FICHA DFE CLTENTE

CODIGO DE CLIENTE: 43 ((/2/ FECHA DE ALTA: A?Z%/é?f

NOMBRE : C .25 P ADULID  TERAIN -3

DOMICILIO : _/ folioslo Teron 3

CODIGO POSTAL : _ZF(C27 LOCALIDAD : Mook d
PROVINCIA :  A/aolid/ TELEFONO :_ 74/ 4639
N.I.F. ://7'%/.»54&’7,%' I.V.A. ¢ S/

FORMA DE PAGO : _ Adr/l0 (Sya Lhackd  Vin 1O /)Azjf-’_i

ADMINISTRADOR :

DOMICILIO :

LOCALIDAD : TELEFONO

DATOS BANCARTITOS

BANCO : CA4/4 DE 4440811

DOMICILIO : c;/ Alcala’ S84

ENTIDAD :.2(0)3/ OFICINA :./7£5 D.C.:(J)5 CUENTA N9:

DATOS DE FACTURACION

— 2 IMBORIE. __ANO _IMPORTE _
1998 7500 - -
SY5% AL 656 - - o



