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NS.FATTURA OFFICINA
RIMESSA DIRETTA VISTA FATTURA Numero 1-2191 Del 17/06/2008
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g 5 01010050 CONTROLLD GENERALE LIVELLI E PRESSIONI 50,00 60,00 30,00 020
Eg 03350000 autodiagnosi 20,00 50,00 12,00 020
5 % 24421900 Gruppo farfalla smont+rimontato 100,00 60,00 60,00 c20
@5 H 24450100 Misurat. portata/massa aria controllat 60,00 60,00 36,00 ¢20
Az Z AZ DIAGNOSI IMPIANTO ASPIRAZIONE RARIA 100, 00 €0,00 60,00 029
b 2 AZ PULIZIA CORPO FARFALLATO 80, 00 60,00 48,00 020
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IMPONIBILE ALIQ VA CORRISPETTIVO PAGATO
MANODODPERA 246,00 |IVA 20% 246,00 20 43,20 295,00
CORRISPETTIVO NON PAGATO
ARROTONID , 0,20 TOTALE
T.DOC. 295,20 246,00 49,20 293,00
v | RAGIONE SOCIALE E INDIRIZZO DATA E QRARITIRC | FIRMA DEL VETTORE FIRMA DEL CONDUCENTE FIRMA DEL DESTINATARIC
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ANNOTAZION]

POP.COMM. & IND,5PA AG.MI-NIGRA TBAN: IT 40 £ 05048 01608 000006210542
DEUTSCHE BANK SPA  AG.5 MILANO IBAN: IT 38 N 03104 01605 000000031688



