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

ESERCIZIO 20 2o

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

Sede fegale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C, Battisti, 657

. Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoseriiio; € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

a

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N, ORDINATIVO DATA

COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO

2020 435

07/02/2020

680,00

IL CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

ELETTROMECCANICA di DE TOMMASO FABIO & C.

VIA PUGLIE, 134

74121 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02545200731 C.F. 02545200731

DICONSI EURD: seicentoottanta e xx / 100

PAGAMENTO: Bonifico

BANCA DI TARANTO

CC 13.07.0001;

IBAN: TT27]0708715801000000000085

CAUSALE DEL PAGAMENTC

MANUT. BAGNO PORTO M. INFO LAV.S203/19

PAGAMENTO FATTURE N,
20191409 CIG ZF329D6EF5
IMPPORTO LORDO 680,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 680,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 680,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
CONT. ! IL DIBIGENTE AMM.VO 1§ BIRIXTORE IL PRESIDENTE
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1
FATTURAELETTRONICA Id SDI:1707752253 Data SDI: 03/10/2019 18:08
. Formato Trasmissione: FPR12

Mittente - " Destinatario ' ' o R
ELETTROMECCANICA DI bE TOMMASOF & AMAT S.P.A
ViA PUGLIE 134 VIA C. BATTISTI 655
74100 - TARANTO - TA - [T 74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: 02545200731 P.VA: TT00146330733
Cod. Fiscale: 02545200731
Regime fiscale: RF01 (Regime odinaric) Codice Ufficio: SWKJPTT

i;'"ﬁa Faflirg ™ T T T s e e v
MatraDocumento ' Numere  Datn -  liopotoTomle
Fattura 20191469 2019-09-23 B EUR 680,00
?Dé&“é@ié"iiﬁéé Fabum T T it an e e s i s a e o s v e s ,
Atcolo Do | UM Q@ PoUdtrio | br.Towle | WA ;
La\.or.o‘n. 8203/19 o T - | (MNZ)MW
: CIG 2F32906EF5W (\2)

) Rif. DDT n. 529 def 23/09/2019. ) (N2) )
Vs, dare per ricerca causa travaso (N2)
acque reflue nel bagno del personale, (N2)

' ¢/o il Capolinea Porto Mercantile, (N2)
Si €' rilevato che, al iempimeno delfa (N2)
cisterna di raccolta, il troppo pieno (N2)
| trabocea dal bagno. n 1 40,00 40,00 (NB)
(N2)
| Vs, dare per il fipristino deflimpianto )
- —— S S - S S ,ﬁ,(N;-)
| Scarico completo delle tubazioni (N2)
dellimpianto autoclave per effettuare (N2)
' Ia sostituzione di quanto segue: (N2)
-n, 1 miscelatore; {N2)
LN 1 rubinetto porta gomma da 1/2"; (N2)
-n. 1 morsetto 50x40; " {N2)
- n. 1 flessibile Jolly da 1/2"; (N2}
- n. 1 piletta da 1"1/2 al lavagglo (N2)
lavandino, {N2)
“—Elnt-.:-ssa in funzione e controllo generaI;M N n 1 180,00 180,00 (NE)
.
- | Vs. dare per l pristino el senizi B |




igienici bagno uomini ¢fo il Capolinea (N2)
defl'Auchan. {N2)
Fissaggio del lavandino con impiego {N2)
el silicone. (N2)
i Sostituzione di n. 1 rubinetto porta (N2)
gomma da 1/2", N2)
Controllo general-;: 60,00 60,00 (NB}
(N2)
Vsdare per il ripristino dei senizi (N2)
igienici ne! bagno delle donne c/o il {N2)
Capalinea Cep. (N2)
; Sostituzione del frutto rubinetto e (N2)
sigillatura del soffitto con silicone. (N2)
Manutenzione df tutta la rubinettera. 70,00 70,00 (NB)
(N2)
Vs, dare per ricerca causa perdita (N2)
d'acqua alla tubazione di mandata (N2)
acqua potab“e RS UTIURN SIS SOOI SN S, - (Nz)
Intercént;e;t;“I; causa: l'ehvalvola del (N2}
depuratore era aperta. (N2)
* Controllo generale. 150,00 150,00 (N5)
| )
Vs. dare per eliminazione perdila (N2)
rilevata alla rete di alimentazicne (N2)
i rubinetto porta gomma da %2, (N2)
Taglio della tubazione bucata e (N2)
E sostituzione con altra in multistrato {N2)
da 16 per una lunghezza di circa (N2}
1 metro, con impiego di'quanto segue: . ' (N2)
¢ =n. 1 rubinetto p.g. da 1/2", {N2)
' <n. 1 ricuzione da Y42 N2)
| ~n. 1 bicone 16x112" (\2)
- n 1 gomito fangiato 16x1/2". (N2)
Messa i fzione & controllo 00 | 00 | 08
(2)
Vs dare peril ipristrodele | 1 (N2)




4

P

; docce nei bagni degli cperal. (N2)

. Sosituzione di n. 2 soffion doccia, N2)
completi di canne in ottone da 30 em. (N2)
Rottura di alcune mattonelle per (N2)mm
effettuare il fissaggio della cunva nel (N2)

MWD Con cemento. N2)

| Messan funzione e controlo. n 1 100,00 100,00 (NG)

ART1‘; Operazione al sensl dellart. 17 co.6 : n R 1 (NB)
lett.a-ter) ded D.P.R. 633/1972 "h\ers{;;e contabile™. (N2)

{ Dati Riepilogo YT T TR T AT ¥
NaturafEsigibiits IVA T T T A imporbite. | mposta
:d‘ﬁ (Inversi;ne contabile (reverse charge)) at.17 co 6 dprsm ) T 0% g 680,00 0,00
N2 {(Non soggette) Fuori campo va 0% 0,00 0,00

- Condizioni Pagamento

Pagamento completo

Contantt | : EURG80,00 : BANCA DI TARANTO BCC [T27J0708715801000000000085

Dati Trasmittente: [T02545200731 - Progressivo Invio: 01548

Versione Style 2.5

RsVE A _,___,,__§_ﬁ.
} oA CiMINA AT =
\R'..c ﬂi!\..ff_.‘-w:__._

ATH T L:’:!SP.—____'____
DATADIRESD (T s

(MP 69090 _ oq000
WA Akl el

PO



FATTURAELETTRONICA

gE3
222

Id SPI1:1707752253 Data SDI: 03/1()/20]_.9 18:08
. * Formato Trasmissione: FPR12

ELETTROMECCANICA D! DE TOMMASOF &

VIA PUGLIE 134
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T02545200731

"I Cod. Fiscale: 02545200731

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

i AMATS.P.A
| VIA C. BATTISTI 655
| 74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: MD0146330733

| Codice Uticio: SWKJP7T

Lawro n. S203/19 (N2)
CIG ZF329D6EF5 j (N\2)
Rif. DDT n. 528 de! 23/08/2019, P (N2)
E 'Vs. dare per ficerca causa travaso ! | ‘ M N2)
! acque refiue nel bagno del personale, - | 1 : = (N2)
cfo it Capolinea Parte Mercantile, i (N2)
Si €' rilevaio che, al fiempimeno della i _ (N2)
cistema di raccoita, il troppo pieno {N2)
‘_ trabocca dal bagno. S ) 40,(;0 40,00 (NG}
L Ve damperlprstio dellmpianto. . N2y
U dsdewmenoscae. . ‘ e
© Scarkco completo delletwbmzion I T T T e
\ “z‘d.eAll'in;pia;;ito '-;utocla\.e ;;er f;ﬁn;t_tuare “ _ .- (m)-
 sostioned qunosegue: 0o
‘. Amiscolatoe; )
-1 1 ubinetlo porta gomma da 12" ' )

- n; 1 morsetto 50x40;

- 1 flessitile ol da 112

“ —n 1 ;;ilena c-!a 1-"1!2 & lavaggio
Iava.ndino. |

Messa in funzione e controlio generale.

Vs. dare per il ripristino dei senizi

180,00

180,00



UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condiziong, ordine e coniratio

UFFICIO PERSOMNALE
verifica visite di accertamanto sanitario dzl personals

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. i* del

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n°® del

IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

Determ. A.D. n® del

DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantité, documenti e condizioni contrattuali
IL. RESP. UNITA' CONTRATT
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib, C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
veriiica dati contabili Delib. C.A. n. _ del

-. |data scadenza pagamento indicata in fattura _

Data scadenza pagamento

‘jdata scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE - N
DATA JFIRMA DEL RESPONSABILE L RESP. UNITA' TEGNICA -
- per supervisione: ,
©« ILRESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMADEL RESPONSABILE - - .
per suparvisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavari

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
veriiica conferimento incarico
Conferimentodel . ..........iiiiienn, Prot. e
L. CAPD UNITA' A8.GG. E PR.RR.
DATA FIRMA

-




igienici bagno uomini c/o il Capdlinea l {N2)

dellAuchan, ‘ S )

Fissaggio de! lavandino con impisgo ‘ (NZ’)

det sfcone. N

Sostituzione di n, 1 rubmetto porta ' | i (N2

‘‘‘‘‘ i gcmma da /2", l i 1 j {N2)

| | Cortrollo genexale. n 1 60,00 6000 - (NG)

‘ )

i Vs. dare per il ripristino dei senizi : ‘ (N2)

igienici nel hagno delle donre cfo il § 5 ' (N2)

Capolinea Gep, | | )

Sostituzione del futto rubinetto e’ ‘ ? '(NZ)

sigilatura del soffitto con silicone. ’ N2)

Manutenzione di tutta la rubinetieria. n 1 i 70,00 _ : 70;00 {NB)

| 02

Vsda;e pear ric;:a causa pardita F S ‘ (N2)

dacqua lla tubazione d mendata i ’ M2)

_ : acqua potabile, - i ! f (N2)

]rrtercettata la causa: I'e!\almla del - i — (N2)
: T depuratore era gperta. - E I ' »

Oontﬁlo generale - n 1 E 150,00 150,00 (NB)

E— - e - "

Ve, dare per eltmmazmnne perdli;“m ) L2

B i or— T %)

L;"@b]r;;}'ia po&; g;amm;d;'i}éf %)

) Tag!lo della tubazmne bucatae o (NZ)

| sostltuzmne con altra in multtsiraio (N2)

da 16 per una ILJVraéhezza di circa {N2)

1 metro, con impiego di quamo segué ‘ (M2)

-n. A1 ruTI:.ainetlorpr.é. da ‘112": (N2)

-n.1 nduzrone da 3!4"x1/ " (N2)

-n. 1 bicone 16x1/2"; | N2)

-n. 1 gomito fiangiato 16x1/2", (N2)

Messa in funzione e c-cntrollo. n 1 80,00 80,60 (ING)

S o ‘ 0

V. dore ;;er il n'prislir;o delle {N2)



[¢7]

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personala

Data scadenzz pagamento

Contr. Rep. n® del

DATA FIRMA DELL RESPONSABILE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

Determ. A.D. n° del

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamenio

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
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 DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
’ IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione -
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Drata scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Confarimentodel .....oooooeeiii Prot....ooiiii
IL CAPO UNITA' 42.GG. E PP.RR.
ﬁ DATA FIRMA

t
t
L

[

iy



o

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIC PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario dai personale

Daia scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° de!
IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervisi
Determ. A.D. n° del P penvisione
DATA FIRMA
Delib, C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
Il. RESP, UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n, dei
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
veriica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Dala scadenza pagamento

{DATA

data scadenza di pagamenio presunt/ ) DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Wib1i-101 LE IL RESP. UNITA' TECNICA
. per supervisions
" ILRESP. BILANC!O DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UFFICIO TECNICO
verifica perfeita esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.EFM.

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
05 2.0, 7°1) =

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
100871
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: \
verifica conferimento incarico /l
-
Conferimento del .........ooeeo Profocccviiii /
IL CAPD UNITA' 48 GG, E PP.RR. [
DETA FIRME, v




; docee nei bagni degli operai, E ; . 'i i ; (N2) ;
Sostitzione di n. 2 soffioni docaia, P , )
completi di canne in ottone da 30 cm. H i : ; (NZ) ‘

! Rctturé di alcune mattonelle per . (N2)

! effetiuare il fissaggio della cuna nel | ; i (N2}

r | muro con cemento, i ' : } (N2}
Messa in funzione e controllo, - 1 W0 | 1000 | 8

ART17 | Operazicne al sensi dellart. 17 co.6 n 1 Js {NB)
lett.a-ter) del D.P.R. 63311972 *Irmversione contabile”. E (N2)

N6 (lnversione contabile (reverse charge)} art.17 co 6 dpr 633/72 0% 680,00 0,00 i

N2 (Non soggetre) Fuor campo ha

L0% 000 i 000

; | Contanti |

B T A VN

Dati Trasmittents: 02545200731 - Progressivo lnvio: 01548

Versione Style 2.5

| EUR680,00 | BANGA DI TARANTO BOG | 2740708715801000000000085

AR I

anamere
e P e

;
S

(HF 6g0.@ _ 4060
WA Akd-@0 %(



Azienda per la Mobilita nell'Aree di Toranto

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE

SEZIONE 1 DIﬂA_"gDeTOMV\DrSD ” LAVORO: S 9073/2019
AUTORIZZAZIONE ‘ COMMESSA Nr.
Protocollo e data
Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale | Protocollo  data Copia
commessa . .
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina
2. D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore
3. “Richiesta di preventivo” (punto “I” della pro-
cedura)
4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (pun- .- '
to “III” della procedura) on C 19. 383 q,g[oql 19 l/
5. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del-
la procedura) oK ¢ H.ulo 'lﬂl?‘ﬁ llq [/
6. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bus .
7. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna
RICAMBI '
8. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro-
cedura
9. "Verbale di verifica dei requisiti contrattuali’ ’
(in caso di montaggts fornitura di MOTORE RIS PORT [AVO&;
REV[SIONAT Il 7 / Lt ety ﬂ"L 23 l /
10. Altri documenti: NQ (+3 “ ?"'Jf%"’ I7 / (7 F 07 &poctly mips7 7] ’M"w‘”
- CONSONTIVO 81 SO8p KR 176/19-134 33 /1312 1) - 1659 /136~ 14
firma Data ' Note:
Controllo eseguito da: e
N3 L., 2201
SEZIONE 2 "
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: - /mgg Data fattura: %5/ ?/ w/ﬂ[? Importo: € b@o‘ —+ VA
NOTE

Capo Unita Tecnica:

firma LH [

......

e

Mod. 7/2015 - AT

“Griglia di controllo documentazione”

Data: 15/12/2017 | Rev. 02 |

pag. 1



0015410/2019 del 20/09/2019 12:55:36

Amat S.p.A. Protocollo In usgita n.

Aziendo per la Mobilng nell’Area di Toranto

Spett.le
ELETTROMECCANICA DE
TOMMASO FABIO C. sril.
Via Puglie 134

74121 TARANTO

Lavoro n. S203/19

OGGETTO:ORDINE PER LAVORI VARI IMPIANTO IDRICO

A CONSUNTIVO

CIG ZF329D4EFS

In riferimento ai preventivi protocollati al N°15383/19 del 20/09/2019 dell’ importo
totale di € 680,00 + IVA, con la presente si emette ordine per un importo di € 680,00 + IVA.

Si precisa cheil pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di emissione della fattura
che dovra riportare il nr di ordine e CIG.

Riferimenti:

. consuntivo 176/19 8/2/2019

. consuntivo 174/19 8/2/2019

. consuntivo 173/19 8/2/2019

. consuntivo 172/19 8/2/2019

. consuntive 171/19 8/2/201%

. consuntivo 177/19 8/2/2019

. consuntivo 1659/19 22/7/2019

N N A W e

nita te¢ni

Domenico

PER ACCETTAZIONE

Socield par Azlanf con Soelo unlea seggnita o direxione e coordinamento Yo puarta del Comune di Taranfo
YiaC. Baﬂlsﬂ. 657 #4121 Targnlo del 09% 7358) sax 099 779424 myeb: Mmﬂ ; amat@amatia.fvegel.-mal;




Amat S.p.A. Protocollo In entrata n. 0015383/2019 del 20/0%/2019 10:15:38

D

ELETTP& G’ WE ESC AN' E; ﬁfﬂ E’ possibile effettuare if pagomento

) . €on bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
° Pe Tommaso Fabio & C. cos 1T1460200815809000401333585
* Assitenza Eletirompompe Tramite c/c postale: 89375208
« Autoclavi Tramite Postagiro:
» Implant! efettrici mite Postagiro:
IT91K0760115860000089375208
SPETTABILE
AMAT

CAPOLINEA POTO MERCANTILE

74100 TARANTO
MNUMERD DATA BANCA - IBAN AZIENDA CONDIZIONL Tt PAGAMENTO
CONSUNTIVO DISPESA | 176/10 08/02/19 IT14G0200815809000401333586 30 gg. Data Cansuntivo

IMPORTD ¥ VA

CONSUNTIVO DI SPESA

V. dare per aver trovato la causa per il travaso d' acque reflue nel bagno

personale. €40,00 ARTL,

I Ns. tecnici hanno rilevato che al riempimento della cisterna di raccolta
il troppo pieno trabocca dall bagno.

IMPONIBILE EURG

€40,00

_TOTALE WA ARTLY

TOYALE NOTA SPESE

€ 40,00 !

=IMPORTQ RITENUTA

NETTO A PAGARE

€40,00

Questo docemento non ha vallditd oi fini fiseali. Entro i termini di legge verrd emessa regolore fattura,

Domicllio fiscale: Via Puglia,134 - 74100 Taranto - Cedics fiscale: DTM FBA 70830L.049

P - Partita Iva n, 02545200731 -
Tel./Fax 099.7361650 / 083.7301877 1 -

b N




0015383/2019 del 20/09/2019 10:15:38

Amat S.p.A. Protocollo In entrata n.

ELETTROMEGCANICA & posslbie effettuare i pagamento ()

con honifico su ¢/c Unicredit Banca:
0! De Tommaso Fata & C. wa: 171460200815809000401333586
. ASS“EHZE_' Elettrormnpompe Tramite ¢/c postale; 89375208
s Autoclavi .
» Impianti elettrici Tramite Posmy'm'.
MIKO760115800000089375208
SPETTABILE
AMAT —
VIA BATTIST! 656
74100 TARANTO

NUMERD DATA

DANCA - |BAN AZIENDA

CONSUNTIVO DI SPESA | 174/19 08/02/19

IT1460200815805000401333586

CONDIZIONI DI PAGAMENTD

30 8. Data Cansuntive

CONSUNTIVO DI SPESA

IMRORTD W VA

Vs. dare per ripristino impianto di sollevamento acqua.

N® 1 miscelatore;

N° 1 rubinetto porta gomma da 1/2%;

N® 1 morsetto 50 x 40:

N° 1 flessibile Jolly da 1/2";

N°® 1 piletta da 1"1/2, al lavandino lavaggio.
Messa in funzione e controllo generale.

Scarico completo delle tubazioni impianto autoclave per [a sostituzione di:

€ 180,00 ART1?

IMPONIBLE EURO

€180,00

TOTALE IVA ARTI7]

TOTALE NOTA SPESE

€180,00

~[MPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE

€ 180,00

Questo documento non ha validitd af fini fiscall, Entro | termin! o legge verrd emessa regolare Jattura,

Dormlellio fiscala: Via Puglle, 134 - 74100 Taranto - Cadlee fiscala;
Tel./Fax 088.7361680 / 0

DTM FBA 70830L040P - Partita iva n. 02545200734
99.7301677




0015383/201% del 20/09/2019 10:15:38

Amat S.p.A. Protocolle In entrata n.

—

é} 1 &P J'E,- %) = Awtoclavi

 ELETTROMECGARICE
; ! di De Tommaso Fabio & C. soc
' * Assitenza Etettrompompe:

— - * Impianti efettrici

E’ possibile effettuare Il pagamento
con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
1T14G0200815809000401333586

Tramite c/c postale: 89375208
Tramite Postagiro:
IT31KD760115800000089375208

SPETTABILE

VIA BATTISTI 656
74100 TARANTO

AMAT CAPOLINEA DELLT AUCHAN

NUMEAD

DATA

BANCA - IBAN AZIENDA

CONDIZION) DI PAGAMENTD

CONSUNTIVO D] SPESA | 173/19

08/02/19 1T14G0200815809000401333586 30 gg. Data Consuntivp
IMPORTO % IVA
CONSUNTIVO DI SPESA
Vs. dare per ripristinc servizi igienici bagno uomini,
Flssato il lavandino bagne uomini, con Impiego del selicone, € 60,00 ART1Y,
Sostituito n® 1 rubinetto porta gomma da 1/2",
Controllo generale.
IMFPONIBILE EURD
€60,00
TOTALE (VA ART17
TOTALE KOTA SPESE
€ 60,00
=IMPORTO RIYERUTA
NETTO A PAGARE
€ 60,00

Questo documento non ha volidité ai fini Jiscall, Entro i termini df legge verrd emesso regolore fatturn,

Domiclio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Tarante - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L040P - Partita lva . 0254520[.!7&'
Tel./Fax 099.7361660 / 0897301677 f




0015383/2019 del 20/09/2019 10:15:38

Amat 5.p.A. Protocollo In entrata n.

-

4
o “E gy 4 W £’ possibile effettuare il
ELETTROMECCANICA passiyte effettuare il pagamento
di Ds Tommaso Fabio & © con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
b ads 1114G0200815809000401333585
. zziﬁ’,’;z‘f Etettrompompe Tramite c/c postale; 89375208
vy . .
~ Implant] elotirici Tramite Postagiro:
IT91K0760115800000089375208
SPETTABILE
AMAT CAPOLINEA CEP
VIA LAGO MAGGIORE DIFR.UNIVERSITA"
74100 TARANTO
NUMERQ DATA BANCA - 1BAN AENDA CONDIZIONI DI PAGAMENTD
CONSUNTIVO D) SPESA | 172/19 08/02/19 IT14G0200815809000401333586 30 ga. Data Consuntivo
MPORIO % IVA
CONSUNTIVO DI SPESA
Vs. dare per ripristino servizi igienici bagno donne.
Sostitulto frutto rubinetto, nel bagno donne. € 70,00 ARTYY
Sigillate soffitto con silicone.
Manutenzionata tutta la rubinetteria.
IMPONIBILE EURD
€70,00
TOTALE VA ARTI?
‘TGTALE HOTA SPESE
€70,00
=IMPORTO RTENUTA
NKETTO APAGARE
€70,00
Questo documento non ha validits af fini fiscali. Entro i termini di leage verrd emessa regolore fotturao. 4

Domiclilo fiscale: Via Puglie,134 - 74100 Taranto - Cedics fiscale: DTM FBA

70530L049P - Partita Iva n. 02545566;
Tel./Fax 099.7361650 / 099.7301677

u

‘q.._‘_




0015382/2019 del 20/09/2019 10:15:38

Amat S.p.A. Protoceollo In entrata n.

] - ELETTROMECCARICA

5

E' possibile effettuare if pagamento

. con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
S48 & De Tormaso Fabio & C. cas IT1460200815809000401333585
. ?EBi "?;’ . i::gz;z? Eletirompompe Tramite ¢/c postale: 89375208
. : L - Vi . .
S5 impianti eattricl Tramite Postagiro:
: IT91K0760115800000089375208
SPETTABILE
AMAT
VIA BATTISTI 656
74100 TARANTO
NUMEROD DATA BANCA - [HAN AZIENDA CONDIZEION) D) PAGAMENTD
CONSUNTIVO DI SPESA | 171/19 08/02/19 IT14G0200815809000401333585 30 gg. Data Consuntivo
IMPORTD % VA
CONSUNTIVO DI SPESA
Vs. dare per ricerca caysa perdita d' acqua, aila tubazione di mandata acqua
potabile. €150,00 ARTAF
Intercettata la causa, I E/valvola del depuratore era aperta.
Controllo generale.
Ore implegate 4 ore due persone,
IMPONIBILE EURD
€ 150,00
TOTALE VA ART17
TOTALE NOTA sPESE
€150,00
-IMPORTO RITENUTA
NETTO A PASARE
€ 150,00

Questo documento non ha validita ol fini fiscali, Entro } terming

Domicliio fizcale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM
Tel./Fax 089.73616580 / 099.73

FBA 70330L0
01677

di legge verré emessg regolare fatturo.

48P - Pariita Iva n, 02645200731 -

-
{ T




0015383/2019 del 20/09/2019 10:15:38

Amat S.p.A. Protocollo In entrata n.

©

. ELETTB@ MEGGANI o E' possibile effettuare il pagamento

con bonifico su ¢/c Unicredit B r
di De Tommaso Fabio & C. sas onfi /c Unicredit Banca,

iT14G0200815809000401333586
* Assitenzs Elettrompompe

. Tramite ¢/c postole: 89375208
s Aefoclavi Tramit iro:
*» Impianti elettrici ramite Postagiro:
IT91K0760115800000089375208
SPETTABILE
AMAT
VIA BATTISTI 656
74100 TARANTO
NUMERD DATA BANCA + [BAN AZIENDA CONDIZIDNI DI PAGAIAENTO
CONSUNTIVO DI SPESA | 177/13 08/02/19 1T1460200815809000401333586 30 gg. Data Consuntiva
IMPORTO % A
CONSUNTIVO D] SPESA '
Vs. dare per eliminazione perdita rilevata alla rete di alimentazione rubinetto
porta gommada 1/2", €80,00 ART17,
Tagliata tubazione bucata e sostituita con altra in multistrato da 16¢@ rivestito
lungo 1 mt, con utilizzo di:
N® 1 rubinetto porta gomma da 1/2".
N* 1riduzione da3/4 x 1/2";
N° 1 bicone 16 x 1/2";
N°1 gomito flangiato da 16 x 1/2".
Messa in funzione e controllo.
IMPOMIBILE EURQ
€80,00 .
TOTALEIVA ART17
TOTALE NOTA SPESE
€ 80,00
-IMPGETO RITENUTA
NETTO A PAGARE
€ 80,00
Questo documento non ho valldits oi fini fiscall, Entre | termini di legge vernd emesso regolare fattura, IR

Domicilio fiscale: Via Puglie,134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA T0S30L049P - Partita lva n. 02545200731
Tel./Fax 099.7361680 / 099.73016877




0015383/2019 del 20/09/2019 10:15:38

Amat S.p.A. Protocello In entrata n.

..

di De Tommaso Fabio & C. e

« Assitenza Elettrompompe
* Autoclavi

 possi . 7
EL ETTR O EGCC ANIC A E' possibile effettuare il pagamento O

con bonifico su BCC Banca di Taranto:
lT2710708715801000000000085

Tramite ¢/c postale: 89375208

» Impianti eletiric Tramite Postagfro:
IT91K0760115800000089375208
SPETTABILE
SPETTABILE AMAT-S.P.A. .
VIA CESARE BATTISTI 655
74100 TARANTO
NUMERD DATA BANCA - IBAN AZIENDA CONDIZION) Bl PAGAMENTD
CONSUNTIVO DI SPESA 1659/19 22/07/19 IT27]07G8715801000000000085 30 gg. Data Consuntivo
IMPORTD % IVA
CONSUNTIVO DI SPESA
Vs. dare per !l ripristino delle doccie nei bagni operal.
Sostituzione di n 2 soffloni duccia completi di canne In ottone da cm 30
Rottura di alciune mattonelle per poter flssare Ja ctrva nel muro
can cemento. € 100,00
Messa in funzione e controllo
IMPONIBILE ELRD
€100,00
TOTALE VA art17
€0,00
TOTALE NOTA SPESE
€ 100,00
-IMPORTO RITENUTA
€0,00
NETTO A PAGARE
€100,00
Questo documento non ha valldits ai Jini fiscoll, Entro | termin di legge verrd emessa regolore fattura,
Domidillo fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L048P - Partita lva n. 02545200731 '
Tel./Fax 099.7361660 / 099.7301677




o FLETTREOMEGCANIGA E' POSSitfﬂ.e effettuare il pagamento

di De T Fabio & C con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
+De tommase Fadio & C. sas IT14G0200815809000401333586

* Assitenza Elettrompoimipe Tramite ¢/c postale: 89375208
« Impianti efettrici ramite Postagiro:
L oo s T ITQIKO?GUI15800000089375208
o - TTTTTTUSPETTABILE
T o AMAT - .
L e = =i ——|caPoLINEAPOTE MERCANTILE _ |- -
e e e GG TRRANTO o
LTz g __ T :-__NIJN:IE-.R‘O___ --——-DA'I:A_— -- - -rh_':h; . - BANCA - IBAN J:\ilENDA - ENDIZ(ONI DI__P;;.';B:’]E;T;— -
CONSUNTIVO DI SPESA | 176/10 | 08/02/19 IT14G0200815809000401333586 30 gg. Data Consuntivo |
. o N L i R ‘
e CONSUNTIVO DI SPESA _ N A
- |V. dare.peraver. trovato la causa per il travas;)-d'_acque reflue fiel bagno |
_|personale. _ ... . ... R e e . .. €£40,00 ~{aRTI7|— "
= |'Ns. tecnici hanno.rilevato.che-al: rlemplmento della-cisterna di raceolta ) L
===ljl: troppo pienos trabdicca-dal bagnor— - L 5 e P T T

IMPONIBILE EURO

€ 40,00

_TOTALEIVA ART17

TOTALE NOTA SPESE

€40,00

- IMPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE

€ 40,00

Questo documento non ha validita ai fini fiscali. Entro | termini di legge verré emessa regolare fattura,

Tel./Fax 098.7361660 ] 099.7301677

_ Domicilic fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70530L048P - Partita lva n. 02545200731@

I



ELETTROMECCANICA

di De Tommaso Fabio & C. sas.

* Assitenza Elettrompompe
* Autoctavi
* Impianti elettrici

E’ possibile effettuare il pagamento @
con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
IT14G0200815809000401333586
“Tramite ¢/c postale: 89375208
Tramite Postagiro:
1T91K0760115800000089375208

 _______SPETTABILE
I - AMAT : I
S NS S VIABATTISTI 656 1
B N ) e

'NUMERO _| BANCA - IBAN.AZIENDA

_ DATA

e CONDIZIONL=DI=PAGAMENTO: —;

- CONSUNTIVO.DI SPESA

174/19 | 08/02/15- | - ITL4G0200815809000401333586 30 gg. Data Consuntivo
iIMPORTO % IVA
CONSUNTIVO DI SPESA o T
——|Vs-dare-per ripr,i‘st_i'n'ojim'piagtt_j“ai'§'Qllmf;®if T L B B
- ._|Scarico.completo delle tubazioni impianto autoclave per Ia sostituzione di: € 180,00 e
[N*1 miscelatore;— . oL T
—"|N*Trubinettoporta.gommada 1/2%; .. . . T - )
_: ﬁﬁ?morsettoSExﬂO;—- e e B et O SR N S
N° 1 flessibile Jolly da 1/2"; ’ 3 o T _; B ;“ _7 B
N° 1 piletta da 1"1/2, al lavandino lavaggio. -- o - —
Messa in funzione e controllo generale. - - il

IMPONIBILE EURO

€ 180,00

TOTALE LvA

ART17

TOTALE NOTA SPESE

€ 180,00

-IMPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE

€ 180,00

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

Domicilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049F - Partita Iva n. 02545200731

Tel./Fax 099.7361660 / 099.7301677



di De Tommaso Fabio & C, zasx

© Assitenza Elettrompomipe
= Atoclavi
. lmpmm: e!eﬂnr::

ELETTROMEGGANIGA

©

E' possibile effettuare il pagamento
con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
iT14G0200815809000401333586
Tramite ¢/c postale: 89375208
Tramite Postagiro:

1T91K0760115800000089375208
- ———SPETTABILE

AMAT CAPOLINEA DELL' AUCHAN

VIA- BATTISTI 656——_.___‘-

~ i R LTS 74100 TARANTO:?:‘:““‘_— — - -
O, -:_:_u - f;IUM-Esiﬁ =T - oata © .7 BANCA - IBAN AZIENDA CDNDIZIONI DI PAGAMENTO |
CONSUNTIVO DISPESA | 173/19 08/02/19 IT14G0200815809000401333586 30 gg. Data Consuntivo
T Fmmme——e—e—e——1 - T IMPORTO ~ | % IVA
T TTTTTTTTTTT TCONSUNTIVO DI SPESA _ '
Vs, dare per rlpnstmo servizi |g|en|C| bagno uomlh—ln —— I —
_|Fissato.il lavandino bagno_uomini, con_impiego. del selicone. _ € 60,00 ART17

) -

|Sostituito nZ.1. rublnetto porta £ormma da1/

Controllo generale._ e

IMPONIBILE EUROD

€ 60,00

TOTALE IVA ART17

TOTALE NOTA SPESE

€ 60,00

- IMPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE

€ 60,00

Questo documento non ha validita ai fini fiscali. Entro i termini di legge verra emessa regolare fattura.

Domicilio fiscale: Vla Puglie, 134 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partlta iva n. 025452
~ TalJFax 0997361660 / 099.7301677 = T

7.

~



* Autoclavi
@ Fmptanfl EfEfﬂTﬂl

ELETTROMEGCANICA

di De Tommaso Fabio & C. saxs.
*» Assitenzs Elettrompampe

E’ possibile effettuare il pagamento
con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
IT14G0200815809000401333586
Tramite ¢/c postale: 89375208
Tramite Postagiro:

IT91K0760115800000089375208
) T SPETTABILET 777

AMAT CAPOLINEA CEP I N

————- |VIiA LAGE) MAGGiORE‘DIFR UNIVERSITA' .

T ——

L = T T mERoT] - oATA T BANCA- AN AZIENDA —'commzmm—;n PAGAMENTO o
CONSUNTIVO DI SPESA | 172/19 | 08/02/19 IT14G0200815809000401333586 30 gg. Data Consuntivo |
. - e - ) 77717 T IMPORTO T T ['% wa
T T T e CONSUNTIVO DI SPESA S -
Vs.dare | per r|pr|stmo servizi igienici bagno Eic;r—me i - .
Sostituito frutto rubinetto, nel bagn:oqunne.g___‘, AU . . €70,00 ART17

_|Sigillato soffitte con silicone., - '

Manutenzionata: tuttala.r rublnetterla———

IMPONIBILE EURO

€70,00

TOTALE IVA ART17

TOTALE NOTA SPESE

€70,00

- IMPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE

€70,00

Questo documento non ha validitd of fini fiscali. Entro | termini di legge verré emessa regolare fottura.

___ Domicilio fiscale: Via Puglie,134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partita_Iva_n. 0254520 731

Tel./Fax 099.7361660 f 099.7301677




ELETTROMECCANICGA

di De Tommaso Fabio & C. sas.

® Assitenza Elettrompompe
s Autoclavi
* Impianti eletirici

E' possibile effettuare il pagamento
con bonifico su c/c Unicredit Banca:
IT14G0200815809000401333586
Tramite ¢/c postale: 89375208
Tramite Postagiro:
IT91K0760115800000089375208

. SPETTABILE -

JAMAT

VIAZ BATI'ISTE 656

74100 JARANTO - -

SIS T I NUME_RO_‘: ~DATA — BANCA;IB;N_;;ENDA CONDIZION! DI PAGAMENTO
CONSUNTIVO DI SPESA 171/19 08/02/19 . IT14G0200815809000401333586 30 gg. Data Consuntivo
iMPORTO % VA —_
T __CONSUNTIVO DI SPESA : o
Vs. dare-per ricerca causa perdlta d' acqua, alla tubazmne dl mandata acqua T
J|potabile... _.._ .. .. . . € 150,00

Intercettata la.causa, I E/valvola del- depuratore era a_p")érfa——-

Controllvgenerai&w‘ L

Ore |mplegate 4 ore due persone.

- |aRT1z

IMPONIBILE EURO

€ 150,00

TOTALE IVA

ART17

TOTALE NOTA SPESE

€ 150,00

= IMPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE

€ 150,00

Questo documento non ha validita ai fini fiscali. Entro | termini di legge verrd emessa regolare fattura.

Domicilio fiscale: Vla Pughe 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - - Partita lva n. 02545200731
—-Tel.’/Fax 099:7361660 7 099.7301677 ~

Py I

L




SPETTABILE ...
oo T T T AMAT 5 7 ] 5
STmEEmeem e L LT LT T |VISBATIISTLESS o
e o .7 - -LAGOTARANTO S o T
- — wmee - - TS TR UNUMERO "TDATA ST BANCA - IBAN AZIENDA == [CONDIZIONFDI FAGAMENTO = |
CONSUNTIVO DI SPESA | 177/19 08/02/19 IT14G0200815809000401333586 30 gg. Data Consuntivo
- - ) e e e = ——— - _IMPORTO_ | % VAL -
- o = - —~CONSUNTIVO DI SP'ESA '
Vs. dare per ehmmazmne perdita rilevata alla rete di allmentazmne rubinetto-—=- —— i
€80,00 ART17

ELETTROMECGCANICA
di De Tommaso Fabio & C. sas.

* Assitenza Eletirompoimpe
= Autociavi
- Impianb clettrici

E' possibile effettuare il pagamento
con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
IT14G0200815809000401333586
Tramite ¢/c postale: 89375208
Tramite Postagiro:

. IT91K0760115800000089375208

‘ porta gomma d da 1/2",
--|Tagliata tubazione bucata e sostltmta con altra in. mu[tlstrato da 16p I'IVEStItO— -

{lungo imt.conutilizzodii et T - e s -

_|N°1 gomito flangiato da 16 X 1/2“

N° 1 rubinetto porta gomma da 1/2"2
N° 1 riduzione da.3/4 x 1/2"%; =
N° 1 bicone 16 x1/2";

Messa in funzione e controllo.

IMPONIBILE EURO

€ 80,00

ART17

TOTALE IVA

TOTALE NOTA SPESE

€ 80,00

- IMPORTO RITENUTA

NETTC A PAGARE

€ 80,00

Questo documento non ha validita ai fini ﬂscali Entro i termini di legge verrd emessa regolare fattura.

&

___Domicilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70530L048P - Partita lva n. 02545200731

T Tel./Fax 089.7361660 / D99. 7301677“‘“



i , 3
ELETTROMECCANICA  Epossibile effettuare il pagamento O

di De T Fabio & C con bonifico su BCC Banca di Taranto:
‘e lommaso Fabio & L. sas. 1T27/0708715801000000000085

* Assitenza Eleftrompompe Tramite ¢/c postale: 89375208
Autoclavi = Tramite Postagiro:
= Impianiti eletirici
- e B _ IT91K0760115800000089375208
~ SPETTABILE e )
S T . SPETTABHLEAMATSRA——===== =l -
e ———— — = ... ___NIACESAREBATTISTI 656 ]
e T LT T TAL00 TARANTO s e e
R = '—;U!M;IERO' T pAaTA. . | T === "BANCA - JBAN‘AZIENDA- ‘mi_—:_ . T;pr!_)’l‘zl'(;,NLDﬁI;l;AG;\;\:‘IENTO_._-‘ -
TC|-CONSUNTIVO DI'SPESA | 1659/19 | .22/07/19--|- - IT27)0708715801000000000085 30 gg. Data Consuntivo
IMPORTC % VA
CONSUNTIVO D1 SPESA T -
Vs_._da-_re: b__er iln;'ipristino delle doccie nei bagni operai.
Sostituzione di n 2'soffioni-docciacomipletidi canneimottone da cm'30 - =7 T |~ m — - 1 1
_|Rottura di alciune mattonelle per poter fissare la curva nel muro™ )
con cemento._ .. e . - . - €100,00 T
~——|Messa‘infunzione.e.controlio. e — R

IMPONIBILE EURD

€ 100,00

TOTALE IVA art1?

€0,00

TOTALE NOTA SPESE

€ 100,00

-IMPORTO RITENUTA

€0,00

NETTO A PAGARE

€ 100,00

Questo documento non ha validitd ai fini fiscali. Entro [ termini di legge verra emessa regolare fattura.

Domicilio fiscale: Via Pugiie,134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partita lva n. 02545200731
Tel./Fax 099.7361660 / 099.7301677



di De Tommaso Fabio & C., sas.

¢ Assitenza Elettrompompe
» poutoclavi
* Impianti eletirici

ELETTROMEGCANIGA

0,

E' possibile effettuare il pagamento

con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
IT14G0200815809000401333586
Tramite c¢/c postale: 89375208
Tramite Postagiro:
IT91K0760115800000089375208

SPETTABILE

AMAT

74100 TARANTO

[

CAPOLINEA POTO MERCANTILE

NUMERO DATA

BANCA - IBAN AZIENDA

COMNDIZIONI D1 PAGAMENTO

CONSUNTIVO DI SPESA | 176/15 08/02/19

IT14G0200815809000401333586

30 gg. Data Consuntivo

IMPORTO % IVA

CONSUNTIVO DI SPESA

personaie.

il troppo pieno trabocca dall bagno.

V. dare per aver trovato la causa per il travaso d' acque reflue nel bagne

I Ns. tecnici hanno rilevato che al riempimento della cisterna di raccolta

€ 40,00 ART17

IMPONIBILE EURO

€40,00

_TOTALEIVA ART1?

TOTALE NOTA SPESE

€ 40,00

- IMPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE

€40,00

Questo documento non ha validita ai fini fiscali. Entro | termini di legge verra emessa regolore fattura.

.__Domicilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partita Iva n. 02545200731
Tel./Fax 099.7361660 / 099.7301677 =




ELETTR@M EGE @\;N E]G g{ » Assitenza Elettrompompe

* Autoclavi
di De Tommaso Fabio & C. sas. = Impianti elettrici

Taranto, i 23/01/2019
Spett.le

Amat Spa

Via C, Battisti 656
74100 Taranto

PREVENTIVO DI SPESA

Come da Vs. richiesta e ns. sopralluogo effettuato, Vi rimettiamo il preventivo di spesa
per i sottoelencati lavori e i relativi costi.

Ricerca causa travaso acque refiue nel bagno del personaie.

Per detto lavoro, il costo & di Euro 40,00 + iva corrente.

In attesa di una Vs. decisione, porgiamo

Distinti saluti

Domicilio fiscale: Via Puglis,134 - 74100 Taranto - Codice fiscaie: DTM FBA 70S30L049F - Partita Iva n. 02545200731
I - ; . . __Tel/Fax 099.7361660 /099.7301677



“ ELETTROMECCANICA

di DE TOMNASO Fabio & C. s.a.s.
Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Puglie 134, 74121 - Taranto

Tel. D99/7361660

Part. [VA n°02545200731 - Cod. Fisc.: DTM FBA 70S30 LO4SP

Chiamata del: 23/01/2019 Ore: 14:55

Note sull' impianto:
ROCHIRA 348/4913721

e

unitatecnica@amat.ta.it

dekededk

UFFICIO RAGIONERIA 099/7356222
rkkted

PACLINI 348/4913670

PAOLINI E' ANDATO IN PENSIONE

Motivo della chiamata:

CONTROLLARE SIFONE LAVANDINO( CATTIVO ODORE ), PERDITA DA UN MATTONE
CLIENTE: CAPOLINEA PORTO MERCANTILE, HA CHIAMATO ROCHIRA

VIA: AMAT ABBONATO: NO
LOCALITA': BATTISTI 658

CAPOCONDONINO: 089/7356230 PELLICORO FAX 0997356273 - 348/48

AMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it ( SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:

ULTIMA MANUTENZIONE: 20/12/2018 CHIAVI N°:

DESCRIZIONE LAVORD:

MATERIALI IMPIITEGATI' i

y@[b;\ \t_U){,Q, JJQM—

Hﬁ%@MUJ%WM

//ahQJAég/u, @MJEB{MAL SIS To

SO (/]
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VA

/ Q TN
L/ — /A
Y L 0 eV
L /(_/\V
Data: _ /__/

Firma del dipendente:

Firma del cliente:

A
/




. Chiamata del: 23/01/2018 Qre: 14:55

ELETTROMECCANICA

di DE TOMMASO Fabio & C. s.a.s. ROCHIRA 348/4913721

Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Puglie 134, 74121 - Taranto - _ .
_ unitatecnica@amat.ta.it

drdeded

Note sull" impianto:

Tel. 099/7361660 UFFICIO RAGIONERIA 099/7356222

kA

Part. IVA n°02545200731 - Cod. Fisc.: DTM FBA 70S30 L048P PAOLINI 348/4913570

PAOLINI E' ANDATO IN PENSIONE

Motivo della chiamata:
CONTROLLARE SIFONE LAVANDINO( CATTIVO ODORE ), PERDITA DA UN MATTONE o~

CLIENTE: CAPOLINEA PORTO MERCANTILE, HA CHIAMATO ROCHIRA

VIA: AMAT ABBONATO:

LOCALITA : BATTISTI 656
CAPOCONDOMINO: 099/7356230 PELLICORO FAX 0997356273 - 348/49

AMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it { SPEDIRE L1 FATTURE) TEL.:

ULTIMA MANUTENZIONE: 20/12/2018 CHIAVI N°:

DESCRIZIONE LAVORD:

NO

J

l

MATERIALI IMPIFGATI'

5‘@(;“ X o ,UM

M(/\m

-

i
DS o0ly t/ih 70 hNlddon @Jﬂd@w& JTST

(L

& VWl o
[ 7
' V/
Data: __/__ [ __ __ A
Firma del dipendente: Firma del cliente:

vl

/




ELEE‘TR OiA EG@ ANICA E' possibile effettuare il pagamento @

di De T Fabio & C con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
e 1ommaso Fabio & L. sas. IT14G0200815809000401333586
* Assitenza Elettrompompe Tramite c/c postale: 89375208
* Autoclavi Tramite P .
» Impianti elettrici ramite Postagiro:
IT91K0760115800000089375208

SPETTABILE
AMAT .
VIA BATTISTI 656
74100 TARANTO
NUMERO DATA BANCA - [BAN AZIENDA CONDIZIONI DI PAGAMENTO
CONSUNTIVO DI SPESA | 174/1% 08/02/19 iIT14G0200815809000401333586 30 gg. Data Consuntivo
IMPORTO % IVA
CONSUNTIVO DI SPESA
Vs. dare per ripristino-impianto di sollevamento acqua.
Scarico completo delle tubazioni impianto autoclave per la sostituzione di: € 180,00 ART17

N° 1 miscelatore;

N° 1 rubinetto porta gomma da 1/2";

N® 1 morsetto 50 x 40;

N° 1 flessibile Jolly da 1/2";

N° 1 piletta da 1"1/2, al lavandino lavaggio.
Messa in funzione e controllo generale.

IMPCNIBILE EURO

€ 180,00

TOTALE IVA ART17

TOTALE NOTA SPESE

€ 180,00

- IMPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE

€ 180,00

Questo documento non.ha validité oi fini fiscali. Entro I termini di legge verra emessa regolare fattura.

Domicilio fiscale: Via Puglie,134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partita lva n. 02545200731
Tel./Fax 088.7361660 / 099.7301677




ELETTROMECCANICA * Assitenza Efettrompompe

* Autoclavi
di De Tommaso Fabio & C. sas. » Impianti elettrici

Taranto, §i 01/02/2019
Spett.le

Amat Spa

Via C. Battisti 656
74100 Taranto

PREVENTIVO DI SPESA

Come da Vs. richiesta e ns. sopralluogo effettuato, Vi rimettiamo il preventivo di spesa
per i sottoelencati lavori e i relativi costi.
Scarico completo delle tubazioni impianto autoclave per a sostituzione di:
- N. 1 miscelatore;
- N. 1 rubinetto porta gomma da 1/2";
- N. 1 morsetto 50x40;
- N. 1 flessibile Jolly da 1/2";
- N. 1 piletta da 1”1/2 al lavandino lavaggio.
Messa in funzione e controllo generale.
Per detto lavoro, il costo € di Euro 180,00 + iva corrente.

In attesa di una Vs. decisione, porgiamo

Distinti saluti
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De Tommaso SRL

Assistenza EleitropompeAutoclavi Impiant Elertric,

BUONO Di CONSEGNA

Via Veneto 110-74121 Tarsatn
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» Autoclavi

ELETTROMEGGANICA

di De Tommaso Fabio & C. sas.

* Assitenza Eletirompormipe

* Impianti efettrici

&

E’ possibile effettuare il pagamento

con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
IT14G0200815809000401333586
Tramite c/c postale: 89375208
Tramite Postagiro:
1IT91K0760115800000089375208

SPETTABILE

VIA BATTIST! 656

74100 TARANTO

AMAT CAPOLINEA DELL' AUCHAN

NUMERO

DATA

BANCA - IBAN AZIENDA

CONDIZIONI DI PAGAMENTO

CONSUNTIVO DI SPESA | 173/19

08/02/19

IT14G0200815805000401333586

30 gg. Data Consuntivo -

IMPORTO % IVA

CONSUNTIVO DI SPESA

Vs. dare per ripristino servizi igienici bagho uomini.

Fissato il lavandino bagno uomini, con impiego del selicone.

Sostituito n® 1 rubinetto porta gomma da 1/2".

Controllo generale.

£ 60,00 ART17

IMPONIBILE EURO

€ 60,00

TOTALE IVA ART17

TOTALE NOTA SPESE

€ 60,00

- IMPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE

€ 60,00

Questo documento non ha validita af finl fiscali, Entro i termini di legge verra emessa regolare fattura,

Tel/Fax 099.7361660/099.7301677 ~—  — ~

Domicilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Pariita Iva n. 02545206@33




EKE-E“FR@ F\ﬁ EGE &N EG A » Assitenza Elettrompompe

» Autoclavi
di De Tommaso Fabio & C. sas. e Impianti elettrici

Taranto, li 23/01/2019
Spett.le

Amat Spa

Via C. Battisti 656
74100 Taranto

PREVENTIVO DI SPESA

Come da Vs. richiesta e ns. sopralluogo effettuato, Vi rimettiamo il preventivo di spesa
per i sottoelencati lavori e i relativi costi da effettuare c/o Vs. Capolinea Auchan.
Ripristino servizi igienici nel bagno degli uomini.
Fissaggio del lavandino con impiego del silicone.
Sostituzione di n. 1 rubinetto porta gomma da 1/2”.

Per detto lavoro, il costo & di Euro 60,00 + iva corrente.

In attesa di una Vs. decisione, porgiamo

Distinti saluti

Domicilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Godice fiscale: DTM FBA 70530L040P - Partita Iva n. 02545200731
Tel./Fax 089.7361660 / 092.7301677



e

Chiamata del;  23/01/2019 Ore: 11:36
ELETTROMECCANHCA Note sull' impianto:
di DE TOMMASO Fahio & C. s.a.s. ROCHIRA 348/4913721

kk

Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Puglie 134, 74121 - Taranto

unitaiecnica@amat.ta.it

ek

Tel. 099/7361660 UFFICIO RAGIONERIA 099/7356222

Part. IVA n°02545200731 - Ced. Fisc.: DTM FBA 70S30 L049P BAOLINI 348/4913670

PAOLINI E' ANDATO IN PENSIONE

Motivo della chiamata: -
CAPOLINEA DELL'AUCHAN LAVANDINO S MUOVE RUBINETTO PERDE

CLIENTE: HA CHIAMATO ENZO ROCHIRA

VIA: AMAT . ABBONATO: NO

LOCALITA': BATTISTI 656 :
CAPOCONDOMINO; 099/7356230 PELLICORO FAX 0897356273 - 348/49

ANMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it { SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:
ULTIMA MANUTENZIONE: 20/12/2018 CHIAVI N°:
DESCRIZIONE LAVORO: rmm [0 A// f/ﬁv\/ﬂ’h O/’“”W {3@?“ Y

U()-?}’)\:r\te Con W{O\agﬂ lw A‘\\/&t@’)’u.

2 {r

{
7]

} o e e : N —_ . /(
MATERIALI IMPIEGATI: SoAhTuw o wn ewhoine o IQ G éfq/z

J!l.

@O’VJ%O% ﬁz@/n.e 2.0 /& _ ‘%; éj@;, QN L VA

Data: __/_ |/

Firma del dinendente: Firma del cliente:

M
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- Chiamata del: 23/01/2018 Ore: 11:36 /

ELETTROMECCANICA " Note sull' impianto:

di DE TOMMASO Fabio & C. s.a.s. ROGCHIRA 348/4913721
Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Puglie 134, 74121 - Taranto ***, . .
unitatecnica@amat.ta.it

= ' ek

Tel. 099/7361680 UFFICIO RAGIONERIA 099/7356222

Part. IVA n°02545200731 - Cod. Fisc.: DTM FBA 70530 L049P PAOLINI 348/4913670

PAOLINI E' ANDATO IN PENSIONE

NMotivo della chiamata: - -
CAPOLINEA DELL'AUCHAN LAVANDINO 'SI MUOVE RUBINETTO PERDE

CLIENTE: HA CHIAMATO ENZQ RCCHIRA

VIA: AMAT L : ‘ ABEBONATO: NO

LOCALITA": BATTIST! 656
CAPOCONDOMING; 099/7356230 PELLICORO FAX 0997356273 - 348/49

AMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it { SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:
ULTIMA MANUTENZIONE: 20/12/2018 CHIAVI N°:
DESCRIZIONE LAVORO: r AAAND / /(i’ dv(/t?}’h (ﬂ NV ba/?m 0

U@‘m-.:nf COn 4hvxx'fo?e,.5,@ O’/éf/ 4'\\/&t©’}’\!_

MATERIALI IMPIEGATI: Sml\iwlo AN W{N”\-ﬂ Ho ('Dl &. 4q/

ConTzotts cy:;aeme >ole _

Data: _ | __/

Firma del dinendente: Firma del cliente:




» Assitenza Elettrompompe
= Autoclavi
e Impianti eleHrici

@

E LETT ﬁ @ M EGG @j‘g !G ﬁﬁ E’ possibile effettuare il pagamento

di De Tommaso Fabio & C. sas.

con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
IT14G0200815809000401333586
Tramite ¢/c postale: 89375208
Tramite Postagiro:
IT91K0760115800000089375208
SPETTABILE

AMAT CAPOLINEA CEP

VIA LAGO MAGGIORE DIFR.UNIVERSITA'

74100 TARANTO
NUMERD DATA BANCA - IBAN AZIENDA CONDIZIONI DI PAGAMENTO
CONSUNTIVO D] SPESA 172/19 08/02/19 IT24G0200815809000401333586 30 ge. Data Consuntivo

IMPORTC % WA

CONSUNTIVO DI SPESA

Sigillato soffitto con silicone.

Vs. dare per ripristino servizi igienici bagno donne.
Sostituito frutto rubinetto, nel bagno donne.

Manutenzionata tutta la rubinetteria.

€70,00 ART17

IMPONIBILE EURO

€70,00

TOTALEIVA ART17,

TOTALE NOTA SPESE

€70,00

-IMPORTD RITENUTA

NETTD A PAGARE

€70,00

Questo documento non ha validita of fini fiscali. Entro | termini di legge verrd emessa regolare fattura.

Domicilio fiscale: Via Puglie,134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partita Iva_n. 02545200731 __

Tel./JFax 099.7361660 / 099.7301677




ELETTROMEGCANICA ¢ Assitenza Eletirompomipe

di De Tommaso Fabio & C. sas. * Impianti elettrici

Taranto, Ii 23/01/2019
Spett.le

Amat Spa

Via C. Battisti 656
74100 Taranto

PREVENTIVO DI SPESA

Come da Vs. richiesta e ns. sopralluogo effettuato, Vi rimettiamo il preventivo di spesa
per i sottoelencati lavori e i relativi costi da effettuare c/o Vs. Capolinea Cep.
Ripristino servizi igienici nel bagno delle donne.
Sostituzione del frutto rubinetto e sigillatura del soffitto con silicone.
Manutenzione di tutta la rubinetteria,
Per detto lavoro, il costo & di Euro 70,00 + iva corrente.

In attesa di una Vs. decisione, porgiamo

Distinti saluti

Domicilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partita [va n. 02545200731
- _Tel.fFax 099.7361660 /099.7301677 _____ _




Chiamatadel: 23/01/2019 Ore: 14:56

ELETTROM ECCANICA Note sull' impianto:

di DE TOMMASO Fabio & C. s.a.s. ROCHIRA 348/4913721

Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Puglie 134, 74121 - Taranto
- unitatecnica@amat.ta.it

Tel. 095/7361660 UFFICIO RAGIONERIA 099/7356222

Part. IVA n°02545200731 - Cod. Fisc.: DTM
od. Fisc FBA 70830 LO49P PAOLINI 348/4913670

PAOLINI E' ANDATO IN PENSIONE

Motivo della chiamata:
PERDITA BAGNO -

Ve lage Heqiions - STt apt Jmydhet @ OV

CLIENTE: CAPOLINEA CEP, HA CHIAMATO ROCHIRA TEL PRIMA DI ANDARE

VIA: AMAT ABBONATO: NO

LOCALITA': BATTISTI 656
CAPOCONDOMINO: 099/7356230 PELLICORO FAX 0997356273 - 348/49

ANMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it (SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:

ULTIMA MANUTENZIONE: 20/12/2018 CHIAVI N°: .

DESCRIZIONE LAVORO: S@ 5 7;7‘7/ ;TE) FK U W@ R Qf Btlwm
BAGND ™o NS SIGIVHATE SoffiT©  col) L Sthicol)f
EMANOTEN 20 NATA TOTA kA RUBINETERIA

MATERIALI IMPIEGATI: %fm & (A

Fte

Data: /| aﬁ%q

Firma del dinendente: Firm%nte:-
7




Chiamata del: 23/01/2019 Ore:

14:56

ELETTROMEGCANI@A Note sull' impianto:

di DE TONMMASO Fahio & C. s.a.s. ROCHIRA 348/4913721

Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Puglie 134, 74121 - Taranto - _ _
- unitatecnica@amat.ta.it

Tel. 099/7361660 UFFICIO RAGIONERIA 099/7356222

Part. IVA n°02545200731 - Cod. Fisc.: DTM FBA 70S30 LO48P PAOLINI 348/4913670

PAOLINI E' ANDATO IN PENSIONE

Motivo della chiamata:

PERDITA BAGNO
Vo fago Mecions -y TosTe 4L IMUERST ' O 2(

CLIENTE: CAPOLINEA CEP, HA CHIAMATO ROCHIRA TEL PRIMA DI ANDARE

VIA: AMAT ABEONATO: NO

LOCALITA": BATTISTI 656
CAPOCONDOMINO: 082/7356230 PELLICORQ FAX 0897356273 - 348/49

AMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it ( SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:

ULTIMA MANUTENZIONE: 20/12/2018 CHIAVI N°:

DESCRIZIONE LAVORO: > O 5 ;ﬁ) ;—ﬁ_c’% FK U m Q QSUU%

BAGNG he NN SIGIVUATE SoffiTC _ cof) (L SidicolJg

MATERIALI IMPIEGATI:

Data: /| _ | - — eﬁ%—‘

Firma del dipendente: Firma de%

7

AY



di De Tommaso Fabio & C. sa.s.

° Assflenza Elettrompompe
= Atrtoclavi

EE_ETT ﬁ@ M EGG &N g G & E’ possibile effettuare il pagamento

con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:
IT14G0200815809000401333586
Tramite c¢/c postale: 89375208

© Impianti elettrici Tramite Postagiro:
IT91K0760115800000089375208
SPETTABILE
AMAT
VIA BATTISTI 656
74100 TARANTO
NUMERO DATA BANCA - IBAN AZIENDA CONDIZIDNI DI PAGAMENTO
CONSUNTIVO DI SPESA | 171/19 | 08/02/19 [T14G0200815809000401333586 30 gg. Data Consuntivo
IMPORTO % VA
CONSUNTIVO DI SPESA

potabile.

Intercettata la causa, I' E/valvola del depuratore era aperta.
Controllo generale.

Ore impiegate 4 ore due persone.

Vs. dare per ricerca causa perdita d' acqua, alla tubazione di mandata acqua

€150,00 ART17

IMPONIBILE EURO

€ 150,00

TOTALE IVA ART17

TOTALE NOTA SPESE

€ 150,00

-IMPORTO RITENUTA

NKETTO A PAGARE

€ 150,00

Questo documento non ha validita i fini fiscali. Entro i termini di legge verra emessa regolore fattura.

Domicilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM EBA 703830L049P - Partita lva n. 02545200731 .~

Tel/Fax 0997361660 7099.7301677 — o

!



ElLETTROMEGCCANICLA o Assitenza Eletirompompe

s Autociavi
di De Tommaso Fabio & C. sas. = Impianti elettrici

Taranto, li 24/01/2019
Spett.le

Amat Spa

Via C. Battisti 656
74100 Taranto

PREVENTIVO DI SPESA

Come da Vs. richiesta e ns. sopralluogo effettuato, Vi rimettiamo il preventivo di spesa
per i sottoelencati lavori e | relativi costi.

Ricerca causa perdita d'acqua alla tubazione di mandata acqua potabile.
Controllo generale.

Per detto lavoro, il costo & di Euro 150,00 + iva corrente.

In attesa di una Vs. decisione, porgiamo

Distinti saluti

bl
LR RBOMECCANGR
i e SRS,
" 4 -

Domicilio fiscale: Via Puglie,134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partita tva n. 02545200731
Tel./Fax 099.7361660 f 099.7301677




Chiamata del: 24/01/2018 Ore; 19:58

ELETTROMECCARICA " Note sull’ impianto:

di DE TOMMASO Fabio & C. s.a.s. ROCHIRA 348/4913721
Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Puglie 134, 74121 - Taranto -

upitaiecnica@amat.ta.it
Hrdedek

Tel. 099/7361660 UFFICIO RAGIONERIA 099/7356222

Part. IVA n°02545200731 - Cod. Fisc.: DTM FBA 70530 LO42P BAOLINI 348/4913670

PAOLINI E' ANDATO IN PENSIONE

Motivo della chiamata:
PERDITA IMPIANTO D! SOLLEVAMENTC

CLIENTE:

" WIA:  AMAT ABBONATO: NO

LOCALITA’: BATTISTI 656
CAPOCONDOMINO: 099/7356230 PELLICORO FAX 0987356273 - 348/49

AMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it { SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:

ULTIMA MANUTENZIONE: 20/12/2018 CHIAVI N*:

DESCRIZIONE LAVORO:

MATERIALI IMPIEGATI:

@ p‘l,f_f{odfw;_\fw , P% rLeLne g CaUNd, ,i:)%@ﬂ!é\

QLo WS , aﬁﬁa ﬂbafl(?ow{ cls ,(,6&&,&(—6{0/7; aafo o 7/3(07756:;@_, .
L /

f\wﬂlée%}i la Collrra, 7 o daliota dol ofé’Pmew 228

2iuLasTh aperle —

S f— 4
< A .00 <k

Data: _ /__/

Firma del dibendente: Firma del cliente:

e

/



Chiamata del: 24/01/2019 Ore; 19:58

ELE??R@ME@@&%EQA " Note sull impianto:

di DE TOMMASO Fabio & C. s.a.s. ROCHIRA 348/4913721
Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Puglie 134, 74121 - Taranto -

unitaiecnica@amat.ta it

Tel. 099/7361660 ' UFFICIO RAGIONERIA 099/7356222

Part. IVA n° 1- isC.: o
art. IVA n°02545200731 - Cod. Fisc.: DTM FBA 70S30 L049P PAOLINI 3484913670

PAQLIN]I E' ANDATO IN PENSIONE

Motivo della chiamata:
PERDITA IMPIANTO DI SOLLEVAMENTO

CLIENTE:

" WIA:  AMAT ~ ABBONATO: NO

LOCALITA': BATTISTI 656
CAPOCONDOMINO: 099/7356230 PELLICORO FAX 0997356273 - 348/49

AMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it ( SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:

ULTIMA MANUTENZIONE: 20/12/2018 ' CHIAVI N°:

DESCRIZIONE LAVORO:

MATERIALI IMPIEGATI:

y S . i it
@ pthodfw;J@eu ], P% tvelne g  CaUNnS ,D.%gﬂua\

C\M? u,a\/, 0.0(a ﬂb@l&ow{ cls Mc&acéfo)g acfo was /w@éfi c
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‘c“,ﬁu,l.a/b%;a//Dm}ﬁ-
Data: _ /__/
Firma del dinpendente: Firma del cliente:

~
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ELETT%@ MEGCC ANIC i E’ possibile effettuare il pagamento

di De Torn Eabio & C con bonifico su ¢/c Unicredit Banca:

$ De fommase Fabio & L. sas IT14G0200815809000401333586

* Assitenza Eletirompompe Tramite c/c postale; 89375208

= Autoclavi Tramite Postagiro:

» Impianti efettrici ramite Fostagiro.
1T91K0760115800000089375208

SPETTABILE

AMAT
VIA BATTISTI 656

74100 TARANTO
NUMERO DATA BANCA - IBAN AZIENDA CONDIZIONI DI PAGAMENTO
CONSUNTIVO DI SPESA 177/19 08/02/19 1T14G0200815803000401333586 30 gg. Data Consuntivo

IMPORTO % WA

CONSUNTIVO DI SPESA

Vs. dare per eliminazione perdita rilevata alla rete di alimentazione rubinetto
porta gomma da 1/2". € 80,00 ART17
Tagliata tubazione bucata e sostituita con altra in multistrato da 16¢ rivestito
lungo 1 mt, con utilizzo di:

N° 1 rubinetto porta gomma da 1/2".
N° 1 riduzione da 3/4 x 1/2";
N°1bicone 16x1/2%

N°1 gomito flangiato da 16 x 1/2".

Messa in funzione e controllo.

{MPONIBILE EURD

€ 80,00

TOTALE IVA ART17

TOTALE NOTA SPESE

€ 80,00

~ IMPORTO RITENUTA

NETTO A PAGARE
€ 80,00
Questo documento non ha validitd ai fini fiscafi. Entro i termini di legge verr emessa regolare fattura. Q"/\

Domicilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partita lva n. 02545200731 -

T T T Tel/Fax 099.73616607/ 0997301677
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EE_ET'E‘R@ M EGG AN EG ﬁ‘ « Assitenza Elettrompompe

o Autociavi
di De Tommaso Fabio & C. sas. o Impianti elettrici

Taranto, §i 08/02/2019
Spett.le

Amat Spa

Via C. Battisti 656
74100 Taranto

PREVENTIVO DI SPESA

Come da Vs. richiesta e ns. sopralluogo effettuato, Vi rimettiamo il preventivo di spesa
per i sottoelencati lavori e i relativi costi.
Eliminazione perdita rilevata alla rete di alimentazione rubinetto porta gomma da 1/2".
Taglio della tubazione bucata per effettuare la sua sostituzione con circa 1 metro di altra
tubazione in multistrato da 16, con limpiego del seguente materiale:
- N. 1 rubinetto porta gomma da 1/27;
- N. 1 riduzione da 3/4"x1/2";
- «N;,l, bicone 16x1/2";
- N. 1 gomito flangiato da 16x1/2".
Messa in funzione e controllo.

Per detto lavoro, il costo & di Euro 80,00 + iva corrente,

In attesa di una Vs. decisione, porgiamo

Distinti saluti

Domicilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partita lva n. 02545200731
Tel./Fax 099.7361660 /099.7301677




Chiamata del: 08/02/2018 Ore: 9:18 ‘_\

ELETTROMECCANICA Note sull’ impianto:

di DE TOMMASO Fabio & C. s.2:5» ROCHIRA 348/4913721

Unica Sede e Dom. Fisc.. Via Puglie 134, 74121 - Taranto snitatecrica @amattalt

- wokedh

Tel. 009/7361660 l*J.FFICIO RAGIONERIA 000/7356222
part. IVA n°02645200731 - Cod. Fisc.. DTM FBA 70530 LO48P

PAOLINI 34814913670
PAOLINI E' ANDATO N PENSIONE

Motivo della chiamata:
RUBINETTO PERDE

L

CLIENTE: ““ROCHIRAHA CHIAMATO FABIO BT |
ROCHIRA 348/4913721 -

ViA: AMAT - ABBONATO: NO

LOCALITA' : BATTISTI 656
cAPOCONDOMINO: 099/7356230 PELLICORO FAX 0907356273 - 348/48

AMMINISTRATORE: amat@peo.amat.ta.it ( SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:
ULTIMA MANUTENZIONE: 23/01/2019 CHIAVI N*: .
| W e — ~ — * e
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Heomo an I/W 2ol £ wﬂ%—%
Data:___l__!___:__ 80&{/@/)
‘ ~

Firma del dipendente: Firma del cliente:

-




ELETTROMECCANICA

di DE TONMMASO Fabio & C. s.a.s.
Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Pugtie 134, 74121 - Taranto

Tel. 099/7361660
Part. IVA n°02546200731 - Cod. Fisc.: DTM FBA 70830 L0O49FP

Chiamata del: 08/02/2019 Ore: 9:18

Note sull' impianto:
ROCHIRA 348/4913721

kkk

unitatecnica@amat.ta.it

s

UFFICIO RAGIONERIA 099/7356222
PAOLINI 348/4913670 /
PACLINI E' ANDATO IN PENSIONE :

Motivo della chiamata:
RUBINETTO PERDE

CLIENTE: *“ROCHIRA HA CHIAMATO FABIO DT
ROCHIRA 348/4913721

VIA: AMAT
LOCALITA": BATTISTI 656

ABBONATO: NO

CAPOCONDOMINGO: 099/7356230 PELLICORO FAX 0997356273 - 348/49

ULTIMA MANUTENZIONE: 23/01/2018

ANMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it ( SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:
‘ CHIAVI N°: .
Yo TN — ™~ ; — ) N
DESCRIZIONE LAVORO: >S ST 1t 9 VAANO N, Tobal.ons AR C 4

Com A ~% Yosig A -¢C

» 7

g Gonke Frane 16x 7

RLUSSI o ¢ D Riagle TR
A Luaiagae

L4

T

.0 o8 7 4 1 Do 5w
2 L 5

MATERIALI IMPIEGATI:

Data: _ /_ |/

Firma del dipendente:




* Autociavi

* Assitenza Eletirompompe

D

con bonifico su BCC Banca di Taranto:
IT2710708715801000000000085
Tramite ¢/c postale: 89375208

ELETTROMECCANICA E' possibile effettuare il pagamento

di De Tommaso Fabio & C. sas.

« Impianti elettrici Tramite Postagiro:
IT91K0760115800000089375208
SPETTABILE
SPETTABILE AMAT S.P.A.
VIA CESARE BATTISTI 656
74100 TARANTO
NUMERO DATA BANCA - IBAN AZIENDA CONDIZIONI DI PAGAMENTO
CONSUNTIVO D1 SPESA | 1659/12 22/07/19 IT27J0708715801000000000085 30 gg. Data Consuntivo
IMPORTO % VA
CONSUNTIVO D] SPESA
Vs. dare per il ripristino delle doccie nei bagni operai.
Sostituzione di n 2 soffioni doccia completi di canne in ottone da cm 30
Rottura di alciune mattonelle per poter fissare la curva nel muro
con cemento. €100,00
Messa in funzione e controllo
IMPONIBILE EURO
€ 100,00
TOTALE IVA art17
€0,00
TOTALE NOTA SPESE
€ 100,00
=IMPORTO RITENUTA
€0,00
NETTO A PAGARE
€ 100,00

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

Domicilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70530L048F - Partita Iva n. 02545200731
Tel./Fax 099.7361660 / 099.7301677
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ELETTROMECGC ANICA » Assitenza Elettrompompe

* Autoclavi
di De Tommaso Fabio & C. sas. » Impianti elettrici

Taranto, Ii 14/06/2019
Spett.le

Amat Spa

Via C, Battisti 656
74100 Taranto

PREVENTIVO DI SPESA

Come da Vs. richiesta e ns, sopralluogo effettuato, Vi rimettiamo il preventivo di spesa
per i sottoelencati lavori e i relativi costi.
Ripristino delle docce nei bagni degli operai con la sostituzione di n. 2 soffioni doccia,
completi di canne in ottone da 30 cm.
Rottura di alcune mattonelle e fissaggio della curva nel muro, con impiego di cemento.
Messa in funzione e controllo.

Per detto lavoro, il costo & di Euro 100,00 + iva corrente.

In attesa di una Vs. decisione, porgiamo

Distinti saluti

Al
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L,\fi ’W,

Domiclilio fiscale: Via Puglie, 134 - 74100 Taranto - Codice fiscale: DTM FBA 70S30L049P - Partita iva n. 02545200731
Tel./Fax 099.7361660 / 099.7301677
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' ELETTROMECCANICA
di DE TOMMASO Fabio & C. s.a.s.
Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Puglie 134, 74121 - Taranto

Tel. 089/7361680
Part. IVA n°02545200731 - Cod. Fisc.: DTM FBA 70S30 LO49P

Chiamata del: 14/06/2019 Ore:

12:57

Note sull’' impianto:
ROCHIRA 348/4913721

Aok

unitatecnica@amat.ta.it -

ki

UFFICIO RAGIONERIA 089/7356222
PAOLINI 348/4913670
PAOLINI E' ANDATO IN PENSIONE

Motivo della chiamata:
SOFFION| ROTTI ALLE DOCCE

2,
CLIENTE: ***
VIA: AMAT L ABBONATO: NO
LOCALITA': BATTISTI 656
CAPOCONDOMINO: 099/7356230 PELLICORO FAX 0997356273 - 348/49 TEL.s
AMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it ( SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:
S (Y _é Gl 5 & .
DESCRIZIONE LAVORO: €€ 'LU(DZ% (ko daauo !DQ/MU/ .
' Falal .
Ale docee = Sorliw v o@/s%ﬁbuc 0{,0@)&,& @,oe,u}bJéTZ, Al
. ’ C—/ .
MATERIALI IMPIEGATI: Soowze c!a BO.ew, Couw Eollura cfﬁ,%
Cj."’“ . e 17 n 7
tallonell Luterenale o fleha i ljfu,u?,c/@\ue e oellzalllo
- . ‘ Q. 0 .
o of S v —_— 7, G :
Ht D‘LJ (ffu@r-ﬁ; Z .fwﬁar?z /LZ Fol (o 8 P&/[,Q[e CelAA QWEMF@ &Qﬂbi@/o
' /] U .

T To T { A 00+ Wi

Data: _/__ /[

Firma del dinendente: .. - .

- —Firma del cliente!




£ Chiamata del:  14/06/2019 Ore: 12:57
ELETTROMECCANICA T—

Unica Sede e Dom. Fisc.: Via Puglie 134, 74121 - Taranto - i
_ unitatecnica@amat ta.it

dekkok

Tel. 089/7361660 UFFICIO RAGIONERIA 099/7356222

X o 7 _ . - .: ek dr i
Part. IVA n°02545200731 - Cod. Fisc.: DTM FBA 70530 L0O49P PAOLINI 348/4913670

PAOLINI E' ANDATO IN PENSIONE ‘
Motivo della chiamata: _
SOFFIONI ROTTi ALLE DOCCE

2

CLIENTE: ***

VIA: AMAT ABBONATO: NO

LOCALITA": ~BATTISTI 656
CAPOCONDOMINO: 099/7356230 PELLICORO FAX 0997356273 - 348/49 TEL.:

AMMINISTRATORE: amat@pec.amat.ta.it { SPEDIRE LI FATTURE) TEL.:

DESCRIZIONE LAVORO: : @‘E«éf 101’)2.@51%&9 baoqauo -©Ip-e/2,au*.

Oﬁ@e c[OC’Ge ‘. S@T}—&,ﬁ? ;%Aoﬂobu.u o{oe&a e,(o,utlb/‘(@

-“'M_ATER-IALI IN;PIEGATI: f)Zp W c-{a 50wb, Cf{f)u &9//0/:’-& c(@,% ”

O'-"-“ | ‘ | ¥4
M//OM&K{’,L /tm/@zma/z o /7:_9/}/1& U ‘j/u,uz e e@&(/zggéo
4 , __ S Q_ -
<t ‘Ld&f\u@.fo e fwsd’fé N4 gowalo g paw/e cou cetiube &2@@/0
Data: _ /_ /

Firma del dinendente: Firma del cliente:




