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FITTINGS s.r.l.
Via Collodi, 4/| - 40012 Calderara di Reno (Bo} ltaly 70026 MODUGNO EA

TEL. 439 051-6465211 - FAX +39 061-6466251

WEB: www.fittings-it.com - E-MAIL: sales @fittings.it BRI
» WWLTIIING S-IL.com - - - Sales@iengs.,
Gap. Soc. . 57.200,00 i.v. - R.E.A. BO n. 391514 MAGNA PT 5.P.A. C/O KUEHNE-NAGEL

Req. Imprese BO - COD.FISC. - PARTITA IVA: IT 01830761205

VIA DEI CICLAMINI, 4
70026 MODUGNO BA

DDT Nr. Iﬂmmmﬁmml Data Pagina Codice fiscale Paita va
3417/8CAR 11/10/2019 i 04886850728 04886850728
Codica Clianie Agante Zona Trasporto a mazzo Trasporta a cura
3107112 0000013 0000081 VETTORE
Causale dal lrasporte
DOCUMENTO DI TRASPORTO (DPR 472/1996) T —
COD, ARTICOLO DESCRIZIONE COD, CLIENTE aTa Q.TA/COLLO
MAN. PART NO. DESCRIPTIOM U.M. | CUST. P. NO. QTy Q.TY FBOX
Rif, Vostro ordine :
550002756802 nr. 3398
i1F11807 TAPPO MOSS 10.0MM VINILE VERDE K 2507600300 40,000 10.000
Cod. procduttcre 1180%

Conversione unita di misura : K = 1000 pezgd ,|¥MT = 1000 metri

(30205333
Joo 386331,

KUEHNE+NAGEL s.rL

ACCETTAZIONE MERCE
Quantita dichiarata: ‘Q@ O
Quantitz effettiva:

Tipo Imballaggio: [

Confgfmita\alle schede fl'irbal ‘.@

Aspetto esteriore del beni Pario Calll Peso Natto Peso Lordo
SCATOLE ASSEGNATO 1 KG 0,00 K& 63,00
Primo vetters Data Oma Firma
DHL, EXPRESS (ITALY}) SRL 11/10/2019 15:00 ol
VIA G.S.BERNARDO STRADA 5 PALAZZO U/3 ROZZANQ /
&
Seconda vetiore Pala Ora Firma
INIZIO TRASPORT O OCONSEGNA A MEZZ0 Data Ora FIRMA CONDUCENTE FIRMA DESTINATARIO
MITTENTE O DESTINATARIO
NOTE RECLAMI: 11 clienta dove Inolirare per Iscritto of nostro ulflelo commerciale

ovontuall obiezion] efo difettl risacontrati sulla forniturn entro 2 (due) settimane
dal ricevimento della merco.
Nessun roso di materiale d acceltato dal nostro magazzino se non previa autorlzzazions

07 ag 39 soritta,
STAMPATO DA PREPARATC DA CONTROLLATO DA Par lo altra condizion] di vendita sl rimanda al site www.fittings-it.com.




Ivery Note
{rernains with consignee at delivery)

Del
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Transpor:lf"{Order ‘ L ’ Y Y 2/ 4
Mittente N° partita IVA Data/Date T'___ i)
Sender VAT-ID-No.

14-0CT—-2019
FITT%NGS SRL n
VIA C. COLLLODI 4/1
[~40012 CALDERARA DI RENG ]
_Icndl;gg% g?dllt{qugq“g di carico (di ritiro) Olrgine détraspnrto
0 Order code
5 CHL-DF~-0Q0BE7E

Condizioni di trasportoMelivery tems | Indirizza terminale
Terminal address

faodn, fotthia DHL. GL.OBAL. FORWARDING (1
CAMROGALL.IANG (MODENAS

Destinatario N° partita IVA

Consignee VAT-iD-No. D sdoganato l:l nen sdoganaty
mm. wded  WTH DEL FASSATORE 170/18
ITO4B85850728 - | O Ot 1 -41011 CAMPOGALL TAND
MAENA PT SPR A SOCIO UNICD mr.dng. 2, Ddfndog.ngnpagr-e 1:+ 39 / 59 852711
el I ki 39/ 59 851133
JIA DEI CICLAMINI ,4 abers
[-70026 MODUGSKND BA DD
BETRAG §.F.A. ] 39-080-3858577 - Asslcurazione complementare | Numero di dossier
Indirizze di consegna della merce Addl:ma‘ transponr[l:surance ()m"f} Tfﬂ;m‘:) 17931
Delivery addrass Dyes na
Riferimenti dz| cliante
Valuta Valore da assicurare { Customer’s reference
Currency Value for ﬁusnrf B417
Terminal di amivo ] gumem tellefnnicu \
gmﬁaiuntenmna ontact fel. + 39 /7 80 5315811
Marche e numeri Quantit Imballaggio | Descrizione della merce Tariffa doganale Pesp jordo in ky Valore {con valuta}
Marks and numbers Quantity Packing Description of Packing Custom’s tariff number | Gross welght in kg Valug (with currency)
1 [PAL  AUTOMOTIVE T E3.0
: %““. vy

«%%

FREE DOM, DUTY UNPAID, TAX UNPAID Pable ucgrt by | Toml o waght b
1 80 &0 80 0.384 0. 00 127.87 £3. 0

Din. X anx anx m=

Richieste particolari / Spedial consignments

N
Istruzion| particolad / Special instructions Allegati / Enclosures
o
R . oiliialoa il crm g AR L e
Ritiro dal mittente Consegna al destinatario IMPORTART ks B sfa X Timbro e firma del mittentallm SIalstia
Collection at sender Delivery to consignee According to CMR, transpert damages have te be noted on the tragsport order {POD) Stamp and slgnaturﬁ-.q%&ﬂar (B A)
- upon delivery of the consignment. Damages not Uisible extemally should be-nctifiedan: «f«\s o~ £ wmt? fo
Data [ Date Data / Date witing to the responsible EUROCONNECT terminal within 7 days after delivery.
Orario /Time Qrario /Time 1 B OTT 2[]19

g

Firma dell'autista / Driver's signature | Firma del destinatario Nome di chi firma In stampatello st s a HAl a di
Consignee's signature Conslgnee’s name in block letters LR o e afx acrnal
e e .ongp
> veriaica S4 Tukiiig e guantita

-
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