
 

RICHIESTA DI EMISSIONE DI FATTURA  
ACQUISTO TITOLI DI SOSTA 

 
 

RAGIONE SOCIALE ____________________________________________________________________ 

SEDE LEGALE ________________________________________________________________________ 

CITTA’ __________________________________________ CAP __________ PROV. ________________ 

INDIRIZZO ____________________________________________ TELEFONO _____________________ 

PARTITA IVA ______________________ CODICE FISCALE (se diverso dalla P. IVA)  _______________________ 

INDIRIZZO PEC _________________________________ CODICE SDI AG. ENTRATE_________________ 

 

RICHIEDE L’EMISSIONE DELLA FATTURA ELETTRONICA, AI SENSI DELLA L. 205 DEL 27.12.2017, PER LE 

OPERAZIONI DI ACQUISTO DEI TITOLI DI SOSTA DELLA SOCIETA’ ATAM SPA EFFETTUATE CON: 

 

TITOLARI DI TESSERA AREZZO CARD: 

 NUMERO TESSERA _________________  

 

Oppure 

 

TITPOLARI DI APP ATAM PARKING: 

 TARGA AUTOVEICOLO _________________  

 

 

Arezzo, __________________  

 IL CLIENTE 

 

 _______________________________ 

 

 

 

 

inviare il presente modulo debitamente compilato e sottoscritto via email all’indirizzo: fatturazione@atamarezzo.it 


