Registo

Requerimento de Registo de Fundacoes

irn.justica.gov.pt

Q1 Entidade (preenchimento obrigatdrio)

N.° Matricula: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

Firma/Denominacdo:

Q2 Apresentante (preenchimento obrigatdrio)
Nome/Firma/Denominagdo:
Instituidor/Membro de Orgdo Social/Outros interessados: O Advogado: O Notdrioo: O  Solicitador: QO

O Outro: O Cargo:

Telefone: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ E-mail:

Residéncia/Sede:

Cddigo Postal: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ - ‘ ‘ ‘ ‘
N.° de identificagdo: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
B O Cartdo de Cidaddo O Cédula profissional O OOutrO:

(Caso assinale o campo "BI" ou "Outro", indique documento, data de emissdo e entidade emitente)

emitdoem: | | |/ [ [ [/ [ [ [ [ ]  Por validoate: | | |p [ | [ [ [ [ ]
nee L L LT
Ap.n.? Emolumentos: , €
Data: ‘ ‘ ‘/ ‘ ‘ ‘/ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ Dinheiro O MB O Cheque O
Presencial QO Correio O outro QO
Rubrica do funciondrio:

Q3 Factos a registar (preenchimento obrigatoério)

N.° de ordem Facto

Q4 Declaragcoes complementares
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Q5 Documentos entregues (preenchimento obrigatério)

DAtodoAssemblequerolde ‘ ‘ ‘/‘ ‘ ‘/‘ ‘ ‘ ‘ ‘
|:|EscrituraPtﬁblicolovrodoem ‘ ‘ ‘/‘ ‘ ‘/‘ ‘ ‘ ‘ ‘

no Cartdrio Notarial de

|:|DocumentoParticulcurexorodoem ‘ ‘ ‘/‘ ‘ ‘/‘ ‘ ‘ ‘ ‘

I:lCédigo de identificac@o de documento em arquivo eletrdnico:

|:| Estatutos versdo atualizada, redigida em ‘ ‘ ‘/ ‘ ‘ ‘/ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
|:| Documento emitido pela SGPCM em ‘ ‘ ‘/ ‘ ‘ ‘/ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
|:|] Duplicado de peticdo inicial/Requerimento apresentado em ‘ ‘ ‘/ ‘ ‘ ‘/ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

no Tribunal de

DCertiddojudicioIemitidoem ‘ ‘ ‘/‘ ‘ ‘/‘ ‘ ‘ ‘ ‘

no Tribunal de

DOutros (indicar natureza do documento, entidade emitente e data de emissdo):

HEaENSEEEE

Q6 Dados para restituicdo

Para o apresentante por transferéncia bancdria O (Se assinalou esta opcao preencha apenas o IBAN e o SWIFT/BIC)
Para terceiro por transferéncia bancdria ou por carta-cheque O

(Devolugdo por carta cheque apenas para territério nacional)

Por transferéncia bancdria para conta domiciliada no estrangeiro O

Dados da contaa creditar:

Titular da conta:

Banco:

swrmeie: | [ [ [ [ [ [ [

an | [P PP PPl

Moeda de pagamento:  Euro

Dados bancdrios adicionais:

NIF/NIPC (TAX ID Number) do titular associado & conta bancdria indicada: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘

Morada completa:

Cdédigo Postal: ‘ ‘ ‘ ‘

‘ ‘ ‘ Localidade:

E-mail :

Assinatura do

Apresentante

Preencher o requerimento em letras maitsculas, sem emendas, rasuras ou entrelinhas e assinalando o retdngulo aplicével.

A indicagdo do IBAN e da morada completa € da exclusiva responsabilidade do requerente, sendo as restituigdes que venham a ser devidas efetuadas para o IBAN ou morada
indicados.

Este requerimento ndo tem de ser preenchido e apresentado na conservatéria do registo comercial se o pedido de registo for efetuado por forma verbal, presencialmente.

Nota: Os dados pessoais recolhidos destinam-se & organizagdo e atualizagdo da informacdo relativa & situagdo juridica das fundagdes e s@o processados automaticamente, nos
termos previstos no Regime Juridico do Registo de Fundagdes, no Cédigo do Registo Comercial e na Legislagéo da Protecéo de Dados Pessoais, sendo o seu tratamento da
responsabilidade do Presidente do Conselho Diretivo do IRN, I.P.. O acesso as informagdes é facultado ao préprio, que tem direito & corregdo dos dados indevidamente
registados. A recolha, tratamento, conservacdo e publicidade dos dados pessoais obedece ao disposto no artigo 6° n.° 1, alineas c) e e) do Regulamento (EU) 2016/679 do
Parlamento Europeu e do Conselho de 27 de abril de 2016 (RGPD).
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