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NIPC e Matrícula: 505 600 005 • C.R.C. Santiago do Cacém • Capital Social: €1.000.000  

PEDIDO DE RESCISÃO DE CONTRATO DE FORNECIMENTO 

  

IDENTIFICAÇÃO DO CLIENTE 

Nome _______                                                                                                                            ____     

Código de Cliente                               NIF _____         ____ C.C./B.I.                                                         __ 

Tel./Telm. ________________________ Horário preferencial de contacto ____  ___         _____________     

E-mail _                               _             ____              _______ 

 

O cliente acima referido solicita a rescisão do contrato referente à instalação n.º _____         ___, na morada 

_______                                                                                                                                                   ____ 

Código Postal _ __     -_ __     , Localidade __                                                 _     , no dia ___       no           

� período da manhã ou � período da tarde (a data e horário pretendidos estão sujeitos a confirmação pela 

Águas de Santo André, S.A.). 

 

A última fatura deverá ser emitida para a seguinte morada: 

_______                                                                                                                                                   ____ 

Código Postal _ __     -_ __     , Localidade __                                                 _      

 

Motivo da Rescisão: 

� Mudança de Titular � Falecimento do Titular � Outro __                                                 _ 

Leitura do Contador                                _ 

 

___________                        ____               _, ____ de ______________ de __       _ 

 
____                                     _     _________ 

                  (Assinatura do titular do contrato) 

 

 

ELEMENTOS A ANEXAR 

1. Documento de identificação (Cartão de Cidadão ou Bilhete de Identidade e Cartão de Contribuinte) do(s) requerente(s). Caso a entidade 
requerente seja pessoa coletiva deverá ainda ser entregue documento comprovativo dos poderes do(s) signatário(s) para subscrever o pedido; 

2. Certidão do Registo Comercial válida (para pessoas coletivas). 

INFORMAÇÃO COMPLEMENTAR 

1. Se o fecho não for efetuado por falta de acesso ao local, a rescisão não é considerada e o Cliente continuará responsável pela faturação 
respeitante a esse mesmo local; 

2. A intenção de rescindir o contrato, no caso de pessoas coletivas, terá sempre que ser efetuada por escrito. 


