Barreiro Gnica Clelebracao de contrato

TITULAR DA CONTA

Nome

Morada de envio de correspondéncia

Cadigo postal - - NIF. Nr . utilizador
Telefone Email

CONTRATO DE FORNECIMENTO DE DATA DE EMISSAO: / /
Contrato Nr.: Data de inicio:
C.AE.: Reg. Ocupacéo:
Tarifa: Tipo Cliente:
Tipo de uso: Fornecimento:
Fatura eletrénica: Sim Néao

|nstalagéo Nr. (Local de consumo)

Localizacéo do contador: No interior No Exterior

Unidade Comercial: Municipio do Barreiro

Valores Contratados

Conceito Periodo

Pagamento através de débito direto

Desejo efetuar o pagamento por débito direto:  *Sim N&o
*Prazo de fidelizagdo minima de doze meses

O utilizador acima mencionado celebra com o Municipio do Barreiro, um contrato que engloba simultaneamente, o servigo de fornecimento de
agua, bem como todos os demais servigos previstos nos Regulamentos Municipais, para o local acima indicado, aceitando as condi¢des
definidas na legislagédo em vigor.

A Camara Municipal do Barreiro O utilizador

Tratamento de dados pessoais

Informagbes:

O responsavel pelo tratamento dos dados é o Municipio do Barreiro através dos servigos municipais de Aguas, Saneamento e Residuos que podera contactar através do telefone 212 068 068 ou do
email: dahuar@cm-barreiro.pt.

A Camara Municipal do Barreiro designou Encarregado de Protegdo de Dados que poderé contactar através do endereco eletronico: dahuar@barreiro-cm.pt.

A finalidade do tratamento dos dados é a contratacéo e a execugao do contrato de servigo publico de fornecimento de 4gua, saneamento e residuos urbanos.

O fundamento é o tratamento necessario para execugéo de contrato no qual o titular dos dados ¢ parte, ou para diligéncias pré-contratuais a pedido do titular dos dados, e ainda o tratamento
necessario para o exercicio de atribuicdes legais e fungdes de servigo publico do Municipio.

Os dados pessoais seré@o conservados durante o periodo de duragéo do contrato de fornecimento acrescido do prazo de arquivo previsto no Regulamento Arquivistico das Autarquias Locais.

Os dados pessoais podem ser transmitidos as autoridades publicas por solicitacdo destas e nos termos previstos na legislacéo aplicavel.

Direitos:

Mediante contacto com o responséavel pelo tratamento ou com o encarregado de protecéo de dados poderéa, nos termos previstos na legislagéo, exercer os direitos de confirmagao do tratamento dos
dados, acesso aos dados, retificacdo dos dados, limitagdo do tratamento, apresentar reclamagéo a autoridade de controlo (Comissdo Nacional de Protegéo de Dados), apagamento dos dados,
portabilidade dos dados e oposi¢édo ao tratamento.

Néo existe obrigacéo legal nem contratual de disponibilizagéo dos dados. Caso néo disponibilize os dados ndo podera celebrar o contrato de fornecimento.

O tratamento dos seus dados ndo inclui decisdes automatizadas, nem definicéo de perfis.

Para mais informagdes podera contactar o responsavel pelo tratamento e encarregado de protecdo de dados e ler a nossa politica de privacidade https://www.cm-barreiro.pt/
Rua dos Resistentes Antifascistas 2830-523 Barreiro | Telefone: 21 206 8068 | e-mail: dahuar@cm-barreiro.pt

C.M.B. Mod. 07.14



Autorizagéo de Deébito Direto(SEPA)

AUTORIZA(;AO DE DEBITO DIRETO (SEPA)

Referéncia da autorizagé@o (ADD) a complementar pelo CREDOR

Ao subscrever esta autorizacdo, esté a autorizar o CREDOR a enviar instrugdes ao seu Banco para debitar na sua conta e o seu Banco a debitar na sua conta, de acordo com as instru¢ées do CREDOR.
Os seus direitos incluem a possibilidade de exigir do seu Banco o reembolso do montante debitado, nos termos e condi¢des acordados com o seu Banco. O reembolso deve de ser solicitado até um prazo de
oito semanas, a contar da data do débito na sua conta. Prencha por favor todos os campos assinalados com *. O preenchimento dos campos assinalados com ** é da responsabilidade do CREDOR.

IDENTIFICACAO DO DEVEDOR

*Nome do(s) Devedor(es)

*Nome da rua e nimero

*Cdbdigo Postal *Cidade

*Pais

*NUmero de Documento de Identificagéo *Valido até

*Numero de Conta - IBAN

*BIC SWIFT

IDENTIFICACAO DO CREDOR

**Nome do(s) Devedor(es)

clamalr[a] [mfun]ifeli[ralL] [ojo] [efalrir[ef[t[rlo] [ [ | [ [ [ [ |
**|dentificacéo do Credor

Riufal [m[r]ejuleL] [elofmslalriofal | [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ [ ][]
**Nome da rua e nimero

218fsfaf-[ofofs] | | elalr[RIE[I[R]O] [ | [ | ]
**Codigo Postal **Cidade

Plofrfvfufefafe] [ [ [ [T [T ITIITITITIII I ITT]]
**Pais

TiPoS DE PAGAMENTO *Pagamento Recorrente |:| Ou *Pagamento Pontual |:|

LOCAL ONDE ESTAAASSINAR

*Localidade Data

DecLARACAO DE HONRA
Declaro, sob compromisso de honra que as declaragdes por mim produzidas correspondem a verdade, que assumo todas as responsabilidades inerentes a prestacéo das mesmas no ambito do presente contrato
e que tenho conhecimento que a prestacao de falsas declaragdes implicaré a participacéo as entidades competentes para efeitos de procedimento penal.

ASSINAR AQUIPOR FAVOR

*Assinatura(s)
Os seus direitos, referentes & autorizag&o acima referida, séo explicadas em declaragéo que pode obter no seu Banco.

CODIGO DE IDENTIFICAGAO DO DEVEDOR

Escreva aqui o nimero de cédigo, que deseje que o seu Banco mencione

PESSOA EM REPRESENTAGCAO DA QUAL O PAGAMENTO E EFETUADO

Nome do DEVEDOR representado: se realizar um pagamento no ambito de um acordo entre 0 CREDOR e outra pessoa (p.e. Quando esta a liquidar uma fatura de terceira entidade), escreva aqui por favor
o nome de outra pessoa. Se esta a pagar diretamente por sua conta, n&o preencha este campo.

Cadigo de identificagéo do Devedor representado

ENTIDADE EM CUJO NOME O CREDOR RECEBE O PAGAMENTO

Nome do Credor representado: O Credor deve fornecer esta informagéo, sempre que estiver a efectuar cobrangas em representagéo de outra entidade

Cadigo de Identificagéo do Credor representado

RELATIVAMENTE AO CONTRATO

Numero de identificagéo do contrato subjacente

Descri¢ao do contrato






