A preencher pelos servigos P

o %
i i
© I®

¢ 4

e

N.° Registo: 59 Anexo [l
FORMULARIO DE PEDIDO DE APOIO
Data: 28 / 0372023

1. IDENTIFICAGAQ
Nome / Designagao Centro Social e Paroquial Sdo Tomds de Aquino

NPC/NIF 50230‘9637:3‘ - Bice

NP Registo T : |

BDAA

*4 preencher por pessoas &ingulams

"**Rua Ginestal Machado, 15

:éﬁdigo Isostal 1186 0 0 - 11210 ;Localidade Lisboa

-Teie%one 21 721 0430 . : ~ Telemovel Fax

| E‘"‘"‘7“geral@cspst'a.com

N Functo Luisa Miranda (Técnica Superior)

it. APOIO

D Desportiv i iF 7 ".

Area de apoio do pedido Social

z] Cultural

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

D Apoio financeiro & atividade com vista a continuidade ou incremento de projetos
D Apoio financeiro para obras de construgao, conservagdo ou beneficiagdo de instalagoes

D Apoio financeiro na aquisicdo de equipamentos sociais, desportivos, culturais, recreativos ou outros
Apoio néo financeiro: ©@déncia de autocarro passeio dia 9maio2023 a Evora
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Anexo Il - (CONTINUAGAO)
FORMULARIO DE PEDIDO DE APOIO

iil. DOCUMENTOS EMANEXO

D Descrigao dos projetos ou alividades, objelivos a atingir, meios humanos e identificacao das fontes de apoio financeiro,
patrimonial e logistico

Orgamento discriminado

Cronograma financeiro

Cronograma de execucao fisica

Descrigao da experiéncia similar em projetos idénticos

Relatério de atividades e contas referentes ao (ltimo exercicio econémico e respetiva ata de aprovagao

Indicagdo dos apoios recebidos no 4mbito do objeto do pedido e respetivas datas

Declarag@o sob compromisso de honra quanto 4 ndo condenagéo nos tribunais por factos relativos 3 prossecugdo dos seus
objetivos

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

D Qutros

Qutros documenios em anexo:
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IV. DADOS BANCARIOS
- Namero de Identificagdo Bancaria
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Instituicio Bancéria

- Confirmacao da Instituigdo Bancaria

(Data, carimbo e assinatura)

O REGUERENTE

l l

Representantes Legais

Nome: 3 Fungao: BI/CC n.%
Nome: Fungao: BI/CC n.°:
Nome: Fungao: BI/CC n.2:

Pessoas Singulares

Data Aj%\at(tra e carimbo
" (o7 e S YRR 8 (oo

CENTRO SOCIAL PA 1A
CF Lani ys Lot3 S. TOMAS éelﬁ(&}mo

NIPC. 502 096 373
Rua Ginestal Machado n® 6 - 1600-120 LISBOA
Tel 21 721 04 30 - Fax: 21 721 04 39
WWW CspSta/cspsta@amail com
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