
®

Cartocontabi le I l primo network Ita l iano
d i Servizi Globa l i per l 'Ufficio

l i b r i e reg i str i pe r co n ta b i l i tà - i n fo rma t i ca - t i m b r i - a r redo uff i c io - s tampa t i pe rso na l i zza t i

F i l i a l e d i Campo sam p i e ro :
V i a Ten to r i , 5 6 - 3 50 1 2 CAMPOSAMP I E RO ( Padova )
Te l 049 5 790424 Fax Ordin i nr. verde 800.940.942

DOCUMENTO DI TRASPORTO / FAI"rURA
(D . PR . 472 del 1 4/08/96) IVA AD ESIG I B I L ITÀ IMMED IATA

NUMERO DATA

FATTURA B37 17/10/2008

CODICE CLIENTE PARTITA IVA PAG.

0 1 97 30 I T 9 0008200264 90008200264 i d i i

LUOGO DI DESflNAZlONE

be t t . l e

C I RC O LO CULTURALE BUENAVEN TURA

V I A C I R C ONVALLA Z I O NE OVEST , 2 3 / A

3 1 033 CASTELFRANCO VENETO ( T V )

CESSIONARIO / IN S ZIONE FA URA

S pe t t . I e

C I R COLO CULTURALE BUENAV EN T UR A

V I A C I R CONVALLA Z I ONE OVE S T , 2 3 / A

3 1 633 CASTELFRANCO VENETO ( T V )

T EL . : 0 423 7 4 1 484

LUOGO DI PARTENZA MERCE

Vi a de i F agg i , 1 4 - 3 1 03 3 Ca ste l fra n co Veneto (TV)
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CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA DI APPOGGIO

99 PAGAMENTO EFFETTUATO

i e] »] [q :1 :& # [dei Tv »] q :lN [ci ì I gR,',

0 1 0 824 STAMPE COLORE LASER LOCAND I NE / VOLANT I N I NR

'1 11 1±1 I I I IL. 'J : 1 :l'// [m]li I I 1:I :| [e

8 33 , 3 3 0 , 5 0000

ii l i'l it |'

4 1 6 , 6 7

A 0

* * PER I VOSTR I ORDINI A MEZZO FAX E " ATTIVO IL N. RO VERDE 800 940 942 (COMME SSO : 0 0003 7

VA IMPONIB ILE

2 0 4 1 6 , 6 7

ii I D llq-A, RESI DENZA O DOM IC I L IO VETTORE
DATA E ORA IN IZIO R ITI RO FIRMA DEL VE-FIORE

IMPORTO IVA NETTO MERCE

4 1 6 , 6 7

SCADENZE

1 8 / 1 0 / 2 0# 500 , 00

SPESE BOLLO

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

SPESE INCASSO TOTALE IMPONIB . TOTALE IVA

4 1 6 , 6 7 8 3 , 33

IMPORTO FATTURA

500 ,00

TOTALE CORRISPETTIVO

"AUSALE DEL TRASPORTO TRASPORTO A CURA DEI DATA - ORA INIZIO TRASPORTO ASPETTO ESTERIORE DEI BENI NR . COLLI

C / v e n d i t a

NNOTAZIONI i FIRMA CONDUCENTE Fl

IMPORTANTE : I l Vs i nd i r i zzo , c he compa re su l pre sen te documento , sa rà q ue l lo che ver rà u t i J i ;zZO [O , Sa lvo V$ d i ver so prec i saz ione , ag l i effe[t i deg l i Ar# . 29 e 4 1 D P R IVA 63 3 /72 Con ques to avv i so c i con s ider iamo esonera t i da q ua l s ia s i re spon sab i l i lò


