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- Autorizacdo de Funcionamento emitida
pela Seguranc¢a Social

Autorizagdo de Funcicnamento! 03 - 2025 - Centro Distrital de Faro

b Ana Neame fo Cancra Diezreial

|| Substitui autorizagdo . -
e A0 Momas da Zentro Cittnal

L 1 Emitida ao aur go do Jacreio-Le 1 64/20067, de 12 marco, na sua redagdo atuat

~ Dados do estabelecimento

-

Denominagdo do estabelecimento
HQUSE COMFORT LAGOA

Morada do estabelecimento

Urbanizacio das Palmeiras, lote 2 Loja B

Cédigo postal Localidade

8 400-23 Parchal Parchal

Distrito Concelho Freguesia

Faro Lagoa U.F. Estombar e Parchal
Telemédvel ou telefone E-mail

937619774 lagoa.pm®@housecomfort.pt

Dados da resposta social a desenvolver no estabelecimento

Resposta Social
Servigo de Apoio Domicilidrio

Capacidade maxima da reposta social Data de inicio de funcicnamento
39 (Trinta e Nove ) utentes. 2025 -3 -10
{por 2¢tensg) ano inds  da

Observagdes quanto & capacidade, quando aplicavel
Servico de Apoio Domicilidrio sem servigo de distribuigo de refeigdes (cozinha) ou lavandaria

Dados do responsével ou entidade gestora do estabelecimento

Nome completo

Ana Patricia Marques Vitorino Miguel
E-mail

lagoa.pm@housecomfort.pt

Emissdo

Assinatura
Data de emissao arg rida FIOTES___
2025 -4 -2 ta Social
" — Disfrital de Faro
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