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ANEXO I 
Formulário de Candidatura 
[a que se refere o artigo 6.º]

Formulário de Candidatura
Apoio de Emergência ao Sector das Artes e da Cultura na Região Autónoma na Madeira 


Ex.mo Senhor Secretário Regional de
Turismo e Cultura

I - Identificação da entidade (estrutura ou individual)
Entidade (nome ou designação social)_________________________________________________
Natureza jurídica_________________________________________________________________
Tipo de entidade__________________________________________________________________
Estatuto da entidade ______________________________________________________________
Área Artística ____________________________________________________________________
Morada ou sede___________________________________________________________________
Código postal/Localidade ______________-_________, _________________________________
Concelho _______________________________________________________________________
NIPC/NIF__________________________________________
Correio eletrónico______________________@___________________________
Tipo de atividades que tem desenvolvido nos últimos 3 anos (necessária)____________________
______________________________________________________________________________
______________________________________________________________________________
Nome abreviado da Entidade (máximo 35 caracteres. Informação necessária para eventual correspondência e transferências bancárias) ______________________________________________

II - Responsável pela candidatura
Nome _______________________________________________________________________________
Função ______________________________________________________________________________
Telefone/Telemóvel_____________________________________________________________________

III - Dados da Candidatura
O apoio solicitado destina-se a: ___________________________________________________________
Descrição geral das despesas: 
Arrendamento ____________________________________________________________
Vencimentos _________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
Despesas Correntes___________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________
O responsável pela apresentação desta candidatura declara:
Declaro por minha honra que assumo inteira responsabilidade pela exatidão de todas as declarações prestadas.
Enquanto responsável por esta submissão, aceito o tratamento dos meus dados necessários à candidatura, gestão e atribuição de subsídio no âmbito da linha de emergência do Governo Regional da Madeira designada “Linha de Apoio de Emergência ao Sector das Artes e da Cultura na Região Autónoma da Madeira no âmbito da COVID-19” através da Secretaria Regional de Turismo e Cultura/Direção Regional da Cultura, entidade responsável pelo tratamento, nos termos melhor descritos no Regulamento do referido apoio de emergência.
Atesto que a entidade cumpre os requisitos de elegibilidade definidos no Regulamento de Atribuição de Apoio de Emergência ao Sector das Artes e da Cultura na Região Autónoma na Madeira.
Declaro ainda que as referidas despesas não foram candidatadas a outras linhas de apoio, sistemas de incentivos ou outras linhas de financiamento que direta ou indiretamente prossigam o mesmo objeto do Regulamento de Atribuição de Apoio de Emergência ao Sector das Artes e da Cultura na Região Autónoma na Madeira.
Funchal,___ de abril de 2020
Assinatura, ________________________________________________________________________
(conforme BI/CC)
DOCUMENTOS ANEXOS
         Cópia(s) do(s) contrato(s) da(s) iniciativa(s) programadas para o 1.º semestre de  2020 e canceladas por virtude das medidas excecionais e temporárias relacionadas com a COVID-19, sem hipótese de reagendamento por razões objetivamente demonstráveis
        Comprovativos do cancelamento da(s) iniciativa(s) programadas para o 1.º semestre de  2020 e canceladas por virtude das medidas excecionais e temporárias relacionadas com a COVID-19, sem hipótese de reagendamento por razões objetivamente demonstráveis
        Comprovativo de constituição legal da entidade 
        Certidão comprovativa de situação regularizada perante a Segurança Social, não relevando as dívidas constituídas no mês de março de 2020 ou autorização para consulta no respetivo sítio da Internet
        Certidão comprovativa de situação regularização perante a Autoridade Tributária, não relevando as dívidas constituídas no mês de março de 2020 ou autorização para consulta no respetivo sítio da Internet
          Original do IBAN - emitido pelo banco ou retirado do net banking
          Comprovativos e identificação das despesas contraídas na iniciativa programa e cancelada
          Informação sobre a não recuperação das verbas despendidas e/ou não arrecadas
         Caso a iniciativa tenha beneficiado de algum tipo de apoio, deverá ser indicada a entidade, valor e os fundamentos da insuficiência de tal apoio.
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