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ﬁto/ﬁ\zzurro arl,

Medicinali, aliment, altrezzature, articoli vari
per anlmali da compagnia e da reddito

Sede:

Tel, 048.9387872 -

Via Celio Narino, 1294int. 21 - 33010 REAMA DEL ROJALE (VD)
Tel. 0432.852242 - Fax 0432882007 - reana@puntoazzirrogroup.it
Ameministrazions :  Via Don Sturzo, 2/F -35010 TREBASELEGHE {FrD)

ARCOLE (VR}

CERVIGNANO DEL FRIULS (UD)
CAMPOSAMPIERO (PD)
CITTADELLA (PD)

PAESE (TV}

PORDENQNE {PN)
SQTTOMARINA {VE)

TRENTO (TN

Puntl
Vendita :

azione@punt

group.it

Tel. 045.7636452 - Fax 0431,32322

Tel, 0421.24721 - Fax 0431,32322

Tel. 048.9301539 - Fax 040.9301530
Tel. 049.8404230 - Fax £49,94581285
Tal. 0422450320 - Fax 0422.450555
Teol 0434.578245 - Fax 0434.510173
Tel. 041.5540510 - Fax 041.5540610

C.F - P.IVA - Reg, Imprese Udine 02502380302
R.E.A. 266081 - Capitale Sociale: € 100.000,00 Lv.

Jel. 0481.1975548 - Fax 0481.1975648

Cod.Cliente
J51085

Partita IVA/Codice Fiscale
IT 90015560304 90015560304

Valuta
EU

Tel.0432995452
Crari;
Chiusura:

Cell,

Pagamento
Rimessa Diretta 30 gg.d.f.

Sconti

Intestatario:

Fattura Accompagnatoria

IN DOG WE TRUST

ASSOCIAZIONE PROTEZIONE ANIMALI
S.5 ADRIATICA NORD 41
60019 SENIGALLIA AN

Destinazione:

iN DOG WE TRUST

ASSOCIAZIONE PROTEZIONE ANIMALI
5.5 ADRIATICA NORD 41
60019 SENIGALLIA { AN) (ITA)

Pag. Vs.Banca: Magazzino Data Doc.  TNum.Doc.
1 ABI: CAB: REANA DEL ROJALE (UD) 30/01/2018 600116/60
Veterinario &QJ
Codice Cod. Min. Descrizione articolo U.M. Quantitd Prezzo Sconti % importo C.l
Rif. (OR) n. 1459/60 del 30/01/2018 ' 0,00
511478 FORZA10 CANE KG15 MED MANT PESCE NM 3 4290 -30,28 89,73 22
516778 PANNOLONI CM.60X60 50PZ POLIM IGNO20B NM 3 15,60 -49,10 23,821 22
DATA ARRIVO | Codice Costo
‘\Regitrataal N
) I R———
I
Tipo Pag. Scadenza Importo Cod. LV.A. % LV.A, Imponibile 1.V.A. Imposta
22 113,55 22,00 24,98
Rim.Dir. 28/02/2018 138,53
Totale 113,55 24,98
Totale Sconti/Maggicrazioni  Spese di Trasporto 2?4V9l;\ Totale Docuinento EU
113,55 \ -

Spese di Incasso

Spese di Imballo

Porto Trasporto a mezzo | Vettore Aspetto esteriore dei beni
DESTINATARIO SACCO+SCATOLA
N.Calli Peso netto Feso lordo Data e Ora del Trasporto Firma Conducente/Vettore
5 30/01/2018 11:39
Annotazioni Firma Destinatario -

SN TN

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

NS. BANCA: CASSA DI RISPARMIC DEL VENETO S.P.A. IBAN: IT03 X062 2562 7301 0000 0002 731




