- gélS)RO MUNICIPIO DE SAO PEDRO DO SUL

“ DO SUL Gabinete de Atendimento ao Municipe

CAPITAL DO TERMALISMO

AUTORIZAGAO DE NOTIFICAGAO POR SMS — CONTRATO DE FORNECIMENTO DE AGUA E
SANEAMENTO

Exmo. Senhor

Presidente da Camara Municipal

IDENTIFICAGAO DO CONSUMIDOR * Campos de preenchimento obrigatoério
Nome*: ‘ NIF*: ‘
Morada*:

E-mail:

N.° de Consumidor*

Area de consumo*

PEDIDO

No &mbito do contrato de fornecimento de agua e saneamento estabelecido com o Municipio de Sdo Pedro do Sul, de acordo

com n.° 1 do artigo 63° do Decreto-Lei n.° 4/2015 de 7 de janeiro (CPA), venho por este meio consentir a utilizagéo do:

|:| Numero de telefone:

Para:

|:| Arececgédo de notificagdes relativas ao fim do prazo de pagamento de faturas

|:| Arecegdo de 2%s vias de referéncias multibanco para o pagamento de faturas

OBSERVAGOES

O subscritor, sob compromisso de honra e consciente de incorrer em eventual responsabilidade penal caso preste falsas
declaragdes, declara que os dados constantes do presente requerimento correspondem a verdade.
O subscritor compromete-se igualmente a comunicar ao Municipio de Sdo Pedro do Sul a pretens&o de cancelar a presente

autorizagao bem como qualquer alteragdo nos contactos indicados.

Pede deferimento,

O Consumidor Validei a conformidade da assinatura de acordo com o docu-
mento de identificagdo

(Assinatura do requerente ou de outrem a seu rogo se o0 mesmo nao souber ou L
. (O Funcionario)
puder assinar)

Largo de Camoes Telef (+351) 232 720 140
3660-436 Sao Pedro do Sul Fax (+351) 232723 406
NIF 506 785 815 www.cm-spsul.pt

geral@cm-spsul.pt
RE453E01




	unnamed0: 
	unnamed0_2: 
	unnamed0_3: 
	unnamed0_4: 
	unnamed7: Off
	unnamed7_2: Off
	unnamed7_3: Off
	unnamed0_5: 
	unnamed0_6: 
	unnamed0_7: 
	unnamed0_8: 
	unnamed0_9: 


