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e TERMD DE Al['ﬂ]ﬂlf..-lﬂi{] DE DEBITO EM CONTA MNumenn C“
b bmg EMPRESTIMO PESSOAL “CREDITO NA CONTA™ oy E ’; )
(*“CNC™) T2931138 uc%ﬂﬂ L _q
QUADRO 1 - Qualificagio do Banco ("BMG") .

BANCO BMG 5.A. CNPJ 61.186.680W0001-74, Av. Presid, Juscelino Kubischek, 1830, CEP; 04343-900, Si:l"ﬂﬂﬂff Eﬁ:

QUADRO 11 - Qualificagiio do Cliente ("CLIENTE")

Nome:ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA 50USA
Enderepn: ANA VITORTA DA SILVA VIANA 67, ap 101 bl 23 - TIMBO

Cidade: MARACANALU Estado:CE CEP:61 936-235

Telefone: (85) 9 973 1-K755 E-mail:Niio possui

CPF:779.242.073-68 Doc. Identidade: 2005002099766

QUADRO Il - Qualificagiio do Representante L@Wrucurndur I
Mome:

CPF: Doc. Identidade:

Telctone: E-mail:

1. Tém entre si justo ¢ contratado o presente Termo de Autorizagio de Débito em Conta (“Termo de Autorizugdio ™, por
meio do gual o CLIENTE awtoriza, por si ou por meio do seu Representante Legal/Procurador, 0 BMG ¢ as instilu ¢das
financeiras conveniadas ao BMG, nos termos da Resolugio CMN o* 4.790 ¢ da Resolucio BCB n" 51, a de atar,
~nsalmenie de forma integral ou parcélada, dols) contafs) de titularidade do CLIENTE mantidas junio ap BMG, eng anto
w-atituigdo depositaria ¢ destinatiria, indicadas no item 4 abaixo, ou das contas indicades no item 5 abaixo, existen e nas
instituiphes depositarias conveniadas ap BMG (“Instituigdes Depositarias Conveniadas™), denominadas neste instrur erto
de “Conta(z)", todos o5 valores decormentes da Cédula de Crédito Bancario Empréstimo Pessoal n” 7293138, celebrada smre
o CLIENTE ¢ ¢ BMG (“CCB™), incluindo os respectivos encargos moratorios, multas ¢ quaisquer outros valores de idos
(“Divida{ )"},
2, Para o fim do disposto acima, 0 CLIENTE declara, de livre escolha, autorizar éxpressamente o BMG ¢ as Instituigi e
Depositarias Conveniadas a:

(i) realizar o débito do valor da(s) parcelas do scu empréstimo pessoal, de forma integral ou parcelada, na(s) o nta(s)

] indicada(s) neste Termo de Autorizagio e, quando houver mais de uma conta indicada, respeitar a ord m de
preferéncia indicada, sendo cerio que, na data do vencimento, o débito da parcela serd realizado antes de gu Jguer
outrs débito sutomatico gue eveniualmente tenha sido lnpado na mesma conia para sgucla data;

B (i) No auséncia de saldo suficiente disponivel, efetuar langamentos na conta, inclusive, parciais ¢ recomentus ¢, em
mais de uma dentre as Contas indicadas neste Termo de Autorizagdo;

B (i) Caso ndo haja saldo suliciente, ulilizar o limite de crédito disponivel {cheque especial), caso contia ado e
disponivel na modalidade de Contals) indicadais);
L1. Essa autorizagho & dada per prazo indeterminado, até a quitagio integral dais) Dividals).
Frincipais caraclersticas dais) Dividais):

Parcela Valor |Vencimento! Parcela Valor |Vencimento| Parcela Valor Venciin :nfo |
] R$450,43 | 07/11/2024 5 R$430,43 | 06/06/2025 15 RS450.43 | ORO1202%
2 R$450,43 | 06/12/2024 9 R$45043 | 070772025 16 R$450,43 | 0602222
3 R$450,43 | 08/01/2025 10 R$450,43 | 070872025 17 RS450,43 | 06032336 |
4 R$450,43 | 07/02/2025 11 R$45043 | 05002025 18 RS450.43 | 08047 125
5 RS450.43 | 110372025 12 RE450.43 | 071002023 19 RS45043 | ORD52125 |
6 R$450.43 | 07/04/2025 13 RS450.43 | 07/11/2025 20 R345043 | 08067 225
7 R8450,43 | 08052025 14 R$450,43 | 05/12/2025 21 R$45043 [ 07077 2%

4. Conta(s) de titularidade do CLIENTE no BMG, apresentada(s) conforme ordem de preferéncia para realizy 3o
dos debitos autorizados:

Banco: N° Banco: | Agéneia: Conta Corrente / Poupanga / Saldrio n*: | Data principal de
recehiment o de recie s
BMLC 5.A. 318 58 1 G66E059-5 0771 172024 ”
Banco: N" Banco: | Agéncia: Conta Corrente / Poupanga / Salirio o™ | Data principal de
recebimento de recw s05:
BMO: 5.A. LRt Bt I GEER059-8 07/E rMiz4
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5 Contals) de tilularidade do CLIENTE nas Instituigies ﬂfpﬂﬂliﬂﬂ Conveniadas, em ordem de prefe i ‘:@-
Banco: N® Banco: | Agéncia: Conta Corrente /| Poupanga / Salinio n®; | Data principal 8.,
recehimento de rec'l H'ﬂ

6. O CLIENTE obriga-se a manter saldo suficiente nais) Conta(s) para o ecolhimento dos langamentos.

7. Nes termos da CCB, as parcelas deverfio ser pagas nas datas de vencimento informadas ou na data do res» ctivo
més em gue ocorrer o depdsito de numerdrio na(s) Conta(s) dofa) CLIENTE, o que scorrer primelro.

8. O BMG poderd valer-se de gquaisquer da(s) Contas() indicadas pelo CLIENTE neste Termo de Autonzagdo para
pagamento das quantias devidas em decorréncia dals) Divida(s), observada als) autorizagio{goes) concedida{s) ne i era 2
acima, sendo que tal{is) ndo afetard(fo), de forma alguma, us condigbes previstas na CCB firmada entre o BIA 3 2 o
CLIENTE, nem importard novagio ou modificagio do ajustade.} CLIENTE, o que ocorrer primeiro.

9. Em caso de inadimpléncia do CLIENTE, o BMG poderd debitar, de qualquer da(s) Conta(s) indicadais palo
CLIENTE, observadas as autorizagies do item I acima, a qualquer momento apés o vencimento, o valor da(s)
parcela(s) em atraso, acrescida dos encargos moratdrios, Na auséncia de saldo suficiente disponivel em Conli (), 0
BMG poderd efetuar langamentos parciais ¢ recorrentes, inclusive em malks de uma dentre as contas indicads s neste
“rmn de Aulorieacin.

9.1, Nessa hipdtese, poderd haver, em um mesmo més, o débito de mais de uma parcela dais) Divida(s), ou 5 js, 0
valor da(s) parcelais) anterior{es) vencida(s) ¢ ndo paga(s), acrescida(s) dos encargos moratorios, ¢ a parcck com
vencimento no més corrente.

9.2, 0 CLIENTE declara-sc ciente ¢ autoriza, neste ato, gue o BMG tenha acesso aos seus dados de depos tos e
aplicaglies em ouwtras instituigbes fMinanceiras, bem como operagies de crédito tomadas com outras instin ighes
financeiras, nos termos do artign 1°, § 3°, V da Lei Complementar n° 105101 que dispie a niio configurig io de
quebhra de sigilo bancirio a revelagio de informagdes sigilosas com o expresso consentimento do interess: do.

10. O CLIENTE declara-se ciente que, nos termos da Resolugiio CMN n* 4.790 ¢ da Resolugio BCB n® 51, poaderd
cancelar, & qualquer momento, esta autorizacio de débito em conta , mediante formalizagio no BMG, observado cu e, nos
termos do artige 14 da Resoluglo n® 479020 ¢ do previsto no Quadro 1T da CCB, em caso de cancelamen .o da
aulorizacio, sem a correspondente indicagio de outra astorizacio que a substitua, deixarfo de ser aplicd eis &
Divida os encarges reduzidos passando a incidir os encargos financeiros majorados conforme especificado na CCB.

11. O CLIENTE reconhece que a forma de pagamente da CCB so dard mediante débito em Contafs), conlp m:z o
autorizagdo agui concedida. Se, por gualguer motive, o pagamento ndo for efetuado na forma prevista, deverd e/'e war o
pagaments das parcelas da sua CCB, acrescida de evenluais encargos de atraso, ao BMG, da seguinte forma, pela ¢ rdizm:
_{i} por meio do langamento de parcelas em atraso na fura do seu Cartile de Crédito Consignado Bmg Card e Can o de
rédito Consignado Beneficio (“Cartdes Consignados Bmg™), no valor wotal ou parcial, conforme limite de ¢ écito
digponivel ¢ automizagho concedida no ftem 3.11.2 da CCB; ef/ou (ii) por boleto; ou (ifi) por qualquer outra forma qu2 senha
a ger digponibilizada pelo Bmg,

11.1 Na hipotese de o BMG efetuar o langamento dofs) valor{esyparcelals) em atraso na fatura dos Cartbes Cong goados
Bmg, o langamento poderd ocorrer de forma & vista ou parcelada, no montante total ou parcial da(s) parcela(s), conorme
limite de erédig disponivel no Cartio Consignado Bmg e desde que o valor dos juros nessa modalidade de pagame s sgja
mais favordvel ao CLIENTE. O CLIENTE estd ciente que o5 valores das parcelas seriio indicados na fatura ¢ 3 autcr &80
concedida, no Quadro 111 da CCB possui prazo mdeterminado, podendo os langamentos serem efetuados a cada eve to de
siriso de parcela, aié o pagamento imtegral da CCB.

Cidade: FORTALEZA - CE, Data: 1871072024

Clisnia: ASSINADC ELETRONICAMENTE

Representante Legal:

1.99.055 Vig 18102024 27
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Declaragio (se¢ analfabeto ou impedido de assinar)

Declaro que ouvi atentamente a leitura do presente termo de autonzagio de débito em conta co %
das testemunhas abaixo, tendo compreendido seu conteddo, estando ciente de todas as condigdes e F[
nele mseridas.

Testemunhas:

Fulegar Direito - Clicn 4
1.
Mome:
CPF:
2,
MNome:

CPF;

Atendimento ap Cliente:

ince BMG S.A: Central de Atendimento OR00 031 BE66 / SAC 0800 9799 099 / Deficientes auditivos & ou de
fala (800 9797 333 (Atendimenio 24 horas, 7 dias por semana) / Se sua reclamagio for tratada em nosso « arais
de atendimento, mas a solugio oferecida nlo foi satisfatoria, procure a OUVIDORIA 0800 723 2044 de sejnnca a
sexta-feira de 09:00 as 18:00.

1.99.055 Vig. 01.03.2021 33
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hbmg

TERMO DE AUTORIZACAO DE DEBITO EM CONTA
EMPRESTIMO PESSOAL “CREDITO NA CONTA™

("CNC™)

Nimero

SR

ouvi atentamente da leitura das condigbes desie Termo de Autorizagio e, por niio restar nenhuma di acercy da

T293138 mwl e |2
Declaraciio se analfabeto on impedido de assinar: Eu, assinunte a rogo do CLIENTE, abaixo quﬁfmﬁ ¢ ue '3(;‘ E."

contratagdo, assino a rogo do CLIENTE, na presenca de 2 (duas) testemunhas abaixo qualificadas, para

surtir seus devidos efeitos jurldicos e legais.
A rogo dofa) CLIENTE, assina o rogado:

Mg ﬂ-ﬁp
IPolegar Dircito - € I nte

MNome:
CPF:
Testemunhas:
1. 2, -k
Nome: Nome:
CPr: CPF:
Bancg Bmg S.A Central de Relacionamento; | SAC: 0800 979 9099, Para | Se sua reclamagao foi it de |
wwi  meobmgcombr Por tebelone celular 4002 deficiente auditivo ou de fala | em nossos canais de
007 (ligaglo ¢ WhatsApp) ¢ | 0800 979 7333 — stendimento | atendimento, mas a solw:
por telefone fixo OROD 770 24 horas, 7 dins da semana. | oferecida ndo fol satisfald ia,
1790, Atendimento 24 horas | Cobranga: 0800 286 3636 procure a OUVIDORIA O 300
por dia. 723 2044 — Atendimenti e
segunda & sexta-feira, des
OBhO0 ds 20000,
1.99.055 Vig, 18,10.2024 33



CEDULA DE CREINTO BANCARIO (“CCR™)
EMPRESTIMO PESSOAL CREDITO NA CONTA (“CNC™)

hbrig

7293138

Local e Data de Emissiio - Cidade: MARACANALU - CE - Data: 1 8/10/2024

QUADRO 1 - Credor
BANCO BMG SA. CNPJ 61. 186.680/0001-74, Av. Presid. Juscelino Kubitschek, 1830, CEP; 04543-900, S&o0 Poulo.|

QUADRO I - Qualificagio do Cliente (Emitente) 1

Mome do Cliente; ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA SOUSA . Nascimento: 25/ 1271975

CPF; TT9.242.073-68 Doc. Identidede: 20050020907 66 il
Nacionalidade: BRASILEIRA Telefome: (B5) 9 9731-8755 Email: Mo possui ]
QUADRO I1.1 — Dudes do representante kegaliprocurador i
MNome:; CPF:

|E-ur.'. Identickade: Telefome: Errml: Fi

ATENCAO: O representante acima identificado, declara, sob as penas de lei, a0 assinar esta CCB, que possui todx o4
Ipndﬂrﬂs lepais & necessarios 4 presente contratagio em nome do Emitente, bem como fem ciéncia que na even wal
consiatagio de falsidode ou inveracidade com relagio & decluragbes prestadas nestn contrataciio, esta CCB sera decluads
vencida antecipadamente, respondendo o representante legal'procurador, nas esferas civers e criminais, de forma solidng,
{por todos os atos gque excederem seus poderes, bem como pela quitagio integral da divida representada por esta © 7R,
incluindo o8 encargos de inadimplemento, sem prejuixo das medidas legais ¢ judiciais que poderiio ser adotadas pelo Eomyg
{para reaver o prejuizo causado.

QUADRO 111 - Caracteristicas da Operagio de Cridito |

3.1. Finalidade da Operacio: Conforme indicado nos itens 3.1.1 a 3,14 abaixo, o valor deste empréstimo poderd ser

destinado: (a) 3 minha lvre niilizscio. caso em que o vabor liguido miegral serd liberado pars mim; (b) & refinancianw abi

de divida(g) junto ao Bmg, caso em que parte do valor do empréstimo serd utilizado para liguidacio da(s) divid o s)

refinanciada () e, se houver saldo, zerd disponibilizado para minha livee wilizacho; (¢) portabilidade de divida, sendis e,

neste casos, 0 Bmg me conceders erédito no valor total do saldo devedor da operacio portada mediante iransferéneis 1oz

recursos ufilizados & instiigio finamceira cradora original. O Bmg enviari para a instituicdo fnancein credord ong nil o

meu pedido de portabilidade, conforme os dades fornecidos por mim, e solicitard a confirmacio desses dados para efetyara

“ tahilidade.

A.1.1. Autorizagio para amortizagiio de refinanciamento de divida(s) indicada(s) no item 3.1.3 (“Divida{s)"), a se. em

descontadas do valor do presente empréstimo pessoal, se o caso:

B Reconbeco como liguida, certa ¢ exigivel a(s) Divida(s) a sevfem) pagais) a0 Bmg decorrente do{s) contratofs) indic ado
no item 3.1.3. Deste modo, sutorizo, de forma irmevogivel @ irretrativel, gue o Bmg utilize integral ou parcialmin 2 o
valor objeio do presente empréstimo para amortizagio/quitacio da(s) Divida{s). Caso haja quaisquer rece 505
remanescentes, this valores serio liberpdos pars mim conforme indicado no item “b” do Demonstrativo de Custo E g iva
Total,

[ Estou ciente que: (a) a parcela com vencimento em niio foi considerada no céleulo do saldo devedor ¢ 1s)
Divida(s}), de forma que ndo serd paga pelo presente empréstimo; (b) deverei manter recursos suficientes em conta ju 2 »
pagamento da parcela descrita, quando do seu vencimento, mediante débito automiltico,

D Mao se aplica

299.033 Via do Banco Negocidvel / Via do Emitente Nio Negovidvel  Vig 18.10.2024 18
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LY bqﬁ"'g CEDULA DE CREDITO BANCARIO (“CCB") Nimero | &7 BB~
EMPRESTIMO PESSOAL CREDITO NA CONTA (“CNC™) | 7203138 | SZTWESEL0
3.1.2, Livrs Utilizagdo |LJ 3.1.3. Refimanciamento de Divida(s) M [3.14. Portabilidade de DNSIS L1
{Contrato n®*; 437354505 Instituigio Credora Origi

! ; Con rft‘f’*vcg?
Mimero do Contrato Portado:
Saldo Devedor Max. Portado:

Saldo Devedor Max. Refinanciado: RS prapn dn Operago Portada:

2.444,04 N® Mix. de Parcelas em Aberte:
3.2 Valor Principal; B3 3136.6] 3.3, Quantidade de Parcelas: 21 34, Valor de Parcelas; RY 450,43
A5 Yencimento Primeeirs Parcela: 1.6. Vencimento Ultima Parcela: e -
0112004 D706 3.7, Valor liquido liberado: RS 374, 3
3.8, Tributos (IOF Mix); RS 9245  [3.9. Tarif de Cadastro: RS 0 3.10. Prazo de Carfncia da I* Parod

(sujeito & :rnmfgm'ln: 20 diafs) -
L11-A; Encargos linanceiros; Pré-fixado; Toaxa efetive de 13,89% ao més ¢ 3B6,9% ao ano, incidente sobre o »alor
principal;

A11-Al. Custo Efetivo Total (CET) moadalidade de pagaments com auterizacio de débito em conta: Mensal: 1§, W%
auil: 4] 5,B6%

Declaro que fn informado do CET para a modalidade de pagamento via débito em minha conta ¢ que este comespin Je d
tia de juros, tributos, tarifss, seguros, bem como outras despesas autorisadas de scordo com as condigdes vigenes nn Jaa
da contrat el natrativo do item abaixo, |

Demonstrative do Custo Efetivo Total = CET - item 3.11-A1 (Valor em RS / % sobre o Valor total do Emprésting )

|n} Valor wal devido do empréstimo (btcrd I +d2+d3+ddx | RS 3.136.61 100

b} Valor liberado: RS 374 %3 | 195%% )

<) Saldo devedor (refinanciado/portado): RS 2.444 04 77.92% 3

d} Despesas vinculadas 4 concessio do erédito: RE 31784 10, 1 3%

d,) Tarifa de cadastro: RS 0,00 0,00

d,) 1OF (se financiado): RS 20,56 0,56% i

d,} Prémio do Seguro Prestamista (se financiado): RS 29728 348

i) Outros (especificar), se houver: RS 0,00 0,11 ::
IJ}.&_i-ﬁu;naldn‘iu das parcelas que compiiem a operagio: {item 3.3 RS 9.459.,03 ) )
3.11-B. Encarens nceiry

v,
BrEFACHD [

THrs ppig: Pré-fixado: Taxa e e v
ipal;

de 13,80% ao méa o 386,9% o ano, incidente sobre o vakir pring

PR

3.11-Bl. Custo Efetive Total (CET) modalidade de pagamento com auteriza¢io de débito em conta: Mensal: 14 ¢ 4%,
Anual: 415,86%

Declaro que fui informado que em case de cancelamento da autorizaglo para débito em conta ou demais hipoteses prei tas
no Quadro VI, cliusula 6.5 ¢ seguintes, haverd alteragio, para maior, dos encargos ¢ CET previstos nos itens 3.11-A e 3 11-
Al e, portanio, 0 valor das parcelas indicadas no item 3.4 1ambém serd alterado. Nesta hipdtese, estou ciente gue dev mei
vongiderar o CET previgio neste item 3.11-Bl, conforme demonstrativo detalhado abaixo.

2.98.033 Via do Banco Negocidvel / Via do Emitente Miio Megocidvel  Vig 18.10,2024 26



'pbrﬁ-g CEDULA DE CREDITO BANCARIO (“CCB") MNiimero ‘”ﬂﬁ B {:'
EMPRESTIMO PESSOAL CREDITO NA CONTA (“CNC™ | 7203138 ,#h. - 3!'%

a} Yalor total devido do empréstimo (btetdl+d2+d3+ddr  |RE 113661 100%°e). : i :‘3
|b) Valor liberado: RS 374,83 1195% Vg o
||:} Saldo devedor (refinanciado/portado): RS 2 444 04 T1.92%
Id‘,| Despesas vinculadas & concess3o do crédito: RE 31784 10,13%
d,) Tarifa de cadastro: RS 0,00 0,00 )
d, ) IOF {se financiado); RS 20,56 0,66%
d,) Prémio do Seguro Prestamista (se financiado): RS 29728 9.48% _
d,} Outros {especificar), se houver: RS 0,00 0,00% -
:]f:;natﬂ-ﬁn das parcelas que comphem a operacdo; (item 3..1i}u 9.459.03

312, Encargos Moratdrios: Em caso de atraso no pagamenio das parcelas desta operagdo, incidirio sobre og valore em
slraso, alé o data do efdlive pagaments: (i) juros remuneratdrios conforme informado no Quadres 111 da CCRB; {ii) jares
moratorios de 1% (uin por cento) ao més; ¢ (i) multa de 2% (dois por cento) sobre o valor total apurado.

=13, AD ESAQ AD SEGURO PRESTAMISTA . SiM D NAD

Lw:jmmmiumm L“-n tu ople pﬂl mntrntiﬂn :In u-glrn. dﬂde jl auin I:m

o Bmg a debitar o valor do prémio do seguro do valor Bquido da operagdo contratada, nos termos d sia

| CCB, ¢ o repassar 3 Seguradora contratada, ou caso financiando, o valor do prémio sera incorporad + mo
valor da operaciio, compondo o CET conforme planilha de cilculo no Quadro 111,
3.14. Forma de pagamento; Mediante débito em conta, conforme autorizado ¢ na(s) conta{s) lnd::m:la{s] ne Tenn ' de)
Autorizagio de Débito em Conta, o gual ¢ parte integramte ¢ indissocidvel desta CCB. 3.14.1. Se, por qualquer motiy p, o
pagamento ndo for efetuado na forma prevista, deverei efetuar o pagamento das parcelas, acrescido de eventuais enca gos
de atraso ao Bmg, do seguinte formi, pela ordem; (i) por meio do langamenio de parcelas em atraso na fatlurs do new
Cartio de Crédito Consignadoe Bmg Card ¢ Cartdo de Crédito Consignado Beneficio (*Carties Consignados Bo g™},
o valor total ou parcial, conforme limite de crédito disponivel @ autorizagdo concedida por mim no item 3.14.2 a'w ixin
efou [ii) por boleto; ou (iii) por qualquer outra forma que venha a ser disponibilizada pelo Bmg,

3.14.2. Cago eu possua Cartdes Consignados Bmg, desde ja: l Autorizo o Bmg a efetuar o langamento d iz}

valor{es parcelais) do meu emprhl‘imn- pessoal ora contratado, que estiverem em atraso, na fatura dos meus Cor fes

Ennﬂgnlﬂnu Hm!,, de forma i vista ou [nruzlnia, no montante total ou [urit:ia].r conforme limite de erédito dispin vl

i il g M { nim, Estou ciente qu: os

r.lru du Fl:l'l:tll.i ml.n Inﬂlr.:ndu-i na mlnhn Eﬂ.tur: e que |l prmnu l,utnrl:u;iu E dadl por prazo indetermin o,
podendo os langamentos serem cfetuados a cada evento de atraso de parcela, até o pagamento integral desta CC B.
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Lbma CcE i ' Ni = HEGE ¢
rng DULA DE CREDITO BANCARIO (“CCB") umero = ¢s,
EMPRESTIMO PESSOAL CREDITO NA CONTA (“"CNC™) | 7203138 -

QUADRO 1V - Informagides para Liberagio do Crédito
Forma de Liberagio: Transferéncia Banciria | Banco: 318 Agincia: 58 Conta n® 16668059-8 Tipo da conta 0 MTNY r

QUADRO V - Dados do Correspondente no Pais/Substabelecido (preenchimento exclusive do Banco): | 5

— iy

Empresa CNPJ

help! - CE - Fortaleza - Francisco de 54 07,768 47 L0001 -93 =il
Enderego Telefone

FORTALEZA 3636, loja 6 (B5) 9 REB4-2550 =
Nome do Agente de Venda: CPF;

BENEDITA BRIOSO BORGES 045.100923-18

IMPORTANTE: Estou clente que nfio devo efetusr nenhum pagamento diretamente a0 correspondente bancirio
agente de vendas na contratagio deste empréstime, O Bmg néio autoriza ou solicita quslquer tipo de pagamento n stz
sentido. Em caso de dﬁﬂqh__:ﬁ devo entrar em contato com os canais de atendimento do Bmg,

QUADRO VI - Resumo de Declaragihes ¢ Condighes Gerais

6.1. Declaro que me obrigo a pagar pela CCB ao Bmg, na sua sede ou & sua ordem, em moeda corrente nacioial,
aq itia certa, liguida e exigivel informada no Quadro 111 acima, mediante débito em conta, nafs) conta( s d
minha titularidade indicada(s) e expressamente autorizadas, no Termo de Autorizagio de Débito em Conta
6.2, Estou ciente que a eficicia desta CCB estid sujeita a condigiio suspensiva, de forma gue a operacio « ra
solicitada somente serd concedida apds a confirmagiio dos meus dados cadasirais, inclusive bancd ros,
confirmagio das informagbes sobre a minha divida junto & Instituigiio Credora Original (em cas) de
portabilidade), anilise dos meus documentos e andlise do erédito, especialmente do meu nivel de
endividamento. Sei que se aprovade, o valor seri liberado na minha conta indicada no Quadro IV, exc e
se o valor for destinado a quitagio de Divida(s) perante 0 Bmg, conforme indicado no Quadro 111, gqus o de
entdo o valor creditado, se houver, corresponderad a diferenga entre o valor liguido acima deseritc - ¢
valor pago para quitagio da(s) referida{s) Divida(s). Caso contririo, eston ciente que esta CCB perder i o
seil efeito e serd cancelada, sem qualquer dnus 4s Partes, inclusive, sem gue eu tenha direito ao créd ito
mencionado no Quadro IT1 acima,

6.2.1. Estou ciente que os valores do Quadro [ foram calculados considerando: (i) o valor que eu solicit ac
Bmg; ou (ii) os valores informados pela Instiwigio Credora Original (na hipotese de portabilidade).

6.3, Sci também que os valores, parcelas, vencimentos e taxas de juros indicados no Quadro 111, inclusive as
informag:des sobre a portabilidade da minha divida, sio apenas estimativas ¢ niio necessariamente as condif kes
fin  do meu empréstimo, as quais poderfo sofrer pequenas alteragdes, considerando a data de liberagia do
empréstimo ¢/ou as andlises ¢ confirmagdes previstas no item 6.2 acima, ou ainda, caso o montante totul de
endividamento declarado por mim, ne momento de celebragiio desta CCB, seja constatado pelo Bmyg co no
inferior a0 montante real do meu endividamento, Em razdo disso, estou ciente que o Bmg me comunicara 0 e
as condigles finais do meu empréstimo por SMS ou quaisquer outros meios utilizados pelo Bmg para tal | m,
sendo que tal comunicagdo fard parte integrante desta CCB ¢ as condigdes finais permanecerdio vilidas « sm
vigor até a liguidaghio total do meu empréstimo.

6.4. Estou cienie que, para os efeitos desta CCB, entende-se por mora o nilo pagamento, por mim, de quaix uer
dos valores devidos a0 Bmg, no Jugar, prazo ¢ forma acordados nesta CCB e que a sua configuraclio indepew erd
de qualquer aviso, notificagiio ou intimagéio pelo Bmg, decorrendo apenas do meu simples inadimplemento.
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6.5. Declaro, ainda, estar ciente de que o empréstimo solicitado tem como elemento esmnciaﬁ“ﬂ'ﬁm_a de E.'
cobranga ¢ pagamento, qual seja, o débito das parcelas na(s) conta(s) de minha timlaridade indic por mire 1o ‘u.
Termo de Aulorizacio de Débito em Conta. Por este motivo, os encargos financeiros previstos no A1 Egb
3.11-A1 do Quadro Il acima foram estabelecidos com fator redutor, conforme permitido pela reguld B %
aplicavel.

6.5.1. Sei que ¢ meu direito, nos termos da Resolugio CMN n.” 4.790 e Resolugio BCB n.” 51, cancela | o
qualgquer momento a sutorizacio de débito em conta, contudo, o8 valores continuam sendo por mim devidos ao
Bmg.

6.5.1.2. Caso eu (i) por qualguer motivo, cancele a minha autorizacho para débito na(s) conta(s) indicada(s), s211 0
correspondente autorizagio de outra que a(s) substitua(m) ou (i) de forma unilateral, altere o domicilio bami o
dos meus rendimentos da conta em gue autorizei o débito, com o consequente esvariamento da conta ¢, de fin i
que meus rendimentos passem a ser depositados em outra conia, sem gue eu indigue ao Bmg uma nova para
débito; ou (i) minha(s) conta(s) mdicada(s) no Termo de Autorizagio de Débito em Conta sejam encerradas, »or
qualquer motivo, sem a correspondente indicagio de outra que a substitua, inviabilizando a realizacio do det ite
das parcelas, concordo que deixario de ser aplicados os encargos reduzidos, passando a incidir os encarpos
6.5.2. Sei que para fins de manutengio do fator redutor dos encargos, preciso manter minha autorizagio do dil ite
em cgnta, estando ciente que se cu cancelar a autorizagio, devo indicar outra conta de minha titularidade, man da
nel 2 ouecm outra Instituigio Financeira que o Bmg seja conveniadoe para a manutengio do débito em contz. Jo
contririo, o meu pedido de substituigiio terd o mesmo efeito do cancelamento da autorizagiio do débito em ¢ da,
Inclusive, se houver alteragio do domicilio bancdrio dos meus rendimentos para outra conta que nilo indicada no
Termo de Autorizagio de Débito em Conta, por minha ordem, ou da minha fonte pagadora, deverei comun :ar
imediatamente a0 Bmyg e autorizar o débito em conta nova, sob pena de niio o fazendo, ser assemelhada ac
cancelamento da autonizagio.

6.5.3. Ocorrendo qualquer das hipoteses acima, 0 Bmg me comunicard sobre os valores das novas parcelas, pura
minha ciéncia, considerando os encargos do CQuadro 111, itens 3.11-B e 3.11-Bl, os quais ji tenho conhecim to,
ciéncia e concordo.

6.6. Declaro estar ciente que poderei realizar o pagamento antecipado do saldo devedor desta CCB, com red s fic
proporcional dos juros, a qualquer momento, entrando em contato com os canais do Bmg.

6.7. O Bmg, poderd, a seu exclusivo eritério, ceder ou transferir a terceiros, esta CCR, independentementie de
notificagdo ou aviso prévio,

6.8. Declaro gue, desde gque observada a regulamentacio vigente, estou ciente que poderei realizar 8 portabilid: de
desta operagiio a qualquer tempo. No mesmo sentido, caso esta operagio seja uma portabilidade de divida, desd ji
autorizo o Bmg a solicitar a portabilidade junto & Instituiglo Credora Original.

6.9 =nho conhecimento que, se a contratagio for realizada por meio remoto (telefone dispositivos mbveis, ca i as
eletrunicos, internet ou correspondenie) poderet solicitar o cancelamento desta contratagho, no prazo de até 07 ¢ ias
apts o recebimento do valor contratado, desde gque au devolva integralmente o valor recebido, media e
pagamenio do boleto que deverd ser solicitado por mim na Central de Relacionamento do Bmg, Estou ciente cu: ¢
devoluglio de qualquer quantia diretamente na conta do Bmg niio ensejard o cancelamento desta operagiio e o va lor
podera ser devolvido pelo Bmg na minha conta.

6.10. Ratifico as autorizagles concedidas ao Bmg nas Condigies Gerais desta CCB, inclusive as relacioni as
a0 tratamentio de dados de dados pessoais, conforme Politica de Privacidade disponi el
www.bancobmg.com.br, ao Sistema de Informaghes de Créditos (SCR), cadasiroe positive, tratament » ¢
compartilhamento de dados e informagdes sobre indicios de fraudes, com finalidade em subskl ar
procedimentos e controles para prevencio de fraudes, declarando gue tomei conhecimento, de forma pré iz
e geral, que o Bmg realizara o registro e o compartilhamento dos meus dados pessoais e de informa ;i es
sobre operagbes financeiras que configurem indicios de ocorréneias ou de tentativas de fraudes, confor ne
regulamentagio banciria. Os dados e informacBes serfio compartilhados com as instituicbes autorizi as
pelo Banco Central em sen sistema eletronico.

6.11. A confirmacio da contratacio do empréstimo ¢ suas condi¢bes finais serdo realizadas por meio fis co
ou melo eletrénico ¢, neste caso, reconhego a validade da assinatura eletrbnica para assinatura dessa C(| e
formalizagio da contratagio do empréstimo, nos moldes da Medida Provisdria 2.200-2/02.
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T i -
pieguasg minha necessigaoe, Interess ppjetivigs; (i nies da contratacan verniguel tpoas i A
L
e eredito disponiblizadas pelo bmg, sendo aleriadof{a) de form i i S ! TRRRI P LU 1'!1

Esta CCB ¢ emitida em quantidades de wvias idénticas as partes quc nela comparecem, seado somente a via do F'mg
“negocidvel”. As Condigdes Gerais da Cédula de Crédito Bancério referente a contratagio da operagii de
empréstimo pessoal junto ao Banco Bmg 5.A foram registradas em 09/08/2024 no 8° Oficial de Registn de
Titulos ¢ Documento e Civil de Pessoa Juridica de S8o Paulo sob o n." 1.582.620 e suas posteriores alteriy 5es
registradas & margem do referido registro.

Emitente; ASSINADO ELETRONICAMENTE

Representante Legal:

; Eu, assinante a rogo do Emitente, abaixo qualifica do,
declaro que ouvi atentamente da leitura das condigles do empréstimo contratado, valor, parcelas, taxas de ja os,
CE™ = das condigbes previstas nesta CCB, incluindo o alerta de superendividamento e utilizagio do enito
consciente, realizada pars o Emitente &, por ndio restar nenhuma diivida acerca da contratagio, assino a rogo do
Emitente, na presenga de 2 (duas) testemunhas abaixo qualificadas, para que esta possa surtir seus devidos ef #i 104

juridicos e legais, F‘nlugu Direito- €1 E%

A rogo do{a) EMITENTE, assina o rogado:

Mome:

CPF:

Testemunhas:

1. z.

Mome: Mome:

CPF: CPF:

Bar BmgS.A Central de Relaclonamento: | SAC: 0800 979 9099, Para | S¢ sua reclamagdo foi et 1a |
www bancobmp com.br Por telefone celular 4002 deficiente anditivo ou de fala |em nossos canais de

T007 (ligagio ¢ WhatsApp) e |0ED0 979 7333 — atendimento |atendimento, mas a solugd
por telefone fixo 0BO0 770 24 horas, 7 dins da semana. | oferecida nio foi satsfati a,
1790, Atendimento 24 horas | Cobranga: 0800 286 3636 | procure a DUVIDORIA ¥ 00
por dia. 723 2044 — Atendimento ¢
segunda 4 sexta-feira, da
08h00 as 2000,

UL ARE R

A4 TS 150
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QUADRO | - PROPONENTE: v doy £

Nome do Proponentss ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA S0OLUSA ’-1:.:

CPF: 77924207368  Careira de Identidsde: 2005002099766 Crgdo Emissor: S8 Mus O

Macionalidade: BRASILEIRA Scxo Femining Data de Mascimenio: 25121973

Enderego; ANA VITORIA DA SILVA VIANA 67, ap 101 bl 23 - TIMBO Bairro;  TIMBO

Cidade: MARACANALI Estado: CE CEP; 61.936-233

Telefone de contto: (B5) #9731-B755

QUADRO 11 - SEGURADORA, COSSEGURADORA, ESTIFULANTE E CORRETOR

Carretor: BMG CORRETORA DE SEGURCES LTDA- CHPI: 2245621 30400 165

Cédige SUSEP: 1020371349

Estipulante: Banco BMG 5. A, - CNPE 61, 186.680/0001-74

Seguradora: Generali Brasil Seguros S/A - CNPI: 33.072.307/0001-57 - Chdige SUSEP: 05908 - 60% de responsabiladade.
Cossepuradera: BMG SEGURADORA 5A. - CNPI/ME sob o n® 26.136. 7450001 -00

QU *RO 111 - CARACTERISTICAS DO SEGURO, COBERTURA E BENEFICIOS COMPLEMENTARES |

1.1 - Seguradora: Oencrali Brasil Seguros 5/A - CNEPJL: 33.072.307/0001-57 / Cosseguradora: BMG SEGURADORA {4,
CHPI/ME sob o 0° 20,136, 748/0001 -00

3.2 - Processo SUSEP o 154 14.63000 17201 %-79%

1.3 - Cobertwras: Morc ¢ Invelidece Permanente Total Por Acidente;

A4 - Elegib@idad e; idade minima 18 anos ¢ mixima 79 anos 11 meses ¢ 29 dms;

A5 = Caréncia; 30 dias {exceto s¢ decorrente de Morte Acidental);

1.6 - Beneficlirios: Unico Beneficiirio; Banco BMG S/A {pom a quitagdo do saldo devedor do Empréstimo Pessead Crbdile na 1 ot
do Segurado.

1.7 - Capital Segurado Vinculade: Equivalente ao valor inicial do empréstimo feito pelo segurado, pera as duas coberturas provisa me
item 3.3 acima, limitado cm RE11.000, 0.

18 - Prémio tatal: 0. 4308% x valor inicial do empréstimo lmiado em BS1 1.000,00 x praze do empréstime, sendo:

38,1 - Valor total do Prémio para Mone: 0,4050% sobre o valor inicial do empréstime x praze do empréstimo finalizado.

3.8.2 - Valor total do Primio para Invalides Permanente Total por Acidente (IFTA): 0,0258% sobre o valor inicial do empréstn o 1
praze do empréstime finalizade.

3.9 - Valor total do Prémis: RS 29728
310 - Forma de pagamento do prémis: [ Financiade A vism

Prgamenio inden — & vista, por meio de deducio do valor do empréstimo a ser creditado ni conm do PROPONENTE

31, Valor da Parcela do Prémio Finsnclado (quande aplicdvel): RS 29723

312 = Viglocia do Segurn: & partir das 24 b de 187102024 com viglneia ad &s 24 hs de 18072026

3.13 - Modalidade de Capital Segumdo; Capital Segurado Vinculado

3,14 - A Generahi efetuard o pagamenio de comisslo de corretagen & CMO oo valor de 30% (Trinta por cenio} sobre o prémio [y bdo
;F:,lty;- Beneficios Compléementares: (I} Sorteio Mensal no valor brulo de BRE2.000 00 {dois mil reais), Promogho Comercial vincula an
Thulos de Capitalizagdio da Modalidade Incentive, administrados pela leatu Capitalizaglo S/A, CNPIn® 742671 T0/0001-73, Prog: s
SUSEP n" 15414 9007047 2019-05. Consulie o Regulamenio da Promogio Comercial "Prestamista™ em worw generali.comubr (4 & idis
enquanio @ promocio estiver vigenie) (H) Assisténcla Subsidio Medlcamento - Servigo prestado pela 80U Asslstance Sabu fes
Gerenciais & Servipos de Assizténein 24 horas Lida, = CNPY n® 38,730, 200/001-83 | Este servigo term por ohjetivo o forpecitw atis
ilimitade de medicamentos, regulados pela ANVISA genéricos, similares, OTC genéricos (de venda livre) ¢ tangados referd cin
constanies na Hstngem ABCFarma, comercializados em redes de farmacins ¢ droganias, para o segurado diular provindo de atendiey nti
médico efou odontolbgico emergencial {pronto socorro) ou apds alta kospitalar de internaghes de urgéuacia, Este bepefleio se eaip e
para receita de medicamenios obtida apds consulta eletiva Hmitado a 3 (r8s) utilizagdes no and ém mesed distintos, sendo que ¢ b
utiliagio st limitads a0 valor de até RS 100,00 (cem reads). Coso o valor utilizado, por cadas acionamento da assisténcia, seja mero do
goe o valor de RE 100,00 {cem reais) & diferenga niio poderd ser utilizada uma proxima vez, em hipitese alguma eites valne s
pcumalam em uma Goica utilizacio. Para ulilizagio do beneficio o seguradeo deverd éntrar ém contato com a Central de Avendin i ot
DE00 038 6300 pars solicitagio de sutorizacio prévia, sendo necessério o envio do seguinie documentaciio; prescrigio médics « 'ou
odontaldgicn (assinads, carimbada, datads ¢ com identificacio do profissional da sadde, , contendo o CEM efou CRO) vil da,
documento de idemtificagio do segursds com folo e docrmentoirelatono assinsdo pelo médico assistente que evidencie o atendivy ms

ot | el
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emergencial, alta hospitalar ou consulta cletiva feita em no méocime 30 dias. A alorizagho soré concedida apts :milm MY Gimen s 30| *
gncaminhiada com a validscSo dos itens prescrites ¢ gs condiglics contrtumis do servigo, O segurado receberd as i Mfﬂtﬂlﬂﬁ
para & retirada dos medicamenios sprovades ma Rede Credenciada ou, em ease exceprionais, afravis de qualquer fa i Jirl'i b Y
cecolha pelo sistema de Reembalso, Para informagdes sobre Remédio Gendrice Gritis, ligne 0500 038 630M,

3,16 - Declarnghes, Autorizacis de Débitn

0 PROPONENTE declara que a0 contratar o presente seguro, Wwmoy conhecimento na integra das condigdes conranais do segury e
eontratado, incluindo as Condicdes Gerais ¢ Especinis contendao todas as cliusulas do seguro ora contratado, que foram integralne sie
lidas, entendidas e pceitas pelo mesmo. O PROPONENTE declara cstar ciente de que qualguer indenizscio por sinistro somenie 5.8
liguidada apds o pagamento do prémio devido, a ceracierizagdo do evento coberto ¢ o seu imparo pelo presente seguro ¢ que, de mo do
com o antigo 766 da Lei n® 10.406/02 (Cadigo Civil Brasileiro), caso tiver omitide circunstiingtas que possam influir na aceitagdo ¢ o
taxacio do risco pela Seguradom, perderd ¢ direito & qualquer indenizagiio, sem restituigho do prémio total pago, O PROPOMEM TE
declora gue as informagies prestadas pelo mesnio no presente documento sfio verdadeims ¢ completas, assummndo total resposabild e
pele sua exatidio, inclusive que estd em plena ¢ perfeitn condiglo funclonal de sabde, nlio sendo portador de qualquer doema ou
distiirbio que possa agravar o seu risco securitdrio.

O PROPONENTE declara que s infarmacies prestadas pelo mesmo no presente documento sfo verdadeiras e comple s,
uﬂum’ildn tqtd mipnmlhllid:.ﬂr pela sum Ell'ﬂ.ﬂll.. Ineloslve qn estd em m:[{dt!_mlﬂﬂl_ﬁnﬂﬂﬂ_ll:_uﬂt i

{} PRﬂPﬂ}-FEHTE d::n:lam catar u:ul: dnqu: a5 'ulu'n r]:: -Clpn.ul Ecg]n'uiu [ pﬂ.‘mhu :ﬁs-:nmml:]nﬁ m gamdiro 11 do preambado do
presene documentio, ¢38Eo sujeios & alicragEe em fongio da andlize de crédito do segunsdo, Os valores definitivos de coberiura ¢ pré mio
serfio informados’ ratificados no Certificado Individual, que poderd ser consultado no enderego www . generali-bmg.com.br, am 8 o
pagamento do prémio, quando da efctivagdo do crédito, refletindo o valor do crédito liberado pela instituigdo financeina e respoc ivo
volor de prémio comespondente bquele crédito, © PROPOMENTE declarm estar ciente de que o seguro, scus beneficiose servigo i, sio
garantidos pela GEMERALLI BRASIL SEGURDS AS, CNPIMF sob o n® 33.072.307/0001-57, Codigo SUSEP 0590-8, pro san
SUSEP o™ [ 54 14,6301 1 L2019-79 catahalecids oo endereqo B Barda de Tefé, 34 - 16° andar, Cenl'o - Rio de Janeiro - CEP 200« - d)],
com H0% (sessenta por cento} de responsabilidade ¢ pela cossepuradors BMG SEGURADDREA 5.A. sob o o™ 26,136, 748000 1 00,
Che™ SUSEP 03417, estabelecida no enderseo, Avenida Pregidente Jusceling Kubitschek, 1.830, 107 andar, comjunts 02, saln O,
Convuminio Edificio 880 Luiz, Vila NMova Conceicio, Cidade de 5o Pavlo, Estado de Sio Paulo, CEP 04343000, com 4% (quir ni
por cenio) de responsabilidade. Cada soguradora responders nos lmites de sua obrigacdo assumida no cossegur ¢ na equivalEoii die
prémio que pam t@nto recebew, & nia haverd solidaricdade enire a5 scguradores. As Condiglcs Gerais ¢ Especiais da apblice poden ser
scessadas 8 qualquer tempo no endercco eletrdmico www. generali, com_br’bome/mosse-protecan/ parceriasparceria-bmaz. . ()
PROPONENTE declara estar ciente de que quaisquer informagiies ou dividas relacionadas ao seguro contratado deverio ser
esclorecides. dirctamente com a OEMERALI, por meio da Central de Atendimento o seguir informada; Para capitass ¢ reg des
metropolitanas ¢ demais localidades: DROD T2E 2076 SAC 0800 BB 90 200 (24 horas, 7 dias por semana) ; Deficlente Auditivi o di
folp; DH0G 88 90 400 ; Ouvidoria; 0B BE 03 900 Horério de atendimente Ouvidoria; de scgunda & sexia-feira, das %h ds 18R {ex cto
feriados municipaiy, cstsduais ¢ nacionais).
Em atendiménto & Resolugin CNSP 38212020, o Praponente declara que fol informado pelo Estipulante que o mesm  ewi
contrato de exclosividade com a Seguradors pars o comercinllzaglio ¢ oferta deste produto, bem como gue Bie foi prestade 1o
o esclarecimento pecessdrio, por parte dos intermedidrios, em relagio ds disposiches contidas na Resolugio CNSP 3812 121,
Imclusive guanie & prévia disponibilizache das informacies previstas no art. 4% §1° da Heferbda Resoluclo.e esclaresisn nin
necessirio, por parte dos intermedidrios, em relpciin 48 dis pasicies contidas nn Resoluglo CNSP 38272020, inclasive quin o i
privin disponibiizecio das informagies provistas oo art. 4°, §1° de Referida Resolugino.
D PROPONENTE poderd destatr do Seguro no praxo de 7 {scic) dhas cornidos a coniar da emissio do Certificado ¢ exercerd seu o zibs
de arrependimento pelo mesmo meio utilizado para contratagio, ou por meio do Servigo de Aendimento a0 Consumido . O
PROPONENTE declara estar ciente das condigdes constentes REGULAMENTO DA PROMOCAD COMERCIAL 3 4G
PRESTAMISTA TICATU CAPITALIZACAQ S/A, CHPI o* T4.267.170/0001-73, Processo SUSEP o* 15414.500T0672019-% . A
Seguradorn cede wo PROPONENTE, o titulo gratuito, o direito de participaglo em sortcios, que Se aperfeigoard desde que aten §i doi,
pelo PFROPONENTE, todos os n:ql.usﬂua pmﬂul.ni no Regulamento da pmm-uqm O valor da Frl:mh!;-iu mn':ﬁpundc o RS 2,000 00,
gobre o qual incidira 25% (vinte & cinco .
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ri=co, A Seguradors terd o prazo de 15 (quinze) dias pars manifestar-se sabre a aceltagio ou recusa da presente Prop
autorizada a sollcliacio de documentos complementares, uma (nica vez, pars andlise & aceltacio do rises ou dao alteri io
proposts, duranie esse praco. Meste caso, o prazo de 15 (quinze) dias Neard suspenso, voltando a correr & partir da data em g ie
w¢ der & entrega da documentacio. A Segurndora procederd, obrigatoriamente, 4 comunicagio formal, n@ case de nio aceit i io
da proposts, justificands & recoss. A suséncin de manifestagio, por escrito, dn Segurndors, 8o praze previsto, caracterizar o
aceitepio thoita da proposta. O registro do produto ¢ automdticn e nio representa aprovacio ou recomendaciio por parte do SUSLE O
registra deste plano na SUSEP ndo implica, por pare da Avianquin, mcentive ou recomendagio i sun comercializagiio. O prese f2
pegure & costratado por praso determinado, tendo & Seguradora a faculdade de nSo renovar & apdlice estipulada na data de vencim s bo,
sem devolugdo dos prémios pagos, nos termos da apdlice. O PROPONENTE poderd consultar a situagio cadastral de seu Cormetor de
Begures ¢ da Socicdade Scguradors no site www.suscep gov.br, por meko do niimero de seo regstro na SUSEP, nome completo e ©R 2,
As Condipes ContratusisRegulomento do presente produio estio protocolizadas pela Scguradors junio 4 Susep ¢ poderdn  of
consuliadas no enderogo cletrdnico www sosep.gov.br, de acordo com o ndmero de Processo constante da Aphlice’Proposte, e
ogorréncin de evenbe coberto, case o valor da obrigngio financeim devida oo credor seja menor do goe o valor a ser indenjzads 10

seguro prestamista, @ diforenga apurnds serd paga so proprio segurado ou ao segundo beneficiirio indicado, conforme dispusere n s
n:undw,ﬁu gerais. Em case de sinistro coberio, o valor coberto deverd respeitar o percentual do capital segurado indicado ma propast e
mupﬁlm: O PROPONENTE sutoriza o que o pagamento do prémio seja realizado por meio de dedugio do valor do empréstimo 3 v
ered’” "o na conta do PROPONENTE, se o pagamento do prémio for mediante parcela dnica. Case o PROPONENTE opte pla
contruagio do seguro ¢ escolha pelo seu pagamento de Forma financiada, o valor do prémio serd nancinde ¢ incluido no valer s
parcelss do fnanciomento do ermpréstimo, bem como ineldirio juros remuneratdrios ¢ encargos de mora no caso de airaso. A cobet ra
do PROPONENTE cessa nas seguinics condiglics: quando a obrigagio for extinta ou quando o segurado solicits sua exclusio dosen g
quando o prémio no for pago conforme o comvencionado;, ou no final do praco de vigéncti da apolice,

Por estar de acordo com os Termos desta Proposia de Adesiio, inclusive suas condighes ancxas, bem como a5 condighes contraiua s do
SEgUrG, 8551007
Cidwde: FORTALEZA - CE, Data: 1810722024
Assinaturs do Tiular do Seguro; ASSINADIO ELETRUNICAMENTS
e, Eleiticer THOCEAIT R TR ) I8 20040 0 N | 34 | P pyfeteridouaog: 49 200 LR 1R YRR g fsabone S -1, 00 1281, -0 S VRN R

MNome: ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA SOUSA
CPF ou CL: 770,242 07368
Assinuburs do procurndor/representanteirogado, se apliclset;

= MNaome:

CPF ou CF:

1.033.007 Vig. 20.09.2024 34

ﬁbn'-i"g PROPOSTA DE ADESAO AD SEGURO PRESTAMISTA Nomero 1.3( : J&f@
EMPRESTIMO PESSOAL CREDITO NA CONTA- GENERALIL 7203138 @I -
s Imlwg i “ .
:}Pﬁ.ﬂmmmal{m}mhmnﬂlpﬁhlauinﬁndm],rﬂﬁﬂdunuﬁlrhnuﬁhndudtcuhmhnpﬁlw“um E
més seguinte po pagamento do prémie de seguro, sendo que a participagio ns promoglio caracicriza & co in, »lo L
PROPONENTE, com todos 03 ermos ¢ condigies do Regulamento. O mimero do sorteio ¢ o Regulamento da pro focnvikos| ¢
juntamente com o Certificado Individual, O PROPONENTE declarn estar ciente de que o nceitaglo do seguro esti sojeita sz doyg™



RE.
iy bfn_g PROPOSTA DE ADESAO AO SEGURO PRESTAMISTA Nimmero ﬁi h [ %6
EMPRESTIMO PESSOAL CREDITO NA CONTA- GENERALI 7203138 | ‘gﬂ'm' wowie o %
o=
=
= -
Declaragiio (se deficiente visual, analfabeto ou impedido de assinar) « s --:
Declaro que ouvi ateamente a leitara deste Contrato, ns presenca das testermunhas ahaixo, tendo compreendido seu con i mm@‘
ciente de todas 85 condighes e obrigagdes nele inseridas,
Testemunhas:
i R
Nome: =
i F‘ulqglr[}imim—t'-li:ﬂn
F.
MNome:
CPE:
At limento ao cliente

Informa¢des referente a aviso de sinlsiro, sortebos, davidas gerals sabre o produte eu 2 via do Certilicada: Cara s de
Atendimento da Seguradora: 0300 728 2076 (Capitais, Regides Metropolitanas ¢ Demais Localidades) / SAC 0800 BE9 0200 (24 | xres,
7 dias por semava) / Deficiente auditive ¢ ou de fala DRDD 889 0400 / OUVIDORIA 0800 B30 3900 (Clientes insatisfeitos 1o n s
soluglies dos demats ganais - atendimento das Yhi 85 1 8hs de segunds & sexta), Informagies referenies o Cancelamento do S¢ uro,
Cépia do Termo de Adeslo: Canaig de Atendimento do Banco BMUG: Central de Atendimento BMG 4002 7007 {para celulme ) ou
CRO0 TT0 179 (para weletones xos) [ SAC DE00 979 9099 | Deficiente auditivo ¢ ou de fala 08300 979 7333 ) OUVIDORIA 0800 723
2044 (Chientes insstisfeilos com s solugdes do demais canaiy - stendimento dis Bh15 s § Th30 de segunda 4 sexta).

1.033.007 Vig. 20.09.2024 a4



(i) o Cliente, através da(s) Proposta(s) de Adesdo(des) nimero(s) 1) n* 6836325, com data de 14/06/2(24
respectivamente, formalizow a adesdo ao Seguro Prestamista, tendo o Banco BMG 5.A., CNPI n"
61.186.680/0001-74 como Estipulante ¢ Gnico beneficidrio, a CMG CORRETORA DE SEGUROS LTDA., CB PC
n® 22.456.213/0001-63, como Corretora, a Generali Brasil Seguros 5/A, CNPJ n* 33.072.307/0001-57, cono
Seguradora ("Seguro™), ¢ a MG SEGUROS, VIDA E PREVIDENCIA S/A - CNPIME sob o n® 26,136.748/0011-
{4, como Cosseguradora;

(ii) . eferido Seguro tem como finalidade, além das coberturas de morte, invalidez permanente total por acic e 16

e beneficios complementares, a quitagio do saldo devedor do Contrato de Empréstimo Pessoal Crédito na Co ata
1) n* 60449182;

(iii) em 18 de Outubro de 2024, o Cliente formalizou o refinanciamento do(s) Contratos) de Empréstimo Peis oal
Crédito na Conta descrito no item (it} acima, mediante a celebracio de um novo Contrato de Empréstimo Peis sal
Crédito na Conta, bemn como a contratagBo de um novo Seguro Prestamisia, atraviés da Proposta de Adesic n”
7293138, com data de 18/100°2024 ("Novo Seguro");

(iv} conforme prevé o An. 15 da Resolugiio CNSP n® 365/201 8, em caso de extingdo antecipada da obrigagl, o
seguro estard automaticamente cancelado, sem prejuizo, se for o caso, da devolugfio do prémio pago referentc an
periodo a decorrer;

{v} o Cliente tem um saldo de RS 161.49 (cento ¢ sessenta ¢ um reais ¢ guarenta ¢ nove cenlavos) a ser restitu do,
nos termos da resolugio citada ("Saldo");

{(vi~ Cliente tem inleresse em contratar com a Seguradora o Novo Seguro, cujo prémio anual é de RS 2475 24

{duzentos e noventa ¢ sefe reais e vinte e oito centavos), conforme Proposta de Adesio a ser assinada pelo
Clicnte;

(vil} A contratagio do Novo Seguro € opcional, sendo facultade ao segurado o seu cancelamento a qua'c uer
tempo, com devolugio do prémic pagoe referente ao periode a decorrer, se houver;

O CLIENTE autoriza a Seguradora, a Corretora ou o Estipulante, conforme for o caso, em cariter irrevogi el
irretratdvel:

(i} A utilizar o Saldo para pagamento do prémio do Novo Seguro mediante compensagio, extinguind »ig
automaticamente as obrigaches, nos termos do artigo 360 e seguintes Codigo Civil Brasileiro e diniaig
disposighes legais apliciveis,

(ii} no caso de o valor do prémio do Novo Seguro ser superior ao montante total do Saldo, a reali: ar o
compensacdo parcigl, hipdtese na qual as obrigagdes serfio extintas até o valor concorrenle, permanecendo ¢ i
obrigagio o pagamento do saldo remenescente da compensagio.

L My
'lblﬁ"g AUTORIZACAO DE COMPENSACAO DE Nimero Eﬂ‘ﬁ‘iﬁ Ay,

OBRIGACOES TI93138 m..gim. '

L1 L1 ’ il
Qualificagio do Cliente (" Cliente") . iZ
Nome: ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA SOUSA ,.ﬁ,ﬂ 3]
CPF: 779.242 073-68 op >
Enderego: ANA VITORIA DA SILVA VIANA 67, AP 101 BL 23 - TIMBO
Cidade: MARACANAU Estada: CE CEP: 61.936-235
Tel: (85) 9 9731-8755 .
CONSIDERANDO QUE:

299,069 Vig, 20.09.2024 12



OBRIGACOES TI93I38 DI

'lbl'hr_g AUTORIZACAO DE COMPENSACAO DE Nomero _,5,

(ili) & agir em seu nome para repassar os valores devidos a Seguradora a titulo de [:ri'&miudﬂﬁ:m Sepro

bem como para torar qualgquer outro ato necessario 4 realizagio da compensagio dos valores, ﬂml‘dat:tﬂt previ o

nests Autorizacio, = ":!;jr
# I.I.III-“

ans valores efetivamente compensados, seja ela parcial ou total, My yam

FORTALEZA - CE, 18/10/2024

ASSINADO ELETRONCAMENTE
CLIENTE

AEL ety TV RHIT R TRET 200K R WS TP ol bekiop 83T NI HE VR gl e 1 SRITHIY, 30 IWRSLTE

Assinatura do procurador/representante, se aplicavel

Mor

FF:
Declaracio (se deficiente visual, analfabeto ou impedido de assinar)

Declaro que ouvi atentamente a leitura deste Contrate, na presenga das testemunhas abaixo, tendo compreendid» seu
contedo, estando ciente de todas s condigdes ¢ obrigagies nele inseridas.

Testemunhas:

L Pulcgar Direito - Clivn
Mome:

(iv) @ mais ampla, geral e irrevogdvel quitagho, para nada mais reclamar, seja a que titulo for, rela ﬁ{'ﬂf’

299,089 Vig. 20.09.2024 2

o mE {,&F

Lo pynd
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b bmg TERMO DE OPCAO - BENEFICIO DO INSS S q"ﬁ_ﬂ s

MNome do Beneficidrioo. ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA SOUSA
CPF: 779.242.073-68

Endereco: ANA VITORIA DA SILVA VIANA 67, ap 101 bl 23 - TIMBO
Cidade: MARACANAL

Estado: CE

ICEP: 61.936-235

ALTERACAO DO DOMICILIO BANCARIO i B

ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA SOUSA solicita transferir para 0 BANCO BMG S.A., institui 3o
financeira com sede na Avenida Presidente Juscelino Kubitschek, n” 1.830, 9 andar, sala 94, bloco 04, 10° aw lar,
sala 101, parte, bloco 01, sala 102, parte, bloco 02, sala 103, bloco 03 e sala 104, bloco 04 ¢ 14° andar, sala 141,
blo01, Condominio Edificio Sfo Luiz, CEF 0454 3-000, Bairmo Vila Nova Conceiglio, Municipio de S8o Palo,
Estauo de Sdo Paulo, enderego eleétrdnico disponivel no site www.bancobmg.com.br (“Banco BMC") o
pagamento de beneficio do INSS por meio de crédito em conta corrente.

DADOS DA CONTA CORRENTE NO BANCO BMG

-

T2O3138 w&mm:mm-: ;-_i
DO BENEFICIO / BENEFICIARIO INSS E“‘ 4% o
Nimero do Beneficio: 1253835206 I
Niimero do NIT (Niimero de Identificagiio do Trabalhador) - se houver: Foromue ™

Agéncia 58 Conta Corrente 16668059 - 8

Autorize a realizacio de vinculaciio do beneficio acima caracterizado para crédito na conta corinte
indicada. Autorizo o estorno para ressarcimento ao INSS dos valores correspondentes aos evenlais
eréditos pagos indevidamente.

Cidade: FORTALEZA - CE Data: 181073324

Al Fleysay TTYAOT I THON] 10 100 O B | RN 1 gl ko 0 2000 DD B 100N el ionclhe: - L BN 261N, - B0 190847

Nome: ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA S0OUSA
CPF: 779.242.073-68

Assinatura do Procurador, se aplicavel:
Nome:
CFF:

Declaracdo (s¢ analfabeto ou impedido de assinar) § S
Declare que ouvi atentamente a leitura do presente termo de opedio, na présenga das testemunhas abaixo, binco
compreendido seu contedido, estando ciente de todas as condigdes e obrigages nele inseridas.

Polegar direito - Cliente
Testemunhas:
1.
Nome: CPF;
2,
Morne: CFF:

199,054 Vig. 20.09.2024 1]



hbmg

FICHA CADASTRAL PESSOA NATURAL -
EMPRESTIMO PESSOAL

MNiumero
T203138

I - Dados Pessoaix do Cliente

L
:ﬁ %
B0 INTT LN i ﬂl
Exd

Nome Completo (sem abreviagdes) (PO)
ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA SOUSA

CPF (PO) %"‘“ﬂp' ‘-?’_‘.ﬂg

779.242.073-68 »

Documento de Identidade Orgio Emissor / UF Naturalidade Nacionalid F"Tﬂ'
(Tipa / N°/ Data Emissdo) (PO) (M) (Cidade e Estadn) (POY)
Carteira de Identidades/ sD5 CE FORTALEZA/ CE BRASILEIRA
Endereco residencial (Campleta) (PO) Cidade (PO) UF (PO)|[CEP (PC)
ANA VITORIA DA SILVA VIANA 67, ap 101 bl 23 - MARACANAL CE 61 0362 §
TIMBO
DD - Telefone Residencial DDD - Telefone Celular | Enderego parm Comrespondéncia K* Diependent -' _F
(PO) (PO)

(R5) 99731 -R755 B Residencial [ Comercial
Data de E-mail Senha de Acesso a Internet Bankil E'
Nag™ ento: (PO)
25/12/1975 O sim [ Nao

Nome do Pai (PO)
FRANCISCO DE ASSIS FERREIEA DA SILVA

Nome da Mic (PO)

IRINEA RODRIGUES DA 5ILVA

Estado Cril ¢ Regme de casamento (se for casado):  (PO)
[ solteiro M Casado [ Separado O Divorciade [ Viove [ Unido Estavel | Masculine Il Feminiix

COMUNHAOQ PARCIAL DE BENS

Sexo:

Nome do Canjuge / Companheiro(a):

NAO INFORMADO

Conjuge:

.

Doe, Identidade ( Tipe / N®/ Do Emissdo) do

Maturalidade (Cidade ¢ Exrado) do Conjuge:

Data de Nascimento do Conjuge

B servidor Pablico

L] ®=pregado

] Aposentado

Espécie de aposentadoria: [ Tempo de Servigo

[] Invalidez Permanente

[ Outro - Especificar:

] Pensionista

Numero do Beneficio: 1253835206

Valor do Benelicio BS: R 1.412,00

(PO)

Datn de infcio da sposentadorin /Pensfio:

11 - Dados Profissionais Complementares

Existéncia de outras fontes de renda: (POY)
B nao [ Sim - Especificar fonte:

Vi, Mensal;: RS

Categoria Profissional;
[] Assalariado ] Auténomo/Liberal

O Outros

Empregador:

CNPI

L.9%.036

Wig 200092024

13



A F

— Er
'Ibl'l'lg FICHA CADASTRAL PESSOA NATURAL - Niimero ﬁ 4

EMPRESTIMO PESSOAL 7203138 iy ""m”m - f;_
Profissho (Ocupagdo remunerada): Cargo ( Natwreza da ocupacdo) _
Dtras ocupagdes ndo especificadas anteriormente Empregado de empresa do sctor pnvadng:wgd

mnstituigdes financeims a
@m| .'i"ﬂ

Diata da Admisséo:
Enderego comercial {Completo): N* - Complemento: [
Cidade - Estado: |cEp: DDD - Telefone Ramal:

comercial'

Renda do(a) conjuge /‘Companheirofa)
Valor Mensal: RS

T - Documentos anexos

L1 Cdpiada Carteira de Identidade [ Copia do CPF [ Copia do Comprovante de Enderege [ Outros
IV - Dados Patrimonigis (PO)

Imovelis): Tipo (reswdencil ‘comercial Jlote): Valor RS:
Onerado: [ Sim 1l Nio Comprovade: [ Sim [l Nio
Veiculos(s): Modelo /Ano: Onerado: [] Sim [ Néo

V = Fontexs de Referéncia Pessonis/Comerciaiv/Rancdrias

Ha apontamentos, protestos ow agdes judiciais? [ sim O] Nao  Possui certidoes? O sim O Nao j

KT - Campo reservado ao Banco:
Oco Ocy Ocz2 Oc3 | Observacies:
W”Mmp&ﬂﬁﬂkm' .

74 Leclaro, em cumprimento 8o disposto no art, 2%, 11, da Circular n® 3.461/09, do Banco Central do Bmml gu »
conhego as regras da Lei n® 9.613/98, que dispde sobre os crimes de “lavagem de dinheiro™ @ nosas
complementares publicadas pelo Banco Central ¢ Conselhe Monetdrio Mactonal, tendo ciéncia de que esse Baaco
¢ as Instituigbes Iinanceiras ligadas ou controladas, por forga legal, possuem obrigagio de comunicar ao Ba o
Central a ocorréncia de determinadas operagoes previstas nas referidas normas, nada tendo a opor guanto a ¢ ss2
procedimento.

7.2 Declaro que as informagdes aqui prestadas sho expressio da verdade, obngande-me a comunicar ¢ encamir har
de imediato, por escrito ou pelos melos eletrdnicos disponiveis, a documentagio correspondente a toda e qualc ver
alteragio nelas ocorridas, no prazo de 10 dias, ciente de minha exclusiva responsabilidade por todi as
conscquéncias decorrentes da minha omissdo.

7.3 Declaro, ainda. que posso ser classificado como PEP “Pessoas Politicamente Exposta™, assim considera los,
nos termos da Circular n® 3,461, de 24 de julho de 2009 do Banco Central do Brasil, os agentes pablicos juz
desempenham ou tenham desempenhado, nos dltimos cinco anos, no Brasil ou em paises, territdérics
dependéncias cstrangeiros, cargos, empregos ou fungdes piblicas relevanies, assim como seus representsn e,
familiares e outras pessoas de seu relacionamento proximo:

W Nao O Sim {Justificativa: b

1.00.05e Vig, 209 2034 5



LE
hbrﬁﬂg FICHA CADASTRAL PESSOA NATURAL - Nimero Q X, ‘%
EMPRESTIMO PESSOAL 7293138 | smeiilismmeces | &
74 Cliente classificado como "US Person”, pessoa que se enquadra em alguma das seguintes 1; e 1) & o :E
residente fiscal nos EUA; (1) nasceu nos EUA; (iii) possui nacionalidade ou cidadania norte-americana iv) e
possui visto de residéncia no EUA ("Green Card™): (v) & residente permanente dos ELTA, ou sgja, pe cel &'I”-:""r
EUA por mais de 183 dias, comsiderando os entérios de contagem de acordo com a legislagiio especi L )

enirega a declaraciio de imposto de renda dos EUA ("US Tax Return"): [l Nao 0L Sim

7.5 Declaro, ainda, que minha movimentagdo financeira esta sempre atrelada ao propdsito e a natureza de re 1 ;50
de negocios, ora declarada, e que havendo qualquer mudanga de proposito e natureza da relagio de negdc o,
comunicarel imediatamente ¢ formalmente 3 Instituigéo assinalada no preé@mbulo deste.

Natureza B Financeira (] Outras (especificar):

— ="t

Proposito

[1 Conta Corrente / Investimentos Il Empeéstimos / Financiamentos [ Cimbio
[ Derivativo [ Servigos [ Outros {espectficar): -

7.6 Declare que guaisguer investimenios ¢ movimentagies financeiras pretendidas sdo compativeis com mithe
atividade, rendimentos e situacio patnmonial ¢ gue para fins da Lel n® 9.613/98, regulamentada pelo BACEN os
montantes gue vierem a ser movimentados e/ou investidos nio provém de atividade ilicita

7.7 Declaro estar devidamente informado e ciente de que: (i) poderei fazer uso do codigo de acesso para us) por
tele” ne ou para uso via internef banking, por minha conta, ordem e risco, desde que, providencie a inscrigi do
respective codigo de acesso e da senha; (i) a senha de acesso serd de uso pessoal e exclusive para utilizagin Jos
recursos, por meio do site da respectiva Instituigio financeira; (iii) cada uma das Instituigdes Gnanceirs do
GRUPD FINANCEIRO BMG ficam isentas de quaisquer responsabilidades em virtude de danos efou prej 1 sos
causados, em razio da utilizagdo do codigo de acesso, senha ¢/ou assinatura eletronici ¢ consequente reahizagic de
transagOcs, por pessoa ndao autonzada para tanto; (iv) as ordens transmitidas por telefone poderio ser gravada: : as
ordens transmitidas por meios e¢letronicos serio armazenadas em ambiente seguro, ambas constituindo prova
vilida de sua transmissdo ¢ de todo o seu conteudo e detalhes; (v) E, finalmente, declaro, nos termos da Mo ida
Provisoria n® 2200-2, de 24.08.2001, em seu art. 10, § 2°, que admito como vilidos € exequives quaiid uer
operagies, Wulos de crédito, contratos @ outros documentos 8 serem (irmados com, ou em favor, de gualguer 1 ma
das Instituighes financeiras do GRUPO FINANCEIRO BMG, medianle formalizacio eletrdnica por meic de
assinatura l:i:'g.'n.ali ou por meio de documento eletrinico certificado pela 1CP-Brasil,

VI -Autorizacoes do Cliente:

8.1 Autorizo expressamente, de forma irrevogivel e irretrativel, cada uma das Institui¢des financs ras
pertencentes ao GRUPO FINANCEIRO BMG a verificar os dados desta ficha cadastral ¢ a obter, foriw cer
e consultar as informagdes consolidadas sobre o montante de débitos e coohrigagies, prestadas pilas
Int" ui¢hes Mnanceiras e registradas em meu nome, perante os drgdos de protecdo ao erédito (SPZ ¢
SEkASA), no Sistema de Informagdes de Crédito (SCR) do Banco Central, ou sistema que o complenu ate
ou substifua.

8.2, Estou cienie de que, em ocorrendo a falta de pagamento de qualquer obrigagio assumida perante o GRL PO
FIN ANCFIR{I BMG, f-'.r:rﬁu prﬂ-mmldm 08 r:g‘rstms- l:crmpch:nlcs na SERASA ¢ no SCPC,

8.4 Estou ciente e autorizo, de forma irrevogavel e irretrativel gue o Banco BMG efetue a colna e
armazenamento da minha imagem para fins de composicio e complementagio do presente docume ito,
podendo utilizar a referida imagem como meio de prova de autoria ¢ integralidade das informacgies 1 ste
ato prestadas para todos os fins de Fato e de direito independente de previa comunicagio, sem que 1 uda
possa ser reclamado a titulo de direitos conexos a captura, celeta e utilizagio da aludida imager, A
presente autorizagio € concedida a titulo gratulte, abrangendo, ainda, o compartilhamento da imag era
mencionada com as demais instituigdes integrantes do GRUPO FINANCEIRO BMG em todo terrils rio
nacionsal ¢ no exterior, as quais poderfio, de igual forma, utilizi-la nos termos da satorizacio ora conced di

1.5 1356 Wig 20,08, 2024 5



h brﬁ‘g FICHA CADASTRAL PESSOA NATURAL - Nilmero
EMPRESTIMO PESSOAL 7203138

8.5 Estou ciente ¢ antorizo, de forma irrevogdvel ¢ irretrativel que o Banco BMG, neste o, efeire 1
captura da minha assinatura em tela sensivel ao togue (fouch screen) bem como mantenha arnisps

i oyt
imagem gerada s partir da referida captura para que a mesma possa ser ufilizada, a exclusivo cri v Et?

Banco BMG, como meio complementar de comprovagio, por simples comparagio visual, da autora da
assinatura aposta por mim em documentos assinados fisicamente, sendo resgnardado o direito do Bawca
BMG de solicitar, no ato da assinatura de qualquer documento, os documentos legais de identifica o
pessoal.

8.6 Autorizo as Instituicies financeiras pertencentes ao GRUPO FINANCEIRO BMG a enviar mate “ial
promocional e/ou informative ao enderego de e-mail fornecido no presente documento, bem como auty iz
o envio de tais informagies através de mensagens SMS para o ndmero de telefone celular informade 1 ste
documento.

Wsim  OnNae
Cidade: FORTALEZA - CE Data: 18102 324
Assinatura do clisnle: ASSINADG ELETRONICAMENTE
- il Wi TPEM TR TINE (1N USH0IR MY S | IF oplber teskiog. 43 2V LLE |8 30 grodrsh pacin < UH] 2614, 000 SadE T

Nome:ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA SOUSA
CPF ou Cl: 779.242.073-68

Assimatura do procuradorirepresentante/rogado, se aplicivel:
Nome:

CPF:

Declaragio (se analfabeto ou impedido de assinar) =

Declaro que ouvi atenlamentc a leilura desta ficha cadastral, na presenga das lestemunhas abaixo, teado
compreendido seu contetdo, estando ciente de todas as condigbes e obnigagdes nele inseridas.

S

Testemunhans: Polegar direite - Clieme

No
CPE;

-
Nome:
CPF:

Alestamos que as informagdes cadastrais do cliente sio validas e verdadeiras, responsabilizando-me pela excti Bo
das informagdes prestadas ¢ mamitenglio das mesmas & vista dos originais dos documentos de identidade, CIF ¢
outros comprebatonios dos demais elementos de informagdes apresemados,

Nome ¢ assinatura do Gerente responsavel

108 k56 Vig., 200052074 43
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IX - Atendimento ao Cliente:

2,

Banco BMG 5.A: Central de Relacionamento 0800 031 8866 ¢/ SAC 0800 979 9099 Deficientes aud

fala OR00G 979 7333 (Atendimento 24 horas, 7 dias por semana). Sc sua reclamagéo foi tratada em o

i
05

LU

atendimento, mas 2 solugdo oferecida ndo foi satisfatoria, procure @ Ouvidoria - G800 723 2044 de segune a a
sexta-feira de 0900 as 18:00, Banco Cifra S.A: Central de Relacionamento 0800 026 4267 / SAC 0300 026 4165
{ Deficiente auditivo e ou de fala 0800 707 0153 / OUVIDORIA G800 723 2044 {Clientes insatisfettos com 1 a3

solugdes dos demais canais),
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Aceitando proposta, o primeiro boleto serd encaminhado ao e-mall do cliente, & os demzis

boletos deverdo ser retirados em contato através do ndmero 0800-286-3636 ou acessando o 5T
httpe://autonegociacan bancobme.com. br.

N

Insta salientar gue caso ndo ocorra o pagamento dentro do prazo, o acordo serd cancelado i &
parcelas pagas serdo abatidas no contrato original.
* Validade da proposta 30 dias {a contar & partir de 10,/04/2025).

BANCO BMG S5fA, pessoa |uridica de direito privado, nos autos da Reclamacio acima
referenciada, em atengdo aos termos da presente netificacdo vem, por seus procuradores e
preposto, apresentar a seguinte DEFESA, fazendo-o pela qual passa a expor:

I DOS FATOS

Rua dos Aimorés, 3018 - 5% e 69 andares | Bairro Barro Preto - BH/MG - Cep: 30,140-073

31 3786-1534 | www . barretoadvogados.com
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AD PROCOMN DE MARACANAL Il,ﬂmf'fl
DADOS DA AUDIENCIA 1
RECLAMACAD N2 2503056400100012301 Rl
| NOME RECLAMANTE ANA PAULA RODRIGUES DA SILVA SOUSA Bl
CPF RECLAMANTE '.-'T!!.lul.lﬂ,‘_-l-__ﬁ_l; B
FORMECEDOR RECLAMADO BANCO BMG 5/A i
| CNPJ RECLAMADD El.m-ﬁ.ﬁ_mfmul-ﬂ. i
Av. Presidente Juscelino Kubitschek, 1830, VI, Vila Noas
ENMDERECO RECLAMADC Conceigdo, CEP: 04543-000, Andares 5%, 109, 119, 138 ¢ 147,55
Paula/fsP. ) il
N2 ATEMNDHRIENTO 362734925 o [
DATA / HORARIO DA AUDIENCIA 15/04/2025 as 09:00H i
CONTRATO RECLAMADD | 448304673
: = . e
_ PROPOSTA DE ACORDO N
Contrato: 448304673
PROPOSTAS
Parcelamento em:
10x de RS 400,95
Ol
20x de RS 272,06
CONDICOES DA NEGOCIACAD
¥ Pagamento mediante boleto bancdrio.
v LCaso o cliente aceite a proposta e ocorram débitos, o Banco ira amortizar os valores.
v 0 acardo estd condicionado ae envie do ndmero de telefane celular, & e-mall, atualizados.
o
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Inicialmente, cumpre esclarecer que o Banco BMG nunca 5 recusou a atender &

presente solicitaglo, colocando-se & disposigio para apresentar todas as informagbes
necessarias no intuito de solucionar o impasse amigavelmente, demonstrando total boa-fé no
negacio juridico firmado,

Apds minuciosa busca nos sistemas internos da Reclamada, bem como em anilise
dos documentos trazides pelo propric Consumidor em sua reclamagdo, percebe-se que o
reclamante @ cliente da instituiclo reclamado em relagio a um Contrato de Empréstimo Pessoal
= Crédito na Conta.

Através da referida modalidade de empréstimo, o Banco Reclamado efetua a
liberagio de crédito em conta bancdria fornecida pelo Cliente e este, em contrapartida, se
compromete a manter saldo na conta bancaria apontada suficiente a solver o valor da parcels,
tudo isto nos termos do contrato celebrado entre as Partes.

Tem-s5& que o contrato firmado junto ao BMG & o de nimero 448304673, cuja
data de celebragdo foi em 18/10/2024, com liberagio do valor de RS 2.444,00, através de
crédito realizado em conta bancéria. O referido contrato foi firmado a ser pago em 21x de RS
450,43. Para o contrato em guestio, das parcelas 01 a 06 ocorreu débito em conta, com
adimplemento em dia e as parcelas 07 a 21 se encontram em aberto, @ em atraso.

Contudo, ressalta-se gue, conforme se pode wverificar do Demonstrativo de
Pagamento em anexo, a Parte Reclamante se encontra com o pagamento em atrasa.

Ressalta-se também que, por se tratar de empréstimo pessoal e ndo de empréstimo
consignado, os juros aplicados s&o diferentes. Contudo, todos os juros aplicados estio dispostos
no contrato assinado pela parte, ndo havendo o que se falar guanto a abusividade deles,

Os produtos e servicos foram disponibilizados 3 consumidora, sendo por el
I r i r off Institui Financeira, tendo as contratactes sido

pirito de livre

E flagrante que o contrato firmado entre as partes @ vilido, & deve surtir seus

efeitos juridicos, eis gue livre de gualguer vicio e dotado de legalidade, consentimento, boa-fé
e autonomia de vontade das partes.

Dutrossim, o referido principio tem por fundamento a necessidade de seguranga
nos negdcios @ a imutabilidade do contrato, salvo em casos de vicio ou comprovada ma-fé, o
que ndo ocorréra no presente casal

Rua dos Almares, 3018 - 52 & 62 andares | Bairro Barra Preto - BH/MG - Cep: 30,140-073
31 3786-1534 | www._barretcadvogados.com
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Analisamos 05 contratos e o5 documentos utilizados na contratacdo, e apé‘}"’m""”

apuragdo realizada, nio localizames irregularidade nesta contrataglio e, a fim de que ndo palrem
dividas, anexamos a essa resposta copia do contrato. Diante da regularidade da contratacso,

ndo serd possivel o cancelamento do contrato e ressarcimento dos valores, conforme pleiteado
nesta notificacdo.

. DOS CONTATOS DO BANCO BMG

Para ficarmos ainda mals proximos, agora a Quvidoria do Banco BMG possul um
atendimento exclusive por WhotsApp, Nos dé um “oi" no ndmero (11) 4002-7007, digitando a

palavra OUVIDORIA, seu CPF e o protocolo de atendimento que um de nossos analistas atendera
ool

& Quvidoria conta com um atendimentoc especializado, caso tenha dividas sobre a
demanda em questdo, & facil e répido. O Banco esta 3 disposicdo para prestar as informacfes e
demals esclarecimentos gue se fizerem necessdrios, através dos telefones;

SACBMG | Defic.auditivos/fala |  Ouvidoria Assessoria luridica
0800 979 9099 0800 979 7333 0800 723 2044 (31) 3786-1534

. IMPOSSIBILIDADE DE APLICACAD DE EVENTUAL MULTA ADMINISTRATIVA ~ EVIDENTE
PRUDENCIA EM ARQUIVAMENTO IMEDIATO

Consoante ji se percebeu até agora, a transparencia do Reclamado & notdria, ate
meEsmo porque, coma requerido por este drgdo, ele, reclamado, vem e apresenta, desde loga,
todos 05 esclarecimentos pertinentes ao caso.

sobre a hipotese de multa administrativa, assim dispbe o artigo 18 e 55, da Decreto
2.181/97;

Art. 18 - A inobservincia das normas contidas na Lei n2 8078, de
1990, e das demais normas de defesa do consumidor constituird
pratica infrativa e sujeitard o formecedor &5 seguintes penalidades,
gque poderdo ser aplicadas isolada ou cumulativamente, inclusive de
forma cautelar, antecedente ou incidente no processo administrativo,
sem prejuizo das de natureza civel, penal e das definidas em normas
especificas:

| - Mulkta;

Rua dos Aimorés, 3018 - 5 & 62 andares | Bairro Barro Preto - BH/MG - Cep: 30.140-073
31 3786-1534 | www barretoadvogados.com



A

ol
BARRETO i o
advogados AT
advocacia = inovagao - tecnologia 'G"I-’,ms'l

519 - Responderd pela pratica Infrativa, sujeitando-se as san(des
administrativas previstas neste Degreto, guem por agdo ou omissao
Ihe der causa, concorrer para sua pratica ou dela se beneficiar.

Art, 57. A pena de multa, graduada de acordo com a3 gravidade da
infracio, a vantagem auferida e a condigSo econdmica do formecedor,
serd apliceda mediante procedimento administrative, revertends
para o Fundo de que trata a Lel n® 7,347, de 24 de julho de 1985, os
valores cabivels § Unido, ou para os Fundos estaduais ou municipals
de protec3o a0 consumidor nos demais casos, [Redacio dada pela Lel
n® 8.656, de 21.5.1993].

Ao julgador ndo é licito 3 aplicagio isolada da lei sem a devida contextualizago com
o caso concreta dos autos. Neste diapas8o, sublinhe-se que toda decisdo, seja no dmbito judicial
ou administrativo, deve-se se pautar pela coeréncia, racionalidade e razoabilidade.

Meste drgdo ndo & diferente. Sabe-se gue em decisBes anteriormente proferidas no
ambito deste Orglo, em circunstincias consideravelmente praximas a versada nestes autos, a
ponderacio e razoabilidade foram os atributas imprescindiveis para gue impedisse eventuais
miultas dos casos entdo levados & apreciacdo.

E nesta esteira condizente com sua insofismavel boa-fé, transparéncia e lealdade
contratual gue, conflantemente, se espera, também agui, diante da simpliddade do caso e da

firme fundamentacio ora apresentada, o pronto arquivamento desta Reclamagdo bem como, a
ndo aplicacdo de eventual multa.

. REQUERIMENTO

a) FACE AD EMPOSTO, pede-se & espera-se o pronko ARQUIVAMENTD DESTA
RECLAMACAD, tudo Isto em fungio de toda argumentacio apresentada nesta defesa, o que
demaonstra desde sempre a boa-fé da Reclamada.

b} Que a presente defesa seja recebida e ao final acolhida, considerando a presente

reclamagio coma NAO FUNDAMENTADA, o que culminars com a extincio do procedimento
men: miéri nto do fieito;

c] Em sendo a reclamacio considerada fundamentada, requer-se que ela seja
julgada como FUNDAMENTADA ATENDIDA, sem aplicagio de gualquer sangdo administrativa
ao Reclamado, devendo a parte Reclamante, caso queira, ajulzar agdo competente perante o
Poder Judiciério, posto se tratar do Orgo revestido de garantias e principios necessdrios &
solucio do litigio, com a devida vénla, de forma imparcial;

Rug dos Almorés, 3018 - 5% & 67 andares | Bairro Barro Preto - BH/MG - Cep: 30.140-073
31 37356-1534 | www.barretoadvogadoz.com
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P; 045 A.ndaf-ea'. 5%, 10%, 112, 13® e 149, sob pena de nulidade,

TErMos 8m qQue,
Pede deferimento.

Belo Horizonte, 10 de abril de 2025.

eB tino
OAB/MG 142.706

Ruz dos Aimores, 3018 - 52 & 62 andares | Balrro Barro Preto - BH/MG - Cep: 30.140-073
31 3785-1534 | www.barretoadvogados.com



