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Sede Legale ¢ Operativa:

Zang Ind.le F1, s.n.c. 83051 Nusco (AV)

Tel. +39 0827 (07 601 - Fax +39 0827 607 635

Puiva §T02701400646 - REA 1. [77282

DUNS no. 33-949-3112

website: hupivwvw,simindustie.com
e-mail (info Line): sir@sir-diccast.it

C.F, e niscrizione del registro imprese di Avelline 02701400646

NO 150 10352-A NOIATF: 0503592
COSTRUZIONI STAMP[ IS0 9G01:20(5 1ATF 169492016
SPETTABILE DEST“_\U\ZIONE MERCE
Magna PT S.p.A. a socio tnico Magna PT S.P.A. a socio unico
" A o DE| CICLAM
Via dei Ciclamini, 4 VIA DEl INI 4
70026 Modugno BA ) 70026 MODUGNO BA
TIPO DGCUMENTO/DELIVERY | DOCUMENTO DI TRASPORTO P.U.S. MOLO ISTABILIMENTO! GEMAP FOG.M.
D.D.T.-BA (D.P.R. N. 472 DEL 14/08/96) 1
DATA DOGUMENTO FARTITA IVA o COD.FIST,
DATE ?:SEIT%EMSE%%Gquég CUSTOMER'S FISCAL CODE PAGAMENTO [ PAYMENT TERMS
2411112025 00000a0005 IT 04886850728 WITHIN 60 DAYS DUE NET
NEOCUNENTS EANGA DAPPOGGIO [ BANK
MENTH UNICREDIT BANCA SPA
win IR
0091026871/ e '
P \LZS%S}Q_
GODICE ARTIGOLONTEM DESCRIZIONEIDESCRIFTION ST T paE DATA CONSEGNA
2510630105 H5 PBW 30475.01 NR 450,00
Rif. Commessa: 2500273
Die:1.1
Die:1.1
Rif.Ord. 4500722144 del 20/11/2025
TBA-B01484 BASIS-PAL NR 15,00
TBA-501712 Strato intermedio NR 20,00
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Viia dei Ciclemiin, sis - 70p2S lAedugno (BA)

VIA ALDO MORO 95
38062 ARCO

NUM.ISCR.

ARCESE TRASPORTI SPA

PARTITA [VA: 122680226

241112025  psT e

Tel.0464/573118
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TRASPORTO-CURA DEL/TRASPORT ON BEHALFCF ASFETTO ESTERIORE DEI BENIICUTSIDS ABFECT OF GOODS | WRUEA B BEL TRASEOHIHEASON OF TRANSPORT
Vettore Formpallets VENDITA
N.CoLL PESO LORDO PORTOIDELIVERY DATA TRASPQRTO CRA TRASPORTO
PACKAGE NR GROSS WEIGHT K& TRANSPORT DATE TIME

15 6.344,25 | Assegnato 2411112025 08 30
ANNOTAZION) E VARIAZIONIINOTES
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CitioG 3V = XA Jpolel—
VETTORIHMTTA, RESIDENZA O DOMICILIO!CARRIER-MESSRS DATAE ORA DEL RITIRO FJRMJ\ DEL VETTORE/CARRIER SIGNATURE
PICKUP DATE-TIME
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