PORTO (=X
SEGURO

SEGUROS
CNPJ: 61.198.164/0001-60

Aluguel

OPCAO TRIBUTARIA

INFORMACOES PARA CADASTRO | [JLUCRO REAL
PESSOA JURIDICA

(Empresas constituidas ha mais de um ano)

D LUCRO PRESUMIDO
D SIMPLES NACIONAL

PAC N°

22-

CORRETOR (preenchimento obrigatério)

SUSEP

TELEFAX

IMOBILIARIA

CcODIGO

TELEFAX

1-DADOS DO IMOVEL QUE ESTA SENDO ALUGADO

D ABERTURA DE FILIAL

D TROCA DE LOCAL DE SEDE

D TROCA DE GARANTIA

D LOCACAO DE MORADIA (preencher dados do real ocupante):

NOME DO REAL OCUPANTE CARGO CPF
CEP ENDEREGO N'MERO COMPLEMENTO
BAIRRO CIDADE ESTADO VALOR DOALUGUEL
VALOR DAS DEP. ORDINARIAS CONDOMINAIS |VALOR DO IPTU VALOR DAAGUA VALOR DALUZ VALOR DO GAS CANALIZADO
2 - IDENTIFICAGAO
EMPRESA C.N.PJ.
DATADA CONSTITUIGAO CAPITAL SOCIAL R$ FONE (DDD) CONTATO PARA ESCLARECIMENTOS
ENDEREGO - SEDE SOCIAL
CIDADE CEP UF
TIPO DE IMOVEL
[ JrroPRIA [ ] FNANCIADO [ ] ALUGADO, (especificar abaixo).
NOME DO LOCADOR/ PROPRIETARIO/ IMOBILIARIA DO ATUAL IMOVEL - SEDE TELEFONE
VALOR DOALUGUEL VALOR DAS DESP. ORD. CONDOMINAIS | VALOR DO IPTU VALOR DAAGUA VALOR DALUZ VALOR DO GAS CANALIZADO
3 - ATIVIDADE
RAMO PRINCIPAIS PRODUTOS VENDIDOS % SOBRE FATUR.
N° DE EMPREGADOS
FATURAMENTO MEDIO BRUTO MENSAL
4 - ACIONISTA/SOCIOS/TITULAR
NOME C.N.PJ.OUCPF DATAENT. MES/ANO %SOBRE CAPITALTOTAL
TIPO DE DOCUMENTO NUMERO DO DOCUMENTO DATA DE EXPEDIGAO / VALIDADE ORGAOEMISSOR
[JRG [ JRNE [ ] DOCUMENTO DE CLASSE
ESTRANGEIRO PAIS RESIDENTE HA QUANTO TEMPO ESTA NO PAIS? o
[Jsm [ ]NEo g
e}
NOME CNPJ.OUCPF DATAENT. MES/ANO %SOBRECAPITALTOTAL | (£
o
w
TIPO DE DOCUMENTO NUMERO DO DOCUMENTO DATA DE EXPEDIGAO / VALIDADE ORGAOEMISSOR g
[JRG [ JRNE [ ] DOCUMENTO DE CLASSE I
- R — — =
ESTRANGEIRO PAIS RESIDENTE HA QUANTO TEMPO ESTA NO PAIS? Q
~ o
[Jsim [ ]NAO S
NOME CNPJ.OUCPF DATAENT. MES/ANO %SOBRECAPITALTOTAL | 'S
3}
=
TIPO DE DOCUMENTO NUMERO DO DOCUMENTO DATA DE EXPEDICAO / VALIDADE ORGAOEMISSOR ]
[JrRé [ JRNE [ ] DOCUMENTO DE CLASSE 2
ESTRANGEIRO PAIS RESIDENTE HA QUANTO TEMPO ESTA NO PAIS?
[Jsim [ ]NAO
5 - REFERENCIAS COMERCIAIS
PRINCIPAIS FORNECEDORES FONE (DDD) PRINCIPAIS CLIENTES FONE (DDD)
6 - ONUS
ESPECIE DE ONUS OBJETO/BEM INICIO CONTRATO QTD. PARCELAS VALOR PARCELA
[ JLEASING [ JFINANCIAMENTO [ ] OUTROS
[JLEASING [ JFINANCIAMENTO [ ] OUTROS
[JLEASING [ JFINANCIAMENTO [ ] OUTROS
[ JLEASING [ ]FINANCIAMENTO [ ] OUTROS
7 - REFERENCIAS DE INSTITUICOES FINANCEIRAS (Indicar as instituigées onde mantém ou manteve operagdes de crédito)
INSTITUIGAO TELEFONE NOME DO GERENTE INSTITUIGAO TELEFONE NOME DO GERENTE

17.14.853 - JAN/12



8 - CUSTO CADASTRAL

CUSTO CADASTRAL PARA TODAS AS REGIOES R$

150,00.

Declaro que as

valor cadastral sob qualquer sob qualquer hipétese.

As copias dos documentos apresentados para avaliagdo do cadastro,

informagdes prestadas sdo a expressdo da verdade e

tenho conhecimento da n&o restituicdo do

ndo serdo devolvidos, ainda que tenha sido recusado.

Ainda que os requisitos de comprometimento e comprovagdo de renda sejam atendidos, estou ciente que, em fungdo da analise do risco,
o cadastro poderd ser aprovado com ajuste no valor do seguro ou sofrer recusa.

LOCAL E DATA

NOME E ASSINATURA DO RESPONSAVEL PELA EMPRESA

9 - DOCUMENTOS NECESSARIOS PARA INICIAR A ANALISE, CONFORME MANUAL DO CORRETOR

PARA TODOS OS CASOS:

( ) Pagamento do custo cadastral;

() Documentacdo cadastral* e financeira™;

( ) Ficha cadastral da empresa (todos os campos devidamente
preenchidos);

*DOCUMENTAGCAO CADASTRAL

() Declaragdo de empresario (para empresa individual);

() Contrato social e ultima Alteracdo contratual (para LTDA E EIRELI);
() Ata de Constituicio e Ata da Ultima eleicdo de diretoria (para S/A);

() Documentos pessoais (RG e CPF) do empresario, sécios e ou
acionistas;

() Imposto de Renda na integra com péagina de protocolo (recibo
de entrega a receita), do empresario, socios e ou acionistas;

*DOCUMENTAGAO FINANCEIRA

EMPRESA OPTANTE PELO LUCRO REAL

() DIPJ (declaracdo de imposto de renda da pessoa juridica) na
integra com pagina de protocolo, dos 02 ultimos anos;

() Balancete completo do exercicio vigente com ativo, passivo e DRE
(demonstragdo do resultado do exercicio) acumulado e conciliado, assinados
pelo contador e representante legal;

( ) DMPL (demonstragdo das mutagdes do patrimdnio liquido);

EMPRESA OPTANTE PELO LUCRO PRESUMIDO

() DIPJ (declaragdo de imposto de renda da pessoa juridica) na
integra com pagina de protocolo, dos 02 ultimos anos;

() DARFs de COFINS ou PIS dos ultimos 06 meses, com comprovante
de pagamento;

() DACON (demonstrativo de apuragdo de contribuicbes sociais) na
integra com pagina de protocolo, dos Ultimos 06 meses, se empresa com
recolhimento na fonte;

EMPRESA OPTANTE PELO Simples Nacional:

() DASN (declaragdo anual do simples nacional) na integra com
pagina de protocolo, dos 02 dultimos anos;

() DAS do SIMPLES NACIONAL dos 06 dultimos meses, com os
respectivos comprovantes de pagamento;

( ) Extrato simplificado completo extraido do sistema de calculo do
simples nacional referente ao Uultimo meés.

DOCUMENTAGAO CADASTRAL E FINANCEIRA PARA:
EMPRESAS SEM FINS LUCRATIVOS (ONGs, Igrejas, Associagoes,
Fundagdes, Sindicatos, Condominios etc.)

( ) Estatuto social e Ata da ultima eleicdo de diretoria;

() DIPJ (declaracdo de imposto de renda da pessoa juridica) na
integra dos 02 Ultimos anos, com paginas de protocolo;

( ) Balancete completo do exercicio vigente com ativo, passivo e DRE
(demonstragéo do resultado do exercicio) acumulado e conciliado, assinados
pelo contador e representante legal;

OBS.: Eventualmente, no decorrer

da anélise,

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&do Paulo) -
(para demais

4004 2999 (para

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

[ MPRIMIR || LIMPAR ]
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