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IM"’a“a Largo Frei Heitor Pinto, 8

‘Cédlgc Postal J 0 0 ] ] 2 \ 0 ’ 4 'Localxdade LleOa

'I Telefone 2 1 84657 31 l Telemével 9686021 14 I( Fax

Emigeral@cpsjbrito.com
iContacto Preferencial / Funcio S5fig Lucas (D"'etora Tecnlca)
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| Area de apoio o pedido | Social X | cutura D%Desportivg [ ] | Recreativa |___|| Outra L]

Tipo(s) de apaio a que se refere a pedido |

E Jpoio financeiro 2 atividade com visia a confinuidade ou incremenio de projetos

D Apoio financeiro para obras de construgéo, conservagéo ou beneficiagao de instalagbes

' D Apoio financeiro na aguisicéo de eguipamentos saciais, desportives, culturais, recreativos ou outros
‘ D Apoio nao financeiro:
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Descricdo dos projetos ou atividades, objetivos a atingir, meios humanos e identificag@o das fontes de apoio financeiro,
patrimonial e logistico |

Orgamento discriminade

|
|
Cronograma financeiro {

O OOOO0oOR

Cronograma de execugao fisica

Descricao da experiéncia similar em projetos idénticos

Relatério de atividades e contas referentes ao Ultimo exercicio econdmico e respetiva ata de aprovacéo

indicagdo dos apoios recebidos no ambito do objeto do pedido e respetivas datas

Declaragdo sob compromisso de honra quanto a néo condenacgao nos tribunais por factos relativos a prossecucéo dos seus
objetivos

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

} D Outrosi

’ QOutros documentos em anexo:
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[netiszoBaneanz Caixa Geral de Depositos
sa% Avenida Rio de Janeiro

Confirmacéo da Instituicdo Bancaria

{Data, carimbo & assinatura) ]
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i Nome: Sofia Alves Lucas | Fungdo: Diretora Técnica |BICCn.° ,
Nome: | Funcao: | BUCC n.% i
Nome: | Fungle: | BMCC .2 :

Rua Conde Amoso, 5-B - 1700-112 Lisboa - Tel.: 218428370 - Fax: 218428399 - www.if-alvalade.pt





