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IDENTIFICAÇÃO DO REPRESENTANTE

rEprEsEntantE EstrangEiro ou não-rEsidEntE sim não

razão social nº pJ (uso modal)

nomE do rEprEsEntantE lEgal           sExo        m        f

tipo        dirEtor      procurador  cpf 

idEntidadE órgão ExpEd. uf ExpEd. data ExpEd. 

filiação-pai filiação-mãE 

naturalidadE nacionalidadE DATA NASC.

país Emissor do nif

Estado civil cônJugE ou companhEiro

EndErEço rEsidEncial

bairro

ocupação principal 

profissão

E-mail corporativo

assinatura (o rEprEsEntantE dEvE assinar duas vEzEs)

1 2

   aSSinatUra do rePreSentante    aSSinatUra do rePreSentante

 aSSinatUra do rePreSentante

Ficha cadaStral de rePreSentante 

cartÃo de aSSinatUra nº

cidadE uf cEp

complEmEnto

Responsabilizo-me, na forma da Lei, pela veracidade das informações prestadas neste cartão de assinatura e por informar 
todas as alterações signifi cati vas nos dados acima apresentados. Outrossim, autorizo o MODAL a consultar a “Central de Riscos 
do Banco Central do Brasil”, conforme exigido no inciso I, do Art. 8º da Resolução nº 3.658, de 17/12/2008, do Conselho 
Monetário Nacional, bem assim como em todos os demais bancos de dados que mantenham informações cadastrais como Serasa, 
SIAC, SCI Equifax, Receita Federal e SPC’s. Autorizo ainda o MODAL a fornecer meus dados ao Banco Central do Brasil, por meio do 
Cadastro Central do Sistema Financeiro Nacional (CCS), podendo, quando solicitado, prestar detalhamento sobre o meu cadastro.

Declaro: Ser contribuinte do governo americano.* -  Data: __________________
 Não ser contribuinte do governo americano.

*Considera-se contribuinte americano o CLIENTE ou o acionista/coti sta de Pessoa Jurídica que tenha cidadania americana (natural ou por Green Card) e aquele que 
permanece a quanti dade de dias exigidas pela Lei FATCA, nos EUA. Para atendimento a Lei FATCA-Foreign Account Tax Compliant Act. 

Declaro    ser,   não ser, pessoa politicamente exposta - Consideram-sem pessoas politicamentes expostas os agentes 
públicos que desempenham ou tenham desempenhado, nos últimos cinco anos, no Brasil ou em países, território e 
dependências estrangeiros, cargos, empregos ou funções relevantes, assim como seus representantes, familiares e outras 
pessoas de seu relacionamento próximo. 

Se sim, especifique:

Declaro para os devidos fins e sob as penas da Lei, que são 
verídicos e corretos os dados cadastrais constantes

Local e data
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Para Preenchimento do modal

Emitir chEquEs sacar, acEitar, Emitir duplicatas afiançar contratos

Endossar chEquEs para dEpósitos Endossar títulos dE créditos dar rEcibos E quitação 

Endossar chEquEs para rEcEbimEnto assinar bordErô cobrança/dEsconto títulos autorizar prorrogaçõEs contratuais

abrir ou EncErrar contas bancárias avaliar títulos assinar anExos dE prEstação dE garantia rEal

movimEntar contas bancárias assinar contratos dE Empréstimos solicitar fianças

autorizar débitos  assinar contratos dE financiamEnto nomEar procuradorEs

solicitar saldos ou Extratos dE contas assinar contratos dE cEssão dE crédito subEstabElEcEr podErEs

Emitir nota promissória assinar contratos dE câmbio assinar adiantamEnto dE contrato dE câmbio 

dirEtor - mandato

data vencimento data vencimento data vencimento data vencimento

procurador - mandato

data vencimento data vencimento data vencimento data vencimento

abono bancário / rEconhEcimEnto dE firma

www.modal.com.br Ouvidoria 0800 283 0077 - ouvidoria@modal.com.brRJ 55 21 3223 7700  SP 55 11 2106 6880
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