
Razão Social:

CPF/CNPJ:

Logradouro:

ODONTOLOGIA DRA LETICIA HAUBERT LTDA

OCTAVIANO TEIXEIRA DOS SANTOS

 335

Nome Fantasia:

PREFEITURA MUNICIPAL DE FRANCISCO BELTRÃO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE

DEPARTAMENTO DE VIGILÂNCIA EM SAÚDE

Bairro:

Número:

CENTRO

LICENÇA SANITÁRIA
Número 432 / 2025

Município: FRANCISCO BELTRAO

CEP: 85601030

43.019.641/0001-09
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Principal: 1505 Atividade Odontológica     C.N.A.E. 8630504

Observações:

Validade: 09/05/2026

Local e Data: Francisco Beltrão, 09/05/2025

Responsável Técnico: Letícia Padilha Haubert

A
ss

in
ad

o 
po

r 
1 

pe
ss

oa
:  

JA
C

K
S

O
N

 L
U

IZ
 M

A
C

H
A

D
O

 P
IN

T
O

P
ar

a 
ve

rif
ic

ar
 a

 v
al

id
ad

e 
da

s 
as

si
na

tu
ra

s,
 a

ce
ss

e 
ht

tp
s:

//f
ra

nc
is

co
be

ltr
ao

.1
do

c.
co

m
.b

r/
ve

rif
ic

ac
ao

/3
12

4-
F

9A
D

-0
B

A
C

-0
0D

3 
e 

in
fo

rm
e 

o 
có

di
go

 3
12

4-
F

9A
D

-0
B

A
C

-0
0D

3



VERIFICAÇÃO DAS
ASSINATURAS

Código para verificação: 3124-F9AD-0BAC-00D3

Este documento foi assinado digitalmente pelos seguintes signatários nas datas indicadas:

JACKSON LUIZ MACHADO PINTO (CPF 718.XXX.XXX-87) em 09/05/2025 09:34:37 GMT-03:00
Papel: Parte

Emitido por: Sub-Autoridade Certificadora 1Doc (Assinatura 1Doc)

Para verificar a validade das assinaturas, acesse a Central de Verificação por meio do link:

https://franciscobeltrao.1doc.com.br/verificacao/3124-F9AD-0BAC-00D3

https://franciscobeltrao.1doc.com.br/verificacao/3124-F9AD-0BAC-00D3

