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Yo IRENE DE OLIVEIRA COIMBRA DE ALMEIDA SIQUEIRA
e SANTORINI - ADMINISTRAGAO E CONSERVAGAO LTDA.
Sﬂn UH | m Av. Meriti, 2445 — Sala 207 — Vila da Penha - RJ 1955
CEP 21.211-007 - TEL: 3253-1900

FICHA CADASTRAL PARA LOCACAO

Fazer também pesquisa restritiva do conjuge? ( ) SIM ( ) NAO

IMOVEL PRETENDIDO:

ALUGUEL: PESSOAS QUE IRAO OCUPAR O IMOVEL: ( ) ADULTOS ( ) CRIANCAS
DADOS PESSOAIS

Nome: Cpf:

Data de nascimento: nacionalidade: naturalidade:

Filiagdo:

Estado civil: ident.: org. exp.:

Reside ha: anos/meses Rua/Av.:

Ne: bloco: apt’: bairro: tel:

Cep: Cidade: Estado: E-mail:

Paga aluguel? () sim () ndo a quem ? ( nome, enderego, telefone):

Em caso negativo, por qué?

DADOS PROFISSIONAIS

Profissdo: Fungdo: Admissao:
Empresa: Cnpj:

Endereco: Bairro:

Cidade: Estado: Tel:
Salario: Outras rendas: Origem:
DADOS DA(O) ESPOSA(O)

Nome do cénjuge: Cpf:
Data do nascimento: Nacionalidade: Naturalidade:
Filiagdo:

Identidade: Org.Exp.: Profissdo:

Funcao: Empresa:

Endereco: Bairro:

Cidade: Estado: Tel: Salério:
REFERENCIAS

BANCARIA:
Banco: Agéncia: Conta: Tel:

Banco: Agéncia: Conta: Tel:
Cartdo de crédito: Ne
Cartdo de crédito: N°

COMERCIAL:
Empresa: Endereco:
Empresa: Endereco:

PESSOAL:
Nome: End: Tel:
Nome: End: Tel:

PATRIMONIO
IMOVEIS:
Endereco: ()com 6nus ( )sem 6nus
Endereco: ()com o6nus ( )sem 6nus
VEICULOS:
Marca: Modelo Placa Ano: ()com O6nus ( )sem 6nus
Marca: Modelo: Placa Ano: ()com 6nus ( )sem 6nus
Declaramos serem rigorosamente verdadeiros os dados acima, e reservo a empresa o direito de recusar esta proposta.

RJ, / /




FAZER TAMBEM PESQUISA RESTRITIVA DO CONJUGE ?

Nome:

IRENE DE OLIVEIRA COIMBRA DE ALMEIDA SIQUEIRA
SANTORINI - ADMINISTRAGAO E CONSERVAGAO LTDA.
Av. Meriti, 2445 - Sala 207 - Vila da Penha - RJ

CEP 21.211-007 - TEL: 3253-1900

FICHA CADASTRAL PARA FIADOR

1955

( )SIM ( )NAO
DADOS PESSOAIS

CPF.:

Data de Nascimento:

Nacionalidade: Naturalidade:

Filiagdo:

Estado Civil:

Identidade: Org.Expedidor:

Reside ha:
NO
Cep.:

Bloco:

Cidade:
Paga Aluguel ? ( )sim ( )ndo A quem ? (nome, endereco, telefone):
Em caso negativo, por qué ?

anos/meses Rua/Av.:

Apto. Bairro: Tel.:

Estado: e-mail.:

Profisséo:

DADOS PROFISSIONAIS

Funcao: Admissao:

Empresa:

CNPJ:

Endereco:

Bairro:

Cidade:

Estado: Tel.: Ramal:

Salario: R$

Outras Rendas: R$ Origem:

Nome do Cdnjuge:

DADOS DA (O) ESPOSA (O)

CPF:

Data de Nascimento:

Nacionalidade: Naturalidade:

Filiagao:

Identidade:

Orgio Expedidor: Profissdo:

Fungao:

Empresa:

Endereco:

Bairro:

Cidade:

Estado: Tel.: Salario:

BANCARIA:

Banco:

REFERENCIAS

Agéncia: Conta: Tel.:

Banco:

Agéncia: Conta: Tel.:

Cartao de Crédito:

NO

Cartao de Crédito:

NO

COMERCIAL:

Empresa

Tel.: End.:

Empresa

Tel.: End:

PESSOAL:

Nome:

Tel.: End:

Nome:

Tel.: End.:

IMOVEIS:

Endereco:

PATRIMONIO

( )com 6nus ( )sem Onus

Endereco:

( )com 6nus ( )sem Onus

VEICULOS:
Marca
Marca

RJ, /

Modelo:
Modelo:

Ano:
Ano:

placa:
placa:

( )com 6nus ( )sem Snus
( )com 6nus ( )sem Snus
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