
        Fecha: __________    Número Dormitorio: _______ 

        ¿Cómo se enteró de nosotros?_______________________ 

        Nombre_________________________________________ 

                Cumpleaños: ___________  Teléfono: ______________ 

                Email: _________________________________________ 

                Empleo y Renta Información: 

V                Ocupación: _____________________________________ 

                Empleador / Empresa: _____________________________ 

                Nombre Supervisor:________________ Salario: ________ 

                Fecha de Inicio: _________ Fecha final:______________  

 

                Ocupación: _____________________________________ 

                Empleador / Empresa: _____________________________ 

                Nombre Supervisor:________________ Salario: ________ 

                Fecha de Inicio: _________ Fecha final:______________  

V                Antecedentes Information- ¿Alguna vez... 

V                se declaró en bancarrota? __________________________ 

V                Intencionalmente o intencionalmente se negó a pagar el  

                     alquiler a su vencimiento? 

V                _______________________________________________ 

V                Sido desalojados de arrendamiento o dejado dinero  

        debido? 

V                 ____En caso afirmativo: Propiedad y propietario _________________ 

V                Sido condenado por un crimen? Ofensa , condado, estado : 

V                _______________________________________________ 

             285 St Marks Pl 
             Staten Island, NY 10301 
             p: 718-273-3800 
             f: 718-981-3176 
            gatewayarmsrealty.com 
Solicitud De Alquiler 

Dirección Solicitante e Historia Alquiler 

Direccion Actual: _______________________________ 

Movido En: ______________ Mudado: ____________ 

Propietario: ____________________________________ 

Teléfono Propietario:________________________   

Renta Mensual: _________ Motivo Leaving: __________ 

Dirección Anterior:_______________________________ 

Movido En: ______________ Mudado: ____________ 

Propietario: ____________________________________ 

Teléfono Propietario:________________________   

Renta Mensual: _________ Motivo Leaving: __________ 

 

Otros Ocupantes 

Listar Todos Otros Ocupantes Nombre y edad: 

_______________________________________________

_______________________________________________

_______________________________________________ 

Mascotas: ______ Peso: _________ Criar: ___________ 

Describir: _____________________________________ 

Otra Información: 
¿Cómo se enteró de este inmueble? ________________________________________________________________ 
Por favor incluya cualquier otra información que usted considere ayudaría a evaluar esta aplicación: _____________ 
_______________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________________________ 
 
Por la presente solicito a arrendar las instalaciones antes mencionadas para el plazo y en las condiciones anteriores el conjunto adelante y estoy de 
acuerdo que el alquiler es pagadero el día 1 de cada mes de antelación. Garantizo que todos afirmación anterior la expuesta son ciertas. 
Yo doy mi permiso para comunicarme con mi dueño o administrador de la propiedad actual y anterior con el propósito de discutir cualquier y 
todos los hechos y circunstancias de mi arrendamiento actual o anterior, así como la demás información que aparece arriba. También doy mi 
permiso para comunicarme con mi actual empleador (s) y / o supervisor (s) con el fin de verificar la información de empleo que aparece arriba. 
Entiendo que no hay limitaciones o restricciones en cuanto a lo que puede ser discutida o revelada. Soy consciente de que se hará un historial de 
crédito, búsqueda de desalojo y verificación de antecedentes penales en relación con mi solicitud. Entiendo que puedo tener el derecho de hacer 
una solicitud por escrito en un plazo razonable de tiempo para recibir información detallada sobre la naturaleza y el alcance de esta investigación. 

Firma del Solicitante: __________________________________________________ Fecha:_____________________ 
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