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CARICATORE: (Art. 2, comma 1, lett d - D.Lgs 286/2005) i T
)
B.P. IMBALLAGGI! IND.LI SRL porer—— % 2 6‘ & -5
SOCIETA' UNIPERSONALE T ERTATD
HRIER S0 S00T2815 45%%
40026 IMOLA (BO) - Via G.Brodolini, 5
Tel. 0542.640414 (r.a.) - Fax 0542,640766
E-mail: info@bpimballaggi.it - www._bpimballaggi.it DESTINATARIO
Reg. Impr, BO & Cod. Fise. 01171090374 - PIVA 00536651201
Capitale Soclale € 51000,00 Lv. R.E.A. Bo N.239078 -M. 135952 MAGNAPT SPAA S.U. \
DOCUMENTO DI TRASPORTO O CONSEGNA DEL CICLA 4
(Art. 21, 4° commmia 2° periodo D.P.R. 633/72 ¢ Att. 1, comma 3 D,P.R, 472/96) 70026 MODUGNO BA
DOC. VALIDO Al SENSI DEL D.M, 30-6-2009 1, 554 Pubblicate in G,U, N° 153 det 4-7-2009 | 080 5858571
COD. CLIENTE DATADDT NUMERO DDT LUQGO DESTINAZIONE \ LUOGO DISCARICO
3939 29/12/2020 4999
.
SeAd e?z 2434
SPEDIZIONE PORTO CAUSALE TRASPORTO
MEZZ0O VETTORE VENDITA
Vs.ORDINE DESCRIZIONE DEI BENT TIPOLOGIA | UMIS. | QUANTITA!
4500594550 TBA-500165 DCT300-4x Daimler-Ford composto da: pz 60 A
Basamento a griglia HT 4 vie s/b mm. 1320x1140 LEGNO pz 60 A
Peso CONAI Unitario: 18,480
Cassa B0 EXP02450 TBA-500165 mm. 1070x1255x553 Carta pz 60 A
TBA-500165
Peso CONAI Unitario: 12,310
Divisorio fustellato TBA-500165 Bottom layer dim. Carta pz 120 A
1374x1247
TBA-500165
Peso CONALI Unitario: 1,881
Divisorio fustellato TBA-500165 Bottom sheet 1 dim, Carta pz 180 A
1060x210
TBA-500165
Peso CONAI Unitario: 0,301
Divisorio fustellato TBA-500165 Boftom sheet 2 dim. Carta Pz 120 A
210x1060
DATI DEL COMMITTENTE : (Art. 2, comma 1, lott ¢ - D,Lgs 236/2005) COMPILATORE
DATI DEL PROPRIETARIO : (Art. 2, comumna 1, lette- D.Lgs 286/2005)  B,P, IMBALLAGGI IND.LI SRL - Vin G.Brodolin, 5 - 40026 IMOLA (BO) Seif Lemkecher
Luogo di carico: Svevatrans srl— Via Gerani 5 —70026 Modugno (BA)
DATA INIZIO TRASPORTO ORAINIZIO TRASPORTO DATA RITIRO ORARITIRQ
29/12/2020 10:42:00
VETTORE DITTA (Art. 2 com llett b - D,Lgs 286/2005) RESIDENZA O DOMICILIO
SVEVATRANS SRL VIA DEI GERANI 5
TARGA TEL 0805382526 ME‘E AMAGED cpr
FIRMA VETTORE 1 FIRMA VETTORE 2 Via dei Gclaifir s, st /CM&’E&H@S{BA]
ASPETTO DEI BENI PESOKG COLLI PALLETRESI | DATA CALTA RENDERE
gt TUW
2.487,42 60
FIRMA CONDUCENTE | FIRMA DESTINATARIO FIRMA CLIENTE u RicevL+ﬁN‘ s
verifica su thta e aumﬂ"#ﬁ:”




