SEGURANCA SOCIAL

LICENCA DE FUNCIONAMENTO N.° 02 2012"

Ano

REGIME DE INSTALAGAO E FUNCIONAMENTO DE ESTABELECIMENTO DE APOJO SOCIAL

IDENTIFICAGAO DO ESTABELECIMENTO

Denominacio do estabelecimento |P1A G I |NJA|S| DA |V, 1|D/A,- AP O 1,0, DOMIC LI

RO ybydyay o

Localizagio do estabelecimento  |RIUIA; 14 0/A10) \MART I/NS, VI ANA 1,05, | |

S U S s O e S e S S N S Y O |

Codigo postal  [4,910,0].(7,4,6] IMEADELA | | |\ 0000

Localidade Vi1 ANAL DO ([CASTIENLIO | | | 1 0y g

pistrito  Viana do Castelo Concelho VIANA DO CASTELO Freguesia MEADELA

Telefone 258845419 Fax 258813541 E-mail geral@paginasdavida.pt

IDENTIFICAGAO DA ENTIDADE GESTORA

Nome completo  [P1A1G | 1)N/A|S| |D/A, |V, 1)DA; AP O/ 1,0, DOMICILIAR IO,

&LdlallillllIlllll!l\lllIIIII]l(IIJI]

Morada |RiUJA| 1J;OA10, MART IINS, |V I ANA, (108 o

Codigo postal  [41910,0].(7,4,6] IMIEADIEILA, | | 1y |

Localidade IV, IJAINJA, DO (CASTELO | | L

ATIVIDADE EXERCIDA NO ESTABELECIMENTO

CENTRO DE DIA

LOTAGAO MAXIMA

{por extenso)

O estabelecimento pode abranger o nlimero maximo de 70 (SETENTA ) utentes.

)

EMISSAO P

Lo |l 198 106 / %/m —

ano més dia Mbo

V/

{1} Emitida ao abrigo do Decreto-Lei n.° 64/2007, de 14 marco, alterado e republicadoffelo Decreto-Lei n.e 99/2011, de 28 de setembro.

Os dados constantes deste documento serdo objeto de registo informatico na base de dados da Segurancga Social. Podera consultar

pessoalmente a informacio que lhe diz respeito, bem como solicitar a sua correcdo.
As falsas declaragdes sdo punidas nos termos da lei.
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