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CONTROLE DE VISITA
IMÓVEL RESIDENCIAL


As partes, na qualidade de possível comprador(a) e atual proprietário(a) do imóvel abaixo descrito e identificado, declaram mutuamente, reconhecerem a intermediação e aproximação entre eles e o devido conhecimento in loco pela primeira vez, e ter obtido todos os esclarecimentos referentes a acabamentos, dimensões, preço e condições de pagamento, localização, do imóvel abaixo relacionado, por intermédio do Corretor de Imóveis, NOME, inscrito no CRECI n.º............, 19ª Região/MT. Declaram ainda que, todo e qualquer contrato com o(s) proprietário(s) do imóvel em questão, que venha conduzir para a compra e fechamento deste imóvel será feito única e exclusivamente pelo corretor de imóveis descrito neste documento.  Declaramos ainda que, se assim não proceder, ou seja, se vierem a fechar diretamente entre si, proprietário(a) e possível comprador(a), sem a comunicação do ato ao corretor de imóveis identificada neste controle de visita, o(a) vendedor(a)(proprietário(a), se comprometem a pagar a comissão devida pelo serviço de corretagem equivalente a 5% (cinco por cento) sobre o valor total do bem, de acordo com a tabela de honorários homologada pelo CRECI 19ª Região/MT, em harmonia com a Lei nº 6.530/78. 

O presente instrumento é celebrado em caráter irrevogável e para todos os fins de direito, as partes declaram aceitar o presente termo nos expressos termos em que foi lavrado, obrigando-se por si, seus herdeiros e sucessores ao seu fiel e integral cumprimento,  tendo como base a legal os princípios da ética,  lealdade e boa-fé e ainda, total respeito e observância a Lei Geral de Proteção de Dados Lei nº 13.709/2018.

Descrição do imóvel visitado e apresentado: ________________________________________________
__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Nome Completo do(a) Cliente Interessado(a)/Declarante: 																			
Telefone: (   ) _______ - __________
E-mail: 												

Assinatura:												

Nome Completo do Vendedor(a)/Proprietário(a): _________________________________
Telefone: (   ) _______ - __________
E-mail: 												

Assinatura:												

Cuiabá-MT, 			 de 					 de ______.

CORRETOR DE IMÓVEIS
CRECI/MT Nº


(65) 00000.0000
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