
 

 
 

 
 
 
 
 
  

FECHA                 CLIENTE Nº                                    PÁGINA  

  
 
 
 
CONCEPTO       DESCRIPCION                                                                                                    CARGOS                           ABONOS 

                                    %          %R.Eq.                                             %         %R.Eq.    I.R.P.F.:                              % 
 
 
 
HONORARIOS               GASTOS                      PAGOS DELEG.                                                 I.R.P.F.                            PROV.FONDOS          
  
 
DOMICILIO DE COBRO                                              C.C.C 

                                                                                                                                           
 
FORMA DE PAGO       IMPORTE LIQUIDO 

 
 

 

28/04/14          46 14/50 1 

 21 48,18  10    

48,18    

53,00 

     4,82         

CAIXABANK 2100-2182-05-020018**** 

Giro a la Vista 

 I.V.A.: BASE  I.V.A.: BASE 

 I.V.A. + REC. EQ. 

ASESORES VILA CASTRO  SL 
PQ SAN LAZARO 9  3 DC 
32003 - ORENSE 
ORENSE 

N.I.F: B32232480 

FACTURA 

4 ALMUERZO ZONA NOROESTE 
Santiago de Compostela 23 de Abril de 2014 
                                   

    48,18  

                                                    
 
 
 
 
 
 
 

        

 


