A preencher pelos servigos A

N.° Registo: 62 Anexo Il
pata: 05 / 04 /2023 FORMULARIO DE PEDIDO DE APOIO

1. IDENTIFICAGAO
Nome / Designagdo Centro Social e Paroquial do Campo Grande

NPC/NIF 5 0 2 0 7 2 9 4 6 Bl/CC*

N.° Registo
BDAA

*A preencher por pessoas singulares

veeia Campo Grande, 244

CodigoPostal 1 7 0 0 - 0 9 4 Locaidade | jchng

Telefore 21 781 24 Telemével 911043253 e
=mal psempreacompanhados@cspcg.pt

Contacto Preferencial /Funée Mariana Martins / Assistente Social

il. APOIO

Area de apoio do pedido  Social % Cultural Desportiva D Recreativa I:I Outra D

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

D Apoio financeiro a atividade com vista & continuidade ou incremento de projetos
D Apoio financeiro para obras de construcéo, conservagao ou beneficiagdo de instalagbes

D Apoio financeiro na aquisi¢cdo de equipamentos sociais, desportivos, culturais, recreativos ou outros
Apoio n3o financeiro: Cedéncia de autocarro para passeio com pessoas séniores a Alcobaca
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Anexo Il - (CONTINUAGAO)
FORMULARIO DE PEDIDO DE APOIO

Iil. DOCUMENTOS EM ANEXO

[

Descricdo dos projetos ou atividades, objetivos a atingir, meios humanos e identificagdo 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 Gltimo exercicio econémico e respetiva ata de aprovagéo
Indicagdo dos apoios recebidos no ambito do objeto do pedido e respetivas datas

Declaragdo sob compromisso de honra quanto a ndo condenagéo nos tribunais por factos relativos a4 prossecugéo dos seus
objetivos

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

O O OOO0oogd

Qutros

QOufros documentos em anexo:

IV. DADOS BANCARIOS

Namero de ldentificagédo Bancaria

Instituicdo Bancaria

Balcao

Confirmacgao da Instituicdo Bancéria

(Data, carimbo e assinatura)

O REQUERENTE

Representantes Legais

Nome: Fungéo: BI/CC n.%:
Nome: Funcao: BI/CCn.%
Nome: Funcéo: BI/CC n.o:

Pessoas Singulares

Data

4 4 2023
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