
                                            ANAGRAFICA CLIENTI

Ragione Sociale:
Cognome:
Nome: Sesso:
Indirizzo: N.
Mail:
CAP: Città: Pr.: Stato: Italia
Tel.: Fax: Port:
Partita IVA: Cod. Fisc.:

                                        INDIRIZZI DI FATTURAZIONE

Ragione Sociale:
Cognome:
Nome:
Indirizzo: N.
CAP: Città: Pr.: Stato:

                                    DETTAGLI FISCALI/FATTURAZIONE

Tipo di pagamento:
Periodicità di fatturazione: Immediata ☐ Mensile ☐ Carta prepagata ☐
Documento di identità: N.
Emesso da: il: Scad.:

                                          INFORMAZIONI BANCARIE

Banca: BANCA POPOLARE DELL'EMILIA ROMAGNA
Filiale: AGENZIA 7
Indirizzo: Via La Spezia, 179 - 43126 Parma
Cap: 43126 Città: PARMA
N. Conto Corrente: 1624477 Abi: 05387 Cab: 12707 Cin: N
Iban: IT35N0538712707000001624477


