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Ano

REGIME DE INSTALAGAO E FUNCIONAMENTO DE ESTABELECIMENTOS DE APOIO SbCIAL :

1. Identificacdo do estabelecimento

Denominagio do estabelecimento  VIVER SEM LIMITES

Localizagio do estabelecimento Rua Santos Bernardes, n° 8 loja B

C. Postal 2560 - 362 TORRES VEDRAS Localidade TORRES VEDRAS

Distrito LISBOA Concelho TORRES VEDRAS Freguesia S. PEDRO E SANTIAGO
Telefone 935904455 Fax e-mail saraujocosta@gmail.com

2. Identificacdo da entidade gestora

Nome completo VIVER SEM LIMITES, LDA

Morada Rua Santos Bernardes, n° 8 loja B

C.Postal 2560 - 362 TORRES VEDRAS Localidade TORRES VEDRAS

3. Actividade exercida no estabelecimento

_| RESPOSTA SOCIAL: SERVICO DE APOIO DOMICILIARIO

4. Lotagdo maxima

O estabelecimento pode abranger o nimero méximo de 40 (QUARENTA) utentes.
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(*) Emitida ao abrigo do Decreto-Lei n.° 64/2007, de 14 de Margo. Susana Martins Branco

Diretora do Centro Distrital de Lisboa

0S DADOS CONSTANTES NESTE DOCUMENTO SERAO OBJECTO DE REGISTO INFORMATICO NA'BASE DE DADOS DA SEGURANGA SOCIAL.
PODERA CONSULTAR PESSOALMENTE A INFORMAGAO QUE LHE DIZ RESPEITO, BEM COMO SOLICITAR A SUA CORRECCAO.
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