A preencher pelos servigos

N°Registe: & 6 Anexo Il
Data: 4é i 0 g i 2 0 4 1 FORMULARIO DE PEDIDO DE APOIO

‘ Nome / Designagdo

Lions Clube de Lisboa Alvalade

NPCINIF Bycer |
513 5.8 0 & 5 N
N.° Registo ' L Sexo” M JIF

BDAA , ‘

%4y pteencl:erporpesmas smgulares A ”
' Morada Av. Rio Janeiro, 30 A 2°.

_CédigoPostal . - | Locaidade

B o 1.7j0 0 - .3 6,0}  Lisboa |

| Telefone  Telemovel Fax

f 911144813 - 918828297

¢ E-mail
; cunha.lc@gmail.com /// mariajoselecte@gmail.com

Contacto Pfeferencxai { Fungéo

Presidente

Area de apoio do pedzdo Soc:al e D Cultural Desportiv D Recreativa D Outra

Tpc(s) de apoio a que se refere o pedido
D Apoio financeiro & atividade com vista & continuidade ou incremento de projetos
D Apoio financeiro para obras de construgdo, conservagdo ou beneficiacio de instalagdes
D Apoio financeiro na aquisicio de equipamentos sociais, desportives, culturais, recreativos ou outros
Apoio ndo financeiro:
Cedéncia de equipamentos
Espagos fisicos
Meios técnicos e logisticos

D Outros Indique qual:

I;_} DescrigBo dos projetos ou atividades, objetivos a atingir, meios humanos e identificacéio das fontes de apoio financeiro,
patrimonial e logistico

Orgamento discriminado

Cronograma financeiro

Cronograma de execugdo fisica

Descricdo da experiéncia similar em projetos idénticos

Certiddes comprovativas da situagio contributiva regularizada perante o Estado e a Seguranga Social

Relatorio de atividades e conias referentes ao ditimo exercicio econdmico € respetiva ata de aprovacdo
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Anexo I - (CONTINUAGCAQ)
FORMULARIO DE PEDIDO DE APOIO

indicacio dos apoios racebidos no dmbito do objete do pedido e respetivas datas
Declaraciio sob compromisso de honra quanto & n&e condenagdo nos tribunals por factos relatives & prossecugio dos seus

objetivos
Declaracdo sob compromisso de honra que ¢ apoio solicitado se destina, exclusivamente aos projetos ou atividades objeto do

pedido de apoio

00 og

Quiros

Qutros documenios em anexo:

i Confirmacio dos Servigos:

Representantes Legais

Nome: Maria Helena da Fonseca Cerqueira e Cunha  Fungac: .. BYEC R :
 Nome: Maria José Leote Fungao: BICC 2
 Nome: Maria Celeste Ferreira Duarte | Fundde: ___|swecns:

- Pessoas Singulares

Data ssinatura e carimbo
17 Jutho 2017
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