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SCHEDA RACCOLTA DATI DEL CENTRO

PER LA FATTURAZIONE DELLE PRESTAZIONI E L'INVIO DEI REFERTI
(da compilarsi solo al primo invio dei campioni)

Compilare i campi sottostanti

Intestazione fattura
(denominazione sociale)

P. IVA

C.F

Sede legale (via, citta, cap)

Indirizzo mail di recapito
della fattura cortesia:

Codice per la fatturazione
elettronica

Riferimenti amministrativi:
(nome e nr telefono/e-mail)

Indirizzo mail per invio notifica di
referto pronto.

Saranno a questo indirizzo anche
comunicati i codici di accesso al
portale www.tomalab.com per
scaricare i referti.

Data:
Firma:

Via F. Ferrer 25/27 Tel +39 0331 652911 toma@tomalab.com
21052 Busto Arsizio (VA) Fax 0331 652919 www.tomalab.it



