
CADASTRO DE LOCATÁRIO PESSOA FÍSICA

empresa onde trabalha:                                                                                                                                    

 endereço comercial:                                                  

CEP:                                                   estado:                                                                         telefone/celular:                                            

DADOS PROFISSIONAIS

endereço:                                                                                                                                                           N°:
              
 complemento:                                                    bairro:                                                                                   valor do aluguel R$:

 tipo do imóvel: 
 (   ) casa        (   ) apartamento        (   ) outro ________________                                                                                                                      

IMÓVEL A ALUGAR

DADOS PESSOAIS

nome completo:                                                                                                                    data de nascimento:
              / / 
 profissão:                                                             estado civil:                                              gênero:

 e-mail:                                                                                                   telefone/celular:

CPF:                                                    RG:                                             data de emissão:                     orgão emissor:
            /             / 
 nacionalidade:                                                                                     naturalidade:                                                                                                                                         

 endereço:                                                                                                              

N°:                          complemento:                                                     bairro:                                                                                                   

 cidade/UF:                                                                                           CEP:                                           

N°:                          complemento:                                                                                        bairro:                                                                                                   

DADOS DO CONJUGUE

nome completo:                                                                                                                    data de nascimento:
              / / 
 profissão:                                          estado civil:                                                                 gênero:

 e-mail:                                                                                                   telefone/celular:



Rua José Antônio Rodrigues nº. 110, loja 01- Bairro Centro – Viçosa/MG

Tel: (31) 3891-8193 / (31) 3891-9515

DOCUMENTAÇÃO EXIGIDA 

.cópia RG e CPF;

.cópia RG e CPF do cônjugue;

.comprovante de endereço (água, energia elétrica ou telefone);

.certidão de casamento, se houver;

.comprovante de rendimentos referente ao último mês;

.declaração do Imposto de Renda referente ao último ano. 

Declaro serem verdadeiras as informações aqui prestadas sobre as quais assumo todas as responsabilida-
des, sob pena de incorrer nas sanções previstas no art. 299 do Código Penal e estou ciente de que o preenchi-
mento da presente ficha cadastral não implica em prioridade para locação do imóvel em epígrafe. 

                      Viçosa/MG, _______/________/_________

 

                   _________________________________________
                                      Assinatura 

CPF:                                                    RG:                                             data de emissão:                      orgão emissor:
            /             / 
 nacionalidade:                                                                                     naturalidade:                                                                                                                     

 empresa onde trabalha:                                                                                                              

N°:                          complemento:                                                                                        bairro:                                                                                                   

 cidade/UF:                                                 CEP:                                                                      telefone/celular:                                                                                                     


