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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede lepale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Batlisti, 657
Telefono 09973561 (5 linge urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita [IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

Capita Sociale seftoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

: GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
. 2018 373 05/03/2018 180,00
IL CASSIERE DE TOMMASO S.R.L.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
) Veneto, 110
-]. 74121 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02909680734 C,F.
. CC 13.07.0001;
3 DICONSI EURD: centoottanta e xx / 100
PAGAMENTO: Bonifico
- BANCA DI TARANTO IBAN: IT66T0708715801000000000879
‘f—: CAUSALE DEL PAGAMENTO
Bocrn2441-del-30/10/2017,
MArV] 1AF
8 PAGAMENTO FATTURE N.
411 CIG ZEB2083C9A, , 411 CIG ZEB20B3C0A
. IMPORTO LORDO - 180,00
-
: TOTALE RITENUTE 0,00
. IMPORTO 180,00
AH :
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 180,00
RISULTANZE =
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
v - ESTREMI DELIBERA
o
g DISPONIBILITA
;
IL DIRIGENTE AMM.VO IL PRESIDENTE
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De Tbmmaso srl

* ASSISTENZA ELETTROPEMPE
- AUTOCLAVI

- IMPIANTIELETTRICI

» IMPIANTI ANTINCENDIO

Il codice della ritenuta d'acconto & 1020. Vogliate
far pervenire presso i nostri uffici la certificazione
di competenza dell'anno nei termini di legge

SPETTABILE

AMAT S.P.A,.
VIA C. BATTISTI 656

74100 TARANTO TA

DESTINAZIONE

AMAT S.P.A.

VIA C. BATTISTI 656
74100 TARABNTO TA

COD. CLIENTE N. DOCUMENTO DATA DOCUM. PARTITA IVA CODICE FISCALE PAG
FATTURA 2864 2017 411 30/10/2017 |00146330733 [00146330733
— CONDIZLIONI DI PAGAMENTO BANCA - IBAN AZIENDA
RIM.DIRETTA A VISTA BANCA DI TARANTO. ,_I-:L'. 66 T 07087 15801 C00000000879
CODICE DESCRIZICNE Sdivwic M QUANTLT A [, PREZZO SCONTO IMPORTO | C.I
RIF PROT. N. 18242/0T Pret. /l@S’.\,‘S
LAVORO N. 85204/2017
e |07 W0V, 2017
- ZEB2083COA A e Drkeacle i
. dare per la riattivazione dell'im- DG Pletizre[Geriva |
e inistete -
pianto di antincendio con la g? E:ﬁgimgjsm :11 k g
el i I
sostituzione alil'elettropompa di At :éi.;alti Contri s O(L, QJ
. UCH! Commeicizle / #slxlg |¢
compensa di: e (onrru;raezm J i ?@. -1
. 1 valvela a bocchettone da 2" &) {Lsemizi {Soek | C/ A /
" G5 Blomitm Sada |2 k
. 1 bocchettone FF da 2 PO g :3 }\
. 1 brevetto in brenzo da 2". (25 e lhrne -1
Messa in funzione e centrollo. ‘5“‘3 ff'“'_!G PRF NI 3 Py
FAG I¥io foghieria -y q,
ART17 Operazione ai sensi dell'art.17 co. 6 ST f‘rﬁ{fgpﬁ-u i,000 5 180,00 ® 180,00] 913
lett.a-ter) del D.E.R. 633/1972. =} /
"Inversione contabile"
IVAa IMPCNIBILE IMPOSTA ESENZIONI TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPOSTE
913 913 art.17 cc 6 dpr 633/7 180, 00
RITENUTE TOTALE A PAGARE
180,00
TOTALE NETTO MERCE SPESE TRASPORTO SPESE IMCASSO ALTRYE, SPESE FOTATE ESENTI |TOTALE DOCUMENTO
180,00 180,00 180,00
SCADENZE ANNOTAZIONI
30/10/2017 180,00
Domicilio Fiscale: Via Veneto 110 -~ 74121 Tarante =~ Partita Iva 025095680734

Tel. 099/7365991

Al fini del d.lgs 1962003 si informa che si utilizzeranna i vostri dati per le finalitd propria inerenti ai nosti rapporti commerciali. Le elaborazieni dei vostri dati si limiteranno a a quelle resa obbligatorie

calla legge o da obblighi contrattuali,

In assenza di vostro formale dissenso ¢i riteniamo auterizzati a tale trattamento. Sono a voi riservati i diritti previsti agli anit. 7 e 26 del d.lgs $6/2003
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A@Ioﬂda por i‘a Muobiliig rm!i .«’troa oi Tampra

Prot.18242/UT Taranfo'll 27.10.2017

Speftle

Lavoro n.5204/2017 DETOMMASO SRL.
YiaYeneto; 110
74100 Tarante
_Fax n. 099:73015877

OGGENTO; ORDINEPER RIATIIVAZIONE IMPIANTO ANTINCENDIO

CIG ZER2083CTA

Wi FRSRRSRIS 8 devénive perisniito n e 25102017, protecoliato df nr, 18124 del
267072017 dalitimperts di€ 180,00 £1VA perla RIATMIVAZIONE HPIANTG ANTINCENDIO, 5i
erriette ording pet impors-EéMmplessive di € 180,00 +1VA, |
Si predist £hell prgdmenfo sard effefluate g €0° gg: ddlla data «f sriissione della
fatturastiia-guale dovid eisere Aportato sio il nrdi GG chedi ordine,
st richiede fpporto diintervento fimata da:ns persondle aftestante eVt effetiudie

PER-ACCETTAZIONE

e Gerisicle,
pogDicescal




far pervenire presso i nostri uffici la certificazione
di competenza dell"anno nei termini di legge

De Tommaso $.1.[ ,

- ASSISTENZA ELETTROPOMPE
- AUTOCLAVT
- IMPIANTIELETTRICT AMAT S.P.L.

- IMPIANTI ANTIN 0
W ATIACENDE VIR C. BATTISTI 656
74100 TARANTO TA

SPETTREILE -

Il codice della ritenuta d'acconto & 1020. Vogliate
|
|

- DESTINAZIONE

AMRT S.P.A.

VIA C. BATTISTI 65¢
74100 TARANTO TA

COD. CLIENTE N. DOCIMENTO DATA DCCUM. PARTITA IVA CODICE FISCALE PAC]
FATTURA 2864 2017 411 30/10/2017 00146330733 00146330733
CONDIZIONLI DI P&l NTO BANCA - IBAN AZIENDA
RIM.DIRETTA A VISTA BANCA DI TARANTO‘,_‘;_;-‘_,..E}E.'__.!'_-. 66 T 07087 15801 000000000878
CODICE DESCRIZIONE ez PN QUANTI T |, PREZZO SCONTO IMPORTO | C. 3
RIF PROT. N. 18242/UT Pt /l@g'lg
LAVORC N. 5204/2017 . )
| 02 MOV, 2017,
CIG. ZEB2083COA W) Amiare b ;.
s FE IR I
Vs. dare per la riattivazione dell'im- DG Hzire(Gemra ,
i Clestionel Amminicwe T
piantc di antincendio cen 1la %T E;’;{gre;:mmm“ - X
- JEglinie it -
sostituzione all'elettropompa di (3P M3l tContrzti 7 O(L- %
. UG Qomms:ia! sy | L
compensa di: |‘:".r. o _{ ?Q G% ‘1
- n. 1 valvocla a bocchettone da 2" 5 c tu \A /

- n. 1 bocchettone FF da 2"

5>

- n. 1 brevetto in bronzec da 2".

)

Messa in funzione e controllo. - e
ART17 Operazione ai sensi dell'art.l7 co. 6 ;.," 180,00 @ g 180,00] 913
lett.a-texr) del D.P.R. B633/1972. _, /
"inversione ceontabile"
L}
IvAa IMPONIBILE IMPOSTA ESENZIONI TOTALE IMPONIBILE| TOTALE IMPOSTE
913 180,00 913 art.17 co 6 dpr 633/7 180, 00
SRR 00 DTV A RETENUTE ’ TOTALE A PAGARE
180,00
TOTALE NETTC MERCE| SPESE TRASPORTO SPESE INCASSO ALTRE SPESE TOTALE ESENTI |TOTALE DOCUMENTO
-~ 180; 007" o m e 186, 00 180,00
SCADENZE ANNOTAZYIONI
30/10/2017 180G, 00
Domicilio F:Lscale: Via Veneto 110 - 74121 Taranto - Partita Iva 02909680734

Tel. 098/7365891

Ai fini del d.Ips 196/2003 si informa che si wtilizzeranna i vostri dati per le finafita proprie inerent ainostri rapporti commareiali. Le elaborazion! del vostri dati si limiteranno a a quslle rese obbligaterie
dalla legys o da cbblighi contrattuali.

|n assenza di vosiro formale dissenso i fiteniamo autorizzati a tale trattamento. Sont & voi riservati i diritti pravist agh artt, 7 & 26 del d Igs §6/2003 o DT e e e -
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VIS§sTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIQ PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitaric del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL. RESPONSARBILE L
Conv. n® del .
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stipervisione
DATA - ‘ FIRMA -
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA’ CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

o

data scadenza di pagamento presunta -
//)/ﬂ:\

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Bs503-0018

DATA FIRMA DEL RESI7ONSAZIVE IL RESP. UNITA' TECNICA
1 2017 ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABWITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione /
DATA

\/

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Pata scadenza pEgRmERENTO 60 GG. D.EEM.

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESjONSABILE
19 DiC. 2017 S
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE TNITA! TECNICA
per supervisione

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

DATA FIRMA D%ILE
19 Dic_ 2017 -
NOTE: /VL‘ N

Conferimento del .

[L CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

o
\

DATA

FIRMA




Azienda per lo Mobilild noll'Area di Taranio

Prot.18242/UT ‘ Taranto [ 27.10,2017
Spettle

Lavoro n. S204/2017 DE TOMMASO SRL
ViavVeneto,110
74100 Taranto

Fax n. 099 7301477

OGGETTO: ORDINE PER RIATTIVAZIONE IMPIANTO ANTINCENDIO

CIG ZEB2083C9A

In riferimento al preventivo pervenuto in data 25.10.2017, protocollate al nr. 18126 del
26/10/2017 dell'importo di € 180,00 + IVA per |a RIATHIVAZIONE IMPIANTO ANTINCENDIO, si
emette ordine perimporto complessivo di € 180,00 + IVA.

Si precisa cheil pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di emissione della
fatturasulla quale dovrd essere riportato sia il nr di CIG che di ordine.

Sirichiede rapporto di intervento firmato da ns personale attestante le attivitd effettuate

=2

PER ACCETTAZIONE

Il Dir Generale
Ing. Brakdjpa Dicecca

Secleld per Azienl con Soclo unico soggeita o direzione e coordinamento do parle def Comune df Taranto
Via C. Batfisti, 657 #74121 Taranto eTel, 099 7356 «Fax 099 7794247 eweb: www.amal.la.ifee-mail: emat@amal.ta.itdegal-mail: gmat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N° iscrizione al Reglsiro defle Imprese di Taranfo: 00146330733 - Capifole soclale: € 2.340.463,00 Inferamenle versalo,

[



1824

De Tommaso S.1. !f |

E' possibile effettuare il pagamento %y\
con bonifico su ¢/c Banca di Taranto

- AUTOCLAVIL IT 66 T 07087 15801 000000000879
« ASSISTENZA ELETTROPOMPE C/C POSTALE: 001037115688
- IMPTANTI ELETTRICI POTAGIRO
- IMPTANTI ANTINCENDIO IT 54 E 0760115800001037115688
SPETTABILE
SPETT.LE AMAT SPA
VIA C BATTISTI 676
74100 TARANTO (TA)
o [ numere DATA BANCA - [BAN AZIENDA CONDIZIONI DI PAGAMENTO
CONSUNTIVO DI SPESA | 1143/17 |  25/10/17 IT66T0708715801000000000879 30 gg. Data Consuntivo
- ] ] ) IMPGRTO % VA
CONSUNTIVO DI SPESA .
Vs. dare per la riattivazione dell'impianto antincendio.
All'elettropompa di compensa, sostituzione di :
[n. 1 valvola europa da 2"
n. 1 bocchettone FFda 2"
n. 1 brevetto in bronzo da 2"
Messa in funzione e controllo. € 180,00
~Amrkd
Aeisreia pacia TaehiFa paenee O B
Pein, _‘{{_M
e 18 011207
1 fanme Do L IMPONIBILE EURO
DG Dondicie Geitrnd il
BA  ErlloeAmministelo O
DT Eielior Teomes | € 180,00
WP Kgpall f Contrats il
U3: Commarcidlef ¥ene) O
LGS Conmsirs Baneis £ TOTALE IVA 10%
VS {sercizio) S0 m
55 KlpagmlSiERxs 0
Wi Mot P O
P Basns i3
UaG HhaGen .'!P.'.'-‘,‘:': SSTH TOTALE NOTA SPESE
fas Wi Ropeseta [}
O S Quetls 0
T - € 180,00

-IMPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE

€ 180,00

Questo documente non ha validitd ai fini fiscali. Entro i termini di legge verrd emessa regolare fattura.

Domicilio Fiscale: Via Veneto 110 — 74121 Taranifo - Partita Iva 02909680734 Tel. 099/7365991




DE TOMMASO S.R.L.
ASSISTENZA ELETTROPOMPE AUTOCLAVI ED IMPIANTI
Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Veneto 110, 74121 - Taranto

Tel. 099/7365991
Part. IVA n°02909680734

Chiamata del: 10/10/2017 Ore:  8:42

Note sull’ impianto:

PERDITA TUB

NMotivo della chiamata:

AZIONE ANTINCENDIO

CLIENTE:

VIA: AMAT
LOCALITA':

ANTINCENDIO
TARANTO BATTISTI 676

CAPOCONDONMINO:
AMMINISTRATORE:

ULTIMA MANUTENZIONE: 23/12/2016

DESCRIZIONE LAVORO:

ABBONATO: SI

TEL.: K

CHIAVI N°:

MATERIALI IMPIEGATI:
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Data: __

Firma del dipendente:

1_1

Firlem

/



Azignda per la Mobiﬁh‘: naJI‘Ar'sa df Taranks

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO | DOCUMENTAZIONE BUS AZ:
SEZIONE 1

AUTORIZZAZIONE ’ COMMESSA Nr.
" Protocolio e data ‘ 7

’ ' ; Tipa Allegat.
, Presente in . &ato
DOCUMENTAZIONE: commessa Orlgln'ale Protocollo  data Copia
| : .Copia gialla
1. Bolla di avaria ofﬁcina
2. D, D T emesso da AMAT di trasferimento bus a sede
- del riparatore ,
3. “Richiesta di preuentni " (punto “I" della procedu-
ra) R
1 S < 173126 2S{1efi 1. <)
5 :
51 | © 19Ul lospy, g/
5. D.b T emasso dal rlparatore di consegna bus
7. 'D D.T. emesso dal nparatore d| consegna R!CAMBI
8. "Verbale di callauda” redatto e sottoscrltto con le ' .
modalita .descritte al punto VI delia procedura
9. A Verbm’e d.r venfrca dei requ:srtf contrattual.'" (in ca-
56 di montaggio o fornltura di MOTORE
7 REVISIONATO) _
10. Altri documenti:
Ridero M Lave ' N 0 ' </
firma Data Note:
Controllo eseguito da:
e , 19 DIC. 2017
B g :
- SEZIONE 2
VERIFICA FATTURAZIONE ' Nr.fatturs: 444 | patatatiura: 30(10(12 | importo; | 30, 60 v
NOTE: -

firma ' Data
Capo Unita Tecnica: . %4 18 Dic. 2017

LMcd. 7/2015 - AT | “grfgf."a'di controflo decumentazione * . l Data: 13/10/2018 ' Rev. 0

pag. 1



