
          
 

•  Na defesa dos legítimos interesses das famílias numerosas, 

designadamente em matéria fiscal, de habitação, saúde e educação; 

•  Na promoção de acções de solidariedade e apoio mútuo entre famílias numerosas; 

•  Na obtenção de facilidades e descontos para os associados; 

•  No desenvolvimento de iniciativas de carácter sócio-cultural 
e de divulgação dos valores da família. 

 

SE TEM 3 OU MAIS FILHOS ASSOCIE-SE A NÓS! 

 

 

 

 

APOSTAR NA FAMÍLIA  

CONSTRUIR O FUTURO 
 

 

 

 

Associação Portuguesa de Famílias Numerosas 
R. José Calheiros, 15 / 1400-229 Lisboa 

Tel: 217 552 603 • Fax: 217 552 604 
e-mail: apfn@apfn.com.pt  

site: http://www.apfn.com.pt 



 

 
Marido:____________________________________________________________ 

Profissão: _____________________________ Data de nascimento: ___/___/______ 

BI: _________-__ Emitido por:______________Data: ___/___/_____NC: _________ 

Mulher:____________________________________________________________ 

Profissão: _____________________________ Data de nascimento: ___/___/______ 

BI: _________-__ Emitido por:______________Data: ___/___/_____NC: __________ 

Morada:  ____________________________________________________________ 

 ____________________________________________________________ 

Código Postal: _____________________________________  Tel: _____________ 

Telemóvel Marido: __________________ Telemóvel Esposa: __________________ 

Email:     __________________________ Data Casamento    ___/___/______ 

 Nome  Filhos Data de Nascimento 
____________________________________________ _____/_____/_______ 
____________________________________________ _____/_____/_______ 
____________________________________________ _____/_____/_______ 
____________________________________________ _____/_____/_______ 
____________________________________________ _____/_____/_______ 
____________________________________________ _____/_____/_______ 
____________________________________________ _____/_____/_______ 
____________________________________________ _____/_____/_______ 
____________________________________________ _____/_____/_______ 
____________________________________________ _____/_____/_______ 
____________________________________________ _____/_____/_______
____________________________________________ _____/_____/_______ 

 
Declaro(amos) conhecer os Estatutos da APFN e concordar com o seu teor, pelo que: 

□ Envio(amos) o cheque nº______________no valor de 40€ sobre o Banco ____________________ 

□ Vou(amos) fazer o pagamento dos 40 € por transferência bancária para a conta da APFN  
NIB 0036 0185 99100004372 46  

□ Adiro ao Sistema de Débito Directo e fico isento do pagamento da Jóia de Inscrição - basta preencher os 
elementos abaixo que autorizam a cobrança para pagamento da quota anual, do corrente ano, no valor de 30 €, 
bem como às dos anos subsequentes cobradas em Fevereiro de cada ano, caso não existam entretanto 
instruções em contrário. 

          NIB: |_|_|_|_| |_|_|_|_| |_|_|_|_|_|_|_|_|_|_|_| |_|_| 
            Banco _____________________________ 
            Dependência _______________________ 
            Titular da Conta ________________________________________________ 

 
Através do preenchimento dos dados supra, autorizo os débitos à conta indicada, apresentados pela APFN  - 

Associação Portuguesa de Famílias Numerosas, no âmbito do SDD (Sistema de Débitos Directos). 

□ Concordamos que os dados pessoais constantes nesta ficha sejam comunicados a empresas que fornecem 
facilidades e apoios a sócios da APFN, para processamento dessas mesmas facilidades. 

 
Ass. Marido _________________ Ass. Mulher: _________________ 

PROPOSTA DE ADESÃO


