ANTES DE PREENCHER LEIA ATENTAMENTE TODO O IMPRESSO E CONSULTE AS INSTRUGOES

Servigo de Finangas v Ao £ R
AT IMPOSTO DO SELO || 01 | onde & apresentadaa || 02 __Motivo da 03|  Naturezada
autoridade declaragio __ Comunicagdo Declaragéo
tributdria e aduaneira | COMUNICAGAO DE _ 2 . 1 - Inicio de contrato
CONTRATOS Codigo do Servigo de Finangas Até 31.032015 O 1. Declarago E
MINISTERIO DAS FINANGAS ARRENDAMENTO Desde 01.04.2015 [&
AUTORIDADE TRIBUTARIA E ADUANEIRA (Modelo 2) 2 - Alteragio ao contrato O Jmaarsgo da O
3085 3 - Cessac&o de contrato O Substituigo
| IDENTIFICAGAO DO CONTRATO
04 |Tipo 05 | Finalidade 06 | Data do facto comunicado 07 |Terrno do contrato
1 - Arrendamento [x] | 1 - Habitacional (Permanente) 1 - Inicio do contrato / Disponibilizagao e e
do bem locado (arrendamento urbano) [ 2024-12-01 | | 2027-11-30
2 - Subarrendamento [J| 2 - Habitacional (N&o Permanente) []

2 - Celebragao do contrato
(arrendamento rural)

i i

08 ‘ Contrato Renovavel

3 - Promessa de amendamento = o
[]1 3 - Nao Habitacional a
com entrega do bem locado 3 - Inicio das alteragdes | | e O
4 - Rural O L1
4 - Cessagéo do contrato | | N&o
IDENTIFICAGAO DO IMOVEL

(Preencher folha de continuagao, caso existam mais |fn6vels}

Distrito:
03 - BRAGA

09 | Tipo

1

Concelho:
03 - BRAGA

12
REAL, DUME E SEMELHE

Ffﬁgues'ﬂ 79 - UNIAO DAS FREGUESI.AS DE

Artigo:
Rustico [] Y

14

u

Fragéo/Secgéo:

15 Arvore/Colénia:

Urbano

39
Parte Arrendada (Descritivo):

17 | Parte Comum: []

O

Prédio Omisso:

Localizagao/Morada:
19 »

Quinta de Cabanas 120 §°TrS 4700-048 BRAGA

: IDENTIF]CA(,‘AO DO LOCADOR, SUBLOCADOR OU PROMITENTE LOC
(Preencher folha de continuagdo, caso

2xistam mais Inﬁrvenlenteﬂ

20 | NIF 21

Nome

22 |Regime de bens de casamento

23 |NIF cénjuge

219454418

DANIELA DIAS LOBO DANAIA

O
0

Comunhao geral
Comunhéo de adquiridos

]

24 | Quota /Parte (fragdo) 25

Isengdes / Beneficios (Codigo/Descritivo)

1M

IDENTIFICAGAO DO LOCATARIO, SUBLOCATARIO ou PROMITEN'!'E LOCATARIO (!nqmlmo}

~ (Preencher folha de continuagao, caso exlstam mals Imar\renlsntes]

26 | NIF 27

Pais

28

Nome

325056018

PORTUGAL

CARLOS MICHEL OLIVEIRA MIRANDA

VALOR DA RENDA

29 | valor da Renda

30

Valor das Despesas

3

Valor da Renda Méxima

32 | Periodo da

Renda

750,00 €

Mensal
Inferior a 1

O

més

Vi

IDENTIFICACAO DO LOCADOR
NA SUBLOCAGAO

vil

TERCEIRO AUTORIZADO A CUMPRIR AS OBRIGACOES DECORRENTES DO

CONTRATO

33

NIF do anterior locador na sublocagéo

34

Concesséo e cancelamento de autorizagio

35 ] NIF do terceiro autorizado

e o)

Conceder autorizagéo a terceiro
Cancelar autorizago concedida a terceiro

L]

505707888

Vi

OBSERVAGOES

IX

DOCUMENTOS ANEXOS A DECLARAOAO

36

37

Folhas de continuagdo: Quadro |l II’ Quadro IIIII’ Quadro IV{ 0 |

38 | Contratos

Lo

39

Outros documentos

Lo ]

X

A PRESENTE DECLARACAO CORRESPONDE
A VERDADE E NAO OMITE QUALQUER INFORMAGAO

Xl

RESERVADO AOS SERVICOS

40 | Data: 2024-11-28

42

N.? da Declaragéo:
11690231

43

N.? de Contrato:

5961073 - 1

Assinatura do declarante:

NIF Declarante:

219454418

Data:

Se a declaragéo for entregue por um representante, terceiro autorizado ou gestor de

negocios indique:

O Funciondrio:

41

Cé

VTFIRNGPSVSB

d. Validag8o:




