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VIAGAO GARCIA LTDA.
AV. CEL30 GARCIA CID, 1.100 ~ BOA VISTA
CEP 86039-000 - LONDRINA - PR
FONE: (43) 3373-2000 - SAC 0800 400 7090
SAC-Deficlente Auditivo ou de Fala 0800 642 7700
£-mail: contato@viacaogarcia.com.br
CNPJ(MF) 78.586 .674/0001-07 + 1. Est. 60102635-04]

BILHETE DE PASSAGEM RODOVIARIO - SERIE D-34P
CUPOM FISCAL

O PASSAGEIRO ESTA COBERTO DURANTE A VIAGEM POR SEGURG DE
RESPONSABILIADE CIVEL, CONFORME APGUCE EM PODER DA EMPRESA,
SEM PREJUIZE DA COBERTURA DG DPVAT PREVISTO NA LEY N 5104774
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