO PARA RECUPERAÇÃO DE MÓDULOS 
ÉPOCA DE___________ 

 
Curso Profissional de_______________________________________________________ 

NOME:___________________________________________________________________ 

BI/CC__________________ Data de validade_____________ 

Situação Escolar em que se encontra: 

No presente ano lectivo está matriculado na Escola: Sim____ Não____ 

Ano:____          Turma:____ 

Disciplina Módulo 

  

  

  

  

  

  

 

 

Odemira, ____ de ______________ de 20____ 

O(A) Encarregado(a) de Educação/Aluno 

______________________________________ 

 


