
Envie a ficha de inscrição ou as alterações pretendidas para o email implantacao@psd.pt

OS CAMPOS ASSINALADOS COM * SÃO DE PREENCHIMENTO OBRIGATÓRIO

Estudante
Trabalhador por conta de outrém
Trabalhador independente

Básico
Secundário
Politécnico
Universitário

SITUAÇÃO ATUAL: NÍVEL DE ENSINO:

Reformado/a ( Aposentado/a )
Desempregado/a
Doméstico/a

Licenciatura
Pós-graduação
Mestrado
Doutouramento

CompletoFrequência CompletoFrequência

ORGANIZAÇÕES ESPECIAIS:

TRABALHADORES SOCIAL DEMOCRATAS
Caso seja ou tenha sido trabalhador por conta de outrém, deseja ser militante dos TSD?

Sim:

AUTARCAS SOCIAL DEMOCRATAS
Está em exercício de funções em órgãos das autarquias locais?

Sim:

JUVENTUDE SOCIAL DEMOCRATA Caso a sua idade seja inferior a 30 anos, deseja ser militante da JSD?

Data de admissão:Se já é JSD:  nº militante

dia mês ano

Sim:

Profissão principal: Cargo/Especialidade:

Entidade patronal:

Outras atividades:

ATIVIDADE PROFISSIONAL

Sindicato ou Associação Profissional a que pertence

EMAIL

CONCELHO

FREGUESIA ( OU ÁREA CONSULAR DE RESIDÊNCIA, PARA RESIDENTES NO ESTRANGEIRO )

Nº MILITANTENOME A CONSTAR NO CARTÃO

NOME COMPLETO

NATURALIDADE

MORADA

DATA NASCIMENTOBI/CC

SEXO Masculino Feminino

CÓDIGO POSTAL

NIF

DISTRITO, REGIÃO AUTÓNOMA (PAÍS PARA RESIDENTES NO ESTRANGEIRO):

TELEFONEINDICATIVO

TELEMÓVELINDICATIVO
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ÁREAS DE INTERESSE

Relações Externas

Assuntos Europeus

Defesa Nacional

Finanças Públicas

Reforma do Estado, Autonomias e 
Descentralização

Segurança Interna e Proteção Civil

Justiça, Cidadania e Igualdade

Infraestruturas e Coesão do Território

Economia, Trabalho e Inovação

Agricultura, Alimentação e Florestas

Ambiente, Energia e Natureza

Assuntos do Mar

Solidariedade e Sociedade de Bem-Estar

Saúde

Educação, Cultura, Juventude e Desporto

Ensino Superior, Ciência e Tecnologia

SECÇÃO/NÚCLEO EM QUE PRETENDE INSCREVER-SE: Residência: Não:Sim:

Secção:

Núcleo:

NO CASO DE INSCRIÇÃO, INDIQUE UM MILITANTE PROPONENTE: Nº MILITANTE

Assinatura do Proponente:

* O exercício da militância pressupõe o pagamento de uma quota anual.

Data : - -
dia mês ano

Assinatura:

DIREITO DE INFORMAÇÃO
 
Responsável pelo tratamento: Partido Social Democrata, com sede na Rua de São Caetano 9, 1249-087 Lisboa; tlf: 213 918 500; email: psd@psd.pt.
Finalidade do tratamento: inscrição e gestão da condição de militante no PSD (inclui JSD, TSD, ASD,  de acordo com as opções do subscritor), 
cujo fundamento de licitude é o artigo 9.º, n.º 2, alínea d), do Regulamento Geral sobre a Proteção de Dados. Podem os dados pessoais do militante 
ser objeto de processamento informático e de utilização no âmbito das atividades das estruturas internas e autónomas e diferentes candidaturas 
eleitorais internas de militantes recebidas, nos termos dos Estatutos e dos Regulamentos Eleitorais do Partido Social Democrata, com a garantia 
de não serem divulgados a outras entidades para outras atividades que não se enquadrem no âmbito das atividades do Partido. Caso se venha a 
equacionar a cedência de dados a terceiros para uma finalidade legítima, tal carecerá sempre da obtenção prévia do consentimento do militante.
Prazo de conservação: os seus dados serão conservados enquanto perdurar a condição de militante e, caso se aplique alguma norma estatutária 
ou regulamentar que implique a conservação dos dados para lá desse momento, nomeadamente de ordem disciplinar, até ao final do prazo 
estatutariamente ou em regulamento previsto para a efetivação dessa norma.
Direitos dos titulares: O titular dos dados pode exercer os seus direitos de acesso, retificação, oposição, apagamento ou limitação dos seus dados 
pessoais, nos termos do RGPD, devendo, para o efeito, remeter o seu pedido, por escrito, para implantacao@psd.pt.
Encarregado de Proteção de Dados: Em cumprimento do RGPD, o Encarregado da Proteção de Dados pode ser contactado através do endereço 
eletrónico epd@psd.pt.
Direito de queixa: caso assim o entenda, o titular dos dados tem o direito de apresentar queixa junto da autoridade de controlo nacional, a Comissão 
Nacional de Proteção de Dados.

Declaro sob compromisso de honra que todos os dados indicados neste boletim correspondem à verdade e que não me encontro numa das 
situações previstas na Lei, nos Estatutos Nacionais do Partido e dos seus Regulamentos internos que impossibilitem a minha inscrição.

Junto remeto fotocópia legível da frente e verso do Bilhete de Identidade / Cartão de Cidadão autorizada 
nos termos da lei para este efeito e comprovativo de morada recente.

Rua de São Caetano, 9 - 1249-087 LISBOA - Tel. (351) 213918500 Fax. (351) 213973168
E-mail: psd@psd.pt - www.psd.pt



Débito Directo SEPA

SEPA Direct Debit MandateYOUR DETAILS

Partido Social Democrata
Morada: Rua S. Caetano, 9
1249-087 Lisboa, Portugal

NIF: 500 835 012

Ao assinar autoriza a Easypay - Instituição de Pagamento para, em nome do Partido Social Democrata, enviar instruções ao seu banco para debitar a sua conta de acordo com 
as instruções acima referidas. 
Como parte dos seus direitos, pode pedir o reembolso ao seu banco. O reembolso pode ser reclamado até oito semanas desde a data em que a sua conta foi debitada. Para 
consultar os detalhes dos seus direitos deve falar com o seu banco.

By Signing this mandate form, you are authorizing Easypay - Instituição de Pagamento, on behalf of Partido Social Democrata, to send instructions to your bank to debit your account 
in accordance with the instructions hereby agreed. 
As part of your rights, you are entitled to a refund from your bank. Such refund must be claimed within 8 weeks starting from the date on which your account was debited. Your rights 
are explained in a statement that you can obtain from your bank.

* Campos obrigatórios /

OS SEUS DADOS / YOUR DETAILS:

DATA NASCIMENTO / BIRTH DATE:

EMAIL* / EMAIL:

TELEMÓVEL* / MOBILE:CONTRIBUINTE* / FISCAL NUMBER:

CARTÃO CIDADÃO / ID CARD:

NOME* / NAME:

MORADA* / ADDRESS:

easypay - Instituição de Pagamento Lda  •  Rua Soares de Passos, 14 B  •  1300-537 Lisboa, Portugal • VAT Number PT 505 237 431
Limited Liability Company with €125.000 of Equity  •  Registration Number nº 9430 CRC Lisboa

Fax +351 213 617 929   •   Tel: +351 213 617  930  •  correio@easypay.pt

IDENTIFICADOR / IDENTIFIER:

A SUA AUTORIZAÇÃO / YOUR MANDATE:

PRODUTO / PRODUCT:

BANCO / BANK:

SWIFT/BIC / SWIFT/BIC:

VALOR / VALUE:

€

1º DÉBITO / FIRST DEBIT:

-
dia mês ano

-

FREQUÊNCIA / FREQUENCY:

Quotas Quotas e Apoio ao PSD

TIPO* / TYPE:

PT16ZZZ103627

(assinatura do titular da conta bancária)(data e local)

-
dia mês ano

-

,

Nº MILITANTE* / MILITANT NUMBER:

Devolver o formulário ao Partido Social Democrata, Rua S. Caetano, nº. 9, 1249-087 Lisboa

IBAN* / IBAN:

PT50

Anual

Recorrente
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