
COMPROVANTE DE RETENÇÃO PARA
PORTABILIDADE DE CRÉDITO CONSIGNADO

• Nome do Solicitante:

• CPF:

• Tipo de Operação de Crédito:

• Número do Contrato:

• Número da Portabilidade:

QUADRO I - INFORMAÇÕES DO SOLICITANTE DO CONTRATO

• CEP:• Cidade: • UF:

• Endereço: • Bairro:

• E-mail:• Telefone Fixo: • Celular:

Central de Relacionamento: 3003 4324 (Capitais) | 0800 709 1234 (Demais localidades) SAC: 0800 726 7454 
Deficientes Auditivos: 0800 709 1717 | OUVIDORIA: 0800 726 7404 - ouvidoria@oleconsignado.com.br

V230317

(BANCO OLÉ BONSUCESSO CONSIGNADO S/A. 
é a nova razão social do Banco Bonsucesso Consignado).

Ao Banco Olé Bonsucesso Consignado S.A.,

SOLICITO O CANCELAMENTO do pedido de portabilidade do Contrato indicado no Quadro I à 
outra instituição financeira. Dessa forma, a operação de crédito deve permanecer na Olé.

_______de ___________________de 2___. 

__________________________________
Solicitante

CONSIGNADO


