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CVP(1)

Assunto:

Declaração de denúncia/alteração do Contrato de Prestação do Serviço Fixo de Telefone para 
efeitos de Portabilidade do Número.

vem, pela presente, apresentar um pedido de denúncia/alteração do referido contrato para os efeitos supra referenciados,  
relativamente à(s) linha(s) telefónica(s) nº(s)*:

*Os números a portar poderão estar identificados na lista anexa à presente denúncia contratual/pedido de portabilidade do número.

A denúncia/alteração considerar-se-á efetiva no momento em que ocorrer a portabilidade do (s) número(s).

Com os melhores cumprimentos,

(1) – Nos termos do disposto no artº 2 do Regulamento n.º 257/2018, que procedeu à alteração ao Regulamento de Portabilidade, o Código de 
validação de Portabilidade (CVP) é o identificador que permite ao prestador doador ou detentor identificar univocamente o assinante e o(s) seu(s) 
número(s) para efeitos de portabilidade;
(2) – A presente declaração de denúncia/alteração de contrato é válida por 3 meses a contar da data da sua apresentação – (art.º 10.º, n.º 7, alínea a) do 
Regulamento da Portabilidade).
(3) – O pedido deverá ser assinado pela(s) pessoa(s) com poderes para vincular o titular do contrato, nessa qualidade reconhecida nos termos 
legalmente admitidos, podendo, em alternativa, ser apresentado documento que permita a respetiva conferência pelo prestador de serviços 
(documento de identificação de quem assina e Certidão da Conservatória do Registo Comercial válida/procuração ou documento equiparado). 
Tratando-se de pessoa coletiva de direito público, para além da mencionada documentação, deverá ser aposto o selo branco em uso sobre a assinatura 
da(s) pessoa(s) com poderes para o ato.

Assinatura(s) do Titular do Contrato(3) 

-                -
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,

local

(2)
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