FORNECIMENTO DE AGUA, SANEAMENTO DE AGUAS RESIDUAIS E RECOLHA DE RSU -
PEDIDO DE PAGAMENTO POR DEBITO DIRETO
lPinhel

cidade falcao

Exmo. Senhor
Presidente da Camara Municipal de Pinhel

IDENTIFICACRO DO REQUERENTE

Doc. de Identificagéo:‘

‘N.Q:

Valido até:|

Nome:| | NIF: | |
Morada (Rua):‘ ‘ N.2 ‘Andar: S
Localidade:‘ ‘Cédigo Postal: ‘ - H ‘
Freguesia:‘ ‘ Concelho: ‘ ‘
Email:‘ ‘Telefone/TeIemc’)veI: ‘ ‘ Fax:‘ ‘

vem na qualidade de‘ ‘requerer a V. Ex., que o pagamento da faturacdo

correspondente ao contrato abaixo identificado passe a ser efetuado por débito direto através da
seguinte conta bancdria:

Titular da Conta: ‘ ‘

 NIB/IBAN: |
NIF do Titular da Conta:‘ ‘

Banco:

CONTRATO a que se refere o pedido de pagamento por débito direto:

Titular do Contrato: ‘ ‘NIF: ‘ ‘

N.2 Local do Consumo: ‘ ‘ Contador N.2:

Morada de Consumo (Rua): ‘ ‘N.‘—’: ‘Andar: S
Localidade:‘ ‘C(’)digo Postal: ‘ - H ‘
Freguesia:‘ ‘ Concelho: ‘ ‘

Anexa os seguintes documentos:
] Documento da institui¢io bancaria justificativo do NIB/IBAN

U] Autorizacio do titular da conta bancdria (caso ndo pertenca ao titular do contrato)

1 Outros ‘ ‘

] Documento de identificacgdo do requerente (Exibir no ato do Pedido)

O Requerente, em ‘ ‘ de ‘ ‘de

Assinatura conforme C.C ou B.I
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