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Código PROPOSTA DE SÓCIO PATRIMONIAL
 

 
Nome:            
 
Nasc:       profissão:   / /
 
Sexo:                 CPF:                                                 RG:             - 
 
Nome do pai:     
        
Nome da mãe:            
 

 RELAÇÃO DOS DEPENDENTES Grau de 
Parentesco 

Data de 
Nascimento

1    
2    
3    
4    
5    
  

Endereço 
Residencial:                                                                                         
 

BAIRRO

Cidade:                  Est:             CEP:             - 
 
DDD:       Fone:                              Fone:   
 
        Celular:                      Guaratuba:   
 
Email:    
 
 
 

 

Empresa 
 

Endereço 
Comercial:                                                                                         
 

Cidade:                  Est:             CEP:             - 

BAIRRO

 
DDD:       Fone:                       Fone/FAX:   
 
 
 

Endereço para correspondência            Residencial                Comercial 
 

Declaro que estou ciente, que devo cumprir e fazer cumprir as disposições do Estatuto, dos Regimentos 
Internos e atos da Administração do IATE CLUBE DE GUARATUBA. 
 
 
 

 
__________________________ , _____/_____/__________     ____________________________________________ 
                      Local            Data                                   Assinatura  
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INDICAÇÃO DE 3 SÓCIOS QUE POSSAM PRESTAR INFORMAÇÕES  

 
SÓCIO:  __________________________________________________________ Nº _______________  

            TELEFONES PARA CONTATO:  ___________________________________________________  

 

SÓCIO:  __________________________________________________________ Nº _______________  

            TELEFONES PARA CONTATO:  ___________________________________________________ 

 

SÓCIO:  __________________________________________________________ Nº _______________  

            TELEFONES PARA CONTATO:  ___________________________________________________  

 
  
 
OBS: _________________________________________________________________________________ 
 
 

PARA   USO   DA   SECRETARIA 
 

TÍTULO: R$ ________________ recibo no _____________  

JOIA: R$ ______________ recibo n° _______________   

TÍTULO e JOIA À VISTA: R$ ______________ recibo n° _______________   

MENSALIDADES: R$ ________________ recibo no _____________   Período ____________________       

 
    
 
 
 
 
 
 
 

Parcelamento 
 

Entrada: R$ ______________ recibo no _________ 

Parcelas: _____  X  R$ ___________ 

Data de Vencimento: _____/_____/________ 

PROPOSTA APROVADA 
 

____/____/_____ 
 
_______________________ 

DIRETOR  

 
 
 
ANEXAR DOCUMENTAÇÃO: CÓPIA DA IDENTIDADE, CPF, CERTIDÃO DE CASAMENTO,    
COMPROVANTE DE RESIDÊNCIA E CÓPIA DA IDENTIDADE E CPF DOS DEPENDENTES. 
 
 
 
 

 
 

Visto do funcionário
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