[] consorciado(a) [] Fiador FICHA CADASTRAL PESSOA FiS'CA

[] cessionario / Transferéncia [_| Atualizacdo Cadastral
Grupo(s): Cota(s):

Preencher os campos com seus dados pessoais atualizados e assinar com firma
reconhecida. Preencha o campo do e-mail e receba informagdes do andamento do

Seu processo.
DADOS PESSOAIS ‘
Nome CPF Sexo
CIm[]F
Data de Nascimento Nacionalidade Naturalidade Identidade N2 Org. Emissor | UF Data Emissao
Estado Civil Filiagdo
E-mail para contato: Telefone Residencial Telefone Celular

DADOS RESIDENCIAIS

Enderego Nimero Complemento Bairro
Cidade UF CEP Tipo de Residéncia Tempo de Residéncia

[] prépria [_] Financiada [_] Alugada [_] Outros anos meses.
End. Correspondéncia Enderego Anterior (Rua / n2 /Complemento / Cidade / Estado (Se residéncia atual for inferior 12 meses).
] Residencial [_] Comerecial
Empresa onde trabalha CNPJ Data Admissao
Categoria Profissional Profissdo / Cargo Saldrio Mensal / Rendimentos
[] Assalariado [_] Empresério [_] Auténomo [] Prof. Liberal
Enderego Comercial Telefone Comercial = E-mail Comercial

Outros Rendimentos (especificar):

Empresa onde trabalhava Cargo Data da Saida

DADOS CONJUGE

Nome CPF Sexo
CIm[]F

Data Nascimento Nacionalidade Naturalidade Identidade n2 Org. Emissor UF Data Emissdo

Filiacao

E-mail para contato Telefone Residencial Telefone Celular

Empresa Onde Trabalha CNPJ Data Admissao

Categoria Profissional Profissdo/Cargo Salario Mensal/Rendimentos

[] Assalariado [ ] Empresério [_] Auténomo [ ] Prof. Liberal

Endere¢o Comercial Telefone Comercial = E-mail Comercial

PATRIMONIO

Imével Enderego Valor Atual Onus [Is [N

Automével Modelo Ano Valor Atual Valor FIPE Onus [Is [N

Automovel Modelo Ano Valor Atual Valor FIPE Onus [Js [N

REFERENCIAS BANCARIAS
Banco Agéncia Numero da Conta c/ Digito Corrente [ | Poupanca [ ]

REFERENCIAS PESSOAIS
Nome Grau de Parentesco Telefone de Contato

Nome Grau de Parentesco Telefone de Contato

DECLARO QUE CONFERI E RATIFICO AS INFORMAGOES AQUI PRESTADAS E ASSUMO INTEIRA RESPONSABILIDADE PELAS MESMAS

Local e data: , de 20___ Assinatura (Reconhecer Firma):
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