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JALS — 14 de outubro de 2025

AO PROCON MARACANAUI/CE

CIP N°: 2510056400100019301
Protocolo Bmg N.°: 372506057
Nome: VERONICA ROCHA DO NASCIMENTO

Ol4, Veronica.

Nossa Ouvidoria analisou sua solicitagdo realizada via PROCON e vamos apresentar todos os
esclarecimentos a seguir. Este sera nosso principal canal de comunicagao.

1. Resumo da reclamacgao da parte autora e das solugcdes que serdao apresentadas pelo Banco
Bmg.

Visando conferir maior objetividade a resposta, confira abaixo um resumo sobre os principais pontos
levantados em sua reclamagéo, bem como as solugdes que serdo apresentadas pelo Bmg:

Resumo da reclamacao: Consumidora relata que possui descontos em seu beneficio referente a
contrato de cartdo no qual desconhece a modalidade.

Resumo dos pedidos: Requer esclarecimentos, envio de contrato, cancelamento e uma proposta de
acordo.

Solugoes apresentadas: Esclarecimentos prestados e documentos disponibilizados.
2. Tentativas de contato.

Com o objetivo de esclarecer as duvidas levantadas em sua reclamacéo, realizamos tentativas de
contato, porém nao obtivemos sucesso.

Mas n&o se preocupe, tais esclarecimentos também serdo prestados ao longo da presente resposta e
surgindo qualquer duvida, permanecemos a sua disposigao.

3. Contratagao do Cartdo de Crédito Consignado e Beneficio.

O motivo da sua reclamagéo é referente ao Cartdo de Crédito Consignado Bmg de n°® 5259.XXXX.
XXXX.0136, contratado em 20/10/2021, com limite de crédito no valor de R$ 2.201,00

O motivo da sua reclamagéo ¢ referente ao Cartdo de Crédito Beneficio Bmg de n° 5259.XXXX. XXXX.
7006, contratado em, 16/01/2024 com limite de crédito no valor de R$ Limite total: R$ 2.400,00

Os contratos foram devidamente formalizados por meio de assinaturas eletrénicas, que possuem
elementos de seguranga para autenticagdo como a geolocalizagdo no momento das assinaturas
criptografadas e a utilizagao dos autorretratos (selfies), para trazer mais confianga ao cliente e garantir a
integridade das operagdes. As fotos, inclusive, se assemelham a do documento de identidade
apresentado nas contratagées.

As contratacgdes, inclusive, sdo feitas por meio de passo a passo simples e claro, para que todas as
informagdes necessarias a livre escolha sejam repassadas ao cliente:

12 passo - Recebimento de . o 32 passo - Documentagido
. 22 passo - Assinatura Eletronica ]
SMS/E-mail /Selfie

E enviado um usudrio, senha e link de Cliente aceita as condi¢des do cartdo e assina Cliente tira uma foto (selfie) e
acesso para contratacdo do cartdo. eletronicamente o contrato. enyia a cépia do RG/CNH e do
O cliente tem acesso a todas as Todos os produtos estardo detalhadamente
informacGes relevantes a contratagdo, apresentados de forma separada para melhor
dados do correspondente bancdario que compreensdo e o cliente dard sua autorizagdo
lhe acionou e resumo do produto a ser individual em cada produto escolhido, clicando

comprovante de residéncia.
Os documentos precisam estar
no padrao adequado.
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ApOs isso, o cliente recebe um
SMS no telefone cadastrado,
informando se houve
aprovagdo ou ndo da proposta
em até 48 horas (figura 3).

contratado, com foto e detalhamento em “Quero Contratar” ou em “Ndo Continuar
(figura 1). com a Contratagdo”.

Apds o cliente passar pela fase de revisdo de
todos os contratos e, se de acordo, deve clicar
em “Confirmar a Contratagdo” (figura 2).
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Importante destacar que o Bmg também realizou um video chamada com vocé, para repassar as
informacgdes das operagdes e confirmar seu interesse em contratar o Cartdo de Crédito Consignado e
Beneficio. Somente apds a sua anuéncia, as operagdes foram devidamente finalizadas.

O video das contratagbes pode ser acessado por meio do link abaixo:

OPAC
]

Para garantir sua segurancga, o link acima tem um limite de tempo para ser acessado. Se esse prazo ja tiver
expirado, por favor, entre em contato conosco pelos canais ja informados nesta resposta.

Apds andlises, ndo identificamos irregularidades nas contratagdes dos cartdes, compras e do saque.
Ressaltamos que as condigbes gerais dos produtos e as caracteristicas especificas das operagdes,
como valores, datas de vencimento e taxas de juros foram apresentadas no momento da adesdo aos
produtos, tendo como anuéncia as suas assinaturas nos contratos, conforme evidenciado acima e nos
contratos em anexo.

Com a contratagdo dos cartdes consignados, verificamos a liberagdo dos valores que chamamos de
saques autorizado e complementar. Vale lembrar que vocé ndo precisa dos cartbes fisicos
desbloqueados para contratagdo dos saques. Todos os pedidos e liberagdo dos saques sao feitos
mediante autorizagdo expressa e os valores sado depositados diretamente na sua conta ou via Ordem de
Pagamento.

Valar | Data | Fma Lig. | Agéncia Lig. | Sit | NeChg, | Banco | Agéncia | Conta
123200 25M0/2021 DOCE EH E 0 104 CAl<A ECONOMICA FEDERAL - 1351 FRA220797-1

Os valores sacados foram encaminhados por meio de Transferéncias Eletronicas Diretas (TEDs) para
as contas bancarias de sua titularidade. Caso vocé néo se recorde do recebimento dos valores acima,
basta consultar os extratos das contas nos bancos que os créditos foram destinados.
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Caso vocé nédo se recorde ou reconhega os débitos acima apresentados, pedimos, por gentileza, de
apresentar a copia de documentagao pessoal (RG/CNH), com assinatura e foto e os extratos bancarios
nas datas dos mencionados saques, para realizarmos novas analises.

4. Saldos devedores.

Para o Cartao de Crédito Consignado final 0136

Localizamos pagamentos complementares efetuados por meio das faturas, porém os valores nao foram
suficientes para a liquidagédo do contrato e por este motivo, ainda consta débito em aberto no valor total
de R$ 3.898,62.

Para o Cartao Beneficio final 7006

Localizamos pagamentos complementares efetuados por meio das faturas, porém os valores ndo foram
suficientes para a liquidagédo do contrato e por este motivo, ainda consta débito em aberto no valor total
de R$ 4.636,97.

Identificamos que o seu saldo devedor foi gerado através de compras realizadas com o seu cartdo via
chip e senha, movimentacao que s6 é possivel ser efetuada pelo titular do cartdo que desbloqueou o
plastico.

5. Copia de contrato.

Mantemos treinamentos atualizados e constantes aos nossos correspondentes bancarios e o
procedimento que reforgamos sobre o contrato, € que seja entregue ao cliente no ato da contratagéo.
De toda forma, caso o cliente posteriormente tenha interesse na documentagao, pode entrar em contato
com 0s nossos canais de atendimento para solicita-lo.

No intuito de atender a sua solicitagdo amigavelmente, estamos disponibilizando o envio da cépia de
contrato do Cartéo de Crédito Consignado e Beneficio para sua conferéncia.

6. Caracteristicas dos cartoes.

Estes cartdes sdo uma solugéo financeira que permite ao titular realizar compras e saques, tendo como
diferencial a forma de pagamento dos saldos devedores.

A quitagao do valor minimo da fatura é feita por meio de descontos automaticos no beneficio do titular,
limitada a 5% do total do beneficio. Isso ndo apenas facilita o gerenciamento das finangas, mas também
assegura conformidade com as normas do Banco Central, garantindo a reserva de margem
consignavel.

Este produto é ideal para quem busca comodidade e seguranga financeira, aliadas a taxas de juros
mais acessiveis em comparagao aos cartdes de crédito tradicionais.

7. Esclarecimentos sobre o parcelamento das faturas.

O cartao consignado foi reformulado. Conforme as Instrugées Normativas INSS/PRESS n.° 158/2023 e
161/2024, todas as Instituicbes Financeiras devem substituir o modelo de cobranga baseado no crédito
rotativo pelo sistema de parcelamento do saldo devedor. Essa mudancga visa aumentar a transparéncia
e melhorar o controle de gastos dos usuarios do cartao.

Isso porque, neste novo modelo, os gastos com compras e saques séo divididos em parcelas mensais
fixas, com a mesma taxa de juros dos cartdes. Isso proporciona um controle financeiro mais efetivo,
permitindo que o titular saiba exatamente o valor cobrado em cada fatura e, principalmente, o tempo
que levara para amortizar os seus saldos devedores.

Noés ndo deixamos de comunicar essa a¢do de forma clara através do e-mail cadastrado e por meio de
mensagem de SMS para os telefones registrados em nossa base de dados, bem como em suas faturas,
conforme evidéncia abaixo.

Aviso Importante: Temos novidades! A fatura do seu cartao serd atualizada para o modelo
parcelado a partir da préxima fatura. Saiba mais sobre a atualizagdo em nosso blog ou entre em
contato com nossos Canais de Atendimento para esclarecer duvidas ou manifestar seu interesse
em permanecer no modelo rotativo (saldo total das compras e saques na fatura do més).

banco

mg
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Em razdo de todas estas alteragdes, os saldos devedores foram automaticamente parcelados pelo
Banco Bmg, de acordo com o detalhamento abaixo:

Para o Cartao de Crédito Consignado 0136
Constam parcelamentos automaticos ativos em sua fatura, sendo em 84x de R$ 60,89, em 9x de R$
10,20 e em 5x no valor de R$ 15,22.

Para o Cartao Beneficio final 7006
Constam parcelamentos automaticos ativos em sua fatura, sendo em 95x de R$ 18,19, em 95x de R$
17,81, em 95x de R$ 10,86 e em 51x no valor de R$ 10,08.

Assim, apés o término das parcelas e liquidagao total dos débitos, a parte autora podera acionar nossas
centrais de atendimento para liberagéo da reserva da sua margem consignavel.

Contudo, por forca da nova instrucao normativa do INSS, n&do é possivel retornar ao modelo de
pagamento rotativo, no entanto, caso tenha interesse na liquidagao total dos débitos, podemos efetuar a
antecipacéao das parcelas e disponibilizar os boletos para a quitagéo total dos contratos:

Para o Cartado de Crédito Consignado final 0136
Boleto para pagamento no valor de: R$ 2.039,78

Para o Cartdo Beneficio final 7006
Boleto para pagamento no valor de: R$ 2.011,91

8. Renegociacéo.

Além da possibilidade de liquidagdo antecipada do saldo devedor, o Banco Bmg apresenta as seguintes
propostas de acordo:

Para o Cartao de Crédito Consignado final 0136

48x de R$ 75,22
58x de R$ 68,57

Propostas validas até a data 23/10/2025

Forma de pagamento: Desconto em folha de pagamento, conforme a regra do produto.

v Salientamos a importancia de se realizar o pagamento com faturas, caso tenha os descontos
suspensos;

v Caso vocé aceite algumas das propostas ofertadas, para implantagdo, devemos ressaltar que a
simulagao apresentada tem prazo de validade;

v Caso seja manifestado interesse fora do prazo, estamos a disposigdo, porém teremos que apresentar
nova simulagéao;

v Importante esclarecer que caso vocé tenha desconto programado, 0 mesmo nao sera ressarcido;

Ressaltamos que no momento o seu cartiao Beneficio nao possui proposta de acordo disponivel.
8. Cancelamento dos cartoes.

Atendendo a sua solicitagéo feita via Procon, informamos que os Cartdes fisicos (plasticos) de Crédito
Consignado e Beneficio citados em sua demanda foi_cancelados. Porém, vale salientar que para
ocorrer a liberagdo da margem averbada junto a nossa Instituicdo Financeira, se torna necessario o
procedimento de quitagdo dos saldos devedores em aberto, tendo em vista que as caracteristicas
destes produtos se originam de descontos em folha de pagamento enquanto houver saldos devedores
pendentes.
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Caso tenha alguma duvida, reforcamos que podera nos acionar pelo nosso WhatsApp: (11) 4002-4007 —
basta nos dar um “oi” — escrever “OUVIDORIA”, seu CPF, o protocolo de atendimento e um de nossos
analistas atendera vocé.

Cordialmente,

Celyareplo (v oo Sibee Michelle  Bemon

Elizangela Correia Michelle Bessa

Canais de Atendimento do Banco Bmg

Central de Relacionamento Cartdes Bmg QOuvidoria SAC
@ Tel (fixo) O8O0 7701790 @ 0800 723 2044 & 0800979 9099
@ Celular #002 7007 - 24h, todos os dias da semana. De 2° a 6 feira, das 08h ds 20h, exceto feriados. 24h, todos os dias da semana.
Consultas, informacoes e servigos transocionais. Reclamacées, cancelamentos e informacdes gerais.

Este documento contém informacio RESTRITA. Seu contetido & restrito &s partes interessadas e previamente autorizadas dentro do contexto e do processo que estdo sendo compartilhadas e utilizadas. Em caso de modificacio do
contedde cu compartilhamento fora do contexte original a classificagdo da informacdo guante a sua sensibilidade deve ser reavaliada.
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TERMO DE ADESAD CARTAD DE CREDITO CONSIGNADD EMITIDD PELD BANCO BMG S.A E AUTORIZAGAD PARA DESCONTO EM FOLHA DE PAGAMENTD

Local e data de emissan: 20/10/2021

N2 ADE 72334205

|- DADOS PESSOAIS DO(A) TITULAR(ADERENTE)

Nome do Cliente

|,

2. Sexo 3. CPF .

4. N? Doc. |dent. /Tipo/ Orgdo Expedidor / Data de Emisséo
9. Data de admisséo / B. EIE da matricula ou beneficio:

1 Estado Civil 8. Data Nascimento

9. Nacionalidade 9.1 Naturalidade (Cidade/LUF)
|0. Telefone (residencial / celular)

1. E-mail

12. Enderego Residencial Completo

21 Endereco Comercial Completo

13. Renda Mensal/ Outras rendas 13.] Patrimanio
14. Nome da Mae/Nome do Pai

1a. Nome do Cénjuge / Companheiro(a)

|6. PEP (pessoa pngiiticamente exposta)

I7. Natureza da operagén:

18. Propasito da operagéo:

19.Empregador - Entidade Publica Pagadora (CONSIGNANTE) / Convénio

B
hid
[=:
|. VERONICA ROCHA DO NASCIMENTD

2. FEMININD 3. 259.059.883-15

4. 97016019760 Carteira de Identidade  SSP/ CE  24/08/2009
9. --- B. 6317290346

7. Solteiro 8.22/04/1963

9. BRASILEIRA 9./ FORTALEZA / CE

10. (B5)32a8-4a12 / (B5)38766-0704

. ---

12. AV dos Jangadeiros 543, ---, MUCURIPE, FORTALEZA, CE. B0.175-440
121 ---

13.R$ 1.100,00 13.) Patriménio

14. JOANA ROCHA DO NASCIMENTO / MANDEL ALVES DO NASCIMENTO
19, ---

16. Ndo

17. Financeira

18. Cartan

19. INSS - INSTITUTD NACIONAL SEGURIDADE SOCIAL-

Il - CARACTERISTICAS DO CARTAD DE CREDITO CONSIGNADD

. Valor consignado para paecljamantu do valor minimao indicado na tatura
(nbservar limite legal estabelecido e os termos do convénio firmado junto ao conveniado)

2. Abrangéncia

3. Vencimento

4 Taxa de emissdo (verificar se o convénio permite)
a. badastro (Apenas novo cadastro)

B. Forma de Pagamento

I.1. R§ 5500
2. Internacional

3 -
-
2. -
b.

Mensal

IL1 CARTAD MOLTIPLD: [ ] Sim  [X] Nao

|.[ ] Por meio do presente Termo de Adeséo, o Cliente solicita a ativagéo no seu Cartéo de Crédito Consignado da fungéo de débito para movimentagéo da Conta de

Pagamento contratada com o Banco BMG.

2. [X] Ainda que nio tenha contratado a Conta de Pagamento com o Banco BMG, O CLIENTE SOLICITA E AUTORIZA O BANCO BMG A EMITIR O SEU CARTAD COM

AS FUNGAES CREDITO E DEBITO. NESSE CASD, O(A) TITULAR ESTA CIENTE, DE ACORDD E AUTORIZA GUE:

() apenas a funcéo crédito do seu Cartéio de Crédito Consignado estard habilitada para uso, permanecendo a fungéo débito blogueada;

(i) NAD seréo autorizadas quaisquer transagies na fungéo débito;

(iii) a fungéo débito do seu cartdo apenas serd habilitada se o(a) TITULAR contratar a Conta de Pagamento oferecida pelo o Banco BMEG, conforme

tenha interesse, mediante formalizagdo da documentagéo necesséria a tanto.

Ill - DADDS BANCARIDS DO(A) TITULAR

Banco/ N? Banco /Agéncia/ n? da Conta Corrente

CAIXA ECONOMICA FEDERAL/ 104 /1961 / 48437 - 0

V- SEGURD DE PROTECAD DE PERDA, ROLBO, EXTRAVID OU SAQUE SOB COAGAD: Sim (] Nao (]

0 Titular declara estar ciente de que em caso de inadimpléncia o sequro poderd ser suspenso ou cancelado.

V - CANAL DE DISPONIBILIZAGAD DA FATLRA

[ 1 E-mail

[ ] Canais Eletranicos (internet banking e aplicativo)

[X] Correio

VI - DADDS DO CORRESPONDENTE NO PAIS/SUBSTABELECIDO (preenchimento exclusivo CREDOR)

. | GABRIEL PERES DOS SANTOS-EIRELl 15,344 744/0001-03 43840
[ Empresa / CNPJ / Cod L

e i 9. R ALABDAS 158, CENTRD, IEPE, CF. 19.840-000 (00)3916-9100

3. NumE/EF'F do Agente de Venda 3.---/ 071.360.583-92

VII- CLAUSULAS E CONDIGOES APLICAVEIS AD CARTAD DE CREDITO CONSIGNADD EMITIDD PELO BANCO BMG S.A.

1.95.043 Vig.12.02.2021
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1. CLAUSUILAS E CONDIGOES ESPECIAIS:1.1. Autorizagéio para desconto: 0 TITULAR autoriza a sua fonte empregadora, de forma irrevogével ]
e irretratavel, a realizar o desconto mensal em sua remuneragéo/beneficio, em favor do BANCO BMG S.A. (EMISSOR) para o pagamento Egm

correspondente ao valor minimo indicado na fatura mensal do cartéo de crédito consignado ora contratado. .2. 0 TITULAR declara estar  *a

ciente de que o produto ora contratado refere-se & um Cartéio de Crédito Consignado, declarando, ainda, estar de acordo como valoraser  [m]
averbado, conforme disposto no quadro |l deste Termo, estando o mesmo em contormidade com o pactuado, ndo sendo-lhe exigido qualquer outro

encargo e/ou aquisigdo de outro(s) produto(s). O TITULAR declara estar ciente de que o referido valor serd automaticamente majorado e/ou minorado
na mesma proporgio de eventuais e futuros aumentos e/ou diminuigies em sua margem consignavel. 1.3. Sem prejuizo da possibilidade de blogueio
ou cancelamento do Cartéio, ocorrendo a inadimpléncia e/ou a impossibilidade do desconto em folha de pagamento/beneficio, nos termos ora
convencionados, o TITULAR ficara obrigado a pagar o valor devido por outro meio, diretamente ao EMISSOR, que podera debitar o valor devido da
conta do TITULAR indicada no Quadro lIl do Predmbulo. Para esse fim, o TITULAR autoriza o EMISSOR, a debitar da conta de sua titularidade indicada
no Quadro lll, o valor vencido e néo pago, destinando os recursos dnica e exclusivamente para amortizar o saldo devedor do Cartdo de Crédito
Consignado ora contratado. O TITULAR obriga-se a manter o saldo suficiente na conta para o acolhimento dos lancamentos. Essa autorizagéo é dada
por prazo indeterminado, até o eventual cancelamento do CARTAD e a liquidagéo integral do saldo devedor. Essa autorizagio podera ser cancelada a
qualquer momento pelo TITULAR, mediante comunicacéo an EMISSOR. Neste ato, o TITULAR autoriza, ainda, o EMISSOR a ter acesso aos seus dados de
depdsitos e aplicagdes em outras instituigdes financeiras, bem como operacées de crédito tomadas com outras instituiges financeiras, nos termos

do artigo |% § 3% V da Lei Complementar n? 105/01, que dispie a ndo configuragéo de quebra de sigilo bancario a revelagao de informacaes sigilosas
com o expresso consentimento do interessado. 2. Dmmmmmmﬂm
aderir ao Seguro Cartdo Protegido, que garante indenizagdo dentro dos limites e coberturas constantes nas condigies que foram apresentadas. Declara que
recebeu no ato da assinatura deste Termo, o RESUMO DAS CONDICOES GERAIS E ESPECIAIS & o CERTIFICADO DE SEGURC contenda as coberturas a que tem dirgito.
Esta ciente e concorda que as Eundn;nes completas do sequro permanegam & sua disposigan no site www.generali.com.br para consulta a qualguer tempa.
Autoriza ainda que o prémio de seguro seja cobrado através da fatura do Cart&o de Crédito Consignado. 3. DECLARAGOES DO(A) TITULAR E CONDIGOES GERAIS
DA ADESAD: 3.1. Conforme disposto no item I8, do Quadro | do presente documenta, o TITULAR declara, para os devidos fins, seu enquadramento como PEP
“Pessoas Politicamente Expostas”, assim consideradas. nos termos Circular n? 3.978/20, do Banco Central, os agentes pablicos que desempenham ou tenham
desempenhadao, nos dltimos cinco anos, no Brasil ou em paises, territdrios e dependéncias estrangeiros, cargos, empregos ou fungdes publicas relevantes, assim
como seus representantes, familiares e outras pessoas de seu relacionamento praximo. 3.11. 0 TITULAR declara que sua movimentagéo financeira esté sempre
atrelada ao propdsito e & natureza de relagén de negdcios, conforme declarado no item 17 e 18 do Quadra | do presente termo, e que havendo qualquer mudanga
de propdsito e natureza da relagéo de negdcios, comunicara imediatamente e formalmente o Banco BMG. 3.2. 0 TITULAR declara em cumprimento ao disposto
na Circular n? $.978/20, do Banco Central, que conhece as regras da Lei n® 3.613/38. que dispie sobre os crimes de “lavagem de dinheiro” e normas
complementares publicadas pelo Banco Central e Conselho Monetario Nacional, tendo ciéncia de que o BANCD BMG S.A e as Instituigies financeiras a ele ligadas
(controladas, controladoras ou sob controle comum) possuem, por forga legal, obrigagdo de comunicar ao Banco Central sobre a ocorréncia de determinadas
operagiies previstas nas referidas normas, nada tendo a opor quanto ao referido procedimento. 3.3. 0 TITULAR declara que os investimentos e movimentagies
financeiras pretendidas sao compativeis com sua atividade, rendimentos e situagdo patrimonial e que para fins do disposto na Lei n? 3.613/98, regulamentada
|JE|I] Banco Central, os montantes que vierem a ser maovimentados e/ou investidos pelo mesmo néo provém de atividade ilicita. 3.4 O(A) TITULAR declara ter
ciéncia que: (i) o SAQUE & um servigo facultativo atrelado ao cartdo, que somente serd dlspumblhzadu pelo EMISSOR ao TITULAR nas hipdteses previstas na
|egislagdn/regulamentagao aplicavel e observando os termos e condigies constantes no convenio firmado entre o EMISSOR e o empregador/conveniado; (ii)
SAQUES mediante o cartdo poderdo ser formalizados: (a) mediante a celebragdo de uma Cédula de Crédito Bancério- CCB, a ser emitida nos termos da Lei n®
10.931/04, fisica ou eletranica, (b) nos terminais de auto atendimento credenciados & bandeira; (c) através dos demais meios e canais eletrnicos disponibilizados
pelo EMISSOR para essa finalidade; ou (d) mediante outras formas disponibilizadas pelo EMISSOR, a seu critério, desde que permitidas na
|egislagdn/regulamentagén aplicavel. 3.9. 0 TITULAR declara que previamente a assinatura deste termo foi devidamente informado de que a utilizagéo
do cartéo para a realizagio de determinadas transagies, bem como a opgéo de contratagéo de empréstimo, financiamento ou parcelamento mediante
a utilizagéio do cartéo, acarretard na cobranga de encargos e tarifas, nos termos do disposto no regulamento de utilizagéo do cartéo e na legislagéo
vigente. (s encargos do periodo seréo informados na fatura e o percentual maximo de encargos que incidirdo no més subsequente seréo, obrigatoriamente,
informados ao TITULAR, de forma prévia, possibilitando que o mesmo tenha pleno conhecimento acerca dos valores que |he serdo cobrados previamente 2
contratagéo de qualquer operagéo, solicitagdo de qualquer servigo atrelado ao cartdo e/ou realizagéo de transagdo da qual decorra a cobranga de encargos.
3.6. 0 TITULAR autariza, de forma irrevogavel e irretratavel o EMISSOR a tratar seus dados pessoais, especialmente em relagéo as atividades de: (i) Manter
em cadastro ou banco de dados o seu nome, qualificagéo e outros dados pessoais. que para os fins deste Instrumento séo todas as informagies contidas no
(luadro | acima, para fins de contato e de cumprimento de obrigagdes requlatdrias do EMISSOR junto ao Banco Central; (ii) Obter. fornecer e compartilhar as
informagdies cadastrais, financeiras e de operagies ativas e passivas e servigos prestados junto a outras instituigiies que sejam correspondentes bancérios
e/ou pertencentes ao grupo financeiro do EMISSOR, bureaus de dados ou crédito, empresas de anélise antifraude e outros prestadores de servigos que atuem
para o Banco BMG, para fins de (a) analise e concessan do crédito; (b) manutengdo da relagdo contratual aqui prevista; (c) realizagéo de zrass sel/entre os
produtos ofertados pelo EMISSOR e parceiros; e (d) cobranga; (iii) Compartilhar informagdes cadastrais com outras instituigiies financeiras, para fins de
cumprimento de obrigagdes regulatdrias do EMISSOR junto ao Banco Central e demais orgdos competentes, resguardados os direitos conferidos ao TITULAR
nos termos do artigo I8, inciso VIl da Lei n?13.709, de 14 de agosto de 2018; (iv) Informar os dados relativos a todas as obrigagiies assumidas pelo
TITULAR, inclusive os dados relativos a falta de pagamento de obrigagéies assumidas em decorréncia da adeséo ao regulamento, para constarem de
cadastros compartilhados em Banco de Dados de protecéo ao crédito, tais como SERASA e SPC (v) Fornecer ao Banco Central do Brasil, para integrar
o Sistema de Informagées de Créditos(SCR), a qualquer tempo, mesmo apds a resciséo do contrato, dados a respeito de suas dividas a vencer e
vencidas, inclusive as em atraso e as operagies baixadas com prejuizo, o valor das coobrigagies assumidas e das garantias prestadas, bem como a
consultar e acessar o SCR sobre informagées consolidadas e registradas em seus respectivos nomes, prestadas por outras instituicdes financeiras,
vedada a sua divulgagéo para terceiros; bem como prestar, consultar e compartilhar as suas informagées cadastrais com outras instituigies
financeiras ou assemelhadas, nos termos do disposto na presente clausula e utilizé-las para fins administrativos e de marketing, na forma da
legislacén vigente, resguardados os direitos conferidos ao TITULAR nos termos do artigo 18, inciso VIl da Lei n® 13.708, de 14 de agosto de 2018. 3.6.1.
0 TITULAR desde ja declara estar ciente de que o tratamento dos dados previstos neste instrumento & condigio precedente para a prestagéo dos servigos ora
pactuados no presente ato. 3.6.2. 0 TITULAR podera exercer os direitos a ele conferidos pelo artigo 18 da Lei n? 13.709, de |4 de agosto de 2018, por meio dos
canais de atendimento do EMISSOR, indicando o direito que deseja exercer, devendo o EMISSOR (a) adotar as medidas adequadas para o cumprimento da
solicitagéo, ou (b) informar ao TITULAR os motivos que impossibilitem o cumprimento do direito pleiteado pelo TITULAR. 3.6.3. 0 TITULAR desde j& autoriza o
EMISSOR a realizar todos os tratamentos de dados previstos no presente instrumento, assim como todo e qualquer tratamento de dados que dependam do
consentimento e necessario ao efetivo cumprimento das obrigagies previstas no presente instrumento. 3.7.0 TITULAR declara conhecer e estar apto a efetuar
qualquer negdcio com as Instituigﬁes financeiras pertencentes ao grupao financeiro do EMISSOR, dentre elas: contratagéo de novas operagdes de empreéstimo
ou financiamento, renegociagies, saque em dinheiro, tudo dentro dos limites de margem cunmgnavel mediante a utilizagdo do cartéo, seja pelos terminais de
auto atendimento (ATM/POS), pelo “Internet Banking”, pela Central telefdnica e quaisquer outros meios eletranicos disponibilizados pelas Instituigies financeiras
integrantes do grupo financeiro do EMISSOR 3.8. CARTAD MULTIPLD: Canfarme opgéo assinalada no Campo I1.| Duadro Preambular, o EMISSOR podera
conceder ao TITULAR um cartéo maltiplo, que agregara as fungées de crédito e débito, sendo essa dltima para movimentagéo da Conta de Pagamento,
de natureza pré-paga, contratada pelo TITULAR, mediante termos de contratagéo especificos. A fungéo débito do carto serd requlada pelo Requlamento

1.99.043 Vig12.02.2021 2/3




para Abertura, Movimentag#o, Manutengéo e Encerramento de Contas de Pagamento Pré-Pagas, bem como para Produtos e Servigos - Pessoa Fisica e Juridica
("Regulamenta”), registro no 10 Oficial de Registro de Titulos e Documentos de Séo Paulo, sob o n® 2.160.046, em 17/07/2018 e posteriores alteragies a margem
registradas, enquanto que a fungdo crédito serd disciplinada pelo regulamento mencionado na clausula 3.14, abaixo. 3.8.1 Caso o Cliente, quando da assinatura
deste Termo de Adesdo, ainda ndo tenha contratado a Conta de Pagamento oferecida pelo Banco BMG, a fungéo débito do cartéo estara blogueada
para uso. Para habilitar essa fungéo, serd necessario que o Cliente contrate, conforme seja do seu interesse, a Conta de Pagamento, mediante
formalizagéio da documentagéo necesséaria a tanto. 3.9. Formalizagéo Eletranica: Em casos de contratagéo eletranica, o TITULAR confirma que admite
como vélido o meio de comprovagéo da autoria e da integridade da assinatura e das informagées capturadas e utilizadas neste Termo de Adeséo.
Nessa hipdtese, a assinatura do presente Termo ocorrera por meio eletrénico, dentre os guais a assinatura capturada em tela sensivel ao togue
(touch screen), que serd submetida 3 verificagio de compatibilidade com os perfis biométricos do(a) TITULAR previamente capturados e
armazenados; a contratagio via aposicdo de senha ou qualguer outro meio valido de assinatura ou aceite eletrdnico, admitindo-se, inclusive, a
utilizagdo de SMS, e-mail e utros meios remotos de contato e interagao entre as Partes para tal fim, que reproduzirao a livre e espontanea vontade
e manifestagdo do TITULAR gquanto ap aceite da operacéio, transaciio, contratacio, preenchendo, portanto, todos os requisitos legais, sendo
considerada valida e eficaz para todos os fins e efeitos de direito, inclusive perante terceiros, nos termos da legislagao agﬁnéveFﬁ ESpECie.
Este (em caso de contratacéo eletrnica) e quaisquer outros documentos celebrados eletronicamente a partir desta data entre o TITULAR e o Banco
poderdn se utilizar do mesmo meio eletranico de assinatura ou de outros disponibilizados pelo , sendo considerados, para todos os
efeitos, validos e exequiveis. [ TITULAR autoriza o compartilhamento dos dados relativos ao perfil biométrico de sua assinatura eletrénica para
garantir a prevencan 3 fraude e a sequranca do TITULAR, nos processos de identificacdo e autenticacan de cadastro em sistemas eletranicos entre
instituigiies que mantenham relagéies comerciais com o Banco ou que pertencam ao conglomerado do qual o Banco faz parte. 3.10 0 TITULAR esta
ciente de que o demonstrativo mensal (fatura) com a descrigéo das despesas relacionadas 2 utilizagéo do Cartéo de Crédito ora contratado sers,
conforme opgéo assinalada no Ouadro V do predmbulo, disponibilizado nos canais eletrénicos do EMISSOR (Internet banking e aplicativo) ou
encaminhado ao enderego eletrénico ou ao endereco residencial informados pelo TITULAR. Em caso de dividas, o TITULAR podera contatar o EMISSOR
através dos canais de atendimento disponibilizados. 3.11. Comunicagéo: O TITULAR autoriza que o Banco BMG e/ou empresas do seu grupo econdmica,
assim como seus contratados e/ou parceiros, enviem-lhe mensagem eletrdnica(e-mail) e mensagem SMS por telefone ou por meio de aplicativos,
tal como WhatsApp, com informagies sobre o cartéo, inclusive acerca da fatura, cobranga, produtos e servigos oferecidos pelo Banco BMG e/ou por
qualquer dessas empresas autorizadas, podendo o titular cancelar a presente autorizacéo a qualquer momento mediante contato junto a central de
relacionamento Igjrnﬁn concordo com o envio das mensagens. 3.12. Direito de Arrependimento: Tendo a presente contratagéio ocorrido por meio
remoto (por telefone, dispositivos méveis de comunicagéo (mobile), caixas eletranicos (ATM), internet ou através de correspondente), poderd o
TITULAR, no prazo de até 7 (sete) dias apds a aprovacio da presente contratacéo, solicitar o seu cancelamento, desde que pague, integralmente e
imediatamente, eventual saldo devedor do Cartéio. Para orientagiies sobre o cancelamento, apuracéo do saldo devedor do Cartéio e pagamento, devera
o TITULAR entrar em contato com o EMISSOR através da Central de Relacionamento, cujo nimero esté informado ao final deste Termo. 3.13. Ao assinar
o presente documento o TITULAR declara-se vinculado, em carater irrevogével, irretratavel e de forma incondicional, ao disposto no Regulamento de
Utilizagio do Cartéo de Crédito Consignado emitido pelo BANCO BMG, registrado no 32 Oficial de Registro de Titulos e Documentos e Registra Civil de
Pessoa Juridica de Séo Paulo sob o n? 8305348 em 17.04.2015, e suas posteriores alteragdes 8 margem registradas. CANAIS DE ATENDIMENTO BANCO
BMG: Central de Relacionamento BMG CARD 4002 7007 (ligagdes de celular) e 0800 770 1790 (ligagdes de tel. fixo) / SAC 0800 9799 089 / Deficientes auditivos
e ou de fala 0800 9737 333 (Atendimento 24 horas. 7 dias por semana) / Se sua reclamagéo foi tratada em nossos canais de atendimento, mas a solugdo

oferecida néo foi satisfataria, procure a DUVIDORIA 0800 723 2044 de segunda a sexta-feira de 03:00 as 18:00.

Autenticagéo eletrdnica: E7A4354B40823A52076FADGICBZSEIC! | Data/Hora: 25/10/2021 08:33:00 | IP/Terminal; 2804:leb0:c2:fae:783c:0c89:f0d1:2051 | Localizacao: K.
Sao Jose, 108 - Jardim Bandeirantes, Maracanau - CE, B1934-070, Brazil

Assine abaixo e confirme a contratagdo de seu Lartio de Lrédito Lonsignado BMG Lard

[m]::5 =]
i

[EElp Assinatura do TITULAR: [=]=:

desdo na presenga das testemunhas

DECLARAGAD SE ANALFABETD OU IMPEDIDD DE ASSINAR: Declaro que ouvi atentamente a leitura deste Termo de A

abaixo, tendo compreendido seu conteido, estou ciente de todas as condigies e obrigagies assumidas.

A rogo do TITULAR, assina o rogado:
Nome: CPF ou Cl:

Digital do Cliente

Testemunhas:

Nome/CPF: Nome/CPF:
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Em cumprimento a sentenca judicial proferida nos autos da Agén Civil Pablica n. [06830-28.2015.4.01.3700, 32 Vara Federal da Segéo Judiciaria de Séo
Luis/MA. proposta pela Defensoria Pablica da Unido.

I ~TITULAR: |. Nome Completo do TIULAR / 2. CPF / 3. N do Beneficio: | I. VERONICA ROCHA DO NASCINENTO / 2. 258.053 88315 / 3.
Il - PRAZD PARA LIDUIDAGAD DO SALDD DEVEDDR: Desde que| > ~oo"

cumpridas as condiciies descritas no item VI, abaixo, o saldo devedor
do cartdo serd liquidado ao final de até: 84 meses

Eu, acima qualificado como titular do cartio de crédito consignado contratado com o Banco BMG S/A, declaro, para os devidos
fins e sob as penas da lei, estar de ciente e de acordo que:

(i) contratei um cartdo de crédito consignado;

(ii) fui informado que a realizagdo de saque mediante a utilizagdo do meu limite do Cartéo de Crédito Consignado ensejard a incidéncia
de encargos e que o valor do saque, acrescido destes encargos, constara na minha proxima fatura do cartéo;

(iii) a diferenga entre o valor pago mediante consignagéo (desconto realizado diretamente na remuneragdo/beneficio) e o total da
fatura podera ser paga por meio da minha fatura mensal. o que é recomendado pelo Banco BMG S.A. j& que, caso a fatura néo seja
integralmente paga até data de vencimento, incidiréo encargos sobre o valor devido, conforme previsto na fatura;

h brﬁg TERMO DE CONSENTIMENTO ESCLARECIDO DO CARTAD DE CREDITO CONSIGNADD

(iv) declaro ainda saber que existem outras modalidades de crédito, a exemplo do empréstimo consignado, que possuem juros mensais
EM percentuais menores;
(v) estou ciente de que a taxa de juros do Cartdo de Crédito Consignado & inferior a taxa de juros do Cartéo de Crédito convencional;

(vi) sendo utilizado o limite parcial ou total de meu Cartdo de Crédito Consignado, para saques ou compras, em uma tnica transagéo,
0 saldo devedor do cartdo serd liquidado até o termo final do prazo citado na campo || do Quadro Preambular, contados a partir da data do
primeiro desconto em folha, DESDE BUE: (a) eu néo realize outras transagies de qualquer natureza, durante todo o periodo de amortizagao
projetado a partir da dltima utilizagao; (b) néo ocorra a redugéo/perda da minha margem consignavel de cartéo; (c) os descontos através
da consignagéo ocorram mensalmente, sem interrupgéo, até o total da divida; (d) eu néo realize qualquer pagamenta espontanen via fatura;
e (e) nio haja alteragao da taxa dos juros remuneratdrios.

Para tirar dividas acerca do Contrato ora firmado, inclusive sobre informagies presentes neste Terma de Consentimento, o TITULAR podera
entrar em contato, gratuitamente, com o Banco BMG S.A através do sequintes Canais de atendimento: Central de Relacionamento BMG CARD

4002 7007 (ligagdes de celular) e 0800 770 1790 (ligagdes de tel. fixo) /Servigo de Atendimento ao Consumidor - SAC 0800 379 3039
/Deficientes auditivos e ou de fala 0800 379 7333 / OUVIDORIA 0800 723 2044

Local e data:

Assinatura da TITULAR:

DECLARACAD SE ANALFABETO DU IMPEDIDD DE ASSINAR: Declaro que ouvi atentamente a leitura deste Termo de Adeséo na presenga

das testemunhas abaixo, tendo compreendido seu conteddo, estou ciente de todas as condigiies e obrigagiies assumidas.

A rogo do(a) TITULAR, assina o rogado:

Nome: CPF ou CI:

Testemunhas:

Nome/CPF: Nome/CPF: Digital do Cliente

Assinatura eletrénica: E7A4354B45879A52076FAORICBZAEIC! | Data/Hora: 25/10/2021 08:33:00 | IP/Terminal:
2804:|eb0:c2:Ifae:783c:0cH9:f0d1:205! | Localizacao: R. Sao Jose, 108 - Jardim Bandeirantes, Maracanau - CE, 61934-070, Brazil
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. i CEDULA DE BI}EDITI] BANCARID ("CCB")
hbing CONTRATAGAD DE SAGLE MEDIANTE A UTILIZAGAD DO CARTAQD DE CREDITO CONSIGNADO EMITIDO PELD BMG

Nimero da CCB
12534208

Local e Data de emisséo: 20/10/2021 D Via Negociavel [ Via Né&io Negocidvel

QUADRD | - Credor:

BANCO BMG S.A., inscrito no CNPJ sob o n? 61.186.680/0001-74, com enderego na Avenida Presidente Juscelino Kubitschek. n® 1830, 12 torre. 02 andar, Bairro Vila Nova
Conceigao, CEP: 04543-900, Sao Paulo/SP. neste ato representado nos termos de seu estatuto social, doravante denominado BANCO/CREDOR.

OUADRD Il - Qualificagéo do Cliente Emitente

|.Nome do Cliente

2. Sexo 3. CPF

4, N Dac. Ident. /Tipo/ Orgdo Expedidor / Data de Emisséo /matricula

3. Estado Civil B. Data Nascimento
7. Telefone 8. E-mail 9. Naturalidade (Cidade/UF)

[. VERONICA ROCHA DO NASCIMENTD
2. FEMININD 3. 253.003.883-1

2. Solteiro b. 22/04/1363
1. (82)3238-4al2 / (89)38766-0704 8. ---

4.32016013760 Carteira de Identidade SSP / CE 24/08/2003 6317230346

d. FORTALEZA / CE1D. AV dos Jangadeiros a4, ---, MUCURIPE, FORTALEZA,

I0. Enderego Residencial Completo CE. BO0.I75-440
OUADRD Ill - Caracteristicas da Operagéo de Crédito
- . I Livre Utilizagéo
|. Finalidade da Operagéo ¢
2. Valor Total da operagéo % Eg :3;*228“5”
3. Valor liberado ao EMITENTE S Leas
4 [uantidade e Valor de cada parcela é L:Bm Parcela de R§ 1.242.83
3. Data de vencimento :
B. Taxa de Juros Remuneratdrios (% am/%aa) 6. 3.42% / 50 AT%
7 10F 7.R$10,90
8. Informagies sobre o Seguro B.--

QUADRD IIL.| - Demonstrativo do Custo Efetivo Total ('Valor em RS / % sobre o Valor total da Operagén)

. R$ 1.242.89

I. Valor Total da Operagéo (2 +3a + 3b + 3¢ + 3d)' 7 R$1.232.00
2. Valor liberado’ 7
3. Despesas vyncul.adasia concessdo do crédito”; (@ R 10.90

(a) |OF (se financiado) (&) RS 0.00

(b) Tarifa de Cadastro' '

(c) Tarifa de Sague’ (c)R§ 0,00

(d) Sequro (se financiado)’ (d)R$ 0,00
4, Custo Efetivo Total (CET) (% am /% aa) 4. 3.47% / 50.47%
5. Somatdrio das parcelas que compie a operagdo (Quadro IIl, item4) 0. R$ 1.242.89

Tipo de operagéo de crédito: Crédito Pessoal oriundo de saque realizado por meio de cartéo de crédito consignado emitido pelo Banco BMG, de titularidade do

EMITENTE("Cartao”).

|. Data de adeséo ao cartdo/Nomero da ADE (Adeséo): 1. Data de adesdo ao cartdo/Nimero da ADE (Adesan): 20/10/2021 / ---

Forma de pagamento: Mediante langamento da(s) parcela(s) na fatura do Cartéo, acrescido das tarifas, despesas e demais custos relacionados & operagéo de
crédito contratada, conforme disposto no presente Quadro

QUADRD IV - Informagies para Liberagéo do Crédito

|. TED Conta Credito
2. CAIXA ECONOMICA FEDERAL/ 104 / 1961 / 48457 - 0

|. Forma de liberagéo:
2. Dados para crédito (Banco / Agencia / Conta)

OUADRD V - Dados do Correspondente no Pais/Substabelecido (preenchimento exclusivo do Banco):

|. Empresa / CNPJ /telefone . GABRIEL PERES DOS SANTOS-EIRELI / 15.344.744/0001-09 / (00)3918-3100
2. Enderego 2. RALAGDAS 158, CENTRD. IEPE, CE. 19.640-000
3. Nome/CPF do Agente de Venda 3. ---/ 071.360.083-92
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Promessa de pagamento: [ EMITENTE promete pagar por esta cédula ao CREDOR, na praga da sua sede ou & sua ordem, em moeda corrente nacional, a quantia
certa, liquida e exigivel informada no Quadra Ill, constante no preambulo deste instrumento, mediante a forma por ele indicada no mesmo Quadro, ou por outro meio
acordado entre as partes, conforme apuragéo do saldo devedor, discriminado em planilha de célculo, nos termos da legislagéo aplicavel & espécie, bem como as
condigiies previstas no presente titulo. 0 EMITENTE declara estar ciente de que o valor da(s) parcela(s) sera langado na%atura do cartédo de crédito consignado de
sua titularidade, conforme disposto no Quadra [l constante no preambulo da Cédula de Crédito Bancario emitida, observada a data de vencimento do referido cartdo,
e que o valor da operagdo comprometerd o limite de crédito disponibilizado pelo BMG (emissor do cartéio) para utilizagdo do cartéo. Declaragies do EMITENTE: 1
EMITENTE autoriza, de forma irrevogéavel e irretratavel, o CREDOR a tratar seus dados pessoais, especialmente em relagéio as atividades de: (i) manter
em cadastro ou banco de dados o seu nome, qualificagdo e outros dados pessoais, que para os fins deste Instrumento séo todas as informagies contidas nos
Quadros Il a lll da Cédula emitida, para fins de contato e de cumprimento de obrigagies regulatdrias do CREDOR junto ao Bacen; (ii) obter, fornecer e compartilhar
as informagdes cadastrais, financeiras e de operagies ativas e passivas e servigos prestados junto a outras instituigiies que sejam correspondentes bancérios
e/ou pertencentes ao grupo financeiro do EREEDR, ureaus de dados ou crédito, empresas de anélise antifraude e outros prestadores de servigos que atuem para
o CREDOR, para fins de (a) anélise e concessén do crédito; (b) manutengio da relagdo contratual aqui prevista; (c) realizagio de zruss se//entre os produtos
ofertados pelo CREDOR. e parceiros; e (d) cobranga; (iii) compartilhar informagies cadastrais com outras instituigies financeiras e eventuais cessionarios desta
Cédula, para fins de cumprimento de obrigagées regulatarias do CREDOR junto ao Bacen e demais drgéos competentes, resguardados os direitos conferidos ao
EMITENTE nos termos do art. 18, inciso VIl da Lei n® [3.708, de 14/08/2018; (iv) informar os dados relativos a todas as obrigagdes assumidas pelo EMITENTE,
inclusive os dados relativos a falta de pagamento de obrigagies assumidas em decorréncia da emisséo desta Cédula, para constarem de cadastros
compartilhados em Banco de Dados de protegéo ao crédito, tais como SERASA e SPC (v) fornecer ao Bacen, para integrar o Sistema de Informagies de
Créditos(SCR), a qualquer tempo, mesmo apds a resciséo do contrato, dados a respeito de suas dividas a vencer e vencidas, inclusive as em atraso e as
operagies baixadas com prejuizo, o valor das coobrigagies assumidas e das garantias prestadas, bem como a consultar e acessar o SCR sobre
informagées consolidadas e registradas em seus respectivos nomes, prestadas por outras instituigies financeiras, vedada a sua divulgagéo para
terceiros; bem como prestar, consultar e compartilhar as suas informacies cadastrais com outras instituigées financeiras ou assemelhadas, nos termos
desta clausula e utilizé-las para fins administrativos e de marketing, na forma da legislacéio vigente, resquardados os direitos conferidos ao EMITENTE
nos termos do art. 18, inciso VIl da Lei n? 13.709, de 14/08/2018. 1.1. 0 EMITENTE desde ja declara estar ciente de que o tratamento dos dados previstos neste
instrumento & condigdo precedente para a prestagdo dos servigos ora pactuados neste ato. 1.2. [ EMITENTE podera exercer os direitos a ele conferidos pelo art.
18 da Lei n?13.709, de 14/08/2018, por meio dos canais de atencﬁmantu éju CREDOR, indicando o direito que deseja exercer, devendo o CREDOR (a) adotar as medidas
adequadas para o cumprimento da solicitagdo, ou (b) informar ao EMITENTE os motivos que impassibilitem o cumprimento do direito pleiteado pelo EMITENTE. 1.3.
1 EMITENTE autoriza o CREDOR a realizar todos os tratamentos de dados previstos neste instrumento, assim como todo e qualquer tratamento de dados que
dependam do consentimento e necessério ao efetivo cumprimento das obrigagies previstas neste instrumento. .4-Nos termaos da lei N 12.414/2011, o EMITENTE
autoriza o CREDOR a enviar seus dados aos gestores dos bancos de dados do cadastro positivo, bem como autoriza o compartilhamento de suas
informagdes. 1.4.1. 0 EMITENTE declara ter ciéncia de que poderd acessar os referidos dados a qualquer momento e caso constate divergéncias ou inverdades
quando aos mesmos poderd solicitar a sua modificagdo ou cancelamento mediante o envio de requerimento fundamentado direcionado & instituigéo responséavel
Eela remessa da(s) referida(s) informagén(des). 2. O(A)EMITENTE declara estar de acordo com as disposigies contidas nas condigies gerais da Cédula de Crédito

ancério, registradas |0 de fevereiro de 2017 perante o 7° Oficial de Registro de Titulos e Documentos e Civil de Pessoa Juridica da Capital do Estado de Sao Paulo
sobon? 1.94%.548, as quais foram disponibilizadas an(a) EMITENTE previamente a emisséo do presente titulo e encontram-se disponiveis nos canais de atendimento
do BMG e no site www.hanuuhmg.cum.E

somente a via do CREDOR “neqocivel”.
E7A4354B45823A52076FAOBICBZSEIC! | Data/Hora: 25/10/2021 08:33:00 | IP/Terminal: 2804:1eb0:c2:\fae:783c:0c39:f0d1:2051 | Localizacao: R. Sao Jose,

|08 - Jardim Bandeirantes, Maracanau - CE, B1934-070, Brazil
%
R

r. A PRESENTE Cédula de Crédito Bancario & emitida em quantidade de vias idénticas as partes que nela comparecem, sendo

sssss

WPy TENTE:

Declaragéo se analfabeto ou impedido de assinar: Declaro que ouvi atentamente a leitura desta Cédula, na presenga das testemunhas abaixo, tendo compreendido
seu conteddn e estando ciente das condigies e obrigagiies que assumi na presente operagéo.

A rogo do EMITENTE, assina o rogado:

Nome: CRF:

Digital do Cliente

Testemunhas: 1. 7

Name/CPF: Nome/CPF:

Canais de atendimento Banco BMG: Central de Atendimento BMG CARD 4002 7007 (ligagdes de celular) e 0800 7701790 (ligagdes de tel. fixo) /SAC 0800 973 3099
/Deficientes auditivos e ou de fala 0800 379 7333 (Atendimento 24 horas, 7 dias por semana) / OUVIDORIA 0800 723 Z2044.
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CONDICGES GERAIS DA EEDLIL_A DE ERE'IJITI] BANCARID (“CCB") REFERENTE A CONTRATACAD DE OPERACAD DE CREDITO PESSOAL ORIUNDD DE SAOUE
REALIZADO POR MEID DE CARTAD DE CREDITO CONSIGNADO EMITIDO PELO BANCO BMG S.A (CREDOR), INSCRITO NO CNP.J SOB 0 N 61.186.680/0001-74

|-Natureza da operagéo: [ CREDOR concede ao EMITENTE, por solicitagdo deste, um Crédito Pessoal oriundo de saque realizado por meio de cartdo de crédito
consignado emitido pelo CREDOR, conforme disposto no Quadro |ll da Cédula de Crédito Bancario (CCB ou Cédula) emitida. relacionada ao cartdo de crédito
consignado ao qual o EMITENTE aderiu (“Cartan”), conforme Termo de Adeséo identificado no mesma Quadro Ill, cujas caracteristicas estdo mencionadas na Cédula
emitida (CCB). 2-Forma de liberagéo do Crédito: 0 EMITENTE recebera o valor liguido proveniente da operagéo de crédito mediante opgéo definida no Quadro |V da
Cédula emitida. Z.1. Conforme indicado no Quadro Il da CCB. o valor liquido da operagéo sera destinado & livee utilizagio do EMITENTE. 2.1.1. Em caso de auséncia
ou insuficiéncia de limite de crédito disponivel para utilizagéo por meio do Cartéo, esta contratagéo podera ser cancelada ou o valor total da operagéo
podera ser reduzido de forma que o valor da operagio adeque-se ao limite disponivel, o que gerard, consequentemente, uma reducéo do valor liquido
disponibilizado ao EMITENTE. 3-Encargos financeiros: Sobre o Valor da Operagéo contratada incidiréio os encargos financeiros previstos no Quadro |l da CCB
emitida, desde a data da liberago dos recursos até a data do vencimento da parcela devida. Os juros serdo calculados de forma mensal e capitalizada, conforme
permitido em lei. 3.1. CET-Custo Efetivo Total: 0 EMITENTE declara que, previamente a contratagio desta operagéo foi informado, de forma clara e precisa, do seu
custo efetivo total, conforme demonstrado no Quadro Il da CCR emitida, sendo cientificado do seu calculo e possuindo pleno entendimento de que o CET, expresso
na forma de taxa percentual anual, corresponde & taxa de juros, tributos, tarifas, seguros e outras despesas pelo EMITENTE autorizadas, e que a respectiva taxa
percentual anual representa as condigies vigentes na data do seu célculo. 4-Encargos tributarios Despesas: Correréo por conta do EMITENTE todas as despesas
que se fizerem necessérias, em decorréncia da obrigagio consubstanciada na CCB emitida, bem como todos os tributos e taxas que incidirem sobre a operagéo de
crédito contratada, de acordo com a legislagdo em vigor. 9-Forma de pagamento: [ pagamento serd efetuado na praga da sede do CREDOR ou & sua ordem,
conforme disposto no Quadra |l da CCR emitida. 8.1. O EMITENTE declara estar ciente de que o valor da(s) parcela(s) sera langado na fatura do cartéo de
crédito Consignado de sua titularidade, conforme disposto no Quadro lll da CCB emitida, observada a data de vencimento do referido Cartéio, e que o
valor total da operagéo comprometerd o limite de crédito disponibilizado pelo BMG (emissor do cartéo) para utilizagdo do cartéo. 5.1.1 0 valor da(s)
parcela(s), uma vez lancado na fatura do Cartéo de Crédito Consignado de titularidade do EMITENTE, ird compor o saldo devedor total da fatura, de forma
que deverd ser pago juntamente com as demais despesas langadas na fatura. 5.2. [aso a data de vencimento corresponda a feriado ou dia de néo
funcionamento bancério, o pagamento poderé ser realizado no primeiro dia dtil apds o vencimento, livee de encargos de multa e juros, permanecendo inalteradas
as datas de vencimento das demais parcelas vincendas desta Cédula. 5.3. U Emitente renuncia expressamente a faculdade de realizar depasitos, identificados ou
ndo. na conta-corrente do CREDOR. sem que este tenha expressamente autorizado essa forma de pagamento. Qualquer depdsito feito em desacordo com este item
nfo constituird quitagdo e, caso identificado, serd devolvido pelo CREDOR ao EMITENTE. B-Encargos em Razéo de Inadimpléncia: Sem prejuizo do vencimento
antecipado da operagéo, a falta de pagamento de qualquer parcela no seu vencimento autorizard o CREDOR a cobrar os sequintes encargos sobre o valor em atraso,
a serem pagos pelo EMITENTE, durante o periodo de inadimpléncia: (a)juros remuneratdrios para operagiies em atraso, calculados por dia de atraso, conforme
percentuais informados no Quadro Il da CCR emitida. (b) juros moratdrios de 1% (um por centa) ao més; (c) multa de 2% (dois por cento). B.1. Uma vez langado
na fatura do Cartéio de Crédito Consignado de titularidade do EMITENTE, o valor da(s) parcela(s) compora o saldo devedor do Cartéio e devera ser pago
juntamente com as demais despesas langadas na fatura. 6.1.1 Caso, apds a amortizagéo do pagamento minimo da fatura, que ocorrerd mediante desconto
em folha, conforme autorizagéo conferida pelo EMITENTE quando da contratagéo do Cartéo de Crédito Consignado, néo haja o pagamento integral do
saldo devedor da fatura até o seu vencimento, o valor remanescente seré financiado, sujeitando-se aos encargos indicados na fatura, nos termos do
Regulamento do Cartéio de Crédito Consignado, registrado no 3° Dficial de Registro de Titulos e Documentos e Registro Civil de Pessoa Juridica de Séo
Paulo sob o n? 8905349, em 17.04.2015, e suas posteriores alteragiies 8 margem registradas, ao qual o EMITENTE teve acesso no momento da
contratacdo do Cartéo. B.2 Ocorrendo a impossibilidade de pagamento nos moldes convencionados na CCR emitida, ficara o EMITENTE obrigado a pagar o valor
devido por outro meio, diretamente ao o CREDOR. 7 Neste ato, o EMITENTE autoriza, ainda, ao CREDOR a ter acesso aos seus dados de depasitos e aplicagies
em outras instituiciies financeiras, bem como operacéies de crédito tomadas com outras instituigiies financeiras, nos termos do art. 1% 8 3% V da Lei
Complementar 105/01, que dispie néo configurar quebra de sigilo bancério a revelagio de informacies sigilosas com o expresso consentimento do
interessado. 8- Vencimento antecipado da divida: [ EMITENTE declara-se ciente de que o CREDUR podera considerar antecipadamente vencida a divida, de pleno
direito e independente de qualguer aviso ou notificagéo, além das hipoteses previstas em |ei, nas abaixo elencadas: (a) se deixar de ser cumprida qualquer obrigagéo
decorrente desta operagdo de crédito, no tempo e modo convencionados, ou; (b) se for movida, contra o EMITENTE medida judicial que possa afetar a capacidade de
cumprimento das obrigagiies do EMITENTE sob esta Cédula; ou (c) se for dado causa ao encerramento de sua conta de depdsitos, em qualquer estabelecimento
bancério, por forga das instrugies do Conselho Monetario Nacional/e ou do Banco Central do Brasil (Racen), ou; (d) se por qualquer ato do EMITENTE, for alterada
qualquer das condigdies iniciais. 8.1. Na hipatese de falta de pagamento da parcela, o CREDOR poderd, a seu exclusivo critério, optar pela cobranga somente da
parcela vencida, sem que tal ato importe em novagdo ou alteragéo dos termos aqui estabelecidos. 3-Seguro Prestamista (Seguro de Protegdo Financeira): [
CREDOR declara saber que a contratagéo do seguro é opcional e deve decorrer dnica e exclusivamente de sua livre e espontanea vontade de obter a protegéo
oferecida pelo referido sequro. 9.1. Na hipatese de opgéo pelo Sequro Prestamista (conforme disposto no Quadro |l da CCB emitida), mediante assinatura de
instrumento proprio. o EMITENTE autoriza, expressamente. a contratagio em seu nome desta modalidade de sequro para garantir o pagamento do saldo devedor,
em caso de morte ou invalidez permanente e total, por acidente, incapacidade fisica total temporaria ou desemprego involuntario, que serd destinado (nica e
exclusivamente para a cobertura de eventual saldo devedor, total ou parcial, desta Cédula, dentro dos limites estabelecidos na respectiva Apalice. Nesse caso, o
EMITENTE autoriza expressamente o CREDOR a descontar do Valor da operagdo (Campo 2 do Ruadro |1l da CCR emitida), se for o caso. e a repassar & sequradora
eventualmente contratada, o valor do prémio do Seguro devido pela sua contratagdo. Na hipatese de cancelamento antecipado do contrato de seguro em razéo,
entre outros mativos, da liquidagéo antecipada ou refinanciamento, o saldo eventualmente a receber da seguradora pelo EMITENTE, correspondente & restituigéo
proporcional do prémio, podera ser retido para o pagamento de prémio de eventual novo seguro contratado pelo EMITENTE ou para a compensagio com outros
valores devidos pelo EMITENTE. 8.2. 0 EMITENTE declara-se ciente de que o seguro desta modalidade ndo daré cobertura a eventos relacionados a doengas contraidas
anteriormente a esta data, declarando, para todos os fins e efeitos de direito, gozar de boa saiide e estar em plena atividade de suas fungies. [ EMITENTE declara-
se ciente ainda de que, fazendo falsas declaragies ou omitindo informagées que possam influenciar na aceitagio desta modalidade de seguro, perderd direito as
coberturas sem direito a restituigio do prémio eventualmente pago. 10-Titulo Executiva: 0 EMITENTE reconhece, para os devidos fins, que a Cédula emitida constitui
titulo executivo extrajudicial, nos termos do art. 28 da Lei n? 10,931 de 02/08/2004. 1. Despesas e honorérios advocaticios em razéo de eventual cobranca:
Em caso de inadimpléncia, o CREDOR poderd exigir o ressarcimento das despesas e custos de cobranga extrajudicial e judicial. assim como honorérios advocaticios,
acrescidos dos encargos previstos na CCB emitida. Na hipatese de inadimpléncia do CREDOR no cumprimento de suas obrigagies, assiste ao EMITENTE igual direito.
12-Da Liquidagén antecipada: [ EMITENTE est4 ciente da possibilidade de pagamentos antecipadaos, parciais ou integral do saldo devedor com redugéo proporcional
dos juros e demais acréscimos pela taxa de juros ora pactuada, nos termos da Resolugdo 3.016/07 do Bacen e alteragies posteriores. 13- Da cesséo do crédito:
0 CREDOR podera. a seu exclusivo critério, ceder ou transferir a terceiros esta Cédula, independente de notificagéo ou aviso prévio, mediante endosso em preto,
nos termos do art. 29, 812, da lei 10.931/04. 14-Da portabilidade: 14.1.Esta o EMITENTE ciente das hipateses |egais de portabilidade de crédito, dispostas na Resolugéo
4792/13 do Bacen e alteragies posteriores, na ocorréncia das quais o seu direito de portabilidade poderd ser exercido a qualquer tempo, desde que observadas as
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disposigies legais e requlamentares vigentes. 13- Avisos, Consultas e fornecimento de informacgies aos Orgéos de Protegéo ao Crédito e ao Sistema de
Informacies de Crédito (SCR): 0 EMITENTE autoriza expressamente o CREDOR ou eventual cessionario do crédito previsto nesta cédula a: (1) fornecer, a qualquer
tempo, ao Bacen, para integrar o sistema de informagiies de créditos (SCR) ou outros sistemas que venham a complementa-lo ou substitui-lo, dados a respeito de
suas dividas (a vencer e vencidas), das operagies baixadas com prejuizo, do valor das coobrigagies assumidas e das garantias prestadas; (Il) consultar e acessar,
ainda que de forma prévia, o SCR (ou os sistemas que venham a complementa-lo ou a substitui-lo) a respeito das informagées consolidadas e registradas em seu
nome, prestadas por outras instituigies financeiras, sendo vedada a sua divulgagéo para terceiros; (I1l) consultar, ainda que de forma prévia, as informagies a seu
respeito constantes no cadastro dos drgdos de protegéo ao crédito; e (V) compartilhar as suas informagies cadastrais com outras instituigiies financeiras ou
assemelhadas podendo, ainda, utiliza-las para fins administrativos e de marketing, na forma da legislagdo vigente. 18.1. 0 EMITENTE declara-se ciente de que as
consultas mencionadas nesta clausula dependem de prévia autorizagén. sendo que eventual consulta anterior, para fins desta contratagio, & desde j ratificada pelo
EMITENTE. 15.2. O EMITENTE declara ter ciéncia de que: o SCR tem por finalidades fornecer informagies ao Bacen para fins de superviséo do risco de crédito a que
estéin expostas as instituigiies financeiras e a propiciar o intercAmbio de informagies entre essas instituigiies com o objetivo de subsidiar decisies de crédito e de
negdcios; terd acesso ans seus dados constantes no SCR por meio da Central de Atendimento ao Pablico do Bacen (CAP); poderé. a qualquer tempo. solicitar a
realizagdn de corregies e exclusies quanto as informagdes constantes do SCR, mediante o envio de requerimento escrito e fundamentado & instituigAo responsavel
pela remessa da(s) referida(s) informagéo(iies). 16. 0 EMITENTE autariza, de forma irrevogével e irretratével, o CREDOR a tratar seus dados pessoais, especialmente
em relagdo as atividades de: (i) manter em cadastro ou banco de dados o seu nome, qualificagéo e outros dados pessoais. que para os fins deste Instrumento séo
todas as informagies contidas nos Quadros Il a Il da Cédula emitida, para fins de contato e de cumprimento de obrigagies regulatorias do CREDOR junto ao Bacen;
(ii) obter, fornecer e compartilhar as informagies cadastrais, financeiras e de operagies ativas e passivas e servigos prestados junto a outras instituigiies que
sejam correspondentes bancérios e/ou pertencentes ao grupo financeiro do CREDOR, bureaus de dados ou crédito. empresas de analise antifraude e outros
prestadores de servigos que atuem para o CREDOR, para fins de (a) anélise e concesséo do crédito; (b) manutengéo da relagdo contratual aqui prevista; (c)
realizagdo de cross sel/entre os produtos ofertados pelo CREDOR. e parceiros; e (d) cobranga; (iii) compartilhar informagtes cadastrais com outras instituigdes
financeiras e eventuais cessionarios desta Cédula, para fins de cumprimento de obrigagdes requlatdrias do CREDOR junto ao Bacen e demais drgdos competentes,
resguardados os direitos conferidos ao EMITENTE nos termos do art. I8, inciso VIl da Lei n? 13.709, de 14/08/2018; (iv) informar os dados relativos a todas as
obrigacies assumidas pelo EMITENTE, inclusive os dados relativos a falta de pagamento de obrigagies assumidas em decorréncia da emisséo desta
Cédula, para constarem de cadastros compartilhados em Banco de Dados de protegéo ao crédito, tais como SERASA e SPC (v) fornecer ao Bacen, para
integrar o Sistema de Informagies de Créditos(SCR), a qualquer tempo, mesmo apas a resciséo do contrato, dados a respeito de suas dividas a vencer
e vencidas, inclusive as em atraso e as operagies baixadas com prejuizo, o valor das coobrigagies assumidas e das garantias prestadas, bem como a
consultar e acessar o SCR sobre informacgies consolidadas e registradas em seus respectivos nomes, prestadas por outras instituigies financeiras,
vedada a sua divulgacéo para terceiros; bem como prestar, consultar e compartilhar as suas informagies cadastrais com outras instituigées financeiras
ou assemelhadas, nos termos desta clausula e utilizé-las para fins administrativos e de marketing, na forma da legislagéo vigente, resguardados os
direitos conferidos ao EMITENTE nos termos do art. 18, inciso VIl da Lei n? 13.709, de 14/08/2018. 1B.1. 0 EMITENTE desde ja declara estar ciente de que o
tratamento dos dados previstos neste instrumento é condigdo precedente para a prestagdo dos servigos ora pactuados neste ato. 16.2. 0 EMITENTE poderé exercer
os direitos a ele conferidos pelo art. 18 da Lei n? 13.709, de 14/08/2018, por meio dos canais de atendimento do CREDOR, indicando o direito que deseja exercer,
devendo o CREDOR (a) adotar as medidas adequadas para o cumprimento da solicitagéo, ou (b) informar ao EMITENTE os motivos que impossibilitem o cumprimento
do direito pleiteado pelo EMITENTE. 16.3. O EMITENTE autoriza o CREDOR a realizar todos os tratamentos de dados previstos neste instrumento, assim como todo e
qualquer tratamento de dados que dependam do consentimento e necessério ao efetivo cumprimento das obrigagies previstas neste instrumento. 17-Nos termos
da lei N 12.414/2011, o EMITENTE autoriza o CREDOR a enviar seus dados aos gestores dos bancos de dados do cadastro positivo, bem como autoriza o
compartilhamento de suas informacies. 17.1. 0 EMITENTE declara ter cigncia de que podera acessar os referidos dados a qualquer momento e caso constate
divergéncias ou inverdades quando aos mesmos poderd solicitar a sua modificagéo ou cancelamento mediante o envio de requerimento fundamentado direcionado
3 instituigdo responsével pela remessa da(s) referida(s) informag@o(des).18- 0 EMITENTE se responsabiliza, ainda, a: (i) Manter constantemente atualizado seu(s)
enderego(s), informando expressamente eventual alteragéo, para fins de comunicagio sobre qualquer ato ou fato decorrente desta Cédula; e (ii) Honrar e assumir
todos os riscos contra terceiros, eximindo o CREDOR de responsabilidade de qualquer origem ou espécie. 19-. Formalizagéo Eletrénica: Em casos de contratagio
eletranica, o EMITENTE confirma que admite como valido o meio de comprovagéo da autoria e da integridade da assinatura e das informagies capturadas e utilizadas
nesta Cédula. 19.1- Nessa hipatese, a assinatura da presente Cédula ocorrera por meio eletranico, dentre os quais a assinatura capturada em tela sensivel ao toque
(touch screen). que serd submetida a verificagao de compatibilidade com os perfis biométricos do EMITENTE previamente capturados e armazenados; a contratagéo
via aposigdo de senha ou qualquer outro meio vélido de assinatura ou aceite eletrénico, admitindo-se, inclusive, a utilizagdo de SMS, e-mail e outros meios remotos
de contato e interagdo entre as Partes para tal fim, que reproduziréo a livre e espontanea vontade e manifestagdo do EMITENTE quanto ao aceite da operagéo,
transagéo, contratagdo, preenchendo, portanto, todos os requisitos |egais, sendo considerada vélida e eficaz para todos os fins e efeitos de direito, inclusive perante
terceiros, nos termos da legislagéo aplicavel 3 espécie. 19.2- Este (em caso de contratagéo eletranica) e quaisquer outros documentos celebrados eletronicamente
a partir desta data entre o EMITENTE & o Banco poderdo se utilizar do mesmo meio eletrénico de assinatura ou de outros disponibilizados pelo CREDOR, sendo
considerados, para todos os efeitos, validos e exequiveis. 19.3- 0 EMITENTE autoriza o compartilhamento dos dados relativos ao perfil biométrico de sua assinatura
eletrdnica para garantir a prevengéo a fraude e a sequranca do TITULAR. nos processos de identificagdo e autenticagdo de cadastro em sistemas eletranicos entre
instituigiies que mantenham relagiies comerciais com o Banco ou que pertengam ao conglomerado do qual o Ranco faz parte. 20- O EMITENTE declara que teve
prévio conhecimento desta operagéo e que compreendeu o sentido e o alcance de todas as suas disposigies e destas condigies gerais, tendo requerido o crédito
conscientemente, que ndo implica excessivo endividamento e ndo prejudica a sua subsisténcia. 21-0 EMITENTE autoriza as empresas integrantes do GRUPO
FINANCEIRD DO CREDOR a contaté-lo por qualquer meio, inclusive telefanico, e-mail, SMS, aplicativos de conversa, inclusive via WhatsApp, e correspondéncia para
enviar comunicagées a respeito do Grédito Pessoal oriundo de saque realizado por meio de cartdo de crédito consignado contratado, refinanciamento, cobranga,
bem como informagdes relativas a outros produtos, servigos, promogies e novidades relacionadas as empresas integrantes do GRUPO FINANCEIRD DO CREDOR,
podendo o titular cancelar esta autorizagéo a qualquer momento mediante contato junto & central de relacionamento do CREDOR. 22-As partes concordam que se
aplica a CCB emitida a Lei n? 10.931, de 02/08/2004, bem como os normativos do Conselho Monetério Nacional e do Bacen, pertinentes a espécie, aos quais as
partes obrigam-se a cumprir, em todos os seus termos. 23- Direito de Arrependimento: Tendo a presente contratagéio ocorrido por meio remoto (por
telefone, dispositivos méveis de comunicacéo (mobile), caixas eletranicos (ATM), internet ou através de correspondente), podera o EMITENTE, no prazo
de até 7 (sete) dias apds o recebimento do valor da operagéo contratada, solicitar o seu cancelamento, desde que devolva integralmente o valor recebido.
Para orientacies sobre o cancelamento e devolugéio do valor recebido, deverd o TITULAR entrar em contato com o CREDOR através da Central de
Relacionamento, cujo nimero estd informado ao final desta Cédula. 24-A Cedula de Crédito Bancario & emitida em quantidade de vias idénticas as partes que
nela comparecem, sendo somente a via do CREDOR "negociavel”. Este instrumento reproduz as Condigiies Gerais da Cédula de Crédito Bancério referente &
contratagéo de operagéo de crédito pessoal oriundo de saque realizado por meio de cartdo de crédito consignado emitido pelo BANCO BMG S.A. inscrito no CNPJ n®
B1.186.680/0001-74, registrado em 10/02/2017, no 7° Oficial de Registro de Titulos & Documentos e Civil de Pessoa Juridica de Sao Paulo sob o n® 1.948.948 e
posteriores alteragies registradas & margem. Canais de atendimento: Banco BMG: Central de Atendimenta BMG CARD 4002 7007 (capitais) e 0800 770 1730
(interior) / SAC 0800 3799 099 / Deficientes auditivos e ou de fala 0800 9737 333 (Atendimento 24 horas, 7 dias por semana) / Se sua reclamagéo foi tratada em

nossos canais de atendimento, mas a solugéo oferecida nao foi satisfatdria, procure a OUVIDORIA 0800 723 2044 de sequnda a sexta-feira de 09:00 4s 18:00.
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bbimg TERMO DE AUTORIZAGAD DO BENEFICIARID - INSS N* ADE: 72534205

Eu, VERONICA ROCHA DO NASCIMENTD, CPF 258.059.883-15, autorizo o INSS/DATAPREV a disponibilizar as informagies abaixo indicadas para

apoiar a contratagéo/simulagéo de empréstimo consignado/ cartéo consignado de beneficios do INSS para subsidiar a proposta pelo Banco Credor.

|- DADOS DE IDENTIFICAGAD DO AUTORIZADOR
. Nome Completo: VERONICA ROCHA DO NASCIMENTO
2. CPF: 259.009.883-15
3. Data de Nascimento: 22/04/1363

Il - DADDS DO BENEFICID

. Namero do Beneficio

2. Situagdo do Beneficio

3. Especie do Beneficio

4. Indicagdo de que o Beneficio foi Concedido por Liminar
0. Data de Cessagéo do Beneficio - DCR (se houver)
B. Possui Representante Legal

7. Possui Procurador

8. Possui Entidade Representagéo

4. Penséo Alimenticia

10. Blogueado para Empréstimao

II. Data da dltima Pericia Médica

12. Data do Despacho do Beneficio - DDB

[Il - DADOS DO PAGAMENTD DO BENEFICID

I. UF onde o Beneficiario recebe os proventos

2. Tipo de Crédito (Cartdo ou Conta-Corrente)

3. Indicag#o da Instituigdo Financeira que paga o beneficio

4. Agéncia Pagadora

3. Conta-Corrente onde o beneficio & pago

B. Margem Consignavel Disponivel

1. Margem Consignavel Disponivel para Cartdo

8. Valor Limite para Cartdo

4. Quantidade de empréstimos ativos/suspensos

Este termo autoriza esta Instituigéio Financeira a consultar as informacéies acima descritas durante um periodo de 30 dias. Este pedido poders ser
efetuado pela Instituigéo Financeira em até 43 dias apds a assinatura deste instrumento.

m|<:[m

F Assinatura:

Local e data: 20/10/2021

DECLARACAD SE ANALFABETO DU IMPEDIDD DE ASSINAR: Eu, na qualidade de Testemunho a Rogo e abaixo identificado, declaro que o emitente ouviu

atentamente a leitura deste documento.

Digital do Titular

A rogo do(a) TITULAR, assina o rogado:
Nome: VERONICA ROCHA DO NASCIMENTD
CPF ou CIl: 253.059.883-15

Testemunhas:
Nome: Nome:
CPF: CPF:
Autenticagio  eletrfnica: ~ E7A4304B45829A52076FAOGIC8Z5EICI |  Data/Hora:  25/10/2021  08:33:00 |  IP/Terminal:

2804:1ebD:cZ:1fae:783c:5c39:f0d1:2051 | Localizacao: R. Sao Jose, 108 - Jardim Bandeirantes, Maracanau - CE, 61934-070, Brazil

CANAIS DE ATENDIMENTO BANCO BMG: Central de Relacionamento: 4002 7007 (ligagao de celular) e 0800 7701730 (ligagao de telefone fixo) / SAC 0800
979 3099/ Deficientes auditivos e ou de fala 0800 379 7333/ Se sua reclamagéo foi tratada em nossos canais de atendimento, mas a solugdo
oferecida néo foi satisfataria, procure a Duvidoria 0800 723 2044.
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hbing TERMO DE AUTORIZAGAD DE DESBLOBUEID DE BENEFICID - INSS N® ADE: 72534205

Eu, VERONICA ROCHA DO NASCIMENTO, CPF 259.059.883-15, autorizo o INSS/DATAPREV a desbloquear o beneficio 6317290346, para que seja
possivel realizar a contratagio de empréstimo consignado ou cartéo consignado de beneficios do INSS.

Esse Termo autoriza esta Instituicdo Financeira a desbloguear o beneficio acima descrito. Este pedido podera ser efetuado pela Instituigio Financeira
em até 30 (trinta) dias apds a assinatura desse Instrumento.

m Assinatura:

Local e data: 20/10/2021

DECLARAGAD SE ANALFABETO OU IMPEDIDD DE ASSINAR: Eu, na qualidade de Testemunho a Rogo e abaixo identificado, declaro que o emitente ouviu

gtentamente a leitura deste documento.

A rogo do(a) TITULAR, assina o rogado:
Nome: VERONICA ROCHA DO NASCIMENTO
CPF ou CI: 258.059.883-15

Digital do Titular

Testemunhas:
Nome: Nome:
RG: RG:
CPF: CPF:
Autenticagio  eletrénica: ~ E7A4354B45829A52076FADGICB25EICI |  Data/Hora:  25/10/2021 08:33:00 |  IP/Terminal:

2804:1ebD:cZ:1fae:783c:5c33:f0d1:2051 | Localizacao: R. Sao Jose, 108 - Jardim Bandeirantes, Maracanau - CE, 61934-070, Brazil
CANAIS DE ATENDIMENTO BANCO BMG: Central de Relacionamento: 4002 7007 (ligagao de celular) e 0800 770 1790 (ligagén de telefone fixa) / SAC 0800

479 8093/ Deficientes auditivos e ou de fala 0800 979 7333/ Se sua reclamagéo foi tratada em nossos canais de atendimento, mas a solugo oferecida néo

foi satisfatdria, procure a Ouvidoria 0800 723 2044,
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BB TERMO DE ADESAO CARTAQ DE BENEFICIO CONSIGNADO EMITIDO PELO BANCO BMG S.A E
»omg AUTORIZACAO PARA DESCONTO EM FOLHA DE PAGAMENTO

Local e Data de Emiss3do: S3o Paulo/SP, 16/10/2024 | N2 ADE: 92464972

|- DADOS PESSOAIS DO(A) TITULAR(ADERENTE)

1 Nome do Cliente 1. VERONICA ROCHA DO NASCIMENTO
2' CPE 2.259.059.883-15

NS 3.25905988315
3. N2 Doc. Ident.

o p P 4.6317290346

4. N2 da matricula ou beneficio: ,
5. Estado Civil 5. Solteira

‘ . 6.22/04/1963
6. Data Nascimento
7. Telefone (residencial / celular) 7./ (85)98766-5704

' . 8. NAOINFORMADO 41889@GMAIL.COM
8. E-mail ) X .

. . 9. Rua Sao Jeronimo 171, ---, Jardim Bandeirantes, Maracanau, CE,
9. Endereco Residencial Completo
N 61.934-080
10. Natureza da operagdo . .
. ~ 10. Financeira
11. Propdsito da operacdo o
12.Empregador — Entidade Publica Pagadora 11. Cartdo
: . 12. INSS - INSTITUTO NACIONAL SEGURIDADE SOCIAL - Cartao
(CONSIGNANTE) / Convénio g
Beneficio-

I.I- DADOS PESSOAIS DO REPRESENTANTE LEGAL
1. Nome
2. CPF
3. N2 Doc. Ident.
4. Telefone
5. E-mail

6. Endereco Residencial Completo

O representante acima identificado, declara, sob as penas de lei, ao assinar este Termo, que possui todos os poderes
legais e necessarios a presente contratacdo em nome do Titular, bem como tem ciéncia que na eventual constatacdo
de falsidade ou inveracidade com relacdo a declaracdes prestadas nesta contratacdo, este Termo sera declarado
vencido antecipadamente, respondendo, nas esferas civeis e criminais, por todos os atos que excederem seus
poderes, bem como pela quitacdo integral do saldo devedor do Titular, incluindo os encargos de inadimplemento, sem
prejuizo das medidas legais e judiciais que poderdo ser adotadas pelo Bmg para reaver o prejuizo causado.

Il - CARACTERISTICAS DO CARTAO DE BENEFICIO CONSIGNADO

1. Valor consignado para pagamento do valor minimo 1. RS 70,60
indicado na fatura (observar limite legal estabelecido e os ‘ oy
e . : 2. Internacional
termos do convénio firmado junto ao conveniado) .
. 3. Mensalmente, dia: 10
2. Abrangéncia
: 4.RS$ 15,00
3. Vencimento 5 .
6
7

4. Taxa de emissdo (verificar se o convénio permite '
. Mensal

5. Cadastro (Apenas novo cadastro) . i
) . seguro de vida, auxilio funeral, desconto em
6. Forma de Pagamento: farmacias

7. Relacdo de BENEFICIOS

Il - DADOS BANCARIOS DO(A) TITULAR

Banco/ N2 Banco /Agéncia/ n? da Conta Corrente CAIXA ECONOMICA FEDERAL/ 104 /1961 -0/ 46457 -0

IV- SEGURO DE PROTECAQ DE PERDA, ROUBO, EXTRAVIO OU SAQUE SOB COACAO: [ | Sim [X] N3o

O Titular declara estar ciente de que em caso de inadimpléncia o seguro podera ser suspenso ou cancelado.

V — CANAL DE DISPONIBILIZACAO DA FATURA

[] Canais Eletrénicos (internet banking e aplicativo) Eletronicos (internet banking e aplicativo) [X] E-mail
E-mail [ ] Correio Correio [ ] WhatsApp

VI - DADOS DO CORRESPONDENTE NO PAIS/SUBSTABELECIDO (preenchimento exclusivo CREDOR)

1. Empresa / CNPJ / Cod Loja 1. MAXIMO INTERMEDIACAO DE NEGOCIOS LTDA/ 40.492.426/0001-24/

53958
2. Endereco/telefone
3. Nome/CPF do Agente de Venda 2. PAULISTA 1636, BELA VISTA, SAO PAULO, SP, 01.310-200/ (09)8722-2263

3.---/314.039.078-54

VII- CLAUSULAS E CONDICOES APLICAVEIS AO CARTAO DE BENEFICIO CONSIGNADO EMITIDO PELO BANCO BMG S.A.

1. Adesdo: Ao assinar o presente documento (“Termo”) eu, TITULAR ou Representante Legal do TITULAR me declaro
vinculado, em carater irrevogavel, irretratavel e de forma incondicional, ao disposto no Regulamento de Utilizagdo
dos Cartdes de Crédito Consignados, incluindo o Cartdo Consignado de Beneficio do Banco Bmg, registrado no 32
Oficial de Registro de Titulos e Documentos e Registro Civil de Pessoa Juridica de Sdo Paulo sob o n2 8905949 em
17.04.2015, e suas posteriores alteragdes a margem registradas (“Regulamento”). 1.1. Autorizacdo para desconto:
Autorizo a minha fonte empregadora, de forma irrevogavel e irretratavel, a realizar o desconto mensal em minha
remuneragdo/beneficio (“Renda Mensal”), em favor do Bmg para o pagamento correspondente de parte ou do valor
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integral do pagamento minimo indicado na fatura mensal do meu Cartdo de Crédito Beneficio Consignado (“Cartdo
Beneficio”) ora contratado. 1.2. Declaro que: (a) estou ciente gue o produto ora contratado refere-se a um Cartdo de
Crédito Beneficio Consignado, que funcionard como um cartdo de crédito, possibilitando a compra de bens e servigos
em rede credenciada, até o LIMITE DE CREDITO conferido, para pagamento a vista ou parcelado, conforme opcdes
disponiveis a ocasido, bem como realizacdo de saque de parte do limite do seu Cartdo Beneficio, o qual se aprovado,
sera realizado conforme condicGes especificas, mediante emissdao de Cédula de Crédito Bancario (“CCB”); (b) estar de
acordo com o valor a ser averbado, conforme disposto no quadro Il deste Termo, estd em conformidade com o
pactuado, ndo sendo-me exigido qualquer outro encargo e/ou aquisicdo de outro(s) produto(s); (c) terei direito ao
conjunto de BENEFICIOS indicados no ANEXO deste Termo desde que o meu Cartdo Beneficio esteja em situacdo
regular de utilizacdo e pagamento, bem como sejam cumpridas as condic8es especificas de cada BENEFICIO a ele
atrelado. O conjunto de BENEFICIOS disponibilizados, assim como a relacdo de parceiros, poderdo ser alterados a
qualguer momento, a critério do Bmg, sendo gue serei comunicado a esse respeito, salvo se estabelecido de forma
diversa na regulamentacdo aplicavel ao Cartdo Beneficio. A responsabilidade pela qualidade e especificagdes técnicas
dos produtos e servigos que compdem os BENEFICIOS é exclusiva dos parceiros que os prestarem ou fornecerem. 1.3.
Estou ciente que o Bmg podera majorar ou minorar o meu LIMITE DE CREDITO mediante comunicado prévio que serd
enviado para mim, nos termos do Regulamento e da regulamentacdo sobre o tema, motivo pelo qual, desde ja
autorizo o Bmg a aumentar o meu LIMITE DE CREDITO de forma automaética, observado o LIMITE CONSIGNAVEL. A
presente autorizacdo podera ser revogada por mim, mediante contato junto a Central de Relacionamento. 1.3.1.
Estou ciente que poderd ser motivo para reducdo do meu LIMITE DE CREDITO, dentre outras hipéteses, deterioragdo
do meu perfil de risco de crédito, conforme politica de gerenciamento do risco de crédito do Bmg. Estou ciente ainda
que o referido valor sera automaticamente minorado na mesma proporg¢do de eventuais e futuras diminuicdes em
minha margem consignavel. 1.4. SAQUE: Declaro ter ciéncia que: (a) o SAQUE é um servico facultativo atrelado ao
Cartdo Beneficio, que somente serd disponibilizado para mim nas hipdteses previstas na legislacdo/regulamentacdo
aplicavel e observado os termos e condi¢cBes constantes no convénio firmado entre Bmg e o meu
empregador/conveniado; (ii) o SAQUE através do Cartdo Beneficio poderd ser formalizado: (i) mediante a celebragéo
da CCB fisica e/ou eletronica; (ii) nos terminais de auto atendimento credenciados a bandeira, caso disponiveis; (iii)
mediante outras formas disponibilizadas pelo Bmg para essa finalidade, desde que permitidas na
legislacdo/regulamentacdo aplicavel. 1.4.1. Declaro que previamente a assinatura deste Termo fui devidamente
informado de que a utilizacdo do Cartdo Beneficio para realizacdo de determinadas transagGes, acarretara na
cobrancga de encargos e tarifas, que serdo informados para mim na fatura, nos termos do disposto no Regulamento,
e na legislagdo vigente. 1.5. Autorizacdo para débito na(s) conta(s) indicada(s): Sem prejuizo da possibilidade de
blogueio ou cancelamento do Cartdo Beneficio, se, por qualquer motivo, o pagamento do saldo devedor do meu
cartdo ndo for efetuado na forma prevista, deverei efetuar o pagamento do valor pendente, acrescido de eventuais
encargos pelo atraso, ao Bmg, da seguinte forma, pela ordem: (i) débito na conta de minha titularidade, conforme
autorizado; (ii) por meio de boleto bancario ou (iii) por qualquer outra forma que venha a ser disponibilizada pelo
Bmg. Fica autorizado o Bmg a proceder o débito na conta do Quadro Il e, caso ndo tenha saldo suficiente na conta:
(i) efetuar langamentos parciais e recorrentes, sem que haja alteragdo nesta contratagdo; e (ii) utilizar o limite do
cheque especial. Essa autorizacdo é dada por prazo indeterminado, até a liquidagao integral do saldo devedor desta
CCB. 1.5.1. Autorizo, ainda, o Bmg a ter acesso aos meus dados de depdsitos e aplicacdes em outras instituicdes
financeiras, bem como operacdes de crédito tomadas com outras instituicdes financeiras, nos termos do artigo 19, §
32,V da Lei Complementar n? 105/01, que dispde a ndo configuracdo de quebra de sigilo bancario a revelacdo de
informacdes sigilosas com o expresso consentimento do interessado. 2. Seguro de Protegdo de Perda, Roubo, Extravio
ou Saque Sob Coagdo: Autorizo a minha adesdo ao Seguro Cartdo Protegido, que garante indenizacdo dentro dos
limites e coberturas constantes nas condigdes que foram apresentadas previamente para mim. Declaro que recebi no
ato da assinatura deste Termo, o RESUMO DAS CONDICOES GERAIS E ESPECIAIS e o CERTIFICADO DE SEGURO
contendo as coberturas a que tenho direito. Estou ciente e concordo que as condi¢des completas do seguro estdo a
minha disposicdo no site www.generali.com.br para consulta a qualquer tempo. Autorizo ainda que o prémio de
seguro seja cobrado através da fatura do Cartdo Beneficio. 3. Declaragdes: Declaro, para os devidos fins, que: (i)
informei o Bmg sobre o meu enquadramento como PEP “Pessoas Politicamente Expostas”, nos termos da Circular n®
3.978/20 do Bacen. (ii) minha movimentacdo financeira esta sempre atrelada ao propdsito e a natureza de relagdo de
negocios, conforme declarado no item 10 e 11 do Quadro | do presente Termo, e que havendo qualquer mudanga,
comunicarei o Bmg; (iii) conheco as regras da Lei n° 9.613/98, que dispde sobre os crimes de “lavagem de dinheiro”
e normas complementares publicadas pelo Bacen e Conselho Monetério Nacional (“CMN”), tendo ciéncia de que o
Bmg e as empresas do seu Grupo Econdmico (controladas, controladoras ou sob controle comum) possuem a

obrigacdo de comunicar ao Bacen sobre a ocorréncia de determinadas operacdes, nada tendo a opor quanto ao
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referido procedimento, sendo que 0s meus investimentos e movimentagdes financeiras sdo compativeis com minha
atividade, rendimentos e situacdo patrimonial, motivo pelo qual afirmo que os recursos movimentados e/ou
investidos por mim ndo provém de atividade ilicita. 3.1. Tratamento de Dados: Declaro estar ciente que o Bmg
realizard o tratamento dos meus dados pessoais relacionados a este Termo em observancia a legislacdo e aos
normativos setoriais que dispdem sobre Protecdo de Dados Pessoais, em especial, a Lei Geral de Protecdo de Dados
(Lei n® 13.709/18). 3.1.1. O tratamento de dados de pessoas fisicas (clientes, representantes e socios/acionistas de
pessoa juridica) podera ser realizado para desempenho de atividades do Bmg, tais como: (i) efetivar e operacionalizar
a relacdo contratual prevista na presente CCB; (ii) realizar cobranca judicial ou extrajudicial, inclusive via parceiros;
(iii) compartilhar dados com correspondentes bancarios, instituicdes financeiras e eventuais cessionarios da presente
CCB, bem como, com autoridades judiciais, policiais, governamentais ou 6rgdos reguladores, para cumprimento de
obrigacGes contratuais, legais ou regulatérias do Bmg; (iv) consultar e informar os dados relativos a todas as
obrigacdes assumidas por mim para constarem em banco de dados de protecdo ao crédito e do SCR; (v) realizar
andlises para fins administrativos, antifraude, marketing, concessdo de crédito realizados pelo Bmg ou via
fornecedores; vi) realizar cross sell com produtos de parceiros ou do Conglomerado do Bmg. 3.1.2. Estou ciente que
a qualquer momento poderei exercer os direitos indicados na Lei n2 13.709/2018 através dos canais digitais do Bmg.
3.1.3. O detalhamento sobre os tratamentos de dados realizados pelo Bmg consta na Politica de Privacidade disponivel
em: https://www.bancobmg.com.br/politica-de-privacidade.htm. 3.2. Com a finalidade especifica de subsidiar
procedimentos e controles para prevenc¢ao de fraudes, eu neste ato declaro ter conhecimento de que o Bmg realizara
o registro e o compartilhamento dos meus dados pessoais e de informacdes sobre operag¢Oes financeiras que
configurem indicios de ocorréncias ou de tentativas de fraudes, conforme as normas do Bacen e do CMN. Os dados e
informagdes serdo compartilhados com as instituigdes autorizadas pelo Bacen em sistema eletronico devidamente
autorizado por esta Autarquia. 3.3. Sistema de Informacdes De Crédito (SCR) e Cadastro Positivo: Autorizo
expressamente o Bmg e qualquer Instituicdo pertencente ao Grupo Financeiro Bmg, nos termos da Resolugdo CMN
n°® 5.037/2022, a (i) fornecer ao Bacen, a qualquer tempo, dados a respeito de minhas dividas a vencer e vencidas,
inclusive em atraso e baixadas com prejuizo, o valor das coobrigaces assumidas; (ii) consultar e acessar o SCR sobre
informacdes registradas em meu nome, por outras instituicGes financeiras, vedada a sua divulgacdo; e (iii) consultar
e compartilhar minhas informacdes cadastrais com outras instituicdes financeiras ou assemelhadas e utiliza-las para
fins administrativos, podendo o Bmg praticar todos os atos para tanto necessarios. 3.3.1. Estou ciente que: (i) a
finalidade do SCR é prover o Bacen de informac®es para supervisdao do risco de crédito e propiciar troca de
informacdes entre instituicdes financeiras ou assemelhadas; e (ii) a consulta ao SCR depende desta autorizacdo prévia.
3.4. Nos termos da Lei n? 12.414/2011, autorizo o Bmg a enviar meus dados aos gestores dos bancos de dados do
cadastro positivo, bem como autorizo o compartilhamento de minhas informagées. 3.4.1. Declaro ter ciéncia de que
poderei acessar os referidos dados a qualquer momento e caso constate divergéncias ou inverdades quanto aos
mesmos poderei solicitar a sua modificacdo ou cancelamento mediante o envio de requerimento fundamentado
direcionado a instituicao responsavel pela remessa da(s) referida(s) informagdo(&es). 3.5._ Formalizacdo Eletrdnica: A
confirmacdo da contratacdo do Cartdo Beneficio e das suas condicdes finais serdo realizadas por meio fisico ou meio
eletrénico e, neste caso, reconheco a validade da assinatura eletronica para a assinatura deste Termo e formalizacao
da contratacdo do Cartdo Beneficio, nos moldes da Medida Proviséria 2.200-2/02. 3.6. Estou ciente que a minha fatura
sera disponibilizada para mim conforme opcao assinalada no Quadro V do preambulo. Em caso de duvidas, poderei
contatar o Bmg através dos canais de atendimento disponibilizados. 3.7. Autorizo que o Bmg e/ou empresas do seu
Grupo Econdmico, assim como seus contratados e/ou parceiros, me enviem mensagem eletrdnica(e-mail), SMS por
telefone ou por meio de aplicativos, tal como o WhatsApp, com informagdes sobre o Cartdo Beneficio, inclusive acerca
da fatura, cobranca, produtos e servigos oferecidos pelo Bmg e/ou por qualquer dessas empresas, podendo cancelar
a presente autorizagdo a qualquer momento mediante contato junto a Central de Relacionamento. Tal revogagao nao
se aplica aos contatos realizados pelo Bmg, a fim de efetuar a cobranca de débitos ndo pagos por mim, nos termos da
legislagdo aplicavel. 3.8. Direito de Arrependimento: Tendo a presente contratacao ocorrido por meio remoto (por
telefone, dispositivos _moveis de comunicacdo (mobile), caixas eletrénicos (ATM), internet ou através de
correspondente), poderei, no prazo de até 7 (sete) dias apds a aprovacao da presente contratagdo, solicitar o seu
cancelamento. 3.9. Prevengao ao Superendividamento: Declaro que, antes da presente contratagdo, tomei ciéncia de
todas as op¢des de crédito disponibilizadas pelo Bmg, sendo alertado de forma clara e objetiva acerca da utilizacdo
do crédito de forma consciente e, assim, apds verificar minha condicdo de pagamento, esta contratacdo se mostrou
adequada a minha atual situacdo financeira, ndo implicando em excessivo endividamento, nem prejudicando a minha
subsisténcia. 3.9.1. Me comprometo a manter meus dados cadastrais e econdmicos atualizados junto ao Bmg,
principalmente, se tais atualizagdes gerarem impacto no cumprimento das obrigagdes decorrentes do Cartdo

Beneficio, ou na minha margem consigndvel, como por exemplo variagdes na minha renda, contrata¢des de novas
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operacgdes de crédito, a fim de evitar o meu superendividamento. 3.9.2. Na ocorréncia destes fatos, me obrigo a entrar
em contato imediatamente com o Bmg, nos canais de atendimento disponibilizados, para informa-lo de minha atual
condi¢do econémico-financeira, a fim de possibilitar ao Bmg, conforme suas politicas, avaliar as possibilidades para
gue o pagamento da divida esteja em conformidade com a minha margem consigndvel e adequado as minhas novas
condi¢Ges financeiras. CANAIS DE ATENDIMENTO: Central de Relacionamento Cartao Consignado 4002 7007 (ligagdes
de celular) e 0800 770 1790 (ligagdes de tel. fixo) / SAC 0800 9799 099 / Deficientes auditivos e ou de fala 0800 9797
333 (Atendimento 24 horas, 7 dias por semana) / Se sua reclamacdo foi tratada em nossos canais de atendimento,
mas a solucdo oferecida ndo foi satisfatoria, procure a OUVIDORIA 0800 723 2044 de segunda a sexta-feira de 08:00
as 20:00.

Assine abaixo e confirme a contratagdo de seu Cartdo de Beneficio Consignado

Assinatura do TITULAR ou seu Representante Legal:

Assinatura do cliente: Assinatura Eletrénica firmada por Biometria Facial

Autenticagdo eletrénica4C31133F3717CB195642CE0C23410F54 | Data/Hora: 16/10/2024 15:48:28
| IP/Terminal: 45.5.143.144:60252 | Localizacao: R. Sao Jeronimo, 141a - Jardim Bandeirantes, Maracanau - CE,
61934-080, BrazilS{

Declaracdo se analfabeto ou impedido de assinar: Eu, assinante a rogo do TITULAR, abaixo qualificado, declaro que ouvi atentamente a
leitura das condi¢des deste Termo, ao TITULAR, e por ndo restar nenhuma duvida acerca da contratagdo, assino a rogo do TITULAR, na
presenca de 2 (duas) testemunhas abaixo qualificadas, para que este possa surtir seus devidos efeitos juridicos e legais.

Polegar Direito - Cliente

A rogo do TITULAR, assina o rogado:

Nome:

CPF ou ClI:

Testemunhas:

Nome: Nome:
CPF: CPF:
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ANEXD - BENEFICIDS DO CARTAD

SEGLRD DE VIDA CARTAD BENEFICID BMG

(GENERAIL

Seguradora: Generali Brasil Sequros S.A. N? Apélice: Corretor: CMG - Cadigo SUSEP GENERALI: N? do Contrato
CNPJ/MF sob o n? 33.072.307/0001-57 72930006974/ Corretora de Sequros 102037134-9 (ADE):
Cossequradora: 72930006475 CNPJ: 22.456.213/0001-65 | Cadigo SUSEP MG SEGURDS: 92464972
MG SEGLROS, VIDA E PREVIDENCIA S/A Estipulante: Banco BMG | 03417
CNPJ/ME sob o n® 26.136.748/0001-00 SA

G1.186.680/0001-74

COBERTURAS e DADOS DO SEGURD

A Vigéncia do seguro & de 24 (vinte e quatro) meses, contatos da contratagio do cartdo; ou da utilizagio do cartéo para compras ou saques; ou do dltimo
desconto em folha..

As coberturas e os beneficios aplicaveis ao plano de seguro estéo apresentados na tabela abaixo e seréo informados no Certificado Individual do Seguro, que
serd disponibilizado no site https://certificados.generali.com.br/bmg e podera ser acessado com seu CPF e data de nascimento.

Morte Morte Acidental Aux. Funeral Assisténcia. Funeral Desconto Medicamento

R$2.000 R$2.000 RS 2.000 SIMTITULAR - RS 2.000 De 15% a 80%

PREMIO DO SEGURD E FORMA DE PAGAMENTD: Pago pelo estipulante, sem qualquer custo adicional ao Segurado.

DECLARAGAES:

Declaro que as informagies contidas neste documento e seus anexos séo verdadeiras e completas e assumo total responsabilidade pela sua exatidao, inclusive
que tomei conhecimento na integra das Condigies Gerais desta adeséo, que foram integralmente lidas e aceitas por mim. Estou ciente de que, o BMG possui
uma apalice de sequros de vida coletiva, contratada em beneficio de seus clientes do Cartdo Consignado de Beneficio, pelo regime néo contributério e, para
fazer parte desse beneficio e cumprir as formalizagdes exigidas pela requlamentagéo, assino a presente Proposta de Adeséo ao Sequro Coletivo, na qualidade
de Proponente. Tenho ciéncia de que o Seguro & néo contributério, ou seja, pago 100% pelo Estipulante. Estou ciente de que qualquer indenizagao por sinistro
somente serd liquidada apds o pagamento do devido prémio por parte do Estipulante, a caracterizagéo da elegibilidade do evento coberto e o seu amparo pelo
sequro e que, de acordo com o artigo 766 do Cadigo Civil Brasileiro, se tiver omitido circunstancias que possam influir na aceitagdo e/ou taxagao do risco pela
Seguradora, perderei o direito a qualguer indenizago. Estou ciente, ainda, de que a aceitagéo do sequro estard sujeita a analise do risco e que o nio pagamento
do prémio por parte do Estipulante poderé ocasionar o cancelamento do sequro, ohservadas as disposigiies das condigies contratuais do segura e legislagéo
aplicavel & espécie. A Seguradora terd o prazo de 13 (quinze) dias para manifestar-se sobre a aceitagéo ou recusa da presente Proposta, sendo
autorizada a solicitagéo de documentos complementares, uma Gnica vez, para anlise e aceitagéo do risco ou da alteragédo proposta, durante
esse prazo. Neste caso, o prazo de 13 (quinze) dias ficara suspenso, voltando a correr a partir da data em que se der a entrega da
documentagéo. A Seguradora procederd, obrigatoriamente, 8 comunicagio formal, no caso de néo aceitagéo da proposta, justificando a
recusa. A auséncia de manifestagéo, por escrito, da Seguradora, no prazo previsto, caracterizard a aceitagéo tacita da proposta. Estou ciente
de que, nan tendo interesse na manutengdo da renovagéo do sequro, deverei manifestar-me previamente ao encerramento do prazo de vigéncia em curso, nos
termos das Condigdes Gerais do Sequro. Na auséncia de manifestago. estou ciente de que o sequro serd renovado e concordo em manter meu vinculo. Autorizo,
também, a automética renovagéo do seguro e que o ESTIPULANTE me represente nas referidas renovagies.

Estou ciente, ainda, que o registro deste plano na SUSEP nao implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendagéo a sua comercializagio e que poderei
consultar a situagéo cadastral do corretor de seguros, no site www.susep.gov.br, por meio do nimero de seu registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF”
Ao contratar o seguro objeto deste documento, reconhego e concordo que meus dados pessoais serdo utilizados para os fins necesséarios a consecugéo do seu
objeto, seguindo as diretrizes da Politica de Privacidade da Generali. Para obter mais informagéies sobre comao a Generali cuida dos seus dados pessoais, bem
como para entender como vocé pode exercer seus direitos relacionados aos seus dados pessoais, consulte a nossa Politica de Privacidade, disponivel em
[https://www.generali.com.br].

DECLARAGAD DO PROPONENTE

Em atendimento & Resolugdo CNSP 382/2020, o Proponente declara que foi informado pelo Estipulante que o mesmo tem contrato de exclusividade com a
Seguradora para a comercializagdo e oferta deste produto, bem como que Ihe foi prestado todo o esclarecimento necessério, por parte dos intermediarios,
em relagdo as disposigies contidas na Resolugan CNSP 382/2020, inclusive quanto & prévia disponibilizagdo das informagies previstas no art. 42, §1° da
Referida Resolugan.

COBERTURAS, PREMID E BENEFICIARIOS LEGAIS

Os valores definitivos de cobertura e prémio seréo informados no Certificado Individual do Seguro. Os Beneficiarios séo as pessoas fisicas designadas
para receber os valores dos Capitais Segurados na ocorréncia do Sinistro coberto. Os beneficiarios seréo designados livremente pelo Segurado.
0 SEGURADD podera alterar, a qualquer momento, o beneficiario através de solicitagéo formal, escrita, assinada e enviada para a Seguradora. Na
falta de indicagéo expressa serio beneficiarios aqueles indicados por lei.

Caracteristicas do Sequro, Coberturas e Beneficios Complementares

1.1 Sequradora: Generali Brasil Sequros S.A. CNPJ/MF sob o n? 33.072.307/0001-57. % de Responsabilidade: 60%

1.2 Cosseguradora: MG SEGURDS, VIDA £ PREVIDENCIA S/A CNP.J/ME sob o n? 26.136.748/0001-00. % de Responsabilidade: 40%
3.4 Coberturas:
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Auxilio Funeral: Cobertura securitéria requlada pela GENERALI BRASIL SEGURDS AS. CNPJ/MF sob o n? 33.072.307/0001-57, Cadigo SUSEP 0390-8,
processo SUSEP n? 15414.301147/2014-38. Tem por objetivo realizar o pagamento de até R§2.000,00 (dois mil reais) em caso de falecimento do sequrada,
respeitando as regras para acionamento do sinistro. Servigo ndo cumulativo com a assisténcia funeral.

Auxilio Funeral: Cobertura securitaria regulada pela GENERALI BRASIL SEGURDS AS. CNPJ/MF sob o n? 33.072.307/0001-57, Cadigo SUSEP 0a30-8,
processa SUSEP n? 15414.901147/2014-38. Tem por objetivo realizar o pagamento de até R$2.000,00 (dois mil reais) em caso de falecimento do sequrada,
respeitando as regras para acionamento do sinistro. Servigo ndo cumulativo com a assisténcia funeral.

Assisténcia Funeral: Servigo prestado pela MEMORIAL INTERNATIONAL BRASIL ASSISTENCIA FUNERARIA LTDA., CNPJ/MF sob o n? 20.181.081/0001-16. Tem por
objetivo a prestagén do servigo de Assisténcia funeral na hipdtese de morte do SEGURADO no valor de ate R§2.000,00 (dois mil reais). O servigo ndo preve
reembolso. 0 SEGURADD devera entrar em contato com a Central de Atendimento (D800 591 2053). ocasigo em que receberd as instrugdes necessarias.
Assisténcia Descanta Farmécia Servigo prestado pela EUROP ASSISTANCE BRASIL SERVIGOS DE ASSISTENCIA S/A, CNPJ/MF sob o n® 01.020.023/0001-06.
Tem por objetivo a prestagio do servigo de desconto em medicamentos regulados pela ANVISA e constantes na ABCFARMA, comercializados em redes de
farmacia e drogarias credenciadas. [ servigo nao prevé reembolso. 0 SEGURADD devera entrar em contato com a Central de Atendimento 0800 7070211 ou
3004 5858 (Capitais), ocasido em que receberd as instrugfies necessarias.

(s beneficios e servigos, séo garantidos pela GENERALI BRASIL SEGURDS AS. CNPJ/MF sob o n? 33.072.307/0001-57, Cadiga SUSEP 0390-8, processa SUSEP
n? |02037134-1, estabelecida no endereco R. Barao de Tefé, 34 - 162 andar, Centro - Rio de Janeiro - CEP 2004-002, com 60% de responsabilidade e pela
cosseguradora MG SEGURDS, VIDA E PREVIDENCIA S/A CNPJ/ME sab o n? 26.136.748/0001-00, Cadigo SUSEP 03417, estabelecida no enderego, Rua Matias
Cardoso, n? B3, salas 305-Parte a 308, Bairro Santo Agostinho - Belo Horizonte, Minas Gerais - CEP 30.170-314, com 40% de responsabilidade. As Condigdes

Gerais da apdlice podem ser acessadas a qualquer tempo no enderego eletronico www.generali.com.br.

0 registro deste plano na SUSEP néo implica, por parte da Autarquia. incentivo ou recomendagao & sua comercializagio. SUSEP - Superintendéncia de Sequros
Privados - Autarquia Federal responsével pela fiscalizagdn, normatizagéo e controle dos mercados de sequro, previdéncia complementar aberta, capitalizagao,
resseguro e corretagem de seguraos. As condigies contratuais do Plano de Seguro encontram-se registradas na SUSEP de acordo com o nimero de Processo
SUSEP e poderso ser consultadas no enderego eletronico www.susep.gov.br ou no site www.generali.com.br. Servigo de Atendimento ao Pablico SUSEP: 0800-
0218484,

Corretora de Sequros - CMG Corretora de Sequros CNPJ 22.436.213/0001-65, Cadigo SUSEP 10.2087134.9. 0 SEGURADO podera consultar a situagdo cadastral
do seu corretor de sequros no site www.susep.gov.br, por meio do ndmerao de seu registro na SUSEF, nome completo, CNPJ ou CPF.

Comunicamos que & Generali Brasil Seguros S.A possui canais especificos para que sejam relatadas quaisquer reclamagies ou dividas relacionadas ao seu
sequro, centrais de atendimentos 0800 728 2076 de sequnda a sabado das O8h00 as 20600, SAC 0800 883 0200 disponivel 24 (vinte e quatro) horas por 7
dias na semana, pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala deverdo ligar para 0800 889 0400 e ouvidoria 0800 880 3300 de segunda a sexta - feira das 09
horas as I8 horas. Informagées referentes a aquisicio do sequro- Canal de atendimento Banco BMG: 4002-7007 Ligagies de celular, 0800 770 1730
Ligagdes de telefone fixo, 08009793039 SAC, 08007232044 Ouvidoria (3h00 as 18h00), 08008737333 Deficiente auditivo e/ou de fala. 0 certificado do sequro

serd disponibilizado através do site www.generali.com.br

Assinatura do cliente: Assinatura Eletranica firmada por Biometria Facial

Autenticagéo eletrdnica: 4031133F3717CRI956420E0C23410F54 | Data/Hora: 16/10/2024 15:48:28 | IP/Terminal: 45.9.143.144:60252 | Localizacao: R. Sao Jeronima, 141 -
Jardim Bandeirantes, Maracanau - CE, 61334-080, Brazil

DECLARAGAD SE ANALFABETO OU IMPEDIDD DE ASSINAR: Declara que ouvi atentamente a leitura deste Termo de Adeséo na presenga das testemunhas abaixo,

tendo compreendido seu conteddo, estou ciente de todas as condigiies e obrigagies assumidas.

A rogo do TITULAR, assina o rogado:
Nome: CPF ou C:

Testemunhas:

Nome/CPF: Nome/CPF:
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" bmg TERMO DE CONSENTIMENTO ESCLARECIDD DO CARTAD DE CREDITO CONSIGNADD BENEFICID

Em cumprimento & sentenca judicial proferida nos autos da Agao Civil Pablica n® 106890-28.2015.4.01.5700, 32 Vara Federal da Secéo
Judiciaria de Sao Luis/MA, proposta pela Defensoria Pablica da Unigo.

| ~TITULAR: {. Nome Completo do TITULAR / 2. CPF / 3. N® do Beneficio: | 1. VERONICA ROCHA DO NASCIMENTD / 2. 753.003.883-1a / 3.

Il - PRAZO PARA LIQUIDAGAD DO SALDOD DEVEDOR: Desde gue bal7Z30348
cumpridas as condigies descritas no item VI, abaixo, o saldo devedor
do cartdo serd liquidado ao final de até: 84 meses

Il - Relagéo de BENEFICIOS - descritas no Anexo do Terma de
Adesén

Eu, acima qualificado como titular do cartéo consignado de beneficio contratado com o Banco BMG S/A, declaro, para os devidos
fins e sob as penas da lei, estar de ciente e de acordo que:

(i) contratei um Cartdo Consignado de Beneficin;

(i) fui informado que a realizagao de saque mediante a utilizagdo do meu limite do Cartéo ensejard a incidéncia de encargos e que o
valor do saque, acrescido destes encargos, constaré na minha praxima fatura do cartéo;

(iii) a diferenga entre o valor pago mediante consignagéo (desconto realizado diretamente na remuneragdo/beneficio) e o total da
fatura poderd ser paga por meio da minha fatura mensal, o que & recomendado pelo Banco BMG S.A, j& que, caso a fatura néo seja
integralmente paga até data de vencimento, incidirdo encargos sobre o valor devido, conforme previsto na fatura;

(iv) declaro ainda saber que existem outras modalidades de crédito, a exemplo do empréstimo consignado, que possuem juros mensais
Bm percentuais menores;
(v) estou ciente de que a taxa de juros do Cart&io Consignado de Beneficio é inferior & taxa de juros do Cartéo de Crédito convencional;

(vi) sendo utilizado o limite parcial ou total de meu Cartén, para sagues ou compras, em uma (nica transagao, o saldo devedor do
cartdo serd liguidado até o ndmero de meses que néo exceda o disposto no inciso V1, do art. 32 da Instrugdo Normativa PRES/INSS n? 138,
de |0 de novembro deZ2022. , contados a partir da data do primeiro desconto em folha, DESDE QUE: (a) eu ndo realize outras transagiies de
qualquer natureza, durante todo o periodo de amortizagéo projetado a partir da dltima utilizagao; (b) ndo ocorra a redugdo/perda da minha
margem consignavel de cartaon; (c) os descontos através da consignagio ocorram mensalmente, sem interrupgéo, até o total da divida; (d)
eu ndo realize qualquer pagamento espontanen via fatura; e (e) nao haja alteragéo da taxa dos juros remuneratdrios.

Para tirar dividas acerca do Contrato ora firmado, inclusive sobre informagies presentes neste Terma de Consentimento, o TITULAR podera
entrar em contato, gratuitamente, com o Banco BMG S.A através do sequintes Canais de atendimento: Central de Relacionamento BMG CARD
4002 7007 (ligagdes de celular) e 0800 770 1790 (ligagées de tel. fixa) /Servigo de Atendimento an Consumidor - SAC 0800 379 3099
/Deficientes auditivos e ou de fala 0800 879 7333 / OUVIDORIA D800 723 2044

Local e data: S&o Paulo/SP, 16/10/2024

Assinatura do cliente; Assinatura Eletrénica firmada por Biometria Facial

Assinatura eletrénica: 4C31133F3717CRI956420E0C23410F54 | Data/Hora: 16/10/2024 15:48:28 | IP/Terminal:
45.5.143144:60252 | Localizacao: R. Sao Jeronimo, 14la - Jardim Bandeirantes, Maracanau - CE, 61934-080, Brazil

DECLARACAD SE ANALFABETD OU IMPEDIDD DE ASSINAR: Declaro que ouvi atentamente a leitura deste Termo de
Consentimento na presenca das testemunhas abaixo, tendo compreendido seu conteddo, estou ciente de todas as condigiies e obrigagies
assumidas.

A rogo do(a) TITULAR, assina o rogado:

Nome: CPF ou CI:

Testemunhas:
Nome/CPF: Nome/CPF:
Digital do Cliente
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GRUPO
' ' FINANCEIRO

TERMO DE AUTORIZAGCAO DO BENEFICIARIO - INSS

N2 ADE: 92464972

Eu VERONICA ROCHA DO NASCIMENTO, CPF 259.059.883-15 para apoiar a contratacdo/simula¢do do
empréstimo consignado, cartdo de crédito consignado e cartdo consignado de beneficios do INSS, a fim de
subsidiar a proposta do Banco Bmg S.A, autorizo o INSS/Dataprev a disponibilizar as seguintes informacées:

| - DADOS DE IDENTIFICAGAO DO BENEFICIARIO

1. Nome Completo
. CPF
. Data de Nascimento

Il - DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL DO
BENEFICIARIO

. Nome Completo
. CPF

Il - DADOS DO BENEFICIO

. Numero do Beneficio
. Situagao do Beneficio
. Espécie do Beneficio
. Indicacdo de que o Beneficio foi Concedido por
Liminar
5. Data de Cessacao do Beneficio — DCB (se houver)
6. UF de pagamento
7. Tipo de Crédito (Cartdo Magnético ou Conta
Corrente)
8. CBC da IF Pagadora
9. Agéncia da Pagadora
10. Conta Corrente onde o Beneficio é Pago
11. Classificador da Pensao Alimenticia
12. Possui:
a) Representante Legal
b) Possui Procurador; ou
c) Possui Entidade Representacdo
13. Bloqueado para Empréstimo
14. Data da ultima Pericia Médica
15. Data do Despacho do Beneficio - DDB
16. Valor:
a) Da Margem Disponivel
b) Da Margem Disponivel Cartdo
c) Do Limite de Cartdo
17. Quantidade de Contratos ativos ou suspensos ou
reservados
18. Data da Consulta
19. Elegivel para Empréstimo
20. Data de Extin¢do da Cota o Dependente Titular
21. Valor Liquido

2
3
1
2
3. Data fim
1
2
3
4

Este termo autoriza esta Instituicdo Financeira a consultar as informacoes acima descritas durante um periodo

de 30 (trinta) dias e qualquer utilizacio deste, para outros fins, incorrera nas sancdes previstas na Lei n2 13.709,

de 14 de agosto de 2018 (Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais - LGPD).
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Este pedido podera ser efetuado pela Instituicao Financeira em até 45 dias apds a assinatura deste instrumento.

sssss

Assinatura do cliente: Assinatura Eletronica firmada por Biometria Facial

Autenticacao eletronica:

Local e data:

Declaragao se analfabeto ou impedido de assinar: Eu, assinante a rogo do Titular, abaixo qualificado, declaro que
ouvi atentamente a leitura deste Termo de Autorizacdo do Beneficidrio do INSS, ao Titular, e por ndo restar
nenhuma duvida acerca da autorizacdo aqui concedida, assino a rogo do Titular, na presenca de 2 (duas)

testemunhas abaixo qualificadas, para que esta possa surtir seus devidos efeitos juridicos e legais.

A rogo do(a) Titular, assina o rogado:

Digital do Titular

Nome:

CPF:

Testemunhas:

1. 2.
Nome: Nome:
CPF: CPF:

Central de Relacionamento: Por telefone celular 4002 7007 (ligacdo e WhatsApp) e por telefone fixo 0800 031
8866. SAC: 0800 979 9099. Para deficiente auditivo ou de fala 0800 979 7333 — atendimento 24 horas, 7 dias da
semana. Cobranca 0800 286 3636. Se sua reclamacado foi tratada em nossos canais de atendimento, mas a solucgao
oferecida ndo foi satisfatoéria, procure a OUVIDORIA 0800 723 2044.
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Este
original

docul
| a classificacao da informac&o quanto a sua sensibilidade deve ser

hbmg

Comprovante de Pagamento - TED
(Transferéncia eletrénica disponivel)

Dados remetente: BANCO BMG S.A

CPF/CPNJ: 61.186.680/0047-57

Agéncia: 0001 Conta: 1999991

Data: 25/10/2021 12:36:00

Destinatario: VERONICA ROCHA DO NASCIMENTO
CPF/CPN]J: 259.059.883-15

Banco Destinatario: 104 - CAIXA ECONOMICA FEDERAL
Agéncia: 1961 Conta: 754220797-1

Valor: R$1.232,00 (UM MIL E DUZENTOS E TRINTA E DOIS REAIS)

Finalidade: 01 Crédito em Conta

Mensagem SPB: PAG0143

Autenticagao: BMG251021*%#¥****x1232 00RMCLQ371146739010811

mento contém informagao RESTRITA. Seu conteldo é restrito as partes interessadas e previamente autorizadas dentro do contexto e do processo que estdo sendo compartilhadas e utilizadas. Em caso de modificagcdo do conteido
reavali

aliada.

ou compartilhamento fora do contexto



