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SEGURANCA SOCIAL

LICENCA DE FUNCIONAMENTON.° 03

Ne Ano

Nome do Ceniro Distrital

LICENCIAMENTO DO FUNCIONAMENTO DO ESTABELECIMENTO DE APOIO SOCIAL

/_n IDENTIFICAGAO DO ESTABELECIMENTO

[2 0 1 5Instituto de Seguranga Social da Madeira, IP-RAM "

die; A

Denominacao do estabelecimento |S|é‘n!i_o_|r_ Cayrie, Vi tja;,, Seriv,iigos
companhamemnto, a ldosos i Lida
Localizacao do estabelecimento |C,a§m|l:n|h!o| da, Achada;,; n°20-A |

==

Codigo postal 19,0,0,0/_[2,0,8] [Fiunjcihyag by | (| o0 [

Localidade [Fpupnieihay by o0 00 0 [ T

Distrito R. A. Madeira

Telefone 291 7453@

Concelho Funchal Freguesia S. Pedro

E-mail madeira@myhome pt

IDENTIFICACAO DA ENTIDADE GESTORA

Nome completo |S ¢ n ijo;r, Care (Vita,k Serwvigos de |Acompa
(njhjamentio ja (L dosjoys;y (Lydya;. 4 | 4 0 Ly
Morada |Clamijnho, dia, Achadia;,| n®20-A | | | | | | | w |

Codigo postal 19,0,00/.[2,08] |Fiunqeihpap by oo o 0 ¢y |

Localidade |[Fiuniethjay by 4 g g L R

A

j RESPOSTA SOCIAL A DESENVOLVER NO ESTABELECIMENTO

Servico de Apoio_Domiciliario = =

w

j CAPACIDADE MAXIMA

O estabelecimento pode abranger o numero maximo de 40 {quarenta

] utentes.

{por extenso)

EMISSAO

—

h u»w“-//éfum /{{1 T’c’,ﬂ-..

QDO LN |\?.> Tzer

ano mes Assinatura e carimbo

{1) Emitida ao abrigo do Decreto-Lei n.°c 64/2007, de 14 mar¢o, alterado e republicado pelo Decreto-Lei n.° 33/2014, de 4 de mar¢o

Os dados c tes d

pessoalmente a informacgio que lhe diz respeito, bem como solicitar a sua corregdo.
As falsas declaragoes sao punidas nos termos da lei.

documento serdo objeto de registo informatico na base de dados da Seguranca Social. Podera consultar
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