
 

  Pedido de Cartão de Utilizador Colectivo  

Condições gerais para obtenção do cartão de utilizador colectivo da BMTV 

O cartão de utilizador colectivo da BMTV pode ser solicitado por qualquer entidade em nome 
colectivo (escola, empresa ou outra) com sede no concelho de Torres Vedras. Ao assinar o 
presente formulário o responsável1 pela entidade compromete-se a: fornecer informações 
verdadeiras e exactas; solicitar a actualização das informações fornecidas, sempre que estas 
sofram alterações; assumir total responsabilidade pelos movimentos efectuados com o cartão 
de utilizador, pelas pessoas por si autorizadas2; respeitar os prazos de empréstimo dos 
documentos, bem como todas as regras de funcionamento da BMTV; repor documentos 
danificados ou extraviados, que tenham sido emprestados às pessoas por si autorizadas. 

A entrega do presente formulário deverá ser acompanhada de apresentação de cartão de 
contribuinte da entidade em nome colectivo. 

Os dados recolhidos serão processados, informaticamente, destinam-se a ser utilizados, pela 
BMTV, para fins estatísticos e de gestão de utilizadores e empréstimos. É garantido ao 
utilizador o direito de acesso aos dados que lhe digam directamente respeito, para efeitos de 
rectificação ou eliminação.  

POR FAVOR, PREENCHA COM LETRA MAIÚSCULA E LEGÍVEL 

Nome da Entidade_____________________________________________________________ 

Nº Contribuinte________________________________________________________________ 

Área de Actividade_____________________________________________________________ 

Morada______________________________________________________________________ 

____________________________________________________________________________ 

Código Postal ___________-_______  Localidade___________________________________ 

Freguesia____________________________________________________________________ 

Telefone (s)_______________________ E-mail_____________________@__________ 

Se desejar receber, por e-mail, a nossa Lista de Distribuição (NewsLetter) assinale aqui:  

Nome do responsável1__________________________________________________________ 

Autorizados2__________________________________________________________________  

e  __________________________________________________________________________ 

 

Assinatura do responsável e carimbo da entidade em nome colectivo 

____________________________________________________________ 

                                                 
1 Gerente ou Administrador, etc. 
2 Nome de duas pessoas, no mínimo uma, autorizadas a utilizar o cartão de utilizador da BMTV 



  

Reservado aos serviços 

Formulário recebido por_________________________________________________________ 

Data ____/____/____ 

Tipo de utilizador: 

Nº de cartão de leitor ____________________________ 

Notas 

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________ 
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