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Termo de Aceitação de Candidatura


Eu, ____________________________________________________________, associado da ANDO Portugal com o número _________, declaro aceitar ser candidato efetivo às eleições para os órgãos sociais pela lista_______, para o quadriénio de 2024-2027.


___________________(local), ________(dia) de ____________(mês) de 2023
Verificado em ___/___/____

(O Presidente da Comissão Eleitoral)






________________________________________________________
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