
 

DATI DEL CLIENTE :
Cognome e Nome .…..................................................................................................…………….….……….
Società .…...............................…….……………………......………………………….………….…………..

Via e n° .…................................................................…… Località .…....................................................….....

Provincia .....…… CAP ....……... P. IVA .....…………….…........ C. FISCALE .....……………...….............

tel. ................................... fax …....................….….. eMail ..............................................................................

Banca di Appoggio .………………………….….……  IBAN ….…..........................................................….

Fatturazione Elettronica :  Codice .………....   PEC ….…..........................................  Non Soggetto

PRODOTTI ORDINATI :

Q.tà Descrizione Listino Sconto Netto
                                                      

 1 Programma DigiCad 3D 10 490,00 35 % 318,00

Computer:    Windows          Macintosh

OFFERTA Archiproducts valida fino al 31 Marzo 2021

Spese di spedizione : -
 TOT. ESCLUSA IVA : 318,00

I.V.A. 22% : 69,96
TOTALE Euro : 387,96

PAGAMENTO :
- 193,98 € all'ordine tramite:

 Bonifico Bancario su:Banca Monte dei Paschi di Siena (Cod. IBAN:  IT71B0103013800000063483208)

 Carta di Credito:        VISA            MasterCard              BankAmericard           EuroCard

     N° Carta  …….…………………………                      Data di scadenza  …….……………

- 193,98 € al 31/05/2021 tramite SEPA Direct Debit

NOTE :
...- FAR PERVENIRE FIRMATO AD INTERSTUDIO ASSIEME A RICEVUTA DEL BONIFICO O….….
…DATI DELLA CARTA DI CREDITO E MODULO SEPA………………………………………………....

               IL CLIENTE

DATA   ………………….…… ………………….………………



 

SEPA DIRECT DEBIT - AUTORIZZAZIONE PERMANENTE DI ADDEBITO IN C/C
Azienda creditrice

Interstudio S.r.l
Piazza Monteoliveto 6a
51100 Pistoia

Banca del debitore

Banca ...............................................................................................

Agenzia.............................................................................................

Coordinate dell'Azienda creditrice

Cod. Azienda Sia  (*)  Cod. assegnato dall'Azienda creditrice al debitore

S 5 9 3 2 *

Coordinate bancarie del conto corrente del debitore

IBAN

Dati relativi al debitore

Sottoscrittore del modulo

Nome e cognome ......................................................................

Indirizzo .....................................................................................

Località ......................................................................................

Cod. Fiscale

Intestazione del conto
(da compilare solo se diverso dal sottoscrittore)

Anagrafica: .............................................................................

Cod. Fiscale – Partita IVA (Facoltativo)

ADESIONE

Il sottoscrittore autorizza la Banca a margine ad addebitare sul c/c indicato, nella data di scadenza dell'obbligazione o data 
prorogata d'iniziativa del creditore (ferma restando la valuta originaria concordata), tutti gli ordini di incasso elettronici inviati 
dall'Azienda e contrassegnati con le coordinate dell'Azienda creditrice su riportate (o aggiornate d'iniziativa dell'Azienda), a 
condizione che vi siano disponibilità sufficienti e senza necessità per la banca di inviare la relativa contabilità di addebito.

Il sottoscrittore ha facoltà di opporsi all'addebito entro la data di scadenza o la data prorogata dal creditore.

Le parti hanno facoltà di recedere in ogni momento dal presente accordo, con un preavviso pari a quello previsto nel contratto di 
conto corrente per recesso da quest'ultimo rapporto, da darsi mediante comunicazione scritta.
Il sottoscrittore prende atto che sono applicate le condizioni già indicate nel contratto di conto corrente, in precedenza 
sottoscritto tra le parti, o comunque rese pubbliche presso gli sportelli della banca e tempo per tempo vigenti.
Per quanto non espressamente previsto dalle presenti disposizioni, sono applicabili le “Norme che regolano i conti correnti di 
corrispondenza e servizi connessi” a suo tempo sottoscritte dalle parti, che formano parte integrante del presente contratto.

         .......................................................................                                             .....................................................................
                             Luogo e data                                                                                            Firma del sottoscrittore

...............................................................................

(Visto con data della Banca per convalida dei dati 

                  e per accettazione del servizio)


