TiTULO DE AUTORIZAGAO DE FUNCIONAMENTO N.°

N4

SEGURANCA SOCIAL

N

17 2025

AND

FUNCIONAMENTO DE RESPOSTAS SOCIAIS

"1 IDENTIFICAGAO DO ESTABELECIMENTO

Denominacac do estabelecimento

Morada do estabelecimento RUA

41560. 308 PORTO
PORTO

Codigoe postal

Localidade

DO FAIAL, N°® 20

CRIANGCAS E COMPANHIA

Distrito  Porto X conceino  Porto Freguesia

Telefone 226 161 660

E-mail geral@criancasecompanhia.com

Centro Distrital do Porto

Nome do Centro Dastatal

f’ | IDENTIFIGAGAO DA PESSOA OU DA ENTIDADE GESTORA DO ESTABELECIMENTO
s

“Nomecomples CRESTINA SANTOS, UN.I

N.° de Identificacao de Seguranca Sccial 250806068100

Moraca RWUA DO FAILAL, N°20
Codigopostal 4 180 308 PORTO
Localidade PORTO

= RESPOSTA SOCIAL A DESENVOLVER NO ESTABELECIMENTO

| 7

e —

=

PESSOAL

LDA

Identificacdo da resposta CRECHE

11

Aldoar,Foz do Doure e Nevagilde

Capacidade maxima da resposta 73 {SETENTA E TRES
Data do Inicio do Funcionamento 2025 04 15
ano meés dia

Observagdes quanto a capacidade, se necessario

{por extenso}

Grupo da aquisigo da marcha até aos 24 mesaes: 14 + 15 criangas

Grupo dos 24 aos 36 meses: 18 + 16 (sala com 16 criangas apenas produz efeitos a 01/09/2025)

m EMISSAO

~

/

Grupo até a aquisigao da marcha: 10 criancas

P

R 0 LOUREIRD

Data de emissado
202504 15

ano més da

Asssnatura e canmbe

Diretora Adjunt> 6 C&fito Disfiifal do Port

] utentes.

{1} Emitida ao abrigo do Decreto-Lei n.° 6472007, de 14 marco, alterado e repubiicado pelo Decreto-Ler n.e 126-A/2021, de 31 de dezembro.

As faisas declaracoes sdo punidas nos termos da lei
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