SEGURANCA SOCIAL

TiTULO DE AUTORIZAGAO DE FUNCIONAMENTO N.° 02 1202 2] Centro Distrital de Aveiro 2
N

Ano Nome do Centro Distrital

FUNCIONAMENTO DE RESPOSTAS SOCIAIS

IDENTIFICAGCAO DO ESTABELECIMENTO

Denominacio do estabelecimento |L|A|R| |SIAN T, 0] (E/STEEVAO LIDA| | | | 1L | | 11
I A A B S A S A A R B S B AN RN A A AN R A

Morada do estabelecimento ‘R|U|A\ IDIE; |SIAINT O jE|S|T|E\V|A|O\ L N 470

J

L g
Cédigo postal |38, 7,0/-[2,6/0] MURTOSA | | | 1 1 0000
Localidade IMURTOSIAL | 1\ 1 1 v 0 bbb g

Distrito AVEIRO Concelho MURTOSA Freguesia MURTOSA
Telefone E-mail
- J

DENTIFICAGAO DA PESSOA OU DA ENTIDADE GESTORA DO ESTABELECIMENTO
Nome completo  [L/A|R; | (SIAINTO ESSTEVAO, | (LDA| | | [ | | | 1 111 13
I R R S A B A A R RN B B A BN B A B A B A A B A A A A A

N.c de Identificacdo de Seguranca Social |2| 511,65 6,8, 14,0 1|

Morada |[RiUA| | |DIE, | (SIAINSTIO | (E\SITIEVAO, | (N 47, | (1 (1 1|
Codigo postal  [3,8,7,0]-12,6,0] [MURTIOSIAL | | 1 | 1 000
Localidade MURTIOSAL | | L L 11 )

RESPOSTA SOCIAL A DESENVOLVER NO ESTABELECIMENTO

Identificacdo daresposta ESTRUTURA RESIDENCIAL PARA PESSOAS IDOSAS

Capacidade maxima da resposta 8 ( OITO ) utentes.
{por extenso)

Data do Inicio do Funcicnamento 20041230

ano mes dia

Observacées quanto & capacidade, se necessario 2 quartos duplos e 4 quartos individuais.

EMISSAO

O Diretor
,. Data de emissdo — - 2 =
WA 18U, 7
- = ol s oo
anc més dia Aﬁmﬁﬁlu o
\ )

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

As falsas declaracdes sdo punidas nos termos da lei
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