SEGURANCA SCCIAL

LICENCA DE FUNCIONAMENTO N.°-5312014 *)

Ano

REGIME DE INSTALAGAO E FUNCIONAMENTO DE ESTABELECIMENTOS DE APOIO SOCIAL

1. Identificacdao do estabelecimento

Denominagao do estabelecimento CASA DE REPOUSO QUINTA DE COLARES

Localizagdo do estabelecimento AV. DO ATLANTICO, N° 158 - BANZAO

’

C. Postal 2705-285 Localidade COLARES
Distrito LISBOA Concelho SINTRA Freguesia COLARES
Telefone 219 281 333 Fax 219 281333 e-mail geral@quintadecolares.com

2. Identificacao da entidade gestora

Nome completo  ANA BELA MARTINS EUTIQUIO INACIO

Morada PRACETA D. MECIA, N° 9 - 5° ESQ.°

C. Postal 2605-247 Localidade MASSAMA

3. Atividade exercida no estabelecimento

ESTRUTURA RESIDENCIAL PARA PESSOAS IDOSAS

4. Lotagcao maxima

O estabelecimento pode abranger o nimero maximo de 18 ( Dezoito) utentes.
por extenso

5. Emissao

Data 2014/09/24 | ke
' arssinaliia Fs@l¢ branco

"(*) Emitida ao abrigo do Decreto-Lei n.° 64/2007, de 14 de margo, alterado e replililicasio prjo Decreto-Lei n° 33/2014, de 04 de
margo. Centro Distrital de Lisboa

0S DADOS CONSTANTES NESTE DOCUMENTO SERAO OBJECTO DE REGISTO INFORMATICO NA BASE DE DADOS DA SEGURAN(}:A SOCIAL.
PODERA CONSULTAR PESSOALMENTE A INFORMAGAO QUE LHE DIZ RESPEITO, BEM COMO SOLICITAR A SUA CORRECGCAO.
AS FALSAS DECLARAGOES SAO PUNIDAS NOS TERMOS DA LEI
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