
TERMO DE SOLICITAÇÃO DA PORTABILIDADE 

1) Dados do solicitante (devedor)

Nome completo Nome social (opcional) 

CPF Documento de identificação (nº) 

Telefone (com DDD) E-mail (opcional)

1.1) Possui representante legal? ☐ Sim ☐ Não

Nome do Representante Legal Nome social (opcional) 

CPF Documento de identificação (nº) 

2) IF Credora Original - Dados da Operação a ser portada (informações fornecidas pelo
solicitante (devedor))

Razão social da IF Credora Original CNPJ IF Credora Original 

Número do contrato Modalidade de crédito / Tipo de contrato 

Saldo devedor R$ Quantidade de parcelas remanescentes 

3) Dados do responsável pelo atendimento ☐ Correspondente ☐ Outros

Razão social CNPJ 

3.1) Dados do agente de crédito (se correspondente) 

Nome completo CPF 

4) IF Proponente: SIMULAÇÃO  das novas  Condições Financeiras e CET para Requisição da
Portabilidade de Operação de Crédito

Razão social da IF proponente CNPJ Proponente 

Endereço da IF Proponente  Número Complemento 
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Bairro Cidade Estado CEP 

Data da Simulação Data do Vencimento da 
1ª Parcela 

Data de Vencimento da Última 
Parcela 

Saldo devedor 
R$  

Máximo de Cobertura 
(Cartão/Cheque Especial) 

Valor da Parcela 
R$ 

Quantidade de Parcelas 

Taxa de Juros Efetiva 
a.m.% (exceto Imobiliário)

Taxa de Juros Efetiva a.a.% Taxa de Juros 
Nominal a.a.% 

CET - Custo Efetivo 
Total a.a.% 

Índice de preço ou base de remuneração (Imobiliário) Sistema de pagamento (Imobiliário) 

Condições do Termo de Solicitação de Portabilidade (Alternativo) 

,  de  de 20 .Local e data da emissão do comprovante:

_________________________________________ 

Assinatura do Cliente ou Representante Legal 

CPF:    

Ou 

Assinatura Digital (Banco): 

e

Código de autentificação (Hash): Data e Hora:
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Declaração do Analfabeto ou Impedido de Assinar 

Declaro que ouvi a leitura deste documento, na presença das testemunhas,  

tendo compreendido seu conteúdo e estando ciente das condições e obrigações 

que assumi na presente Cédula. A rogo do Emitente, assina o Rogado  

e as duas Testemunhas abaixo:  

_________________________________________ 

Assinatura do rogado 

Nome:    

Nome social (opcional): 

CPF:    

Testemunhas da assinatura a rogo: 

_______________________________________ 
     Assinatura do rogado 

Nome:    
Nome social (opcional): 
CPF:     

_______________________________________
Assinatura do rogado

Nome:

Digital do Titular 

_______________________________________ 
   Assinatura do rogado 

Nome: 
Nome social (opcional): 
CPF:     
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