
Ao DAF – Processe-se. 

O ______________________, 

_______________________________ 

Data: ___/___/_______ 

  

 
MUNICÍPIO DE TÁBUA 

BOLETIM DE AJUDAS DE CUSTO E TRANSPORTE 
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………………………………………………………… € €
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           ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

            ,     €  

 
O ________________________, 

 
_____________________________________________________ 

(Assinatura conforme o documento de identificação civil) 
 

(A preencher pelos serviços)  
 

Resumo das deslocações: Km 
Valor 

Unitário 
Import. 
Total 

A pé: …………………………………………………………………………................................           ,     €           ,    € 
Transportes públicos: ………………………………………………………………………………            ,     €           ,     €

 
Automóvel: 

 
De aluguer: 

 1 funcionário: ………………………………………..            ,     €           ,     €
2 funcionários: ………………………………………..            ,     €           ,     €
3 ou + funcionários: ………………………………….           ,     €           ,     €

Do próprio: ……………………………………………………………………           ,     €           ,     €
      Total Parcial:            ,    € 
Outras: ……………………………………………………………………………………………………………………….           ,    € 
      Total3:           ,    € 

 
 

Tábua, ____, de ____________________ de 20___ 

 
O ________________________, 

 
_________________________________________ 

 

 

                                                 


