
 

 

 
 
 
 
 
 

RICHIESTA DATI PER EMISSIONE FATTURA 
Modulo da compilare in tutte le sue parti a cura del cliente 

da inviare a info@consortiumservice.it 

 

Servizio fruito: Fitto aula S4 il giorno 20/09/2018 
Prot: E-12/20180906/4 

 

 

Cognome e Nome / Ragione Sociale intestatario della fattura: 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Indirizzo (indicare Via/Piazza, n° civico, CAP, Comune, Provincia): 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Codice Fiscale / Partita Iva: 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Eventuale causale che deve essere riportata in fattura: 

 

________________________________________________________________________________ 

 

Indirizzo mail cui inviare la fattura o richiedere informazioni amministrative: 

 

________________________________________________________________________________ 

 

 

Tipo di Fattura:  Standard  Elettronica 

 

 

SOLO PER FATTURAZIONE ELETTRONICA: 

 

Codice Univoco Ufficio: ___________________ 

 

 

Split Payment:   Si  No 

 

Regime IVA (ad es.: 22%, esente ex art. 10, ecc.): _______________________________________ 

 

CIG: __________________________________ 

 

 

CUP: __________________________________ 

 

 

ORDINE DEGLI INGEGNERI DELLA PROVINCIA DI PORDENONE

P.tta Ado Furlan n.2/8 - 33170 PORDENONE

C.F. 91019230936 - P.IVA 01628760934

info@ordineingegneri.pn.it
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