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INSTITUTO DA SEGURANCA SCCIAI
SURANCA SOC. | CENTRO DISTRITAL DE SETUBAL

Praca da Repiblica

DECLARAQAO

Nome completo;
Data de nascimento;
Numero de Identificagdo de Seguranga Social;

Numero de Identificagao Fiscal;

Declara-se que, nesta data, o beneficiario acima identificado apresenta, nesta
instituigdo, a seguinte situapao:

eaura ensao ubsdo org

e Naoestaaser
mgqlv.mzri&s.e .tor

concedido(a)

Instituto da Sequranga Social, I.P.
* Ultimo registo de remuneracao em ».».seee

(cargo, assinatura, nome do declarante e carimbo)

Oesta dec]aragao podem ser obtidas fotocopias que séo suficientes para a instrusao de processos administrativos
raciosos (artigo 32.° do Decreto-Lei n.° 135/99, de 22 de abiril, alterado e republicado pelo Decreto-Lei n.° 73/2014, de

3 de maio).

Mod. MG 6/2014
—DGSS
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INSTITUTO DA SEGURANGA SOCIA
CENTRO DISTRITAL DE SETUBAL

Praca da Republica

EXTRACTO DE REMUNERA COES

N.° DE IDENTIFICA/AO DA SEGURAN\A
SOCIAL

Para conhecimento de V. Exa., junto se envia o extracto das remuneragoes e ou equivaléncias regisiadas
em seu nome no Sistema de Solidariedade e Seguran§a Social, no periodo de **/***” a 09/2020

Confirme esta informagao e, em caso de duvida, contacte este Serviqo.

Em anexo, encontra-se o descritivo do tipo de regime, nome da(s) EE(s) e natureza de valor.

No seu proprio interesse, comunique a eventual mudan§a de morada.

Trabalhador por Conta de Outrem

Ano / Més Dias Valor Natureza do Yalor

Referéncia

dor
C

P : d e - & oy
Mod. GR0014-DGSSS raga daRepublica * 2900-587 SETUBAL ¢ Fax: 300 513 600

www.seg-social.nt




EXEMPLO IlI

SEGURANCA SOCIAL

INSTITUTO DA SEGURAN/A SOCIAL, |.P

23,57 (vinte e

9, de 2 de Agosto,

itivos graciosos

uToO
l. DE
212? 7:37



EXEMPLO IV

As criangas/jovens, identificadas no quadro seguinte, recebem abono de familia, cujo valor corresponde aos escaloes a seguir
indicados:
Nome Crian§a/Jovem N° Identifica§ao Data Nascimento Escaléao
Seguran§a Social
SSDIRECTA Setembro de
2020

Esta declaragéo esta assinada com certificado digital que lhe confere validade legal (Decreto-Lei n.° 290-D/99, de 2 de Agosto,
com as alteragoes do Decreto-Lei n.° 62/2003, de 30 de Abril).
Desta declaragao podem ser obtidas fotocopias que sao suficientes para a instru§ao de processos administrativos graciosos
(artigo 32° do D.L. n.° 135/99, de 22 de Abril, na redac§ao dada pelo D.L. n.® 29/2000, de 13 de Mario).

Mod. GF 40/2009 - DGSS Assinatura validaa

Digitally signed by,
INFORMATICA, 1.

Date: 2015.10.08 0$9"483+01:00




COMPROMISSO DE HONRA

(minuta a preencher pelos elementos do agregado familiar titulares de rendimentos por
conta prépria, sociedades, rendimentos de propriedades e outros ndo englobados em sede
de IRS)

portador(a) do documento de
identificagéo n.° e contribuinte n.° , residente em

declara sob compromisso de honra que, pelo exercicio da sua atividade de
estima o seu rendimento mensal no montante de

€

: de de 2024

Assinatura (conforme documento de identificagéo):



COMPROMISSO DE HONRA

(minuta a preencher pelos elementos do agregado familiar responsaveis pelo arrendamento
da habitacdo comprovado por estrato do banco, comprovativo de transferéncia ou outro na
impossibilidade de apresentar recibos)

portador(a) do documento de
identificacdo n.° e contribuinte n.° , residente em

declara sob compromisso de honra que, pelo aluguer da residéncia, € paga a
mensalidade no valor de
S , . Conforme envio em anexo o comprovativo.

de de 2024

Assinatura (conforme documento de identificagéo):



