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DESTINAZIORE DELLA MERCE

DESTINATARIO DELLA FATTURA

LOOGO INEZIO TRASPORTO

MAGNA PT SPA

VIA DEI CICLAMINI 4
70026 MODUGNO {(BR)
ITALIA

MAGNA PT SPA
VIA DEI CICLAMINI 4
70026 MODUGNQ (BA)
ITALIA

MARPOSS ITALIA SPA
VIA SALICETO, 13

40010 BENTIVOGLIO (BO)
ITALIA

Tipo Trasporto STRADALE
Resa DAP
Causale Trasporto RIPARAZIONE INTERNA

50 1228

VS.ORDINE N.4500664006 DEL 22/05/23
¥S.BOLLA N.775 DEL 15/05/23 - SPEDIZ.PARZIALE
PREVENTIVO N.AS8230550 DEL 17/05/23
Marcatura Colloa

Tipo Imballo

Peso-loxdo

lLogiy

Pego-netto

SR 5

Ms. Rif.IO IVS. Rif.pO |uM| | codice | | pescrizione

Qta
_MBR. 96202574 _ e e A T P U . -
MATERIALE RE‘.SO RIPARATO Mﬁ@o&b 6
1000166851 l 4500664006 IPZI 1 B3613243300 | CARRELLO AM.IND.CORSALOOMM ALIM.ID.

Contributo ambientale CONBI assolto ove dovuto
MERCE DI ORIGINE EU/EITALIA, SALVO INBICAZIONE SPECIFICA DIVERSA
Spedizione Intracomunitaria ({EU) fuori INTRASTAT

S0 1721440 2"

ARAGNA
Cod.For. _g 161, 7975

I 30 MA. 2023

"Ricevuto ¢co veyificat
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Annotazioni:

M. Colli: Aspetto esteriore dei
henis

Sosta Tecnica:

Corriere

THNT TRACO

VIA G. COLOMBO
40131 BOLOGNA BOC

i -
Tot. Lordo Kgél.éﬂga

Tot. Netto Kg..5...:
Tot. Volume m3..... :

Inizio Trasporto/Consegna (data e ora):

Resa: DAP

Firma Conducente:

Firma Destinatario:




