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FORMULÁRIO DE CADASTRO CONTRATAÇÃO
 TÍTULO DE CAPITALIZAÇÃO

DADOS DO INQUILINO (PESSOA FISICA)
Nome: _____________________________________ CPF ______________________________
RG: _________________________________Data de Expedição/Órgão Emissor: ____________
Data de Nascimento: ____/____/_____ Estado Civil: __________________________________
Nacionalidade:____________________ PEP (exposta politicamente): _____________________
Profissão: ______________________________________Renda: R$ ______________________
Telefone: (____) _____________________ Celular: (____) _____________________________
E-mail: _______________________________________________________________________

DADOS DO INQUILINO (PESSOA JURÍDICA)

Nome: _______________________________________________________________________
CNPJ: ________________________________________________________________________
Data de Constituição: ___________________Faturamento Mensal (média): R$_____________
Inscrição Estadual: ________________________ Inscrição Municipal: ____________________
Sócio: __________________________________________ CPF: _________________________
Cargo: _________________________________Telefone: (    ) ___________________________
E-mail: _______________________________________________________________________

DADOS DO PROPRIETÁRIO

Nome/ Razão Social : ___________________________________________________________ 
CPF/CNPJ: ____________________________________________________________________
RG: _________________________________Data de Expedição/Órgão Emissor: ____________ 
Nacionalidade:____________________ PEP (exposta politicamente) : ____________________
Endereço: ____________________________________________________________________
E-mail:________________________________________________ Telefone: _______________
Se CNPJ - Nome do Socio:________________________________________________________
CPF:__________________________________________________________________________


DADOS DA IMOBILIÁRIA 
Nome (imobiliária):_____________________________________________________________
CNPJ: ________________________________________________________________________
Responsável/Sócio:_____________________________________________________________
CPF responsável/sócio: _________________ PEP (exposta politicamente):_________________



FORMULÁRIO DE CADASTRO CONTRATAÇÃO - TÍTULO DE CAPITALIZAÇÃO

DADOS DO IMÓVEL

Endereço: ________________________________________ COM NUMERO E COMPLEMENTO
Cidade: ___________________________________ CEP: _______________________________
Aluguel: R$ _____________________________ IPTU: R$ ______________________________
Água: R$ ______________________________ Luz: R$ ________________________________
Condomínio: R$ ______________________________ 
PRAZO CONTRATO DE LOCAÇÃO __________________________________________________

VALOR TOTAL DO TITULO: R$ ____________________________


PRAZO DO TITULO: 
(   ) 12 MESES    (    ) 15 MESES     (   ) 18 MESES     (   ) 24 MESES     (   ) 30 MESES


FORMA DE PAGAMENTO:
(    ) À VISTA NO BOLETO

(    ) CARTÃO – Até 12x com juros.
  
Quantidade de parcelas:_________________     
No valor de R$ ________________________ Cada parcela.
NOVA FEABRI CORRETORA DE SEGUROS LTDA
 novafeabri@gmail.com – (11) 4228-4919
Av. Presidente Kennedy - 3500- Sala 516 – Bairro Boa Vista – SCS – CEP 09572-015
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