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Av. Leoberto Leal, n 01 - Salas 2 - Barreiros - S30 José-SC - 88 <001 Fones: (48) 3240.0605 / 3240.0207
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CLIENTE: HOF CLINIC SAQ JOSE LTDA RAZAO S: FALAR COM A JESSYCA ROMANO FONE
:48-98461-95-71
CPF: CNPJ: 52 809 619 0001 45 INSC. EST.: ISENTO

ENDERECO: RUA VICTOR MEIRELLES N 3 CLINICA TERREQ , AQO LADO DA LOJA 1001 PARAFUSOS , ATRAS
DO CAMELAO DE CAMPINAS

BAIRRO: CAMPINAS CIDADE: SAQ JOSE RESP:
- 48 98461 48 98461 48 98461 PARC.:
7N 9571 9571 A
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APROVACAO DO ORCAMENTO
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