
(Município) e (Estado), (dia) de (mês) de 2024.

À

COOPERATIVA DE CRÉDITO SICOOB ENGECRED LTDA. 

SICOOB ENGECRED

CNPJ: 04.388.688/0001-80
(NOME COMPLETO), (CPF ou CNPJ), na qualidade de ex-associado(a) do SICOOB ENGECRED, solicito o resgate total das cotas de capital correspondentes ao meu desligamento do quadro de associados, já solicitado no exercício de 2023.
Atenciosamente,

_________________________________________________
NOME:                                     

CPF/CNPJ:  
CELULAR: 

 E-MAIL:                             


