Declaracao

Consentir a disponibilizagdo do cartdo de cidadado, ou documento equivalente, em fotocépia mo ambito do
presente pedido, nos termos do n.22 do artigo 5.2 da Lei n.27/2007, de 5 de fevereiro (Lei do Cartdo de
Cidadao);

Serem verdadeiras todas as informacodes prestadas no ambito deste atendimento/pedido;

Ter sido esclarecido/a sobre as caracteristicas e procedimentos necessarios a avaliagcdo do pedido
apresentado;

Ter tomado conhecimento que os pedidos de apoio social deverao ser renovados, sempre que aplicavel;

Consentir, no ambito deste atendimento/pedido, a recolha, consulta e tratamento das informagdes e dos
dados pessoais por mim fornecidos, por parte da CMNazaré, quer na plataforma de instrugdo do processo,
guer na base de dados da Seguranga Social, nos termos e para os efeitos do disposto na alinea a) do n.?1 do
artigo 6.2 e artigo 7.2, ambos do Regulamento Geral da Protecao de Dados (Regulamento UE 2016/679, de
27/04/2016);

Autorizar a consulta de informacgao e confirmacgao, na plataforma informatica da Seguranca Social, dos dados
referentes a composicdo e rendimentos de todos os elementos do agregado familiar, bem como, a consulta a

aoutras Entidades.
Toma conhecimento

O Municipio da Nazaré utiliza os dados pessoais constantes neste atendimento para tratar e responder ao pedido.
Para mais informacdes consulte a Politica de Privacidade do Municipio em
ou contacte o Encarregado de Protecdo de Dados através do

endereco eletrdnico

Autorizo N&o Autorizo
O Municipio da Nazaré a tratar os dados pessoais constantes neste requerimento, nos moldes e para os efeitos

legalmente admissiveis. .
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