TERMO DE ADESAO

DADOS CADASTRAIS
Condominio: Sim[]  Nao[] Nomero Contrato Mestre (se cadastro de filiado): Qtde. de Unidades
Modalidade de Cobranca: Centralizada [l Descentralizada [
Nome do Condominio/Hotel/Hospital: Inscr. Est.:
Nome Cliente: Estado Civil: Sexo: M [ F [
Venda Base: SIM L] NAO [] (se SIM, favor preencher o campo ao lado) Nomero do Contrato:
CPF/CNPJ: RG: Data de Expedicgo: / / Orgéio expedidor Data Nasc: / /
Filiacgo:
Profissdio: E-mail:
End. de Instalacéo: Niémero:
Bairro: CEP: Cidade:
Tel Res: Tel Com: Cel:
Ruas Transversais: Ruas Paralelas:
N° Casa da Frente N° Casa Esquerda N° Casa Direita
End Cobranca: [] Mesmo de Instalacdio [ Outro:
Bairro: CEP: Cidade: Estado:
Data prevista da Instalagéo: / / Periodo: LI Manha [ Tarde Data prevista da Instalagéo: / / Periodo: || Manha [ ] Tarde
PRODUTO SOLICITADO

TV:[J  Internet: []  Telefone Fixo: []  Celular: [1  Combo: [  Combo Multi: [] Claro empresas: [

CABO:[]  SATEUTE: [J Fidelidade (TV, Internet, Celular, Telefone Fixo)

Produto Plano de TV: Tecnologia:

Valor Mensalidade (PP): Valor Promocional (PP): Periodo Promocional (PP): Taxa de adeséo (PP):

Quant. Pontos Opcionais: Tecn. do PO (Digital, HD e 4K.): Valor total (PO): Taxa de adeséo (PO) [Se venda base]:

Degustagdio de Produtos: Produtos Agregados (Ex. A la Carte, Revista Monet, etc):

Produto Plano de Internet: IP Fixo: [ JSim [ JNgo

Valor Mensalidade: Valor Promocional: Periodo Promocional: Taxa de adesdio:

Adquiriu Modem: [1sim [ Nao Valor Aparelho:

Franquia de Consumo: Velocidade Upload: Velocidade Download:

Ponto ULTRA: Taxa de Adeséio Quantidade: 1] 201 301 4[]
Produtos Agregados/SVA: Qtd SVA: Valor da SVA:

Produto Plano de Telefone Fixo:

Exclusivo para Planos com Ligacdes llimitadas DDD: fale ilimitado usando 21.

Portabilidade Fixo: Sim[] ~ Nao [ Ndmero Portado: () Operadora Doadora:
Valor Mensalidade: Valor Promocional: Periodo Promocional: Taxa Adesdo/Instalacdo:
Adaquiriu Aparelho: []sim [ INao Valor Aparelho:
Deseja publicar seu nomero em lista telefdnica:  Sim [ Néo [] Extensdes: 1 [] 2] 3[] 4[]
Produto Plano de Celular: Possui Linha Claro2[ ] Sim [ ] Nao Deseja migrar pacote Claro? [ ] sim [ ] Nao Nomero que deseja migrar ()
Telefonia Celular (CLARO): Sim [ Nao [ Plano (Minutos): Deseja Aparelho: Sim [] Nao [
Portabilidade Mével: Sim[]  Nao [ Nomero Portado: () Operadora Doadora:
Tamanho CHIP: Nano [ ] Micro [ ] Padrdo []
Dependente: Sim[]  Ngo [ Ndmero de Dependentes: 100 200 300 401
Portabilidade:  Operadora Doadora: N° a ser Portado: Tamanho do chip: Fidelidade: R$ da Mensalidade: Tipo:
[ Isim[ INao () [ I Nano [ ] Micro[ JPadrdo [ ]sim [ INgo [ ] Voz + Dados [ ] Dados [ Controle
[ Isim[ INao () [ INano [ I Micro[ ] Padrdo [ ISim [ INGo [ IVoz + Dados [ | Dados [ | Controle
[ Jsim[ INao () [ INano [ ] Micro[ ] Padrdo [ Sim [ JNGo [ ] Voz + Dados || Dados [ | Controle
L sim ] Nao () [ Nano L] Micro [ JPadrdo [ sim [IN&o L] Voz + Dados [_] Dados [ Controle
Valor total dos produtos: Valor promocional total dos produtos: Cliente ciente do Valor pro rata: Sim[]  Nao []
FORMA DE PAGAMENTO
Data de Vencimento: 50 1 8 1 10[. 11501 200 ] 25[ ] Débito em C/C[_] Boleto[ | Cartdio de Crédito [ ] Bandeira do Cartdo:
Banco: Agéncia: c/C: e e e S NS MN Obrigatorio preencher e-mail em dados cadastrais
DADOS DO VENDEDOR
Nome do Vendedor: Nome do Supervisor: Canal de vendas:
Data da Venda: / / Assinatura do Vendedor:
SOL|C|TACAO DE PORTABILIDADE NUMERICA - FIXO
Eu, CPF: titular das linhas (___)

originalmente instalada na empresa Doadora .

Venho por meio desta, solicitar a que linha telefénica descrita acima, seja PORTADA para os servicos Claro net fone Via Embratel sem perda do n° supra-citado,
conforme o Regulamento Geral de Portabilidade, aprovado pela resolugdio n® 460 da ANATEL de 19 de Marco de 2007.

SOLICITACAO DE PORTABILIDADE NUMERICA - MOVEL

Eu, CPF: , titular
das linhas () Originalmente Instalada na Empresa Doadora:
das linhas () Originalmente Instalada na Empresa Doadora:
das linhas () Originalmente Instalada na Empresa Doadora:
das linhas () Originalmente Instalada na Empresa Doadora:
das linhas () Originalmente Instalada na Empresa Doadora:

Venho por meio desta, solicitar a que linha telefénica descrita acima, seja PORTADA para os servigos de telefonia da operadora CLARO sem perda do nimero supra-citado,
conforme o Regulamento Geral de Portabilidade, aprovado pela resolugdio n® 460 da ANATEL de 19 de Marco de 2007.

Assinatura do Cliente:




TERMO DE ADESAO

O Cliente adere ao Contrato do produto selecionado neste Termo de Adesdio, e declara, sob as penas da lei, que:

a) seus dados cadastrais sdo verdadeiros e que se compromete a atualizd-las periodicamente, autorizando a CLARO a
verificd-los junto aos érgdos restritivos de crédito e instituicdes assemelhadas;

b) conhece as condi¢ées do Plano de Servico, Promocdes e/ou Pacotes ora contratados;

c) tem conhecimento que o valor da habilitagdo poderéd ser cobrado conforme as condigdes promocionais apresentadas
neste momento;

c) tem conhecimento que este instrumento integra (i) o Contrato de Prestacdo de Servico de Tv Por Assinatura (SeAC),
(iv) o Contrato de Permanéncia, (v) o Regulamento do Plano de Servico e (iv) ofs) Regulamento(s) da Promogdo, se
aplicaveis, e concorda em receber estes instrumentos no e-mail acima informado, mas, caso queira recebé-los impressos
no momento da contratagdo, basta solicitar as impressdes;

d) tem conhecimento que, na hipétese de cancelamento ou alteracdo das condi¢des contratadas, o Cliente ndo poderd
se desobrigar do pagamento da multa contratual prevista no Contrato de Permanéncia;

e) a opgdo da Fatura Digital Total passard a vigorar apés a validagdo do e-mail informado no ato da ativagdo;

f) [J Autorizo a CLARO a langar no documento de cobranga, de forma avulsa e/ou em combos e/ou ofertas conjuntas de
servicos de telecomunicagdes, quando aplicavel, os valores relacionados aos Servicos de Valor Adicionado, Aplicativos
/ Contetdos Digitais, servicos suplementares, facilidades adicionais e/ou outros servicos contratados, prestados pela
CLARO e/ou por terceiros;

g) [ Estou ciente sobre a funcionalidade do MINHA CLARO RESIDENCIAL, onde através deste aplicativo poderei
gerar a 2° via de fatura, agendar visita técnica (acompanhando quem serd o técnico que ird atender e onde ele estd),
alteracéo de rede/senha do Wi-Fi e consultar o Contrato de Permanéncia dos servicos contratados, entre outros;

h) [J Autorizo o fornecimento para terceiros dos meus dados cadastrais e/ou pessoais, inclusive as informagées de
consumo e registro de comportamento de Utilizagdo/navegacdo, nos termos da lei em vigor [ SIM / [1 NAO;

i) L] ACEITO receber mensagens de cunho publicitério enviadas pela CLARO e/ou seus parceiros para meu aparelho
[1 NAO ACEITO receber mensagens de cunho publicitdrio enviadas pela CLARO e/ou seus parceiros para meu
aparelho.

de de 20

Assinatura do Cliente



