DOCUMENTO DE IDENTIFICAGCAO DA RECEITA ESTADUAL (DI/RE)

CONTRIBUINTE: DENTAL MED EQUIP E MAT ODONT E HOSP LTDA
INSCRIGCAO ESTADUAL: 096/3125877
CNPJ: 07.978.004/0001-98
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EXIJA DOCUMENTO FISCAL
A inclusao do CPF no documento fiscal é obrigacao da empresa!
Participe do Programa Nota Fiscal Gaucha
Lei 14.020/12 e Decreto 50.199/13

‘~G | GOVERNO DO ESTADO
RIO GRANDE DO SUL

Nota Fiscal Gaticha RECEITA ES TADUAL RS SECRETARIA DA FAZENDA




Documento de Identificacdo da Receita Estadual (DI/RE) https://www.sefaz.rs.gov.br/DIRE/ConsultaDIRE.aspx?ie=0963125877

¢

REeCEiTA ESTADUAL RS

IDENTIFICACAO ENDERECO

+

DOCUMENTO DE IDENTIFICAGAO DA RECEITA ESTADUAL (DI/RE)

Logradouro Rua Flores, Dr

NUmero 262 - Conj 42
Bairro Centro
Municipio Porto Alegre
Cep 90020120
Telefone 51-32120157
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Inscricdo
Estadual 096/3125877
CNPJ 07.978.004/0001-98

Nome Fantasia

Dental Med Equipamentos E Materiais Odontologicos E
Hospitalares Ltda

Razé&o Social
Enquadramento Simples Nacional

Situacao
Cadastral Habilitado
Vigente
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