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FICHA DE INSCRICAO

ANO LECTIVO DE 2024 / 2025

CURSO POS-GRADUADO EM DIREITO INTERNACIONAL HUMANITARIO E
DIREITOS HUMANOS EM SITUACOES EM CONFLITO

NOME
NACIONALIDADE
DATA DE NASCIMENTO ___/_/

N° DE IDENTIFICACAO TIPO DE DOCUMENTO
NIF

MORADA

CODIGO POSTAL LOCALIDADE

TELEFONE TELEMOVEL

E-MAIL

LICENCIATURA EM PELA UNIVERSIDADE DE

COM INFORMAGAO FINAL DE

PROFISSAO

OUTROS ELEMENTOS CURRICULARES:
Curriculum vitae
Copia do certificado de habilitagbes da licenciatura e de outros Cursos relevantes para o

efeito

MODALIDADE DE FREQUENCIA DO CURSO
1 Frequéncia nas instalacGes do IDN em Lisboa
"1 Frequéncia do Curso por videoconferéncia nas instalacdes do IDN no Porto

PROPINA: €1 100 (primeira prestacao de €500 paga no ato de inscricdo, segunda
prestacdo no valor de €300 paga até 15 de dezembro de 2024 e tltima prestacio no
valor de €300 paga até 5 de fevereiro de 2025).



Reducao de 5% no valor total do curso para quem efetuar o pagamento integral do curso
no ato da inscricdo; para ex-alunos do ICJP, do IE, do IDEFF e do IDN.
Reducao de 25% para ex-alunos do Curso p6s-graduado em Direito da Defesa Nacional.

Nota: os descontos ndo sao cumulativos

O pagamento da taxa de inscricdo podera ser feito em numeréario, por cheque (a ordem do
Instituto Europeu da FDL) ou por transferéncia bancéria (N1B: 0035 0824 0000 833553095).
Caso opte pelo pagamento por transferéncia bancaria, devera entregar o respectivo
comprovativo por e-mail (institutoeuropeu@fd.ulisboa.pt), pessoalmente, ou por via postal.

Forma de pagamento:
Integral [ Em prestacdes

Em nome de quem deve(m) ser emitido(s) o(s) recibo(s):
Proprio: (assinalar com uma cruz)
Outro:

NIF (obrigatorio):

Morada:

Cadigo postal: Localidade

| Desejo receber noticias e informac6es sobre 0s cursos e eventos do Instituto Europeu

DATA:

ASSINATURA:



