
 

 

 

 

 

 

 

 

  

Quando preencher o seu IRS, coloque no Modelo 3, 

quadro 11 o número de contribuinte da Associação 

do Hospital Civil e Misericórdia de Alhandra: 

500850518 e apoie a nossa Instituição. 

Queremos continuar a nossa Missão e para isso 

contamos com a sua ajuda! Consigne 0,5% do seu IRS 

e ajude a custo zero! 

  

CONSIGNE 0,5% DO SEU 

IRS E APOIE A NOSSA 

CAUSA 


