A banrisul

LIMPAR FORMULARIO m

CADASTRO DE CLIENTE PESSOA JURIDICA

Agéncia de ¢
Preferéncia

6digo Agéncia*

*

Nome Agéncia

‘ ‘ Finalidade do Cadastro*:

Dados
da
Empresa

CNPJ*

Nome Empresarial*

Nome Fantasia Nome a ser impresso no Cartdo*

Contato na Empresa*

Home page Nacionalidade*

‘ ‘ ‘D Brasileira D Estrangeira. Pais:

Natureza Juridica® Quantidade de Filiais

Data de Constituigao* Data de Inicio da Atividade* E uma sucess&o?*

Data da Sucessé&o*

Pequena
Grande

‘ ‘ ‘ ‘ “:ISIM DN/:\O CNPJ*:
P da Empresa*

Micro EE

Média

Regime tributario municipal*

resa possui* Tipo de Capital/Patriménio*
Capital Social D Nenhum Publico Estrangeiro
Patriménio Social Privado

Regime tributério estadual®

Regime tributrio federal*

Economia Mista
Inscrigao estadual

Inscrigéo Municipal

Atividades
da
Empresa

Tipo de Atividade*

‘ E Principal*

(CNAE Fiscal) \

D Secundaria Atividade™:
Tipo de Atividade
‘ [eprincipal  [] Secundaria Atividade: (CNAE Fiscal) ‘

Acordo de Combate a Evaséo Fiscal*

Registro
da
Empresa

Pais Aderiu ao acordo

Numero de Identificagao
‘ Estados Unidos H DNéo DSim de Ades3o ao Acord(ﬁ DSim, mas sem nlimero DNéo ¢é alvo do acordo ‘
OBS.: Os campos referentes ao Acordo de Combate a Evasdo Fiscal devem ser preenchidos caso o codigo de alguma das atividades da empresa inicie-se com K64, K65 ou K66.
Motivo* NUmero Registro* Origem* Data*
Motivo Numero Registro Origem Data

Composicgao
da
Empresa

Pessoa Fisica Brasileira Acbes em Tesouraria Pessoa Juridica Estrangeira. Pais de Origem:

Tipo de Pessoa* (Necessario informar Beneficiario Final de sécios PJ.)
‘ %Pessoa Juridica BrasileiraE Acionistas MinoritériosE Pessoa Fisica Estrangeira. Pais de Origem:

Ceer

Nome*

DCNP:J: ‘
RG

Estado Civil D Sl Regime de Casamento

Vitvo

D Casado D Desquitado/Divorciado
[Isolteiro ] Uunizo Estavel

“:lComunhéo parcial D Separagéo total |:| Comunhao total D Part. Final aquestos ‘

Percentual de Participagdo* Data de inicio de Participagdo* Registro atual da Participagéo*

Designagéo do Sécio*

Tipo de Pessoa (Necessario informar Beneficiario Final de_sdcios PJ.)
Pessoa Fisica Brasileira [_ Agdes em Tesouraria Pessoa Juridica Estrangeira. Pais de Origem: DCPF:
L Pessoa Juridica Brasileira Acionistas Minoritarios Pessoa Fisica Estrangeira. Pais de Origem: DCNPJ: ‘
Nome RG
Estado Civil DCasado D Desquitado/Divorsiado D Separado Regime de Casamento
Osolteiro [ Unigo Estavel Vitvo ‘ ‘ [ comunhao parcial [ Separagzo total ] Comunhzo total [ Part. Final aquestos ‘

Percentual de Participagdo Data de inicio de Participagdo Registro atual da Participacdo

Designagao do Sécio

Beneficiario
Final

Tipo de Pessoa
Pessoa Fisica Brasileira O Agbes em Tesouraria D Pessoa Juridica Estrangeira. Pais de Origem:
L Pessoa Juridica Brasileira D Acionistas Minorita’riosl:l Pessoa Fisica Estrangeira. Pais de Origem:

crr:
[ [N ‘

Nome

Natureza juridica

Possui composi¢éo societaria? Percentual de Participagdo Designagéo do Sécio

| Osm CInAo I | |
Tipo de Pessoa

Pessoa Fisica Brasileira Acdes em Tesouraria Pessoa Juridica Estrangeira. Pais de Origem: CPF:

Pessoa Juridica Brasileira Acionistas Minoritarios Pessoa Fisica Estrangeira. Pais de Origem: CNPJ: ‘
Nome Natureza juridica

Possui composigéo societaria? Percentual de Participagédo Designagéo do Sécio

| Osm O NAO I |

Administra
-dores

Data de inicio da Administragdo* Registro Atual administragéo*

Qualificagado do administrador®

CPF/CNPJ* Nome*

Tipo de Pessoa*

O O]

Poderes*

Data de inicio da Administracdo* Registro Atual administragéo*

Qualificagado do administrador®

Tipo de Pessoa*® CPF/CNPJ* Nome* Poderes™
| O O] || || |
Tipo de enderego CEP* Logradouro*
Enderegos ‘Matrizou Filial H ‘ ‘
da Empl"esa Bairro* Cidade* UF* Possui Nimero?* Numero/Complem.*

[Rubricar

H_Hsm QNAOH ‘

SN
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Ponto de referéncia Possui servigo postal* Tipo sede* Situagao do enderego

- | |Pr<')pria Cedida [JArrendada
‘ ‘ D SIM D NAO JAlugada Concesséo ‘ NORMAL ‘
Tipo de enderego CEP Logradouro
‘Corresp. Fora da Sede‘ ‘ ‘ ‘ ‘
Enderegos Bairro Cidade UF  Possui Nimero? Numero/Complem.
| I || sm Owo| |
da Ponto de referéncia Possui servigo postal Tipo sede Situag&o do enderego
‘ ‘ ‘ - ‘ [JPropria Cedida [JArendada
COs™ I NAO || Faugacs  [Foonssesso | NORWAL |
Em presa Tipo de enderego Logradouro® Possui Numero?* Numero/Complem.*
‘ Estrangeiro H Osm [J NAo ‘ ‘ ‘
Bairro Cidade* Estado Pais* Caixa Postal
OBS.: Mesmo com o preenchimento de um endereco do tipo “Estrangeiro”, é obrigatorio o preenchimento do enderego de tipo “Matriz ou Filial.”
Tipo de telefone DDD Numero Tipo de e-mail E-mail
‘ ‘ ‘ [JPessoal [] Comercial ‘ ‘ ‘
Tipo de telefone DDD Numero Tipo de e-mail E-mail
] |CJposson [ comor || |
TelefOne / Tipo de telefone DDD  Numero Tipo de e-mail E-mail
| ] |[Jroseon [ conor || |
E_mai I Tipo de telefone DDD  Numero Tipo de e-mail E-mail
‘ ‘ ‘ ‘ [ Pessoal [] Comercial ‘ ‘ ‘
Tipo de telefone Pais* DDI* Codigo da Cidade Numero* Ramal
| Estengoro | (- H | |
Possui despesas com Pessoal* Representatividade dos gastos Tipo de vinculo* Quant. dePessoas* % de Rotatividade* ~ Média de gastos mensal
~ c/ pessoal s/ fat. médio/més* do vinculo (R$)
Quadro ‘ Osm [JnNEo []Nao informado‘ ‘ % ‘ ‘ ‘ ‘ Mas [ Ano ‘ ‘
f . I Local de pagamento da folha* Quant. de Pessoas* Percentual s/ valor da folha* viajor mensal (R$)*
unciona ‘ [[JEmpresa []Banco  Qual(is)? ‘ ‘ ‘ ‘ % ‘ ‘ ‘
Possui cooperativados/associados?* % Rotatividade no més* Pagamento de cooperativados/associados em instituigoes financeiras?*

C tivados 2o O | Os O |
oopera Ivados Pagamento no Banrisul* Valor (R$)* Quant. cooperativados/associados* Pagam. outras Instituicées* Valor (R$)* Quant. cooperativados/associados™
IAssociados | % | || || % || |

Possui Bens?* Tipo de bem Descricdo

s (e | | | | |

Situag&o do bem Quantidade Valor (R$) Gera Receita? Comprovado?

‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ SIM D NAO Sim Nao
B Tipo de bem Descrigéo

Situagao do bem Quantidade Valor (R$) Gera Receita? Comprovado?

\ || | | | [CJsm [Inao] [Jsim [] neo

Tipo de bem Descrigéo

Situag&o do bem Quantidade Valor (R$) Gera Receita? Comprovado?

| | | | | [[dsm [lwd [Osm[ e

Data (Safra) Produto Area utilizada Quantidade produzida

PrOdu éo Receita da safra Despesa da safra Receita liquida

plrodugdo | | |

g ro pec u a rl a Situagao da terra CPF do Proprietario
‘ D Propria D Cedida D Arrendada D Arrendada pacto escrito D Arrendada pacto verbal ‘ ‘ ‘
Assinatura*

Estou ciente da Abertura ou Renovagdo de minha Ficha Cadastral, declarando que as informagdes por mim fornecidas, neste ato ou em momento anterior,
mantidas ou ora alteradas, conforme descritas neste instrumento, nos comprovantes € nos dados digitalizados ja incorporados a minha Ficha Cadastral, compdem
para todos os efeitos meu cadastro junto ao Banrisul, séo fidedignos, responsabilizando-me, perante a lei, pela veracidade das informacgbes prestadas,
inclusive quanto a licitude de origem de renda/faturamento e patrimdnio, estando ciente do disposto no Art. 11, Il da Lei 9.613/98, conforme alterado, e
nos Arts. 297, 298 e 299 do Cédigo Penal.

Caso o presente documento seja celebrado em formato eletrénico e/ou digital, o Cliente expressamente declara de maneira inequivoca, que a assinatura eletrénica e/

ou digital aposta nesta Ficha Cadastral é juridicamente valida, exequivel e suficiente para vincular o Cliente a todos os termos e condigbes previstos neste
instrumento, nos termos previstos na Medida Provisdria 2.200-2, de 24 de agosto de 2001, em especial, no artigo 10, fi2°.

, de de 20
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Assinatura
Uso da Os funcionarios responsaveis pela abertura/atualizagdo e liberagdo de cadastro, cujas matriculas constam nos registros do sistema de
o e cadastro, responsabilizam-se pela exatiddo das informagdes prestadas, a vista dos documentos anexos ou digitalizados e outros
Agenc|a* comprobatdrios dos demais elementos apresentados, e que comp&em a referida Ficha Cadastral, sob pena da lei, Regulamento de Pessoal e
Caodigo de Etica do Banrisul.
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TERMO DE AUTORIZAGOES

AUTORIZAQOES

Osm ONAO Autorizo o Banrisul a consultar meus dados e responsabilidades decorrentes de operagdes de crédito, crédito
rural e de cambio (inclusive desempenho cambial) realizadas por mim junto as instituicdes sujeitas ao envio de informacdes
ao sistema de informacgdes de crédito do Banco Central SCR ou que referenciem suas operagdes de crédito, consoante
normas vigentes e também nos eventuais sistemas que venham a substituir ou a complementar o SCR. Tenho ciéncia que as
finalidades e demais informagdes sobre o SCR podem ser obtidas junto ao Banco Central, em www.bcb.gov.br ou fone 145.

OSlM Onao Autorizo empresas ligadas ou controladas pelo Banrisul, demais instituicdes que adquiram ou manifestem
interesse de adquirir ou receber em garantia, total ou parcialmente, operacdes de crédito sob minha responsabilidade, a
consultar meus dados e responsabilidades decorrentes de operagdes de crédito realizadas por mim junto as instituicdes
sujeitas ao envio de informagdes ao SCR ou que referenciarem suas operagdes de crédito, consoante normativas vigentes
e também nos eventuais sistemas que venham a substituir ou a complementar o SCR.

Osm Onio Autorizo o Banrisul e as empresas do grupo a compartilharem entre si, este cadastro e seus anexos, incluindo
as informacgdes nele contidas, autorizando o Banrisul e essas empresas a utilizarem este cadastro e todos os seus
anexos, incluindo as informacdes neles contidas para atualizacdo e comprovacdo das minhas informagdes cadastrais,
em relagdo a qualquer relacionamento mantido com o banco e/ou empresas do mesmo grupo, principalmente quanto aos
valores, contas ou investimentos por mim detidos ou que venha a deter a qualquer momento.

Osm Onro Autorizo o Banrisul a consultar em todo e qualquer banco de dados de terceiros, existente ou que vier a existir,
publico ou privado, no Brasil ou no exterior, incluindo instituicdes financeiras e prestadores e concessionarias de servigos
publicos ou privados, minhas informagdes cadastrais e a utilizar toda e qualquer informagao obtida na alteragao e atualizagéo
de meu cadastro no Banrisul e nas empresas do grupo, concordando que estas informagoes refletem fidedignamente minhas
informacdes cadastrais nestes bancos de dados.

Osm Onio Consultar meus dados junto a estabelecimentos ou 6rgéos de protegéo ao crédito, inclusive SPC, Serasa e CDL
Boa Vista, podendo o banco e empresas do grupo armazenar, atualizar e utilizar estas informagdes em suas bases de dados.
Em caso de inadimpléncia, registrar meus dados, informagdes referentes a saldos a descoberto em conta corrente, tarifas e
saldos de operagdes de crédito junto aos 6rgaos de protegao ao credito como SPC, Serasa e CDL Boa Vista.

OS,M ONAO Autorizo Banrisul e as empresas do grupo a compartilharem entre si, este cadastro e seus anexos, incluindo
as informacoes de relacionamento nele contidas, para fins de comunicacao de novos produtos ou servigos que sejam de
meu interesse.

QOsm Onio O envio de mensagens para o numero celular e e-mail por mim informados e existentes em meu cadastro,
incluindo comunicagao de novos produtos e servigos, confirmacgao de contratacoes efetuadas, contatos sobre relacionamento
com o Banrisul e empresas do grupo e informativos institucionais, estando ciente que, mesmo sem autorizagao previa,
receberei comunicagcdes em casos de informativos legais e em casos que estejam relacionados a seguranga de minhas
transagdes (inclusive token) e meus dados no Banrisul e empresas do grupo.

Osm Onio Autorizamos o Banrisul a acessar as informagdes referentes as minhas vendas consolidadas por més, extraidas
das NFCE na plataforma de consultas para antecipac¢des de recebiveis dos estados, com o objetivo de confirmar o montante
mensal do faturamento realizado.

Osm Onso Autorizo o envio de mensagens através do whatsapp para o nimero celular existente em meu cadastro, contendo
comunicacao de novos produtos e servigos, confirmagdes de contratagdes realizadas, outros contatos relacionados ao meu
relacionamento com o Banrisul e empresas do grupo e informativos de carater institucional, estando ciente que, mesmo sem
autorizagao prévia, receberei comunicagdes em casos que estejam relacionados a seguranga de minhas transagdes e meus
dados. vocé tem o direito de solicitar o descadastramento de seu whatsapp de nossos contatos a qualquer momento.

Osm Onao Autorizo o Banrisul a fazer o envio de cartéo fisico da Conta Corrente ou Poupanga e de cartdo de crédito,
quando houver, para meu endereco, conforme minha preferéncia, constante em minha ficha cadastral.

Caso o presente documento seja celebrado em formato elefronico e/ou digital, o Cliente expressamente declara de maneira inequivoca, que a assinatura eletronica e/
ou digital aposta nesta Ficha Cadastral é juridicamente valida, exequivel e suficiente para vincular o Cliente a todos os termos e condiigdes previstos neste instrumento, nos
fermos previstos na Medida Provisdria 2.200-2, de 24 de agosto de 2001, em especial, no artigo 106, fi2°.

, de de 20

ASSINATURA DO CLIENTE:
CNPJ:
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DECLARAGAO DE PROPOSITOS DE RELACIONAMENTO

NOME COMPLETO/NOME EMPRESARIAL* CPF/CNPJ*

Em conformidade com a circular 3461 do Banco Central do Brasil o cliente declara e a instituicao financeira
aceita os propoésitos de relacionamento abaixo:

0101eBLGO OJUBWIYOUSBId,

PROPOSITO PRINCIPAL* (Selecionar somente um)

|:| Aplicagbes Financeiras |:| Conta Corrente Poupancga
|| Avalista || Conta Registro

|| Banricard [ ] Corretora

|| Banricompras || Crédito

|| cambio (| crédito Imobiliario
|:| Capitalizacao |:| Crédito Rural

|| cartso de Credito ] Eleicbes

(| consorcio [_| Home/ Office Banking

Representante de PF
Representante de PJ
Seguro

VERO

Vinculo Direto
com Empresa

O ooogd

Vinculo Indireto
com Empresa

PROPOSITOS EVENTUAIS/PONTUAIS (Selecionar quantos forem necessarios)

|:| Aplicagdes Financeiras |:| Conta Registro Representante de PJ
|| Avalista | | Corretora Seguro

|| Banricard || Credito VERO

|| Banricompras | | Crédito Imobiliario Vinculo Direto

] cambio [ Credito Rural com Empresa

|| capitalizagao | | Eleigoes

|:| Cartao de Crédito |:| Home/Office Banking
|:| Consorcio |:| Poupanca

|:| Conta Corrente |:| Representante de PF

Vinculo Indireto
com Empresa

Outros (especificar):

OBS: Quando for selecionado o proposito “Outros” é obrigatério especifica-lo.

Caso o presente documento seja celebrado em formato eletronico e/ou digital, o Cliente expressamente declara de maneira inequivoca, que a assinatura
eletrénica e/ou digital aposta nesta Ficha Cadastral € juridicamente vdlida, exequivel e suficiente para vincular o Cliente a todos o0s termos e condigbes
previstos neste instrumento, nos termos previstos na Mediaa Provisdria 2.200-2, de 24 de agosto de 2001, em especial, no artigo 10, fi2°.

Assinatura do Cliente

*Campos de preenchimento obrigatorio.
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