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olriéNlsl HOTEL E CENTRO DE EVENTOS

Predial e Administradora Hotéis Plaza S.A.
Av. Alberto Bins, 514 - CEP 90030-140
Centro Historico - Porto Alegre - RS

Tel.: (51) 3220.7000 - Fax: (51) 3220.7001

NOTA FISCAL FATURA DE PRESTAGAO DE SERVIGO
IMPOSTO SOBRE SERVICO DE QUALQUER NATUREZA
DATA LIMITE PARA EMISSAO: 05/01/2017

614161

INSCRIGAO MUNICIPAL 014414-2-6
CNPJ 92.784.537/0001-08 -
Reg. Embratur 23.004486.20.0001-6
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Concordo que a minha responsabilidade por esta nota fiscalffatura continua em vigor, tormando-me responsavel no caso em que a
pessoa, companhia ou associagéo indicada deixe de pagar parcial ou totalmente a soma das despesas aqui especificadas.

1 agree my liability for this bill is not waived and agree to be held personally liable in the event that the indicated person, company or
association fails to pay for any part or the full amount of these charges

Assinatura / Signature

Os pregos serdo acrescidos com taxa de servigo de 10%, conforme acordo coletivo de trabalho de 20/07/2010
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