SEGURANCA SOCIAL

1

TiTULO DE AUTORIZAGAO DE FUNCIONAMENTO N.° 01 [202 4] Centro Distrital de Faro

Ne Ano Norne do Centro Distrital

FUNCIONAMENTO DE RESPOSTAS SOCIAIS

j IDENTIFICAGAO DO ESTABELECIMENTO

Denominacsio do estabelecimento |By | 1GILVARY 11yl v 1 v 0 1 0 L
NN I N N

Morada do estabelecimento |A|V| (FIRIAIN|C) 11 S1C1O; | FILIO\RIEINIC| 1,0~ |ALIDE| 1A |
INIOIVIAL IBIOIAWVI BISITIAI-ILIOVTIEL 131 1B 141 1 1 (1 |

|
|
Codigopostal | 815101 0]-[4,7,7] [Projrytiimaiol ¢ ¢ 0o ]
|

Localidade |Progrytyigmdior v (000 b b b L L
Distrito  Faro Concelho Portim&o Freguesia Portimdo
Telefone 934459562 E-mail curvatrevida@gmail.com

IDENTIFICAGAO DA PESSOA OU DA ENTIDADE GESTORA DO ESTABELECIMENTO

Nome completo  |CjUIR\VIA TIRIENV  1IDIAL -1 JUING1iPIEISISIOA L) JLIDWAL | 1 1 1 1 g |
T T T T T U T T 0 U U OO Y T N A M S Y A0 O B N B A

N.e de Identificacao de Seguranca Social [2| 5111613141019 113 8J

Morada |RIUIA| | I|NJFIAIN|T(E| 1D| (HIEINJRI 1QIUIE; 1518 1CX1 |P1OS|TIAIL] 12,3,0]
Codigopostal  [81410,0]-[2,3,0] [FIERIRIAIGIUIDIOl | | 4 | ¢ 1 0ttt
| Localidade [FIEIRIRIAIGIUIDIOL | 1 1 1t 111 )

j RESPOSTA SOCIAL A DESENVOLVER NO ESTABELECIMENTO

Identificacdo da resposta ESTRUTURA RESIDENCIAL PARA PESSOAS IDOSAS

Capacidade maxima da resposta 20 VINTE ) utentes.
{por extenso)

Data do Inicio do Funcionamento 2 0 2 4]0 1j1 6

ano més dia

Observagdes quanto a capacidade, se necessario

Substituicdo do Alvara n® 12/2015

\_ J
n EMISSAO
(— ™\
Data dé emissio g rida Flores/)
20240 116 Diretorade S : cial
L ano mes  dia ——Ceniro Bisht e )

{1) Emitida ao abrigo do Decreto-Lei n.c 64/2007, de 14 marco, alterado e republicado pelo Decreto-Lei n.° 126-A/2021, de 31 de dezembro.

As falsas declaracdes sdo punidas nos termos da lej
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