n WP d 0 AT B BORF SCAE R ACUifFHS Dataderecepcio -

INSTITUTO CULTURAL do Governo da Regido Administrativa Especial de Macau iz A & Funcionério do IC :

2021°FEEBN/ES) /TR H BRI E N AR
2021 Formulario de Pedido de Alteracdes de Informacdes para Actividades / Projectos Subsidiados
—. FEAEE Informagdes Basicas
JEL ) HAr 4R5% Namero do Entidade
JEE B A7 4275 Nome da Entidade
&S, TH H 4%5% Numero do Actividade / Projecto
&S, TH H %% Nome de Actividade / Projecto

> EIHNEANBERHEEEFMHEEF 2 O objectivo e o contelido de actividade sdo os mesmos do pedido original?
[1& Sim []17 Nio (5% d IF Por favor preencher o item "'d"")

= EXUES) TEEEE (EEEEETEE ) Alteracdo de dados da actividade (por favor escolher o item adequado)

L] a /&8 THEAHE JE 4 f% Nome original :
Nome de Actividade / Projecto

4k Nome alterado :
F4M 5 A Motivos da Alteracéo :
L] b 217/ HhkH A J& H #f Data original :

Data de Realizacdo / Publicagdo B 7 Data alterada :

SEANEA Motivos da Alteracéo :

(] c. B3{THbEh JFHPEE Local original :

- Local de Realizagéo ik Local alterado :

F4M 5 A Motivos da Alteracéo :

[] d.E=ft Outro
SEANEEA Motivos da Alteracéo :

(AZEfEAR 2 - B RAREE FAE A ) (Se o espago for insuficiente, por favor anexe uma folha com o contetido publicado)
AEEAL AR NMETE Bl E 5 Ry B SRDULE CUbES) THH EBhat#—&BhiE5 () (20204 8 FIE3T) - AIES),TH H &k ey e
SRR AR L - ARBfL AR AN ESD, BT - SRR N S EE ), T H A F SRR o O B N RN S U B B RER] -
A Associagdo / O Signatario confirma que o pedido acima referido é o mais actualizado, leu e compreendeu a “Programa de Apoio Financeiro para Actividades/Projectos
Culturais das AssociagBes Locais — Directrizes para Pedidos de Subsidid’ (2020/08) do Instituto Cultural (IC) e esta ciente de que as alteragdes as actividades requerem um
processo de pedido e aprovagdo demorado, A Associacdo / O Signatério tém de apresentar o pedido antes do in€io das actividades. O IC irareapreciar as actividades /projectos
com base nas alteragdes propostas, reservando-se o direito de néo as aceitar ou até de cancelar o subsdio.

EEyEEY HEERAN(GRIGEER)EL N EE

ER AL Assinatura da pessoa que recebeu o subsidio / representante da associagio
Pessoa que preencheu o (presidente ou presidente da direccao) subsidiada e respectivo carimbo
formulério :
Hekfir Cargo :
agEEEL N.Ode telefone :
%42 Assinatura - 2% Carimbo :
/ / &3 A 444 Nome do representante :
3 Data : ( H Dia/ H Més/ 4£ Ano )
Hkfir Cargo :
X Ab/EE A Espaco reservado ao Instituto Cultural
F H, Opinides : [] 4% Aprovar [ #3479 Rejeitar [] BTt Reavaliar
TAF A& Funcionério : H#f Data : T2 Confirmagdo :
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