LICENCA DE
‘ FUNCIONAMENTO N.®

"" 21478/2022

o$ Licenca
erRs  de Funcionamento

EMTIDADE
REGULADORA
DA SALDE

TIPOLOGIAS AUTORIZADAS

E 4, 0

é concedida licenca de funcmnam!ntu pelo Cunselhu [ii:

Administracao da ERS a unidade privada de servicos de saude Clinicas ou consultérios dentarios

nos 599“""“"5 termos: Responsavel Técnico

Sofia Cavaco

Ordem

NOME DA UNIDADE Ordem dos Médicos Dentistas
Cédula/BI
09132

Neaural Data de validade N/A

LOCALIZACAD

Marada

RUA JULIO CONCEIGAO SOUSA - URBANIZACAO QUINTA DA
PARREIRINHA, N° 8 R/C ESQ. LOJA B

Codigo Postal: 2695-065, BOBADELA

TITULARIDADE

Denominacao Social | Nome
NEAURAL, LDA

MNIPC | Ndmere de Contribuinte
516642251

DIRECAO CLINICA

Nome do Diretor Clinico
Paula Alexandra Costa Martins

Cédula Profissional n.®
C-031337180

LOTACDES AUTORIZADAS

Camas ( Blocos operatorios 0 Blocos de ambulatorio 0

Postos de dialise o Salas de parta

'MAIS INFORMACOES

Saiba informacao detalhada sobre este

S\?- q.e: estabelecimento em

o

Sofia Nogueira da Silva E E
Presidents =

Rogério Carvalho
Vogal

De acerdo com o artigo 11° Decreto-Lei n,® Agosto, 8 presente licenca deve ser afixada em local bem visivel aos utentes e visitantes.




