	PESCAINF
	PESQUISA CADASTRAL E INFORMAÇÕES CONFIDENCIAIS LTDA.

	Av. Amazonas, 115 – Sala 504 – Ed. Caxias – Tels.: (31) 3274-8822 / 9996-9729

DECLARAÇÕES CONFIDENCIAIS

DECLARAÇÃO EM CARÁTER “SIGILOSO” E PARA USO EXCLUSIVO DO CADASTRO DA EMPRESA

“PESSOA JURÍDICA”

	Razão Social: 
     

Nome Fantasia:      

Matriz: Rua: 
nº:       
nº      
  Tel.:      
Cidade:       

Filial: Rua: 
nº:      
nº      
 Tel.:       
Cidade:       

      
nº      
 Tel.:       
Cidade:       

      
nº      
 Tel.:       
Cidade:       

Depósito: Rua:      
nº      
 Tel.:       
Cidade:       

Objetivo Social:       


      

      

Capital Inicial R$       
 Nº Reg./J.C.E.      
 Data:  21/09/2006 FORMTEXT 

29/08/2006


Houve Alterações?      
Quantas?      
 Data do Início das Atividades:       

Capital Anual R$       
 Nº Reg./J.C.E.       
Data: 
     

C.N.P.J.      
 Insc. Estadual ou Municipal :      



	Nomes dos Sócios ou Diretores
	Cargo
	Estado Civil
	CPF

	1 -      
	     
	     
	     

	2 -      
	     
	     
	     

	3 -      
	     
	     
	     

	4 -      
	     
	     
	     

	5 -      
	     
	     
	     

	6 -      
	     
	     
	     

	Participação de cada Sócio R$
	Valor da Retirada Pró-Labore de cada Sócio

	1 -      
	4 -      
	1 -      
	4 -      

	2 -      
	5 -      
	2 -      
	5 -      

	3 -      
	6 -      
	3 -      
	6 -      

	Quem assina pela empresa

	1º  FORMCHECKBOX 
   2º  FORMCHECKBOX 
   3º  FORMCHECKBOX 
   4º  FORMCHECKBOX 
   5º  FORMCHECKBOX 
   6º  FORMCHECKBOX 


	Participação dos Diretores em outras Empresas

	Nome
	Empresa
	Capital
	Participação
	Cargo

	1 -      
	     
	     
	     
	     

	2 -      
	     
	     
	     
	     

	3 -      
	     
	     
	     
	     

	4 -      
	     
	     
	     
	     

	Seguro c/ Fogo Cia:      
Valor :
     

Apólice Nº:      
 Data Emissão:      
Valor vencimento :      

Estoque 
 Duplicatas a Receber :      
 Instalações Móveis Utensílios:       


Máquinas/Equipamentos:       
Ferramentas:      
Veículos:      


Movimento Mensal:       
 Despesas Mensais:       
Fornecedores:      


Lucros Suspensos:      
 Folha de Empregados:      
Nº:      


Tem capital de reserva:       
 Capital de Giro :      


Paga Aluguel:       
Quanto?      
Nome do Locador ou imobiliária com Tel.:       


     



Possui imóveis      
Discriminá-los abaixo       


	Tipo/Endereço
	Cidade
	Valor
	Livre de Ônus
	Cart. Registro e Data

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	Imóveis a comercializar:      


Valor


	REFERÊNCIAS COMERCIAIS (Casas onde tenha realizado negócios a crédito)

1º -      


2º -      


3º -      


4º -      


5º -      


6º -      


7º -      


8º -      


REFERÊNCIAS BANCÁRIAS (Nome do banco e agência, nome do gerente e telefone)

1º -      


2º -      


3º -      


4º -      


BENS IMÓVEIS DE SEUS SÓCIOS OU DIRETORES: Mencioná-los abaixo.

     
 

     
     


     
     


     
     


MENSIONE AQUI, A SEU CRITÉRIO, DETALHES QUE NÃO FORAM PERGUNTADOS QUE FOREM DE SEU INTERESSE.

     
     
     
     
     
OBS: Fineza anexar:

- Balanço do último exercício (xérox)

- Contrato social e as duas Alterações Contratuais (xerox)

- Registro Imóveis (xérox)

- Três últimos recibos de pagamento de aluguel (xérox)

- Cartão do CNPJ (xérox)

   

	
	Local e Data
	
	Carimbo e Assinatura
	

	


	PESCAINF
	PESQUISA CADASTRAL E INFORMAÇÕES CONFIDENCIAIS LTDA.

	Av. Amazonas, 115 – Sala 504 – Ed. Caxias – Tels.: (31) 3274-8822 / 9996-9729

DECLARAÇÕES CONFIDENCIAIS - “PESSOA FÍSICA”
PREENCHER A MÁQUINA OU COM LETRA DE FORMA


	   SOLICITANTE  FORMCHECKBOX 

            FIADOR  FORMCHECKBOX 


	CLIENTE: 


	INFORMAÇÕES PESSOAIS
	Nome Completo:      
CPF:      


Endereço Residencial:      
Fone:      


Bairro:       
 Cidade:      
Estado:      
Profissão:      

Nacionalidade:      
Natural de:      
Estado:      


Cart. Indent. Nº:       
Expedida em       
Órgão Expedidor:       


Filiação: Pai:       
 Mãe:       


Data Nascimento:      
Estado Civil:      
Comunhão de Bens  FORMCHECKBOX 
   Parcial de Bens  FORMCHECKBOX 
   Separação de Bens  FORMCHECKBOX 

Nº Dependentes:      
Última Cidade onde residiu:      


Há quanto tempo reside nesta cidade?      
Reside em casa própria?      
Reside com parentes?      

Paga aluguel?       
Quanto?       
Nome do proprietário ou imobiliária:      


Endereço com telefone:       


	ATIVIDADES ASSALARIADAS
	Nome da firma onde trabalha:      


Endereço onde trabalha:      


Bairro:      
Telefone:       
Ramal:      


Data de admissão:      
Cargo ou posto:      
Salário mensal:      


Tem outros rendimentos?      
Qual o valor?      
Proveniente de?      (mencionar no verso)

Nome do cônjuge:      
Identidade       
CPF       


Exerce atividade remunerada?       
Nome da firma:      


Endereço da firma:      
Telefone:       
Ramal:      


Data de admissão:      
Cargo:       
Salário:      


	
	É profissional liberal?       
Há quanto tempo exerce?      
Nº do registro:       


Endereço do escritório:      


Telefone:       
Renda mensal:      


	PARTICIPAÇÕES EM FIRMAS
	Firma que participa:       

Nº registro J.C.E. Constituição:      
Data       
 Última Alteração:       
Data:       

Endereço das mesmas c/ telefone pela ordem:      


      

Objetivo Social:      
      


     


Capital registrado de cada uma:      


Com quanto participa?      
Renda mensal:       


	BENS IMÓVEIS
	Tipo/Endereço
	Cidade
	Valor Atual
	Cartório
	Nº Registro
	Livre de Ônus?

	
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	
	Veículo Marca
	Ano
	Cert. Nº
	Placa
	Valor Atual
	Livre de Ônus?

	
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	
	     
	     
	     
	     
	     
	     

	REFERÊNCIAS
	 REFERÊNIAS BANCÁRIAS (banco e Agência)

     


     


 ONDE JÁ COMPROU A CRÉDITO (Nome da firma e Endereço) E QUANDO COMPROU

     


     


 NOME DE PESSOAS DE SEU CONHECIMENTO (citar o endereço c/ telefone e local de trabalho)

     


     


DATA :      
DATA ENTREGA DO CADASTRO:      



	XEROX DOS DOCUMENTOS ABAIXO

	
	
	- Cart. Ident. e CPF

- Contra-cheque ou outro comprovante de renda

- Conta de telefone, luz ou água

- Contrato social da firma (última alteração, se for sócio proprietário)

- Registro de imóveis, IPTU e Certidão Atualizada

- Cart. Ident. da esposa, fiador, solicitante

- Seis últimos recibos de pagamentos de aluguel do solicitante

- Certificado de veículo (s)

- Certidão de casamento

	
	
	ASSINATURA




