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REPUBLICA DE NICARAGUA

MINISTERIO DE HACIENDA Y CREDITO PUBLICO
DIRECCION GENERAL DE INGRESOS

CERTIFICADO DE REGIMEN SIMPLIFICADO DE CUOTA FIJA
| Ne 8583.38953mimwacﬁ 15980

La Direccion General de Ingresos, por medio de la Administracion de Renta: BLUEFIELDS
y conforme la siguiente Base Legal:

Arto. 247 parrafo segundo y Arto 258 numeral 1y 5 de la LCT

Nombre del n.o:EcE\m:ﬁm” DEBORAH IMOGENE HODGSON MORAIS

Con nombre comercial: FARMACIA DEBBIE N°® Ruc : 6012003570003J
Pertenece al: REGIMEN SIMPLIFICADO DE CUOTA FIJA A partir de : 03/01/2023
Fecha de Emision: 03/01/2023 Fecha de Vencimiento: 03/07/2023

Departamento de REGION AUT.ATLAN. S, 03 de enero del 2023

ESTA CONSTANCIA DEBE SER COLOCADA EN UN LUGAR VISIBLE DEL ESTABLECIMIENTO, NO REQUIERE DE SELLO Y FIRMA.




