
PREFEITURA MUNICIPAL DE APARECIDA DE GOIANIA

COMPROVANTE DA SOLICITAÇÃO DE ALVARÁ SANITÁRIO

PROTOCOLO: 2026035183

DATA SOLICITAÇÃO: 18/03/026 - STATUS: Enviado para Análise

DADOS SOLICITANTE

NOME: THALITA TOLEDO DATA SOLICITAÇÃO: 18/03/026 15:03:41

LOGRADOURO: Rua T 27 BAIRRO: Setor Bueno Nº: 120 QD.: NA LOTE: NA

COMPLEMENTO: até 1119/1120 CIDADE: Goiânia CEP: 74210-030

E-MAIL: thalitatoledo@vitlog.com.br TELEFONE: (62) 99907-2710

EMPRESA: 31011029 - VITORIA PROVEDORA LOGÍSTICA LTDA

DADOS DA EMPRESA

CPF/CNPJ: 03.094.114/0009-93

DADOS DA SOLICITAÇÃO
DUAM: 45273654

OBSERVAçõES: NULL

PERGUNTAS
DECLARA, para os devidos fins de direito, e sob as penas da lei, que as informações prestadas e documentos apresentados são
verdadeiros e autênticos?: Sim
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