
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

______________________ 
Formulário de Inscrição 

Cowork 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



Reg. Entrada nº ________ 
Processo nº ________ 

Data ________ 
Confirmação de CC ________ 

(A preencher pelos serviços) 

Formulário de inscrição Cowork 

Tipologia Cowork  
Prazo de instalação solicitado: 

□ Diária ___ / ___ / _____ , ___ / ___ / ______ , ___ / ___ / ______ 
□ Semanal de ___ / ___ / ______ a ___ / ___ / ______ 

 
Utilizador 
Nome        __________________________________________________________________ 
Morada     __________________________________________________________________ 
Freguesia   _________________________________________________________________ 
Cód. Postal  ________ - _______ Localidade _____________________________________ 
NIF ________________________ Contacto Telefónico _____________________________ 
Email          _________________________________________________________________ 
Formação Académica    ______________________________________________________ 
Situação profissional    _______________________________________________________ 

 
Identificação do projeto 
Denominação Social do projeto _______________________________________________ 
Morada       _________________________________________________________________ 
Freguesia    ________________________________________________________________ 
Cód. Postal  ________ - _______ Localidade _____________________________________ 
Contacto telefónico __________________________________________________________ 
Email             ________________________________________________________________ 
Site Oficial    ________________________________________________________________ 
CAE – Classificação da Atividade Económica 
Código ____________   Designação ____________________________________________ 
NIF ______________________ Capital Social _____________________________________ 
Forma Jurídica 

o Empresário em nome individual 
o Sociedade anónima  
o Sociedade unipessoal por quotas 
o Sociedade por quotas 
o Cooperativa 
o Outra ______________________________________________________________ 

 

 



 

 
Descrição do Projeto / Ideia a Desenvolver 
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________
___________________________________________________________________________ 

 

O utilizador, abaixo assinado, declara que tomou conhecimento e compreendeu o Regulamento 
respeitante ao funcionamento e utilização da Alcochete UP, declarando ainda que são verdadeiras 
todas as informações constantes do presente formulário.  

Alcochete, __ de _____________ de ______ 

 

O empreendedor 

 

______________________________________ 

(Assinatura) 

 

 

 

 

 

 


