
FICHA CADASTRAL PESSOA FÍSICA

Data de Inclusão no Sistema

Cooperativa / PAC

3213 / 0

Data da Última Renovação

1. DADOS PESSOAIS

Sexo

Nome do Cliente

Nome Tratamento

CPF

Nome Completo do Cliente

Filiação (Nome do Pai) Filiação (Nome da Mãe)

Profissão Documento de identidade Data de Emissão Órgão emissor UF

Código / Descrição CNAE

Vínculo Empregatício Nível Educacional N° Dependentes

Masculino Feminino

Naturalidade País de nascimento

Data de Nascimento

Emancipado

Estado Civíl Regime de Casamento

Sim Não

Período

EM AUTORIZAÇÃO

Parâmetros Cliente

X Consulta  SCR - BC

2. CONTATOS
Endereço

BairroNúmero

Cidade UFCEP

Tipo

Complemento

Período

EM AUTORIZAÇÃO

DDD Telefone Ramal Tipo Período

EM AUTORIZAÇÃO

Endereço Eletrônico Tipo Período

EM AUTORIZAÇÃO

3. INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES
Perfil Tarifário

EM AUTORIZAÇÃO

PeríodoEmite aviso lançamento

NãoSim

Parâmetros Cliente

IRF XX IOF EM AUTORIZAÇÃO

Período

4. REFERÊNCIAS
Tipo Descrição Telefone Período

EM AUTORIZAÇÃO

5. RELACIONAMENTO
CPF/CNPJ Nome Período

EM AUTORIZAÇÃO

Tipo Relacionamento % de participaçãoInício - Fim

 a INDETERMINADO

6. CERTIDÕES
Número CertidãoTipo VencimentoEmissão Período

EM AUTORIZAÇÃO
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7. FONTES DE RENDA
Período

Descrição

Tipo de Renda Receita Bruta Mensal

EM AUTORIZAÇÃO

Fixa/Variável

8. BENS
SubTipo de bemTipo de bem

Descrição Período

EM AUTORIZAÇÃO

Situação Valor do bem Valor da participação

Seguradora Vencimento Valor Segurado

Descrição do Ônus

Instituição FinanceiraData para LiberaçãoGrau Valor do Ônus

Período

EM AUTORIZAÇÃO

PeríodoÁreaTipo de Posse

EM AUTORIZAÇÃO

Data de Posse da MatrículaITR

Livro Folha

INCRA Área da Matrícula

Observações da Matrícula/Registro

Matrícula/Registro

TOTAL
Total das participaçõesTotal dos bens

9. PRODUTOR
CategoriaCódigo de Inscrição Período

EM AUTORIZAÇÃO

10. RENDA AGROPECUÁRIA / PRODUTIVIDADE RURAL

Área  / Quantidade

Produção

Renda Bruta

ImóvelAno

Empreendimento

Período

EM AUTORIZAÇÃO

Unidade de Medida Rebate (%) Renda Líquida
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DECLARO QUE AS INFORMAÇÕES PRESTADAS SÃO VERDADEIRAS. RESPONSABILIZANDO-ME CIVIL E CRIMINALMENTE POR SUA
AUTENTICIDADE.

DECLARO QUE QUALQUER MUDANÇA NAS INFORMAÇÕES SERÁ INFORMADA NO PRAZO MAXIMO DE 30 DIAS.

AUTORIZO QUE OS MEUS DADOS CADASTRAIS, PATRIMONIAIS E FINANCEIROS INFORMADOS A QUALQUER DAS ENTIDADES DO SICOOB -
SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CRÉDITO DO BRASIL POSSAM SER COMPARTILHADOS ENTRE TODAS AS ENTIDADES DESSE SISTEMA,
INCLUSIVE FUNDAÇÃO SICOOB DE PREVIDÊNCIA PRIVADA, BANCOOB DTVM LTDA., E OUTRAS EMPRESAS COM PARTICIPAÇÃO DIRETA OU
INDIRETA DE ENTIDADE SICOOB.

AUTORIZO A COOPERATIVA SINGULAR, A COOPERATIVA CENTRAL A QUE ESTEJA ASSOCIADA, BEM COMO O BANCO COOPERATIVO DO
BRASIL S.A. – BANCOOB, A:
- ACESSAR O SISTEMA DE INFORMAÇÕES DE CRÉDITO (SCR), GERIDO PELO BANCO CENTRAL DO BRASIL, E TAMBÉM OS EVENTUAIS
SISTEMAS QUE VENHAM A SUBSTITUIR OU A COMPLEMENTAR O SCR, PARA OBTENÇÃO DE DADOS SOBRE DÉBITOS E
RESPONSABILIDADES DE MINHA TITULARIDADE JUNTO AO SISTEMA FINANCEIRO NACIONAL.
- EFETUAR O REGISTRO DE MEUS DADOS NO SISTEMA DE INFORMAÇÕES DE CRÉDITO (SCR), QUANDO FOR O CASO.
- EFETUAR AS DEMAIS CONSULTAS CADASTRAIS NECESSÁRIAS À AVALIAÇÃO DE RISCO PARA A APROVAÇÃO DE PEDIDO DE CONCESSÃO
DE CRÉDITO JUNTO AOS ÓRGAOS DE PROTEÇAÕ AO CRÉDITO (SPC, SERASA, CCF E CONGÊNERES), SENDO VEDADA A SUA DIVULGAÇÃO
PARA TERCEIROS.
- O SCR TEM POR FINALIDADES:
A) FORNECER INFORMAÇÕES AO BACEN PARA FINS DE SUPERVISÃO DO RISCO DE CRÉDITO A QUE ESTÃO EXPOSTAS AS INSTITUIÇÕES
FINANCEIRAS;
B) PROPICIAR O INTERCÂMBIO, ENTRE AS INSTITUIÇÕES OBRIGADAS A PRESTAR INFORMAÇÕES AO SCR, DAS INFORMAÇÕES
REFERENTES A DÉBITOS E RESPONSABILIDADES DE CLIENTES DE OPERAÇÕES DE CRÉDITO, COM O OBJETIVO DE SUBSIDIAR DECISÕES
DE CRÉDITO E DE NEGÓCIOS.

O(S) ASSOCIADO(S) PODERÁ(ÃO) TER ACESSO AOS DADOS CONSTANTES EM SEUS NOMES NO SCR, POR MEIO DA CENTRAL DE
ATENDIMENTO AO PÚBLICO DO BANCO CENTRAL DO BRASIL – BACEN;
AS MANISFESTAÇÕES DE DISCORDÂNCIA QUANTO ÀS INFORMAÇÕES CONSTANTES DO SCR E OS PEDIDOS DE CORREÇÕES, EXCLUSÕES
E REGISTROS DE MEDIDAS JUDICIAIS NO SCR DEVERÃO SER DIRIGIDOS À COOPERATIVA SINGULAR, POR MEIO DE REQUERIMENTO
ESCRITO E FUNDAMENTADO DO(S) ASSOCIADO(S), ACOMPANHADO DA RESPECTIVA DECISÃO JUDICIAL, QUANDO FOR O CASO;
A CONSULTA SOBRE QUALQUER INFORMAÇÃO CONSTANTE DO SCR DEPENDERÁ DE PRÉVIA AUTORIZAÇÃO DO(S) ASSOCIADO(S).

Local e Data: Assinatura do Cliente:

USO DA(O) COOPERATIVA/BANCOOB: RESPONZABILIZAMO-NOS, NOS TERMOS DA LEI, PELA EXATIDÃO DAS INFORMAÇÕES PRESTADAS, À
VISTA DOS ORIGINAIS DOS DOCUMENTOS DE IDENTIFICAÇÃO E COMPROBATÓRIOS DOS DEMAIS ELEMENTOS DE INFORMAÇÕES
APRESENTADOS.

Responsável pela inclusão/atualização/renovação:

Usuário responsável

Responsável pela conferência/confirmação:

Gerente responsável pela conta
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