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Imóvel Pretendido: __________________________________________________________________________

Uso ou Finalidade: ___________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________

Firma ou Razão Social________________________________________________________________________

Nome Comercial ou Fantasia __________________________________________________________________

Endereço / Sede: ____________________________________________________________________________

Bairro: _______________________ Cidade: ____________________________________________ UF: _______

CEP: _______________ Telefone(s): _____________________________________________________________

CGC: ________________ Inscrição Estadual: ________________ Ramo de Atividade: _____________________

1) Nome: ___________________________________________________________________________________

Profissão: _______________________________________ Estado Civil: ________________________________

Data Nascimento: _________________________________ Local de Nascimento: ________________________

Nacionalidade: ___________________________________ Identidade: _________________________________

CPF: __________________________________________ Função / Cargo: ______________________________

Retirada: __________________________________________________________________________________

Cônjuge: ___________________________________________________________________________________ 

Email: _____________________________________________________________________________________

2) Nome: ___________________________________________________________________________________

Profissão: _______________________________________ Estado Civil: ________________________________

Data Nascimento: _________________________________ Local de Nascimento: ________________________

Nacionalidade: ___________________________________ Identidade: _________________________________

CPF: __________________________________________ Função / Cargo: ______________________________

Retirada: __________________________________________________________________________________

Cônjuge: ___________________________________________________________________________________ 

Email: _____________________________________________________________________________________

3) Nome: ___________________________________________________________________________________

Profissão: _______________________________________ Estado Civil: ________________________________

Data Nascimento: _________________________________ Local de Nascimento: ________________________

Nacionalidade: ___________________________________ Identidade: _________________________________

CPF: __________________________________________ Função / Cargo: ______________________________

Retirada: __________________________________________________________________________________

Cônjuge: ___________________________________________________________________________________ 

Email: _____________________________________________________________________________________

Rua Comendador Schumann, Nº111 - Centro - Itajubá/MG
(35) 3623-4433 / (35) 98889-4434  ---------- atendimento@vilasboasimoveis.com
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