Data

Unidade Tipo Inscricao | Inscricao Tipo Data
Credor| Nome Endereco | Bairro | Cidade P Cep Pais @b CNPJ Estadual | Municipal CPF | Identidade | Responsavel | Telefone | Fax o nredor Autonomo Nasc Igil:lsl)al-o
TELLES C AV
pE MARECHAL
2,742 | SANTANA DEODORO CENTRO | Manicoré AM 69280000 | Brasil J 11421679000109 Nulo Nulo Nulo | Nulo 2 N Nulo |17-11-2012
& CIA ’
391

LTDA ME




