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FICHA CADASTRAL PARA LOCAÇÃO  - PESSOA JURÍDICA 

 
IMÓVEL PRETENDIDO_____________________________________________________________________  
ALUGUEL: R$______________     CONDOMÍNIO  R$_________________     IPTU  R$________________                   
 

DADOS DE CONSTITUIÇÃO 
 
Natureza Jurídica ____________________________________________________________________________ 
Ramo de Negócios:__________________________________________________________________________ 
Data da Fundação :_______/______/_______ Reg. Junta Comercial/RCPJ Nº: ___________________________ 
Últ.Alteração em: _______/______/_______  Reg. Junta Comercial/RCPJ Nº: ___________________________ 

 
Estabelecido há:  _________ anos/meses    Rua/Av.:________________________________________________ 
Nº________Bloco:_________sala___________Bairro:__________________________Tel.:________________ 
Cep.:_______________ Cidade:________________________ Estado:_________ e-mail.: __________________ 
Paga Aluguel ?   (   ) sim   (   ) não    A quem ? (nome, endereço, telefone):______________________________ 
Em caso negativo, por quê ?____________________________________________________________________ 

 
DADOS DOS SÓCIOS/DIRETORES/TITULAR 

 
Nome: _____________________________________________________ CPF: __________________________ 
RG:__________________Naturalidade:__________________Participação(%)_________Função:____________ 
Nome:__________________________________________________ CPF:______________________________ 
RG:__________________Naturalidade:___________________Participação(%)________Função:____________ 
Nome:_____________________________________________________ CPF:___________________________ 
RG:_________________Naturalidade:___________________Participação(%)________Função:____________ 
Nome:_____________________________________________________ CPF:___________________________ 
RG:__________________Naturalidade:___________________Participação(%)________Função:____________ 

 

REFERÊNCIAS  
Bancária: 
Banco:_____________________Agência:___________________Conta:________________Tel.:____________ 
Banco:_____________________Agência:___________________Conta:________________Tel.:____________ 
Cartão de Crédito: __________________________________     Nº  ___________________________________ 
Cartão de Crédito:___________________________________    Nº  ___________________________________ 
Comercial:  
Empresa___________________________Tel.:_______________End.:_________________________________ 
Empresa___________________________Tel.:_______________End.:_________________________________ 
Pessoal:  
Nome:_____________________________Tel.:_________________End.:_______________________________ 
Nome:_____________________________Tel.:_________________End.:_______________________________ 
 

PATRIMÔNIO 
IMÓVEIS:  
Endereço:____________________________________________________________(   )com ônus  (   )sem ônus 
Endereço:____________________________________________________________(   )com ônus  (   )sem ônus 
VEÍCULOS:   
Marca:_____________ Modelo:____________ Ano:__________ Placa:__________ (   )com ônus  (   )sem ônus 
Marca:_____________ Modelo:____________ Ano:__________ Placa:__________ (   )com ônus  (   )sem ônus 
 
 
_______________________________________________                          RJ,__________/_________/_______. 
                               ASSINATURA 
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FICHA CADASTRAL PARA FIADOR/AVALISTA 
 
FAZER TAMBÉM PESQUISA RESTRITIVA DO CONJUGE ?                     (    ) SIM  (   )NÃO 
PROVIDENCIAR CERTIDÃO ATUALIZADA DO RGI (ÔNUS REAIS) ?   (    )SIM   (   )NÃO.  
Em caso positivo citar o endereço completo:_____________________________________________ 

 
DADOS PESSOAIS 

 
Nome:_______________________________________________________________CPF.:_________________ 
Data de Nascimento:___________________ Nacionalidade:____________ Naturalidade:__________________ 
Filiação:___________________________________________________________________________________ 
Estado Civil:____________________  Identidade:________________________  Org.Expedidor: ___________ 
Reside há: _________ anos/meses  Rua/Av.: ______________________________________________________ 
Nº________ Bloco:_________ pto.___________ Bairro:_______________________ Tel.: ________________ 
Cep.:____________ Cidade:_____________________________ Estado:_________ e-mail.:  _______________ 
Paga Aluguel ?   (   ) sim   (   ) não    A quem ? (nome, endereço, telefone):______________________________  
Em caso negativo, por quê ?____________________________________________________________________ 

 
DADOS PROFISSIONAIS 

 
Profissão:___________________________Função:________________________ Admissão:________________ 
Empresa:__________________________________________________________ CNPJ:___________________ 
Endereço:__________________________________________________________Bairro:__________________ 
Cidade:___________________________Estado:__________Tel.:_________________ Ramal:______________ 
Salário: R$__________________ Outras Rendas: R$_______________ Origem:_________________________ 

 
DADOS DA (O) ESPOSA (O) 

 
Nome do Cônjuge:_______________________________________________CPF:_______________________ 
Data de Nascimento:_____________________Nacionalidade:_____________Naturalidade:________________ 
Filiação:______________________________ ____________________________________________________ 
Identidade:______________________ Órgão Expedidor:_____________ Profissão:_______________________ 
Função:____________________________Empresa:________________________________________________ 
Endereço:____________________________________________________________Bairro:________________ 
Cidade:_______________________Estado:__________Tel.:_________________Salário:__________________ 

REFERÊNCIAS’ 
 
Bancária: 
Banco:___________________Agência:____________________Conta:________________Tel.:_____________
Banco:___________________Agência:____________________Conta:________________Tel.:____________ 
Cartão de Crédito:________________________________________ Nº_________________________________ 
Cartão de Crédito:________________________________________ Nº_________________________________ 
Comercial: 
Empresa___________________________Tel.:________________End.:________________________________ 
Empresa___________________________Tel.:________________End:_________________________________ 
Pessoal:  
Nome:_________________________________Tel.:_________________End:___________________________ 
Nome:_________________________________Tel.:_________________End.:___________________________ 

 
PATRIMÔNIO 

IMÓVEIS:  
Endereço:___________________________________________________________ (   )com ônus  (   )sem ônus 
Endereço:____________________________________________________________ (   )com ônus  (   )sem ônus 
 
VEÍCULOS:   
Marca___________Modelo:________________placa:____________Ano:________  (   )com ônus  (   )sem ônus 
Marca___________Modelo:________________placa:____________Ano:_________(   )com ônus  (   )sem ônus 
 
RJ, _________/__________/_________              ___________________________________________________                                                  
                                                                                                          ASSINATURA 
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FICHA CADASTRAL DOS SÓCIOS 
 
FAZER TAMBÉM PESQUISA RESTRITIVA DO CONJUGE ?                     (    ) SIM  (   )NÃO 

 
DADOS PESSOAIS 

 
Nome:_______________________________________________________________CPF.:_________________ 
Data de Nascimento:___________________ Nacionalidade:____________ Naturalidade:__________________ 
Filiação:___________________________________________________________________________________ 
Estado Civil:____________________  Identidade:________________________  Org.Expedidor: ___________ 
Reside há: _________ anos/meses  Rua/Av.: ______________________________________________________ 
Nº________ Bloco:_________ pto.___________ Bairro:_______________________ Tel.: ________________ 
Cep.:____________ Cidade:_____________________________ Estado:_________ e-mail.:  _______________ 
Paga Aluguel ?   (   ) sim   (   ) não    A quem ? (nome, endereço, telefone):______________________________  
Em caso negativo, por quê ?____________________________________________________________________ 

 
DADOS PROFISSIONAIS 

 
Profissão:___________________________Função:________________________ Admissão:________________ 
Empresa:__________________________________________________________ CNPJ:___________________ 
Endereço:__________________________________________________________Bairro:__________________ 
Cidade:___________________________Estado:__________Tel.:_________________ Ramal:______________ 
Salário: R$__________________ Outras Rendas: R$_______________ Origem:_________________________ 

 
DADOS DA (O) ESPOSA (O) 

 
Nome do Cônjuge:_______________________________________________CPF:_______________________ 
Data de Nascimento:_____________________Nacionalidade:_____________Naturalidade:________________ 
Filiação:______________________________ ____________________________________________________ 
Identidade:______________________ Órgão Expedidor:_____________ Profissão:_______________________ 
Função:____________________________Empresa:________________________________________________ 
Endereço:____________________________________________________________Bairro:________________ 
Cidade:_______________________Estado:__________Tel.:_________________Salário:__________________ 

 
REFERÊNCIAS’ 

 
Bancária: 
Banco:___________________Agência:____________________Conta:________________Tel.:_____________
Banco:___________________Agência:____________________Conta:________________Tel.:____________ 
Cartão de Crédito:________________________________________ Nº_________________________________ 
Cartão de Crédito:________________________________________ Nº_________________________________ 
Comercial: 
Empresa___________________________Tel.:________________End.:________________________________ 
Empresa___________________________Tel.:________________End:_________________________________ 
Pessoal:  
Nome:_________________________________Tel.:_________________End:___________________________ 
Nome:_________________________________Tel.:_________________End.:___________________________ 

 
PATRIMÔNIO 

 
IMÓVEIS:  
Endereço:___________________________________________________________ (   )com ônus  (   )sem ônus 
Endereço:____________________________________________________________ (   )com ônus  (   )sem ônus 
 
VEÍCULOS:   
Marca___________Modelo:________________placa:____________Ano:________  (   )com ônus  (   )sem ônus 
Marca___________Modelo:________________placa:____________Ano:_________(   )com ônus  (   )sem ônus 
 
__________________________________________________              RJ, _________/__________/__________ 
                        ASSINATURA     
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FICHA CADASTRAL DOS SÓCIOS 
 
FAZER TAMBÉM PESQUISA RESTRITIVA DO CONJUGE ?                     (    ) SIM  (   )NÃO 

 
DADOS PESSOAIS 

 
Nome:_______________________________________________________________CPF.:_________________ 
Data de Nascimento:___________________ Nacionalidade:____________ Naturalidade:__________________ 
Filiação:___________________________________________________________________________________ 
Estado Civil:____________________  Identidade:________________________  Org.Expedidor: ___________ 
Reside há: _________ anos/meses  Rua/Av.: ______________________________________________________ 
Nº________ Bloco:_________ pto.___________ Bairro:_______________________ Tel.: ________________ 
Cep.:____________ Cidade:_____________________________ Estado:_________ e-mail.:  _______________ 
Paga Aluguel ?   (   ) sim   (   ) não    A quem ? (nome, endereço, telefone):______________________________  
Em caso negativo, por quê ?____________________________________________________________________ 

 
DADOS PROFISSIONAIS 

 
Profissão:___________________________Função:________________________ Admissão:________________ 
Empresa:__________________________________________________________ CNPJ:___________________ 
Endereço:__________________________________________________________Bairro:__________________ 
Cidade:___________________________Estado:__________Tel.:_________________ Ramal:______________ 
Salário: R$__________________ Outras Rendas: R$_______________ Origem:_________________________ 

 
DADOS DA (O) ESPOSA (O) 

 
Nome do Cônjuge:_______________________________________________CPF:_______________________ 
Data de Nascimento:_____________________Nacionalidade:_____________Naturalidade:________________ 
Filiação:______________________________ ____________________________________________________ 
Identidade:______________________ Órgão Expedidor:_____________ Profissão:_______________________ 
Função:____________________________Empresa:________________________________________________ 
Endereço:____________________________________________________________Bairro:________________ 
Cidade:_______________________Estado:__________Tel.:_________________Salário:__________________ 

 
REFERÊNCIAS’ 

 
Bancária: 
Banco:___________________Agência:____________________Conta:________________Tel.:_____________
Banco:___________________Agência:____________________Conta:________________Tel.:____________ 
Cartão de Crédito:________________________________________ Nº_________________________________ 
Cartão de Crédito:________________________________________ Nº_________________________________ 
Comercial: 
Empresa___________________________Tel.:________________End.:________________________________ 
Empresa___________________________Tel.:________________End:_________________________________ 
Pessoal:  
Nome:_________________________________Tel.:_________________End:___________________________ 
Nome:_________________________________Tel.:_________________End.:___________________________ 

 
PATRIMÔNIO 

 
IMÓVEIS:  
Endereço:___________________________________________________________ (   )com ônus  (   )sem ônus 
Endereço:____________________________________________________________ (   )com ônus  (   )sem ônus 
 
VEÍCULOS:   
Marca___________Modelo:________________placa:____________Ano:________  (   )com ônus  (   )sem ônus 
Marca___________Modelo:________________placa:____________Ano:_________(   )com ônus  (   )sem ônus 
 
__________________________________________________              RJ, _________/__________/__________                                          
ASSINATURA 


