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Causale del trasparto Porto Nota t
VENDITA Teae e e PORTO FRANCO c
Codice art. / Vs. codice 4 Descrizione dell'articolo taglia hm, Quantita
Ns. conferma d'ordine n. 733~ del 7/02/20
Vs. ordine n. =~ 5500037199 del  7/02/20
13743004 MYXAL SEPT GEL - 1000 ML COLLAPSIBLE BOTTLE i PZ 18
VER-707291
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PEDANE A PERDERE:
NON SI ACCETTANO RECLAMI NE' PER QUANTITA', NE' PER QUALITA', TRASCORSI OTTO GIORNI DELLA DATA DI T
RICEVIMENTO DELLA MERCE. | ! 18
EVENTUALI DIFFORMITA' DEI COLLI RISCONTRATE AL MOMENTO DELLO SCARICO DA PARTE DEL CORRIERE DEVONO |
ESSERE TASSATIVAMENTE SEGNALATE SUL DDT DI RIFERIMENTO.
Condizione di Pagamento - ) Banca di appoggio
BB123 B.B. 90 GG. D.F. F.M. IT08 X020 0878 4510 0050 0003 445 .
Spedizione Srs Aspetto esteriore dei beni Numero Celli Peso Kg.
Mittente . ’ CARTONE ﬂ . 3 ' 18
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