PORTO N INFORMACOES PARA | ™"

- .
SEGURO Kl Aluguel CADASTRO PESSOA FISIC A
SEGUROS (Analise para Empresas Constituidas ha menos de 1 22_
CNPJ:61.198.164/0001-60 ano ou em fase de Constitui¢éo)
[ ] 1°PRETENDENTE CORRETOR(A) SUSEP TELEFAX
[ ] 2PRETENDENTE |MOBILIARIA copIGO TELEFAX

E OBRIGATORIO O PREENCHIMENTO DE TODOS OS CAMPOS - FRENTE E VERSO
INFORMAGOES PESSOAIS

NOME DO PRETENDENTE SEXO CPF
[Im []F
TIPO DE DOCUMENTO NUMERO DO DOCUMENTO DATA DE EXPEDIGAO / VALIDADE | ORGAO EMISSOR EMANCIPADO
[ Jre [ JrNE [ ]pocuMENTODE CLASSE [ Jsm [ Ingo
DATADE NASCIMENTO ESTADO CIVIL N° DE DEPENDENTES
[ Jsotero [ Jcasapo [ ] awasiao [ |pesquiabo [ Jovorciaoo [ Jserarano [ Jviuvo
NACIONALIDADE NOME DAMAE
[ ]BRASILEIRO [ | ESTRANGEIRO-SE ESTRANGEIRO, INFORMAR HA QUANT O TEMPO ESTANO PATS:
NOME DO CONJUGE CPF SEXO
[Im [F
DATADE NASCIMENTO TIPO DE DOCUMENTO NUMERO DO DOCUMENTO DATA DE EXPEDIGAO/ VALIDADE ORGAOEMISSOR
[ Jre [ JrNE [ JpocumENTODECLASSE
NACIONALIDADE NOME DAMAE COMPOE RENDA
[ |BRASILEIRO | | ESTRANGEIRO-SE ESTRANGEIRO, INFORMAR HA QUANT O TEMPO ESTANO PAIS: [Jsm [Ino
ENDERECO RESIDENCIAL
ENDEREGO COMPLEMENTO (DDD) FONE/RESID. (DDD) CELULAR
BAIRRO CIDADE ESTADO CEP
RESIDENCIA ARCA COM ALUGUEL
D PROPRIA D FINANCIADA D HOTEL OU FLAT D ALUGADO, (especificar abaixo ). [Jsim [ JNEO
NOME DO LOCADOR/PROPRIETARIO / IMOBILIARIA TELEFONE DE CONTATO
VALOR DO ALUGUEL VALOR DAS DESP. ORD. CONDOMINAIS VALOR DO IPTU VALOR DAAGUA VALOR DALUZ VALOR DO GAS CANALIZADO

INFORMACOES PROFISSIONAIS

NOME DA EMPRESA ONDE TRABALHA (DDD) FONE RAMAL
ENDEREGO COMERCIAL BAIRRO CIDADE ESTADO
DATADEADMISSAO VINCULOEMPREGATICIO [} ApOSENTADO / PENSIONISTA [ Jautonomo [ JEMPRESARIO [ | ESTUDANTE [ _|FUNCIONARIO PUBLICO

[ ] FUNCIONARIO COMREGISTROCLT || PROFISSIONAL LIBERAL [ ] RENDA PROVENIENTE DE ALUGUEIS
PROFISSAC FAIXADERENDAMENSAL [ |semprenpa | |DE2.500,01A5.000,00 [ ] AcmaDE10.000,00

[ ]aTE 2500 [ ]pE5.000,01A1000000 | | NAODESEJOINFORMAR

EMPRESA ANTERIOR, SE MENOS DE 1 ANO PROFISSAO FAIXA DE RENDA MENSAL
ENDERECO COMERCIAL FONE CIDADE ESTADO

INFORMAGOES PROFISSIONAIS DO CONJUGE (SE COMPOE RENDA)

AUTENTICACAO - PROTOCOLO ELETRONICO

NOME DA EMPRESA ONDE O CONJUGE TRABALHA (DDD)FONE RAMAL
ENDEREGO COMERCIAL BAIRRO CIDADE ESTADO :
DATADEADMISSAO VINCULO EMPREGATICIO [] ApoSENTADO / PENSIONISTA [ Jautonomo | JEMPRESARIO | | ESTUDANTE | | FUNCIONARIO PUBLICO
[ ] FUNCIONARIO COMREGISTROCLT || PROFISSIONAL LIBERAL [ ] RENDAPROVENIENTE DE ALUGUEIS
PROFISSAO FAIXADERENDAMENSAL [ |seyrenpa [ ]pE2500014500000 [ ] AcivaDE 10.000,00

[ ]JatE2500 | |DE5.000,01A10.000,00 | | NAODESEJOINFORMAR
REFERENCIA BANCARIA
NOME DO BANCO TELEFONE AGENCIA CLIENTE DESDE N° DA AGENCIA N° CONTA CORRENTE

DADOS DO IMOVEL QUE ESTA SENDO ALUGADO

ENDERECO BAIRRO CIDADE CEP

ALUGUEL (R$) DEP. ORDINARIAS CONDOMINIAIS (R$) | IPTU (R$) AGUA (R$) LUZ (R$) GAS CANALIZADO (R$)

INFORMAGCOES SOBRE O NEGOCIO/ ATIVIDADE

INDICAR RAMO DE ATIVIDADE EXPERIENCIA NO RAMO EMPRESA JA CONSTITUIDA

[ ]sm [ |NAO [ ]sm [ |NAO

POSSUI CAPITAL PARAABERTURAE EFETIVAGAO DO NEGOCIO?
[ Jsm [ JnAo - QuanTo?

010059602 - JAN/11



CUSTO CADASTRAL

CUSTO CADASTRAL PARA TODAS AS REGIOES R$ 45,00.
Declaro que as informagGes prestadas sdo a expresséo da verdade e tenho conhecimento da ndo restituicdo do valor cadastral
sob qualquer hipédtese.
As copias dos documentos apresentados para avaliagio do cadastro, ndo serdo devolvidos, ainda que tenha sido recusado.
Ainda que os requisitos de comprometimento e comprovagéo de renda sejam atendidos, estou ciente que, em funcdo da andlise do risco, o cadastro

poderd ser aprovado com ajuste no valor do seguro ou sofrer recusa.

LOCALE DATA

ASSINATURA

DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA INICIAR A ANALISE, CONFORME MANUAL DO CORRET OR

PARA TODOS OS CASOS

() Pagamento do custo cadastral;

() Ficha cadastral de todos os sécios ou futuros sécios ;

() Documentos pessoais (copias de CPF e RG) de todos os
socios e ou futuros sécios;

() IRPF (Imposto de Renda da Pessoa Fisica) na integra com
pagina de protocolo de todos os soécios e ou futuros sdcios;
() Comprovante de rendimentos mensais conforme o vinculo
empregaticio de todos os socios e ou futuros so6cios que irdo compor
renda;

() Plano de Negbcio*.

() Comprovagéo de capital necessario para abertura e manutengao
do negocio

COMPROVAGAO DE RENDA POR VINCULO EMPREGATICIO

FUNCIONARIO REGISTRADO:

() Ulimo recibo de pagamento (se rendimento variavel disponibilizar
os 03 ultimos recibos);

( ) Copia da Carteira Profissional (paginas: Identificagdo, registro
de trabalho e Ultima alteragdo salarial);

FUNCIONARIO PUBLICO (CLT):

() Uttimo recibo de pagamento;

( ) Copia da Carteira Profissional (paginas: Identificagdo, registro
de trabalho e Uultima alteragdo salarial);

FUNCIONARIO PUBLICO (ESTATUTARIO):

() Uttimo recibo de pagamento;

PROFISSIONAL LIBERAL / AUTONOMO:
() Extratos bancarios completos dos 03 ultimos meses;

EMPRESARIO
() Contrato Social e ou Declaragdo de Empresario;
() Extratos bancarios completos dos 03 ultimos meses

APOSENTADO
() Ultimo recibo de pagamento (se funcionario publico);
() Extrato atualizado do INSS.

OUTRAS SITUAGOES:

RENDA PROVENIENTE DE ALUGUEIS:

() Documento de propriedade do imével (Escritura ou IPTU);

() Contrato de Locagao;

() Extratos bancarios completos dos 03 ultimos meses, que comprovem
0 recebimento dos alugueis;

RENDA PROVENIENTE DE PENSAO ALIMENTICIA:

() Sentenga Judicial;

() Extratos bancarios completos dos 03 ultimos meses, que comprovem
0 recebimento da determinacéo judicial;

*ATENGAO

PLANO DE NEGOCIO: Documento que descreve detalhadamente o
plano de abertura do negécio;

- Descrever a Atividade que sera desenvolvida;

- Informar Capital Inicial e de Giro necessarios (comprovar);

- Informar Estoque Inicial (se necessario); Custos Pré-operacionais;
Custos Fixos da Operagdo em valores;

- Informar a estrutura Societdria e Administrativa (futuros socios e
administradores do negécio);

- Ressaltar as experiéncias dos sécios no segmento em que pretendem
atuar.

OBS.: Eventualmente, no decorrer

da analise,

outros documentos poderdo ser solicitados.

Atendimento Porto Seguro Aluguel:
Capitais e Grandes Centros) e 0800 727 0901

3ALUGUEL (0o mesmo que 3258 4835, para grande S&o Paulo) -
(para demais

4004 2999 (para

localidades) ou acesse: www.portoseguro.com.br

[ IMPRIMIR __|| LIMPAR I
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