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ANEXO II 
APOIO FINANCEIRO - MODELO 5 

 (Artigo 11º do PAMO) 
 
Nº Registo de entrada no município    Data     Nº RDM 

 
          

 
      

  
  

 
        

(A preencher pelos serviços municipais)         (dd/mm/Ano) 

I. ENTIDADE 

Nome: 

_________________________________________________________________________________ 

Morada: 

_________________________________________________________________________________ 

C.P.: ______________ ____ Contacto: _________________________e-mail: __________________  

Endereço Eletrónico: ___________________ NIPC:_______________  

Nome e contacto do responsável sobre a candidatura: _____________________________ / _______ 

 

 

II. MEDIDA III – Beneficiação de Instalações 

Justificação da necessidade do apoio: 
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DESCRIÇÃO 

Obras de Conservação / Manutenção 

ORÇAMENTO 

Preço unitário IVA Custo Global Financiamento 
Próprio 

 €  

 

% €  € 

 

DESCRIÇÃO 

Obras de Recuperação / Requalificação Fundo 

ORÇAMENTO 

Preço unitário IVA Custo Global Financiamento 
Próprio 

 €  

 

% €  € 

 

PARCERIAS OUTRAS FONTES FINANCIAMENTO 

Indicar as Entidades Quais Montantes 

  € 

  € 

  € 

 

FINALIDADE (explicitação dos objetivos a que se propõem atingir com o apoio) 

Previsão Nº 
Beneficiários 

  

  

Anexar:  
a) Projeto da obra de conservação/manutenção e recuperação/requalificação. 

b) Documento comprovativo da propriedade ou gestão dessa instalação. 

c) Memorando descritivo da obra a realizar, bem como do acréscimo de atividade a promover na 

sequência da melhoria efetuada.  

d) Orçamento previsional com a indicação do regime de IVA aplicável e/ou fatura da despesa 

efetuada, desde que a obra tenha ocorrido no ano da candidatura. 

e) Comprovativos das autorizações e licenças necessárias à realização da obra. 

f) Comprovativos relativos à sua situação fiscal e contributiva. 

 

Data: ____ / _____ / __________ 

 

Assinatura do Presidente da Direção 

 

____________________________________ 

 


