Céd. Aprovagdo | Contrato n°

Banco TERMO DE ADESAO ao
[ PanAmericano Contrato de Abertura de Crédito
Filial/Promotora Origem Plano/Tabela
Forma de Pagamento Produto Promotor/Contato
[lcp []cDC
DADOS PESSOAIS
Nome do Creditado CPF Data de Nasc. Sexo
RG Orgio Emissor | Data Emissio UF Nome da Mae
Naturalidade Estado Civil Quant. Dependente

Endereco Completo

Bairro

Cidade

UF

CEP Tipo de Residéncia

1.[] Prépria 2. [] Alugada 3. [ ] C/ Parente 4.[ ] Funcional

Telef. Resid. (DDD/n°/Ramal) Tipo Telefone Tempo de Residéncia
Ano Meés

Nome do Conjuge Data Nascimento |RG CPF
Empresa onde Trabalha o Conjuge Cargo Salario/Rendim. Tel.Coml. (DDD/n°/Ramal)
DADOS PROFISSIONAIS
Empresa Cargo Profissdo CNPJ
Endereco Bairro Cidade UF
CEP Telefone (DDD/n°/Ramal) Tempo na Empresa Salario/Rendimento

Anos Meses

Natureza da Ocupacgdo:

1. [] Aposentado/Pens.
5.1 Informal/Aut./Cooperado 6. [ ] Militar/F. Armadas
9. [ ] Propriet. de Empresa

2. |:| Bancario

3.[] Setor Privado — CLT
7. ] Produtor Rural
10. [ ] Rendimento Capital 11.[ ] Serv. Piblico

4.[] Func. Empr. Pdblica

8. [ ] Profis. Liberal

12. |:| Taxista

REFERENCIAS BANCARIAS, CARTAO DE CREDITO E PESSOAIS

Banco Agéncia |N° Conta Cheque Especial | Data Abert. Conta | Cartdao Crédito | Banco/Afinidade
|:| Sim |:| Nio

Pessoal/Nome Afinidade DDD | Telefone Ramal

Pessoal/Nome Afinidade DDD | Telefone Ramal

ESPECIFICACAO DO BEM/SERVICO E CONDICOES DA NEGOCIACAO - Valores em R$

Bem/Servico

Nota Fiscal

Valor Liberado / Solicitado

Quant. Prestacoes

Valor da Prestacao

Vencto. 1? Parcela

Vencto. Ultima Parcela

Valor da Entrada

Contratag@o Seguro

[]Sim [ INio |[]Sim

Seguro Financiado Valor IOF

|:| Nao

Valor dos Encargos

Taxa Mensal

Taxa Anual

Spread - % a. a.

Valor Total Financiado |Banco n°

Agéncia n°

Conta n°

De

Numeracgdo Cheques Recebidos

a

02.408-2 E — Abrl 09 -V..4

1* via Banco 27 via Creditado 3 via Loja/Filial




PAGAMENTOS AUTORIZADOS - Valores em R$
Tributos Seguros Tarifa de Cadastro/Renovagao
Pagamentos Servicos Terceiros Pagamentos Outros Servigos
Registros Total Custo Efetivo Total - CET
% a. m. % a. a.

CENTRAL DE ATENDIMENTO AO CLIENTE / OUVIDORIA - Telefone: 0800 775 8686

IMPORTANTE — LEIA COM ATENCAO

Ao assinar este Termo de Adesdo ao Contrato de Abertura de Crédito, declaro conhecer e aceitar as clausulas e
condi¢des contidas no Contrato de Abertura de Crédito, registrado em Cartério de Registro de Titulos e
Documentos de Sao Paulo, que recebo neste ato e com o contetido discriminado acima. Assino este contrato que
li e entendi todas as cldusulas e disposicoes.

Autorizo expressamente 0 BANCO a informar os dados relativos a todas as obrigacdes por mim assumidas junto
ao BANCO, para constarem de cadastros compartilhados pelo BANCO com instituicdes conveniadas para tanto,
administradas pela SERASA ou por outras entidades de protecio ao crédito. O BANCO e tais outras institui¢des
ficam expressamente autorizados a disponibilizar e intercambiar entre si informagdes sobre obrigacdes contraidas
por mim, bem como a consultar o Sistema de Central de Risco do Banco Central do Brasil o que é de utilidade
aos seus interesses. || Ndo concordo com esta cldusula, e o motivo é porque

Declaro e estou ciente que o BANCO deve fornecer ao Banco Central do Brasil, informagdes sobre a presente
operagao, ou seja, divida a vencer, vencidas e registradas como prejuizo.

TERMO DE SOLICITACAO E AUTORIZACAO DE EMISSAO DE CARTOES

SOLICITO E AUTORIZO A EMISSAO, EM MEU NOME E DE MEUS DEPENDENTES, DOS CARTOES
DE CREDITO PANAMERICANO, VISA, MASTERCARD E/OU PANCLUB, SEM COBRANCA DE
ANUIDADE, NOS TERMOS DOS CONTRATOS REGISTRADOS NO 3° CARTORIO DE REGISTRO DE
TITULOS E DOCUMENTOS. ESTOU CIENTE E ACEITO QUE MINHA PROPOSTA SEJA SUBMETIDA
A ANALISE CADASTRAL E DE APROVACAO DE CREDITO NOS PARAMETROS DO SISTEMA DE
CARTAO DE CREDITO PANAMERICANO. RECONHECO E ACEITO QUE SOMENTE RECEBEREI OS
CARTOES E COPIA DOS RESPECTIVOS CONTRATOS CASO SEJA APROVADO MEU INGRESSO NO
SISTEMA DE CARTAO DE CREDITO.

[ ] NAO DESEJO RECEBER OS CARTOES

Data Assinatura do Creditado — De acordo Assinatura do Banco PanAmericano S.A.
1? Testemunha - Assinatura 22 Testemunha - Assinatura

Nome: Nome:

CPF: CPF:

Central de Atendimento ao Cliente / Ouvidoria - Telefone 0800 775 8686
SAC - Servico de Apoio a0 Consumidor - Telefone 0800 776 8000
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