
[bookmark: _Hlk525812769][bookmark: _Hlk525812770][image: ]
TERMO DE CIÊNCIA DE PORTABILIDADE DE INVESTIMENTOS VIA FORMULÁRIO FÍSICO

Eu, [NOME DO CLIENTE], inscrito(a) no CPF sob o nº [XXX.XXX.XXX-XX], declaro, para os devidos fins, que estou ciente e de acordo com a solicitação de portabilidade de investimentos por meio de formulário físico, realizada por minha expressa e livre vontade.
Estou ciente de que o processo de portabilidade também pode ser realizado de forma digital, diretamente pelo aplicativo Sofisa Direto, o qual disponibiliza instruções detalhadas sobre como proceder com a solicitação. Reconheço, ainda, que o canal de atendimento da instituição está disponível para prestar suporte e esclarecer eventuais dúvidas relacionadas ao processo de portabilidade de forma digital.
Declaro que recebi todas as informações necessárias para a tomada de decisão consciente e que não há qualquer vício de consentimento na presente solicitação.
Por ser verdade e por estar de acordo, firmo o presente termo.

[Local], [Data]

[Assinatura do Cliente]

Nome do Cliente:
CPF:
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