11 98166-9142DADOS CADASTRAIS
NOME FANTASIA: | oy i
weA0Seehl | HYG CONSULTORIA OCUPACIONAL LTDA
o 21.060.274/0001-46
DADOS DO FATURAMENTO/CORRESPONDENCIAS
Enderego Completo
Av. do Café 238
PAIRRRS: Jabaquara
04311-000
CIDADE S3o0 Paulo
Responsavel pelo Financeiro
NOME Gabriella Gouvea
CONTATO TEL.: FIXO: | CELULAR: | 11 98824-6473
E-MAILS: contasapagar@aryz.com.br
Nota Fiscal
Enquadrada no Simples Nacional Sim Nao | X
Ha reteng0es de ISSQN (3%) Sim Ndo | X
A Prefeitura da sua Cidade retém ISS de notas emitidas por empresas de outro Estado. Sim| X | Nado

| OBS: Caso haja uma alteragdo na retenc¢do dos impostos informar nosso financeiro no prazo maximo de 30 dias

DESCREVE, CASO HOUVER, PARTICULARIDADES PARA EMISSAO N/F.

Data do Vencimento
| 15 (decimo quinto dia) I I 20 (vigésimo) dia I X I

Responsavel pelo Contrato

NOME: Victor Ariel de Carvalho
CONTATO TEL: FIXO: | | CELULAR: | 11 98166-9142
E-MAILS: Victor.carvalho@aryz.com.br

CARIMBO CNPJ

ASSINATURA CONTRATANTE
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