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EXERCÍCIO DE DIREITOS 

O Sr. / A Sr.ª , com morada na 

 _, nº              , 

andar_  _,   Localidade_ , Código  Postal                              , com  B.I. 

nº  e Contribuinte nº _, conforme cópia dos 

documentos de identificação em anexo, vem por este meio, e de acordo com a Lei 

67/98 de Outubro, solicitar a: 

INFORMAÇÃO 

RECTIFICAÇÃO 

ELIMINAÇÃO 

dos dados relativos à minha pessoa que se encontram no ficheiro de Crédito. 

1) Os  dados  a  rectificar/eliminar  descrevem-se  no  campo  observações  abaixo,

fazendo referência aos documentos (caso existam);

2) Qualquer reposta que tenha lugar, solicito que seja enviada para o e-mail, fax ou

morada seguinte:

OBSERVAÇÕES: 

Lisboa,_ 

Assinatura 


