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DEPOSITOS A ORDEM — EMPRESAS

Ficha de Assinaturas — Representantes com Poderes de Movimentagao

BAI

EUROPA

TIPO DE FICHA QUALIDADE DE INTERVENGCAO

U:l Inicial |:|Substitui§§o Data: ‘ L DAdministrador/ Gerente D Procurador

IDENTIFICAGAO DA EMPRESA

Denominagdo social: NIPC:

IDENTIFICAGAO DO REPRESENTANTE

Nome completo: NIF:

ASSINATURA(S) PARA USO NO BANCO (REPRESENTANTES COM PODERES DE MOVIMENTAGAO)

Declaro que pretendo utilizar a(s) assinatura(s) abaixo indicada(s) para movimentagdo da conta(s) bancéria(s) em que intervenho ou venha a intervir nesta
empresa, bem como e salvo indicagdo em contrério, na subscri¢do de quaisquer contratos com o Banco BAI Europa, S.A..

Declaro ter sido informado(a) sobre os termos e condigdes em que o tratamento dos meus dados pessoais sera levado a cabo pelo Banco, bem como sobre
meus direitos nesta area.

Assinatura tal como consta no documento de identificagao Outra assinatura
RESERVADO AO BANCO
N2 de Cliente: Cod. partes relacionadas:
Conferéncia de assinaturas: N2 colaborador:

(Assinatura do colaborador)

Banco BAI Europa, S.A.| Rua Tierno Galvan, Torre 3, 122 Piso | 1070-274 Lisboa | Portugal
Tel.: (351) 21 35137 50 | Fax: (351) 21 351 37 57 | www.bancobaieuropa.pt
CRC Lisboa | NIPC 505 274 922 | Capital Social: € 42.000.000,00
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