Para : Conselho Consultivo de Cultura

Eu , portador/a do documento de

identificacdo n.° , M representacao de

, declaro

que todas as informaces entregues séo verdadeiras, incluindo :

Assinale com M as informacdes entregues.

1. Informaces basicas da pessoa colectiva
[0 Ficha de identificacdo

2. Resumo de tarefas associativas (entre Outubro de 2016 e Setembro de 2017)
[ Durante esse periodo, a nossa associacdo realizou __ reunides.
[0 A nossa associacdo ndo realizou nenhuma reuniao.

3. Relatério de actividades (entre Outubro de 2016 e Setembro de 2017)

[ Durante esse periodo, a nossa associa¢do realizou actividades.
[J A nossa associacdo nao realizou nenhuma actividade.

Garanto que as informacg6es acima referidas ndo séo falsas nem enganosas. Compreendo que a
falsa declaracdo pode dar lugar a nulidade do relatorio, responsabilizando-me pelas

consequéncias legais dai resultantes.

Assinatura* do/a representante e carimbo da pessoa colectiva Data

(* Deve assinar de acordo com o0 BIR) (dia/més/ano)
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