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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO Sp.A.

Sedelegale ed amministrativa 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Teefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Cudicefiscae, Partita IVA en’® di iscrizione a Registro delle Imprese di' Taranto 00146330733
Capita Sodid e sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitde Sodde versato: € 8,381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2018 530 28/03/2018 250,00
IL CASSIERE VEGAS SHIPPING AND MORE SRLS
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
Dl PAGAMENTO A FAVORE DI :
CESARE BATTISTI 139/141
74121 TARANTO (TA)
Partita 1VA: 03122600731 C.F.
CC 13.07.0001;
DICONS! EURO: duecentocinquanta e xx / 100
PAGAMENTO: Bonifico
BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN [BAN: |T94V0103015801000001359659
CAUSALE DEL PAGAMENTO
N. 100 CARTONI PER SERVIZIO 45%45*30
PAGAMENTO FATTURE N.
IMPORTO LORDO 250,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 250,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 250,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG, ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA .
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AMAT SPA
VIA CESARE BATTISTI, 657
74121 TARANTO
P.I. 00146330733
Taranto, 18/04/2018
FATTURA DI VENDITA 2018/161-BIS
MODALITA’ DI PAGAMENTO: FATTURA PAGATA
ART. IMPONIBILE IVA . TOTALE
IMBALLAGGI € 250,00 SCISSIONE DEI PAGAMENTTI € 250,00
D.L.50/2017
RIF. 100 CARTONI 45%35%30
TOTALE FATTURA € 250,00
é/_/: g@% .
COORDINATE IB , : _/{56\9 l
AN: i
oo 1 3 6. 2013

MONTE DEI PASCHI DI SIENA

IT 94 V 01030 15801 000001359959
INTESTATO A: VEGAS SHIPPING AND MORE SRLS

VEGAS SHIPPING AND MORE SRLS — VIA C.BATTISTI, 139/141 — 74121 TARANTO - P.I. 03122600731



.. Azlanda per Jo Mobilitd nell’Area di Taranto

- RICHIESTA DIACQUISTO - -

-1 Descnzuone qualltatlva e quantltatlva del matenalelservmo di cui approw:gionarsi

TNC. |Desorizions. . Lt L g s i S Code i QLA tc:c:o'st‘""f“"'”"’—“‘“"’ SET ]
01 Oe?:'()m x ngul}:o - PRI ' 19 | 250 00
02 L —— c/o vagns Cmo}ff v
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- - cosm TOTALE PRESUNTO 250 00
2- |-— - CONGRUITA’ DEL PREZZO (Da compllarslacura de!lumta‘contrattl ed appalt):
e Il “costo totale presunto" & giudicato congruo nspetto ai prezzi medl di mercato La: congrunté é stata
-| accertata medlante - -
(Oppure): NON E* RITENUTO CONGRUO = —_- -
CapO‘Unlté . Responsablle Unita_—— > . Direttore Tecnicdk
- 3 URGENZA La fornitura dei suddetfi matenall & GIUDICATA URGENTE per Ie seguenti ragioni:
) — - —— — ~ Firma Responsabile_ - e ~
 FIRMA AUTORIZZATIVA DELL'URGENZA: IL Direttore Generale 5 _
A Data] i nCompiatore_ T TTILRESPONSABILE UNITA WA
4 DOCUM.E'I;I'I:AZIONE: Si allega la seguente documentazione: -
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'AMAT TARANTO - Richiesta preventivo fornitura cartoni

Oggetto: AMAT TARANTO - Richiesta preventivo fornitura cartoni
Mittente: Contratti <contrattiamat@amat.ta.it>

Data: 14.50

A: mbe099@mbe.it, mbe02Sforn@mbe.it

Con la presente si richiede:

l) prezzo unitarioc per la fornitura di n®° 01 cartone dim. 45x3%5x35h a due onde;
2) quantitativo minimo ordinabile;

3) Vs modalitéd di pagamento {contanti o bonifico a 60 gg)

Cordiali saluti Luigi Pignatale (Ufficio Acquisti).

1dil 21/03/2018 14.50



A
'R: AMAT TARANTO - Richiesta preventivo fornitura cartoni

Oggetto: R: AMAT TARANTO - Richiesta preventivo fornitura cartoni
Mittente: "Mail Boxes Etc. 099 - Amministrazione" <mbe099forn@mbe.it>
Data: 21/03/2018 17.15

A: "'Contratti" <contrattiamat@amat.ta.it>

Buonasera,
le uniche misure che si avvicinanoc a quelle richieste sono le seguenti:

- g5%35¢30 OAS

oppure
- 40%40*40

entrambe le misure hanno lo stesso prezzo, € 2,50 + iva cad. e il quantitativo
minimo ordinabile & di 50pz.
I1 pagamento & di contanti alla consegna ¢ bonifico anticipato.

Consegna in 3/4 giorni dalla conferma dell'ordine.
Restiamo in attesa di vostre istruzioni, nel frattempo porgiamo cordiali saluti.

Veronica Gasparo
MAIL BCXES ETC. 099
Solution Manager

Via C. Battisti 139/141

74121 Taranto (TA)

Tel. +39.099.7362170 Fax +39.099.7362175
E-mail mbel99%forn@mbe.it

Pec vegassrlsfipec.it

Da: Contratti [mailto:contrattiamat@amat.ta.it]

Inviato: mercoledi 21 marzo 2018 14:50

A: mbel99%C@mbe.it; mbel99fornfmbe.it

Oggetto: AMAT TARANTO - Richiesta preventivo fornitura cartoni

Con la presente si richiede: .

1) prezzo unitario per la fornitura di n® 01 cartone dim. 45x35x35h a due onde:
2) quantitativo minimo ordinabile:;

3) Vs modalita di pagamento (contanti o bonifico a 60 gg) Cordiali saluti Luigi
Pignatale (Ufficio Acquisti).

1dil 22/03/2018 11.04



‘AMAT TARANTO - Vs preventivo di spesa fornitura cartoni

Oggetto: AMAT TARANTO - Vs preventivo di spesa fornitura cartoni
Mittente: Contratti <contrattiamat@amat.ta.it>

Data: 12.57 -

A: mbe088forn@mbe.it, mbe099@mbe.it

A seguito di ns. richiesta di preventivo per la fornitura di cartoni e Vs.
relativa quotazione con comunicazione di:

- n° minimo di cartoni ordinabili;

- prezzo unitario/cartone a due onde;

- Vs. modalita di pagamento;

La scrivente relazicna gquanto segue:

Vorremmo sapere sSe la Vs. fattura sara emessa da una delle seguenti ditte:

1) Mail Boxes;

2) Rainbow

3) altra societa.

Nel caso in cui trattasi di ditta riportate ai sopra citati punti 1) o 2)
preghiamo gentilmente di comunicarci nuovamente il codice IBAN sul quale
effettuare il bonifico anticipato, mentre nel caso in cui la fatturazione dovesse
avvenire con un'ulteriore societd, Vi preghiamo di utilizzare i modellini in
allegato per permettere la scrivente di effettuare l'inserimento pressc la ns
anagrafica fornitori della nuova ditta fornitrice di cartoni.

Per info e chiarimenti contattare il n® 099 73 56 257.

Cordiali saluti.

—Allegati:
tracciabilita contratti in essere (acquisti).pdf 422 KB
2009.03.30 - 0000 - Richiesta iscrizione Albo Fornitori Standard.pdf 94.0 KB

1dil 26/03/2018 12,58




\ R: AMAT TARANTO - Vs preventivo di spesa fornitura cartoni

1dil

Oggetto: R: AMAT TARANTO - Vs preventivo di spesa fornitura cartoni
Mittente: "Mail Boxes Etc. 099 - Amministrazione" <mbe099forn@mbe.it>
Data: 26/03/2018 16.42

A: "'Contratti" <contrattiamat@amat.ta.it>

Buongiorno,
in allegato quanto richiesto.
Cordiali saluti.

Veronica Gasparc
MAIL BOXES ETC. 09¢%
Sclution Manager

Via C. Battisti 139/141

74121 Taranto (TA)

Tel. +39.099.7362170 Fax +39.099,7362175
E-mail mbe02%fornfmbe.it

Pec wvegassrls@pec.it

————— Messaggio originale—-—---

Da: Contratti [mailto:contrattiamat@amat.ta.it]

Inviato: lunedi 26 marzo 2018 12:58

A: mbel99forn@mibe.it; mbel99@mbe.it

Oggetto: AMAT TARANTO - Vs preventivo di spesa fornitura cartoni

A seguito di ns. richlesta di preventivo per la fornitura di cartoni e Vs.
relativa quotazione con comunicazione di:

~ n° minimo di cartoni ordinabili;

— prezzo unitario/cartone a due onde;

- Vs. modalita di pagamento;

La scrivente relazicona guanto segue:

Vorremmo sapere se la Vs. fattura sara emessa da una delle seguenti ditte:
1l) Mail Boxes;

2) Railnbow

3) altra societa.

Nel caso in cui trattasi di ditta riportate ai sopra citati punti 1) o

2) preghiamo gentilmente di comunicarci nuovamente il codice IBAN sul quale
effettuare il bonifico anticipato, mentre nel caso in cui la fatturazione
dovesse avvenire con un'ulteriore societa, Vi preghiamo di utilizzare i
modellini in allegatoc per permettere la scrivente di effettuare
l'inserimento presso la ns anagrafica fornitori della nuova ditta fornitrice
di cartoni.

Per info e chiarimenti contattare il n® 099 73 56 257.

Cordiali saluti.

—Allegati:
Tracciabilita flussi finanziari.pdf 79.1 KB
Richiesta iscrizione Albo fornitori.pdf 38.5 KB

27/03/2018 11.05




Spett.le

AMAT s.p.a.

Via C. Battisti, 657
74121 TARANTO
Fax 099 7356257

Tracciabilita dei flussi finanziari ex “L. 136/2010”
Ilia sottoscrittedASTARO TAivin qualita di legale rappresentante della ditta "&QAS SPP A AN 0BT

per assicurare la tracciabilita dei flussi finanziari ai sensi dell'art. 3 della legge n. 136 del 13/8/2010 & s.mi, ai BRLS
fini della regolarizzazione del contratto in oggetto, comunica quanto segue:

Ai sensi del comma 7 dell' Art. 3 della legge citata, di seguito si indicano gll estremi delfi contoft
dedicatofi : '

Istituto Bancario:

TOMNE Dl TASCHA D4 SAENA - AG.4
IBAN (composto da 27 caratteri)

Lav] 841 v [0403d1s€0i[0oc00] 155 [ 9Y [ BY ]

ABI 94030
cAB [ ASZok
Cle 1259959
CIN %4

Sono abilitati ad eseguire movimentazioni sul predetto conto | sotto elencati n. A. soggetti:

nome.. TACKA:.......... cognome. SA.SPALRQD..... codice fiscale. R SPRLN IGHGZLO G qy

NOME.....c.crmiumeerneneenrnsess COGNOME...ecrvrs v vrvrrsirernrrenans » COUICE fISCAIE..... verrvvrrevrsiensins
NOME....cviirmiinnireecerresene COQNOMEB..eeeierveesessrecrevsrerens , codice fiscale....ovuneireeeree e
1v]) (- TOURTOR COgNOME.......c..cvumrrernnrrrennnnn , COMICE fiscale.........o......

(N.B. qualora si volessero indicare piii canti, sar cura delia ditta integrare il presente atfo con findicazions dagfi estrami
degli ullsriori conti a i dati def soggett abilitali alie movimentazione)

La ditta s'impegna a comunicare allAMAT s.p.a. ogni eventuale variazione relativa al predetto conto
corrente ed ai soggetti autorizzali ad operare su di esso.

La ditta, inoltre, si obbliga ad inserire nei confratti sottoscritti con eventuali subappaltatori e
subcontraenti un'apposita clausola, a pena di nulliti assoluta, con la quale ciascuno di essi assume gli
obblighi di tracciabilit finanziaria prescrittl dafia legge.

La ditta sl impegna, altresl, a frasmettere i predetti contratti al’Ente, stante I'obbligo di verifica imposto
alla stazione appaltante dal comma 9 del predetto art. 3 della legge n 136/2010 s.m.i..

La ditta accetta che 'AMAT s.p.a. provveda, alla liquidazione del comispettivo contrattuale, a mezzo
bonifico bancario sul numero di conto corrente dedicato, indicato nella presente, sulla base delle relative
fatture,

La dita riconosce, infine, allAMAT s.p.a. la facolta sospendere il pagamento delle fatture elo di
risolvere in ogni momento il contratto qualora venisse accertato il mancato rispetto degli obblighi di
tracciabilita di cui all'art. 3 della Legge 136/2010 s.m.i..

mﬂAm¢LKﬂg@@9




SPETT.LE 5//405% C/f?ﬂf-

AMAT 8.P.A.

Via Cesare Battistl, 667
74021 TARANTO

Utficlo Acquistl & Contratti
Tel/Fax 099 73 88 257

Mall contrattiamat@amat.ta.it

Oggetto: RICHIESTA INSERIMENTO DITTA ANAGRAFICA FORNITORI

Con la presente ai richiede di inserira in anagrafica fornitori ia seguents ditta:

JBaAS Su@png AN YoRd SRLS

Sede: : V1A CSSARE DAY 139 hft/
CAP: a4

Luogo: TaRaSNo

Tel.: 089 .36 ¥O

Fax: 89 B36u3s

Mobile : -

Mail HRECAS ToRV MBS N

PEC: eaassels@fee. it

Partita IVA: _0311722600%3,

Cadice Fiscale: OX(27 6CO¥AL

Timbro e Firma gel Legale Rappresentante




e e

MobuLo ORDINE SPEDIZIONE
N'A 6560117 oaa V6 [4/18 .

] #PeoplePassible
CLIENTE MITTENTE

Nome ' Cognome

Ragione sociale Y{ R&’ Partita IVA -
Indirizzo

CAP Citka Prov. Stato
Telefeno Mobile e-mail

DESTINATARIO

Ragione sociale C@/US A C .G, ’)"fQ(\[JA/\ID (ATA/JD")

Nome Co vST G~ 1 0@ G aaTor) Cognogne
- T E T ]
Indirizzo AS5= 35 = 2> CoYle ACoDr Cov . ‘Pm..m‘t’m.:

RS ©
CAP . \. Citta Prov. Stato
Telefono ) Mobile e-mail

N. colli PesoKg. |PesoVol. |Misure Collo

DATI SPEDIZIONE Imballo del Cliente

N. Lettera di vettura:

SPECIFICHE PREZZI TIPO DI SERVIZIO
' Standard [_] Express |:l Altrol:]

Spedizione€‘ M [mballaggio€ f:l' .............................................. sEmsirasmsisa

: NEE i tanti Du SERVIZF-ACCESSORI E VALORE

‘ contanti []
Contrassegno € _. con pagamento in Contrassegno[ ] €

assegno [_]

Assicurazione € MBE SafeValue € Assicurazione[] €
Spese suppl. € VA € Contenuto

IMPORTO TOTALE ___-

. 1.l clieate da incarico a Mail Boxes Etc. {qui di seguito MBE} di provvedere alla consegna del suo colle at corriereDUPS - MIf0878041/K-
Affiliato MBE X Termini e condizioni di trasperto scaricabili da www.ups.it OSDA - RM/5818599/1/00 - Termini e condizioni di trasportoe scaricabili da
www.sda.it OFEDEX - MIf0875416/V -Termini e condizioni di trasporto scaricabili da www.Fedex itOTNT - TC/TC073196/W - Termini e
condizioni di trasporte scaricabili da www.tnt.it (ISOCETRAS - TMI/0879952/) - Termini e condizioni scaricabili da www.sgt.it che ne cu-
rerd la consegna al luoge di destinaziene e di soktescrivere in suo nome e conto la relativa lettera di vettura le cui condizioni ditrasporto
il tliente dichlara di conoscere in quanto allegate al presente ordine di spedizione, | colli accettati da MBE pos5ono essere soggetti al
- g e rifiuto di spedizione da parte de! cortiere. 2, MBE non accetta consegne di materiali non traspurtablll dal corriere. A tal fine il cliente
dichlara che'i benl consegnati non-sono del tipo.di quelli pon accettabili e/o nan trasportabili dal corriere e riconesce che gli standard
di imballaggio del corrieri sonoe stati resi noti da MBE. R

3. MBE & responsabile net limiti del valore dichlarata dal clieate per le operazioni di imballaggio (solo se effettuata da | MBE), custdidfia
e consegna del collo al corriere.
4. Fatti salvi i casi di dolo e colpa grave, 1a responsabilita di MBE & regolata dalle presenti condizioni:

- MBE non si assume la responsabilitd per il buan esito del trasporto def colli accettati né per Ia perdita o danneggiamento dei contenut, per qualsiasi causa. Nel caso di eventuale perdita o danneggiamento dei
suddetti colll, MBE provvederd, in neme e per conto del cliente & in via extragivdiziale, a sichiedere al cosdere il risarcimento, MBE non si assume nessuna responsabilitd per I rifivto di pagamento da parte del
corriere, € comunque non sard tenute al rimborso del danno. Il risarcimenta per perdita o danneggiamento & limitato ai massimi stabiliti da! Decreto Leglslativo 21 aovembre 2005, n, 286 e succ, modifiche per le
spediziond in Italia, o dalla Convenzione di Varsavia del 12 ottobre 1929 e succ. modifiche per le spedizioni via aerea, o dalla Convenzicne di Ginevra del 19 maggio 1956 per le spedizioni internazionali su strada,

- MBE non sf assume la responsabilita per it danneggiamento dei colli imballati dal cliente. La respensabilita dal corriere per i colliimballati dal cliente & limTtata af caso di perdita e non al ¢aso di dannegglamento, a
meno che il cliente pon abbia scelto il servizio “MBE Safe Value” se disponibile nel rispetto delle condizion! specifiche previste e consultabili al link www.mbe.it/condizloni-particolari-safevalue. In casa di trasporto
assicurato, il corriere si assume la responsabilita solo per il valore di riparazione o di sostituzione basato sul valore dichiarate e debitamente comprovato, ad ecceziona del servizio “MBE Safe Value® che prevede
delle condizioni specifiche.

- MBE non si assume L2 responsabilita per la tempestivita di consegna da parte del corriere. Qualsiasi dichiarazione fatta dal personale MBE sulla data probabile di consegna rappresenta soltanto un'eplnione. MBE
non si assume la respansabilita per i ritardi di spedizione da parte del corriere.

«In caso di pagamento tramite contrassegno, MBE nen siassume alcuna respensabilita per asseqni circolari efo di ¢fc eventualmente irregolari, Falsificati, scoperti efo compilati in modo nen corretto dal destinatario.
- In ¢aso di spedizione che preveda tasse, dazi doganali, cneri e/o altre spese connesse altrasporto, le stesse dovranno essere pagate dal cliente,

- Nel caso in cui ! cliente avesse scelto il servizic "MBE Safe Value”, MBE non si assume alcuna responsabilita per [l mancate riconoscimento del rimborse qualera il cliente non avesse seguite le indicazioni prescritte
da MBE per la presentazione della documentazione richiesta per l'eventuale espletamento della pratica di risarcimento,

5.1ceptri MBE song dl propriet df imprenditor| indipendenti che operano sotto il marchic MBE per effetto di un contratto di franchising.

G, RISERVATEZZA DEI DATI - Decrete Legislative 30 giugne 2003, n, 156 e succ, modifiche. §1 Informa:

- chei dati forniti vengono trattati, medianke registrazione ed elaborazione su supporti magnetic!, per I'effettuazione dell'incarico, per l'estrazione di dati a fini statistici e per linvio di materiale pubblicitario relativa
alle attivitd Mail Boxes Etc. e Direfarestampare Srl;

- che Tl conferimente dei dati ha natura Facoltativa e Ueventuale rifiuto di rispondere comporta esclusivamente [a rinuncia a conferire lincarico ed aricevere afferte e proposte commerciali; che Uinteressata ha diritto
di ottenere senza ritardo, a cura del titolare de! trattamento MBE a la conferma dell’esistenza o meno di dati personali che lo riguardano e la comunicazione dei medesimi, b} ta cancellazione, la trasformazione in
forma anonima o il Blocco deidati trattati in violazione di legge, <} 'aggiornamento, La rettificazione ovvero, quatora vi abbia interesse, l'integrazione det dati, d) 'attestazione che le operazioni di cuiai puntib) e &
sono state portate a conoscenza di coloro a1 qualii dati sono stati comunicati e diffusi, eccettuato il caso in cui tale adempimento si riveli impossibile o comporti un implege di mezzi manifestamente sproporzionato
rispetto al diriteo tutelato; di conestere, mediante accesso gratufte al registro di cui agli articoli 7 e 8 del Decreto Lepislativo 30 giugno 2003, n. 196 I'esistenza di trattamenti di dati che possono riguardarlo, nonché
di opporsi gratuitamente, in tutto o in parte, al trattamento di dati personali che le riguardano, Letto quanto sopra scritte, il cliente da i suo consenso al trattamento dei suoi dati,

FirA peL CLIENTE Firma peL CLIENTE

Dichiaradi avere letto e di approvare quanto sapra stritto, le condizionl generali di trasparto del corriere 'Pﬂespﬁdamuammmmujed\ ché d oel coi 40 fedi

DOCUMENTO SENZA VALIDITA FISCALE

e lqmwm,q
&

prescelto e che i contenusi nenchd ivatori deicalli sopra elencatf sono veri e completi. TZAIRIGTRI192022.03 227 dele concd S iale per
mmgmﬁe;ia‘mimmﬂ Izmdekmmmdmmdegﬁmmﬂemdemﬁmd
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