Exmo. Senhor
Diretor Regional de Juventude
Rua dos Netos, n.º 46
9000-084 Funchal



Assunto: 	Candidatura ao Programa de Inovação e Transformação Social │ 2ª Fase - 2025


A Associação …………………., com sede em………………, NIPC ………..…, inscrita no Registo Regional do Associativismo Jovem, vem por este meio solicitar a V. Exa. apoio financeiro no âmbito do Programa de Inovação e Transformação Social (PRINT), com vista à execução do Projeto ………………….…, nos termos da Portaria n.º 6/2021, de 11 de janeiro, com a redação dada pela Portaria n.º 710/2021, de 17 de novembro, que aprova e regulamenta o Plano Regional de Apoio ao Associativismo Jovem.

Para o efeito, junto anexamos os seguintes documentos:
· Formulário de candidatura ao PRINT;
· Plano de atividades do Projeto;
· Documento comprovativo do IBAN da associação;
· Cópia do cartão de cidadão do coordenador do projeto;
· Declaração de acumulação de apoios;
· Certidões de situação regularizada perante a Autoridade Tributária e Segurança Social.


Com os melhores cumprimentos,



Funchal, ……… de …………. de 2025


O(A) Presidente da Direção




______________________________________
(assinatura e carimbo, caso aplicável)



