IlLICENCA DE FUNCIONAMENTO N.° 27/2015 (

Ane

REGIME DE INSTALAGAO E FUNCIONAMENTO DE ESTABELECIMENTOS DE APOIO SOCIAL

1. identificacdo do estabelecimento

Denominagédo do estabelecimento  Casa de Repouso Jardim da Foz

Localizacao do estabelecimente  Rua do Passeio Alegre, n.° 784

C. Postal 4150- 573 Locatidade Porto
Distrito  Porto-—-—---mmmmaees Concetho Porto -—----------------—-- Freguesia Foz do Douro

;Tefefone 226163856-----nmmmrmm Fax 226109632—--——-- e-maif;

2. ldentificacao da entidade gestora

Nome compieto Casa de Repouso Jardim da Foz Unipessoal, .da.

- Morada Rua do Passeio Alegre, n.? 784

. C. Postal 4150-573 L.ocatidade Porio

3. Actividade exercida no estabelecimento

¢ Estrutura Residencial para Pessoas Idosas

4. Lotagdo maxima

. 0 estabelecimento pode abranger o niimero maximo de 7 (sete) utentes.
por extenso

5. Emissao

Data 2015/07/28 /
A MEIR A o
" Diretor Adjunto )

(*) Emitida ao abrigo do Decreto-Lel n.° 64/2007, de 14 de margo, aiterado e republicado pelo decreto-lei n.° 33/2014, de 04 de

margo.

08 DADOS CONSTANTES NESTE DOCUMENTO SERAO OBJECTO DE REGISTO INFORMATICO NA BASE DE DADOS DA SEGURANGCA SOCIAL.
PODERA CONSULTAR PESSOALMENTE A INFORMAGCAC QUE LHE DIZ RESPEITO, BEM COMO SOLICITAR A SUA CORRECGAO,

AS FALSAS DECLARAGOES SAO PUNIDAS NOS TERMOS DA LEI

Mod. AS 62/2009-DGSS
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