
CADASTRO PARA INQUILINO JURÍDICO 
DELTA  IMÓVEIS 

                          (051) 30412888/e-mail:aluguel@deltaimoveis-rs.com.br 

  
 

DELTA IMÓVEIS  
 

FINALIDADE DA LOCAÇÃO:         (   )   RESIDENCIAL             (   )  COMERCIAL 
End:_________________________________________Aluguel R$:__________________ 
Razão Social:______________________________________________________________ 
CNPJ/MF:________________________________________________________________ 
E-mail: __________________________________________________________________ 
Nome Fantasia:____________________________________________________________ 
Fundação:___/___/______Cidade Sede:________________________________________ 
UF:_________End:______________________________________________Nº:________ 
Ramo de  Atividade:________________________________________________________ 
Fones (Fax): ______________________________________________________________ 
Insc.Estadual:________________________Insc.Municipal:_______________________ 
Capital Registrado R$:_________________Capital em Giro R$:___________________ 
Faturamento Mensal:_______________________Possui Filiais?___________________ 
Localização:______________________________________________________________ 
Diretoria ou Titulares:______________________________________________________ 
_________________________________________________________________________ 
Referências  Bancárias:_____________________________________________________ 
_________________________________________________________________________ 
Referências Comerciais:____________________________________________________ 
_________________________________________________________________________ 
Bens  Imóveis da firma:_____________________________________________________ 
End:_____________________________________________________________________ 
Registro de Imóveis:_____________Matrícula:___________Valor Atual:____________ 
Data Compra:_____/_____/_____Imóvel Alienado?______________________________ 
 
 
 
DATA:  ____/____/________ 
 
 
 
 
      ________________________________ 
      ASSINATURA  DO  RESPONSÁVEL  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

OBS: (TODOS OS DADOS DESTA FICHA DEVEM SER PREENCHIDOS) 
 

 


