
 
 

 

 

 

  ,     de    de  

 

À  

[DENOMINAÇÃO DO DISTRIBUIDOR CEDENTE]  

[CNPJ DO DISTRIBUIDOR CEDENTE]  

[ENDEREÇO DO DISTRIBUIDOR CEDENTE]  

[E-MAIL DO DISTRIBUIDOR CEDENTE]  

Com cópia para:  
Trustee DTVM LTDA (Distribuidor Cessionário)  

CNPJ: 67.030.395/0001-46 

E-MAIL: transferencia.ativo@trusteedtvm.com.br 

 

Ref.: Solicitação de Alteração de Distribuidor  

Prezados senhores,  

Venho, pela presente, solicitar ao _________________________________, inscrito no 
CNPJ/MF sob o nº         _________________________ na qualidade de Distribuidor, 
que minha(s) posição(ões) de investimento no(s) produto(s) e condições descritas 
abaixo, com a minha devida identificação como investidor, sejam transferidas a Trustee 
DTVM LTDA., inscrito no CNPJ/MF sob o nº 67.030.395/0001-46, mantendo a 
titularidade da(s) minha(s) posição(ões) de investimento.  
 
 
  

  



 
 

 

 

  

CONTA CEDENTE  CONTA CESSIONÁRIO  

    

  

  

NOME DO 
FUNDO  

CNPJ DO FUNDO  MONTANTE  QUANTIDADE DE COTAS  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

Atenciosamente,  

______________________________________________________  

  

CPF:   

  

  

  
 


