
NOTAS 

- Os SSAP reservam-se o direito de anular esta atividade, 

caso o número de inscrições seja inferior a 30             

participantes. 

-  O número de participantes é limitado a 60 vagas. 

- Este programa pode sofrer alterações por motivos           

imprevistos. 

- Não são garantidas dietas. 

COMPARTICIPAÇÃO POR BENEFICIÁRIO 

 

 
 

Mais informações em: 
Tel: 21 392 74 00   Fax: 21 396 67 86 

Endereço eletrónico: seniores@ssap.gov.pt 
Internet: www.ssap.gov.pt 

R. Saraiva de Carvalho, n.º 2 

Capitação Escalão Comparticipação 

Até 237,00 € 1.º 37 € 

De 237,01 €  a  437,00 € 2.º 55 € 

De 437,01 € a  637,00 € 3.º 74 € 

De 637,01 €  a  837,00 € 4.º 92 € 

De 837,01 € a  1.500,00 € 5.º 129 € 

+ de 1.500,00 € 6.º 157 € 



INSCRIÇÃO 

A “ficha de inscrição” deve ser enviada aos SSAP ou        

preenchida diretamente em www.ssap.gov.pt no “ESPAÇO 

DO BENEFICIÁRIO”, com os seguintes documentos: 

�Nota de demonstração liquidação de IRS de 2017               

e  Declaração Modelo 3 de IRS de 2017.  

�Último recibo de renda de casa ou de amortização da  

mesma, se aplicável. 

Caso esteja dispensado da entrega de IRS de 2017: 

�Declaração anual das pensões auferidas em 2017 da   

Caixa Geral de Aposentações e/ou Centro Nacional de 

Pensões. 

�Certidão de não declaração de rendimentos de 2017    

emitida pelas Finanças. 

Consideramos válidas as inscrições acompanhadas    

pelos documentos solicitados. 
 

ESTÃO ISENTOS DE ENTREGA DOS DOCUMENTOS   

ACIMA REFERIDOS OS BENEFICIÁRIOS QUE           

APRESENTARAM CANDIDATURAS COMPLETAS NAS 

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS NO CORRENTE ANO. 

 

 
�

C
ortar por aqui 

Seniores 2019 

FICHA DE INSCRIÇÃO 

NATAL NO MINHO 
 

 Inscreve-se como:    Individual *                                                  Casal 

* Refere-se à inscrição e não ao alojamento 
 
N.º Benef. Titular …………….…………………. 

Doc. Ident.……………………..……   NIF:....……………………..………… 

Nome…………………………………………..…………………..................... 

…………………………………………………………………………………… 

Estado civil……….……........................ Data nasc.......…-……...-……..… 

Morada…………………………………………………..……………….….….. 

………………………………………………………………………………….... 

Localidade………...………..………Cód. Postal .….…-…… …….....….….. 

Tel. ………………………..………     Tlm. .…………...……….…………..… 

E-mail……………………………………………….…………………………… 

N.º Benef. Cônjuge ……………......     Data nasc........…-……...-……...... 

Nome…………………………………………………………..………………… 

…………………………………………………………………...………………. 

Contactar em caso de urgência: 

Nome………………………………………………………………….…………. 

Tel. ………………………..………      Tm. ………..…………...……….……. 

E-mail………….………………………………………………………………… 

 

 

 

Assinatura do Beneficiário 

…………………………………………..………………..…………………….... 

Assinatura do Cônjuge 

………………………………………………...……………………………….... 

TERMO DE RESPONSABILIDADE 

Declaro que me encontro em condições de saúde e autonomia 
para poder participar na atividade. 

 
RESUMO DO PROGRAMA 

Conheça o coração do Alto Minho, onde predomina o verde da 

paisagem, tradições e encantos do seu património. Visite    

Valença, Melgaço, Viana do Castelo, Vila Nova Cerveira e  

Santiago de Compostela.  
 

ALOJAMENTO 

Hotel Lara ***, localizado junto ao centro histórico da cidade de 
Valença do Minho. 

DESTINATÁRIOS 

Beneficiários aposentados dos SSAP e respetivos cônjuges, 

com cartão atualizado.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

SELEÇÃO 

De acordo com as “Normas de Funcionamento das Férias 

Sénior”. Os beneficiários inscritos poderão consultar o       

resultado da seleção em www.ssap.gov.pt no “Espaço do 

Beneficiário”.  

O PROGRAMA INCLUI 

- Transporte de ida e volta entre o local de partida e o local 

da atividade e passeios locais. 

- Estadia em regime de pensão completa. 

- Alojamento em quarto duplo com wc privativo. 

- Ementa fixa com serviço de mesa ou self-service. 

- Animador para acompanhamento do grupo. 

DESLOCAÇÕES 

- A deslocação faz-se a partir de Lisboa,  em local, dia e hora 

indicados no ofício de seleção. 

- A eventual paragem em Coimbra e/ou Porto, para entrada e 

saída de beneficiários, far-se-á desde que previamente  

acordado entre o beneficiário e a equipa. 

- A entrada no autocarro é feita por chamada, respeitando a 

idade do participante por ordem decrescente. 

DESISTÊNCIA 

Deve ser imediatamente comunicada por telefone e por    

escrito  até  10 dias antes do início da atividade. O pedido de 

reembolso deve ser efetuado por escrito até 15 dias após a 

data da desistência. 

 Será reembolsado se desistiu por motivos  de  força maior 

(morte  de familiar, doença súbita ou acidente), devidamente 

comprovados.   

 

Os dados solicitados são tratados de acordo como RGPD e destinam-se 
unicamente à instrução do processo de candidatura à atividade. 
ATUALIZAÇÃO DE DADOS 
Caro/a beneficiário/a 
Tem procedido regularmente à atualização dos seus dados existentes na 
base de dados dos beneficiários dos SSAP? 

Caso não tenha, autoriza que os SSAP, com base nesta ficha de inscrição, 
atualizem os seus dados existentes nestes serviços?       SIM           NÃO 

DA RESPONSABILIDADE DOS PARTICIPANTES: 

- A refeição durante a viagem de ida. 

- Os consumos extra – vinho, café e outros. 

- Ingressos em Museus, Monumentos, Casinos e Barcos. 

- Participação em passeios, atividades ou eventos não    

 incluídos no programa. 

 

  


