CAMARA MUNICIPAL

CASCAIS

SERVICO DE TELEASSISTENCIA

Exmo. Senhor

Presidente da Camara Municipal de Cascais

Data

Registo n.°

/ /

O Funcionario

Nome

NIF B.I/C:Cno° Valido até / /
Sistema de salde: , N.° beneficidrio: ,
Sede/morada em

Cédigo postal Localidade Telefone/Telemovel n°

E-mail

Autorizo que todas as notificagGes e informagdes referentes a este processo sejam efetuadas através de correio eletrénico para o enderego

acima indicado

siMm [] NAo []

Apresenta a V. Exa. candidatura ao programa teleassisténcia, declarando tomar conhecimento e aceitar as

condigOes pelo qual este se rege.

1 - Telefone de rede fixa:

Sim

2 - Suporte na habitagao:

Vive s6? Sim

Ndo

2.1. Caso ndo viva sé, preencha o quadro que se segue, com informacao relativa as pessoas com

quem coabita:

Nome

Idade

Parentesco

Situacdo perante o
emprego

NISS
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3 - Despesas mensais:

Tipo de despesa:

Montante em €

Habitacdo (renda, amortizacédo)

Salde

TOTAL

4 - Apresentacdo de IRS:

Sim

Valor Bruto Anual: €

5 - Motivo da inscrigdo:

Nao

Rendimento mensal:
Pensado por Velhice:

Pensdo de Invalidez:

Pensao Social por velhice:

Reforma:

Outra:

Questoes relacionadas com necessidades de saude

Questdes relacionadas com a segurancga

Questdes relacionadas com isolamento e soliddo

Outros

6 - Mobilidade:

[0 Com apoio de terceiros [OSem

ajuda de terceiros

O Acamado

O Acamado

O Desloca-se dentro de casa

[0 Desloca-se dentro de casa

[0 Sai de casa

O Sai de casa

O Utiliza transportes publicos

O Utiliza transportes publicos

7 - Rede de Apoio Social

Ausente: Presente: __

Identificacdo da
Instituicao

Técnico de

EEIEEE referéncia

Servigo de Apoio Domicilidrio

Centro de Dia

Centro de Convivio
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Pede Deferimento,

Cascais, de de

O Requerente,

Documentos a juntar:

O Fotocdpia do BI/Cartdo de cidadao;

(O Autorizo/ O Ndo Autorizo fotocépia do Documento de Identificacdo de acordo com Lei n.°7/2007 de 05
Fevereiro, Art® 5, al. 2.)
0 Copia do cartdo de Beneficiario da Seguranga Social (Caso ndo seja portador de Cartdo de Cidaddo);

O Coépia da Declaragdo de IRS do candidato;

O Coépia dos comprovativos de despesas mensais (Habitacdo e Saude).

Nota: N&do tendo o candidato, nacionalidade portuguesa, a cépia do Bilhete de Identidade e do cartdo de Eleitor sdo substituidos por copia
do titulo habilitante a residéncia permanente em territério portugués, emitido pelo organismo competente, nos termos legalmente
aplicaveis. As copias dos documentos referido nas alineas a) e b), ou equivalente, e c), d) devem ser confrontadas com os respetivos
originais pelo funcionario que efetue a recegdo do pedido.

Os dados pessoais, supra, sdo recolhidos e processados pelo Municipio de Cascais para as finalidades expressas no presente requerimento.
Para efeitos de rastreabilidade e arquivo, os dados serdo mantidos até que solicite a eliminagdo dos mesmos, podendo, ainda, exercer, a
qualquer momento, os seus direitos de solicitacdo de acesso, retificagdo, portabilidade, eliminagdo e retirada de consentimento, sem
comprometer a licitude do tratamento efetuado com base no consentimento previamente dado.

Para qualquer assunto relacionado com a privacidade dos seus dados, podera contactar o encarregado de protegdo de dados através do e-
mail atendimento.municipal@cm-cascais.pt ou do telefone 800203186. Podera, ainda, apresentar reclamagdo a uma autoridade de
controlo, nomeadamente a Comissdo Nacional de Protecdo de Dados (CNPD) (https://www.cnpd.pt). Para informacGes adicionais, por favor
consulte a politica de privacidade e seguranga publicada em https://www.cascais.pt/politica-de-privacidade-e-tratamento-de-dados-
pessoais.

O Dou 0 meu consentimento ao Municipio de Cascais, para tratamento dos meus dados pessoais nos termos e Politica de Privacidade acima
referidos, que li e aceito.
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