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Area de apouo do ped|do Socsa! [] Cuitural m Desportiva D Recreativa D Outra

TIpO(S) de apoio a que se refere o pechdo
D Apoio financeiro a atividade com vista a continuidade ou incremento de projetos
D Apoio financeiro para obras de construgo, conservacdo ou beneficiacdo de instalagdes
D Apoio financeiro na aquisicao de equipamentos sociais, desportives, culturais, recreativos ou outros
Apoio néo financeiro:
D Cedéncia de equipamentos
D Espagos fisicos

D Meios técnicos e logisticos
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D Descrigao dos projetos ou atividades, objetivos a atingir, meios humanos e identificacdo das fontes de apoio financeiro,
patrimonial e logistico

Orgamento discriminado

Cronograma financeiro

Descrigao da experiéncia similar em projetos idénticos

Cerliddes comprovativas da situagdo contributiva regularizada perante o Estado e a Seguranga Social
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Relatdrio de atividades e contas referentes ao dltimo exercicio econdmico € respetiva ata de aprovacéo
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