A preencher pelos servigos

N.® Registo:

Data: / /

Anexo

FORMULARIO DE PEDIDO DE APOIO

Noms / Designacao Gomunidade Vida e Paz

*A preencher por pessoas singulare

i ! ; E * ‘ ! J
- NPCINIF 5'0 2§3 1 0 4:2 1] BI/CC ‘ |
N.° Registo ‘ Sexo* ..
BDAA |
5

Codigo Postal | 1 !
T

j Telemovel

"*Rua Domlngos Bomtempo n°7

7 O] O } | 1 4 2 ' Localidade LISbOa
 Telefone 218460165 :
=ml_comunicacao@cvidaepaz.pt

Contacto Preferencial / Fungéo Renata Alves - Diretora Geral

! Area de apoio do pedido

: Social

Cultural D Desportiva

 Tipo(s) de apoio a que se refere o pedido

li[ Apoio financeiro a atividade com vista & continuidade ou incremento de projetos

D Recreativa

j I:] Apoia financeiro para obras de construgdo, conservagio ou beneficiagdo de instalacbes

D Apoio ndo Fnancéim

D Cedenma de equnpamentos -

D Espacos fisicos

|:| Meios técnicos e logisticos
D Qutros Indique qual:

D Apoio financeiro na aquisi¢io de equipamentos sociais, desportivos, culturais, recreativos ou outros

I:] Qutra

(o] (o] (o] (o] o] (o] (]

patrimonial e logistico

Orgamento diseriminado

Cronograma financeiro

Cronograma de execugao fisica

Descrigdo da experiéncia similar em projetos idénticos

Rua Conde Arnoso, 5-B - 1700-112 Lishoa

- Tel: 218428370 - Fax: 2159983585 - www.jf-alvalade.pt

Certiddes comprovativas da situac8o coniributiva regularizada perante ¢ Estado e a Seguranga Social

Relatdrio de atividades e contas referentes ao Ultimo exercicio econdmico e respetiva ata de aprovag:ao

Descrigéo dos projetos ou atividades, objetivos a atingir, meios humanos e identificagéo das fontes de apoio financeiro,




Anexo Il - (CONTINUAGCAO)
FORMULARIO DE PEDIDO DE APOIO

Indicagéo dos apoios recebidos no &mbito do objeto do pedido e respetivas datas

Declaragéo sob compromisso de honra gquanto & ndo condenacado nos tribunais por factos relativos a prossecugdo dos seus 1
objetivos ‘
|
\

w m0

Declaragéo sob compromisso de honra que o apoio solicitado se destina, exclusivamente aos projetos ou atividades objeto do
pedido de apoio

D Outros

Qutros documentos em anexo:

Confirmagéo dos Servigos:

O REQUERENTE

Representantes Legais

nome:Horacio Félix Funcéo: Presidente sice n. ||| R

Nome: Funcéo: BI/CC n.%:

Nome: Fung&o: BI/ICC n.%:

Pessoas Singulares

Data Assinatura e carimbo

AO W Qlowdaho 20772
Assinado por: Horacio Félix
- s Num. de Identificagao: BIO7032762

Data: 2022.11.10 12:2 'ovhmid“
55 vide ¢ P20

CHAVE MOVEL
g ® o0 0

Rua Conde Arnoso, 5-B - 1700-112 Lishoa - Tel.: 218428370 - Fax: 218428399 - www.jf-alvalade.pt





