
Identificação do CLIENTE DO BANCO

Nome ________________________________________

______________________________________________

Morada _______________________________________

_______________________________________________

Nº de Cliente 

NIB:

Número de Entidade

Referência

Assunto: Autorização de Débito Directo

Data: _____ / _____ / _____

(Assinatura(s) e Carimbo)

Identificação do BANCO DO CLIENTE

(NOME ou Sigla, Balcão e Localidade)

___________________________________________________

Por débito da minha/nossa conta referida em epígrafe queiram proceder ao pagamento das 

importâncias que lhes forem apresentadas pela Empresa Jornalística Região de Leiria, Lda.

relativas à facturação de transacções comerciais. 

 
 
Com os melhores cumprimentos, 


