
 

PEDIDO DE ATRIBUIÇÃO DE TARIFA SOCIAL 
 

 

DADOS DO CLIENTE 

Nome:__________________________________________________________  NIF:_______________ 

 

DADOS DO PONTO DE FORNECIMENTO 

CPE    |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 
 
CUI     |___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___|___| 

Morada:_________________________________________  C.P:________  Localidade:___________ 

  
 

CRITÉRIOS DE ELEGIBILIDADE 

Para ter acesso à tarifa social deverá ser beneficiário de uma das seguintes prestações sociais: 

 
Eletricidade: 

 

□ Complemento solidário para idosos 

□ Rendimento social de inserção  

□ Subsídio de desemprego  

□ Abono de família 

□ Pensão social de invalidez do regime especial de proteção na invalidez ou do 

complemento da prestação social para a inclusão  

□ Pensão social de velhice 

□ Rendimento anual inferior ao rendimento anual máximo (consultar valores no site 

https://www.audaxrenewables.pt) 

 

Gás: 
 

□ Complemento solidário para idosos 

□ Rendimento social de inserção  

□ Subsídio de desemprego  

□ Abono de família (1º escalão)  

□ Pensão social de invalidez do regime especial de proteção na invalidez ou do 

complemento da prestação social para a inclusão 

 
Nota: Deverá enviar juntamente com este formulário o respetivo comprovativo 

https://www.audaxrenewables.pt/


 

 
 

TRATAMENTO DE DADOS PESSOAIS 

 

 □ Declaro que autorizo a Audax Renovables S.A - Sucursal em Portugal a proceder à recolha e tratamento dos meus 

dados pessoais, e o operador da rede de distribuição de energia elétrica em baixa tensão, a acederem e a procederem 

ao tratamento dos referidos dados pessoais junto das entidades previstas no artigo nº 3 do artigo 2º da Portaria nº 278-

C/2014 de 29 de dezembro, com o objetivo exclusivo de permitir a obtenção de informação acerca da minha situação 

de beneficiário de alguma das prestações sociais indicadas no nº 2 do artigo 2º do Decreto-Lei nº 138-A/2010, de 28 de 

dezembro, alterado o pelo Decreto-Lei nº 172/2014 de 14 de novembro e no nº 1 do artigo 2º do Decreto-Lei nº 

102/2011 de 30 de setembro, alterado pelo Decreto-Lei nº 172/2014 de 14 de novembro, ou da minha situação de obter 

um rendimento anual inferior ao rendimento anual máximo no respetivo domicílio fiscal nos termos e para os efeitos 

do, estabelecido no nº 3 do artigo 2º do Decreto-Lei nº 138-A/2010 de 28 de dezembro, alterado pelo Decreto-Lei nº 

172/2014 de 14 de novembro, bem como à atualização desta informação, conforme previsto, respetivamente, no nº 1 

do artigo 4º, da aludida portaria. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

ASSINATURA DO CLIENTE: 
 
 
 

 

Assinado em________________________________________, a______de______de 

_______ 
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