AZIENDA PER LA MOBILITA NELLAREA DI TARANTO S.p.A.
r
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ES;ERCIZIO 20 e,
ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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45 AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 lince urbanc) - Fax 0097794247
Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

Capita Sociale sottoscritto: € 5,457.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO + DATA COD.CASSA : COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2.547 02/11/2020 111.727,81

IL CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DY PAGAMENTO A FAVORE DI: -

PAGAMENTO:

DICONSI EURQ:

centoundicimilasettecentoventisette € 91 / 100

Bonifico

BANCA INTESA SAN PAOLO

CAR-BUS S.R.L.

VIA LATILLA, 5

70123 BARI (BA) )
Partita IVA; 04973360722 C.F. 04973360722

CC 13.07.0001;

IBAN: IT24C0306904013100000002477

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Decc. n. 229/DIF del 31/08/2020

PAGAMENTO FATTURE N.

231/DIF CIG 7929107A15, 226/DIF CIG 7929157354, 218/DIF CIG
792915735A, 219/DIF CIG 7929107A15, 221/DIF CIG 8062431084,
217/DIF CIG 7929168C68, 222/DIF CIG 79291784AE, 213/DIF CIG
7929107A15, 214/DIF CIG 79291269C3

216/DIF CIG 79291269C3, 212/DIF CIG 792915735A, 211/DIF CIG
79291269C3, 210/DIF CIG 792915735A, 207/DIF CIG 79291269C3,
208/DIF C1G 79291784AE, 209/DIF CIG 7929168C6B, 215/DIF CIG
79291269C3, 223/DIF CIG 792915735A, 220/DIF CIG 7929149CBD,
224/DIF CIG 79291269C3, 225/DIF CIG 79291269C3, 227/DIF CIG
7929107A15, 228/DIF CIG 79291784AE, 230/DIF CIG 79291269C3,
229/DIF CIG 79291269C3
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IMPORTO LORDO

111.727,91

TOTALE RITENUTE

0,00

IMPORTO

111.727,91

CASSA

CASSA

RISULTANZE

DELLA GESTIONE DI CASSA

IMPORTO 1ORDOC

111.727,91

PREVISIONE

ESTREMI DELIBERA

PROG. ORDINATIVI EMESSL

DISPONIBILITA’

IL DMG%AW@Vﬁ 12 ?ZTTORE ' IL PRESIDENTE




FATTURAELETTRONICA 1d SDI:3589271465 Data SDI: 04/09/2020 05:24
’ Formato Trasmissione: J’PRIZ
-"'M?t'te_hté e - e
CAR-BUS sl ANMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 VIA CESARE BATIIST], 657
70123 - Bari- BA- [T 74100 - Taranto - TA- [T

P.IVA: [T04973360722
Cod. Fiscale: 00146330733

Regirme fiscale: RFO (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT

‘Dati Fattura ~ . o e e

- Natura Documento _ Numero I Data Importo Totale
Fattura 221/DIF 2020-08-31 EUR 3.660,00

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 965 Data DDT 2020-08-25

{Deftaglio linee Fattura -
| T Descrizione T | | Q.ﬁ ' Pr Unitario | Pr.u'l‘ot;ﬂe N IV?\ |
VS BUONO N.MAQ0C0830 0 22|%
OLIO MOTORE MEGASYNT 10W40 1,000 3,00 3.000,00 22\%
_ Li'nea._._ | Id Documento | Data | Nom ltem | Dati Contratto { cup loe
GARA 13/12019 20200504 806243108A

i Dati Riepilogo, .

Natura/Esigibilitd IVA Al IVA : Imponibile : Imposta |

S (scissione dei pagamenti) 22 % 3.000,00 660.00

,Dali pagamento .. o L

. Cbndizioni Pagamento | : ) Modélité Dam St;at;lenza T : : Importo , Istituto IBAN
Pagamento co_mpleto
Bonifico 20201031 EUR 3.000,00
Dafi Trasmittente: 104973360722 - Progressivo Invio: 000B8 I
e A R P T
Versione Style 2.8.1 5;: ;.w 35\,'5_3‘\”{:\ ég:g_m
{0 e TR R e =
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Id 5DI1:3589271465 Data SDi: 0470972020
Formato Trasmissione:

R

05:24
FPR12

CAR-BUS =

via Latilia, 5

70123 - Bai - BA- [T
P.IVA: TT04973360722

Regime fiscale: RF01 {Regime crdinario)

‘1 VIA CESARE BATIIST, 657
74100 - Taranto - TA - [T

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Uficio: SWKJPTT

ANMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO

" Natura Documento

i Numero

Data Importo Totale

Fattura

2Z1/DIF

2020-08-31 EUR 3.660,00

Dati ordine acguisto

Dati DDT.,

DDT 955 Data DDT 2020-08-25

‘ Descrizione ‘Q.t.éi ‘ ‘;'r. Unitario | P;. Tc.atale VA
VS BUONO N.MAO00830 0 — | 2% |
OLIO MOTORE MEGASYNT 10W40 1,000 \/ : 3,00 3.000,00 2% |
Linea Id Documento . | Data . Numitem | Dati Contratto ' - | cup ciG |

GARA 2020-05-04 B06243108A
Cfio o

Al IVA Imponibile

Impost3

22%

3.000,00

660.00

Condizioni Pagamento

© Modalita

Data Scadenza | Istituto

IBAN

Pagamento completo

Bonifico

2020-10-31

Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Invio: CO0B8

Versione Style 2.8.1




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL.RESPONSARBILE
Conv. n°® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervision
Determ. A.D. n® del P P ¢

peiib. cA.n° DL, derulogiulo

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento [
| 3 } 1012020

DATA L'@) TTQ/AL RISCONTRO
0§ 01T, 2010 Oﬁlj\?/

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL. RESP. A’ CONTRATTI

pe ervisione Contr. Rep. n. del
YyorT aw R
Delib. C.A. n. del
C
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib, C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fatiura

el

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

| 1

DATA 7.« |FIRMA DEL RESPON IL RESP. UNITA' TECNICA
¢ 7 per supervisione

IL. RESP. UNITA' conmsgl_%re BIJANCIO
per supervisicrie

DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE

DATA FIR /
Ol-{1-1a10. M

e )

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimento del .......cccoevvvveivaniiinn, Prot.........covvviieeeen

IL. CAPQO UNITA' AA.GG. E FP.RR.

DATA FIRMA




Tel.: 0997356220

00146330733

Cslico o n T VSBUONON. .
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Trasporto a cura Aspetto dei benl Porto Colli Peso Data e ora inizie trasporto
lrasportatore AVISTA Franco 1.000 25/08/2020

Yettore:

Nate:  B06243108A

Firma vettore /f d nducente Firma del destinatario




Cl.G. ditte
806243108A CAR-BUS S.R.L

DATA
REG,
20/08/2020  25/08/20

DATA DOC.

ooT
955

ORDN.
MADQO0890

N.ART. DESCR.
00001191  OLIO MOTORE MEGASYNT

Val. Unit.

Imp.Sconto
€£0,00

Imponibile
€3.000,00

€3.000,00

Totale
€3.650,00

€3.660,00

Perc. Seonto

-

Fatt.n. Data Fattum‘_fl_.'
221/DIF  31/08/20200/

<




FATTURAELETTRONICA Id SDI: 3589277062 Data SDI: 04109/2020‘ 05:25
qu1ato Trasmissione: FPR12
CAR-BUS srl AM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 . VIA CESARE BATTISTI, 657
70123- Bari - BA-IT - 74100 - Taranto - TA-IT
P.IVA: [T04973360722
- Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 {Regime otdinario) Cedice Ufficio: SWKJPTT {
 Dati Fattura
Nafura Decumento Numero : Data _ | Importo Totate
Fattura 231/DIF 2020-08-31 EUR 1.251,72
Dati ordine acquisto
Dati DDT
DDT 992 Data DDT 2020-08-31
De_tf.ag!iq linee Fattura B
Descrizione Qtx | Pr.Uritario | Se/Magg. Pr. Totale va
VS BUONO N.MAOG0931 0 2%
SERBATOIO VASCHETTA LIQ.AD 3270 2 1.140,00 -55% 1,026,00 2%
Linea | 1d Dociumento | Data ‘Numltem I Dati Contratto - CUP G
GARA 132019 | 20200504 7920107A15
.;.’Datl Rlepllogo o R
| NaturaiEaglblhka IVA Al WA Imponibile Imposta
S {scissione del pagamenti) 22 % 1.026,00 225.72
- Dati pagamento . .~ - i
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 1.026,00
Dati Trasmittente; [T04973360722 - Progressivo Imio: C00BK kb . Nﬁi ‘s"& a1 \—Q [
Versione Style 2.8.1 o Wﬁiw“ .
z 3”: ﬁg\l. \\;53\‘21?.3&
S |
qiﬂﬁ“ _:1___“,_;‘ "‘w’"‘“""




Id SDI:3589277062 Data SDI: 0470972020 05:25
=~ EFormato Trasmissione: [FPR12

' CAR-BUS =] R T
via Latilla, 5

70123 -Bar - BA- [T

P.IVA: T04973360722

V1A CESARE BATTIST, 657
74100 - Taranto- TA- IT

Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJIPTT

AM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO

Numero Data

Natura Docuwnento

Importo Totale

Fattura 231/DIF 2020-08-31

EUR1.251,72

Dati oralne acquisto

Dati'pDT 7

CoT 992‘Data DDT 2020-08-31
p——

attura - -

B1e

Descriziotie . ' i Qfd ¢ Pr.Unitario Sc./Magg. Pr. Totale VA
VS BUONO N.MAC0931 0— 22%
f |
SERBATOIO VASCHETTA LIQ.AD 3270 2V | 114000 65 % 102600 | 2%
i
Linea . .. |IdDocumento ~ | Data Num ltem Datl Cantratto | cup ac| .
GARA132019 | 20200504 7929107A15

Naturalﬁ's'gibil'!l_‘.é IVA

Imponibile

Imposta

S (scissione dei pagamenti)

1.026,00

225.72

Condizioni Pagamento Modalita Data Scédenza

| Istituto

Pagamento completo

Bonifico 2020-10-31

EUR 1.026,00

Dati Trasmittents: [TO4973380722 - Progressivo indo: 000BK .

o AT R AT

Versione Style 2.8,1
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VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica cendizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Dala scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP, UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stpervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° %6 del @8 /Ao/ ac j l
Pata scadenza pagamento -
Sl [ A0 f 2020
1 2‘9”. ZUZB verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
Contr. Rep. n. del
DATA
1 9 g1y 2020 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
data scadenza di pagamento pres?( N DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RES ILE IL RESP. UNITA' TECNICA
08 SH—'/iﬂ %é ~ per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA{E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
persu isione
DATA FIRM \
oL LI-ole
\_ UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati techici

Data scadenza pagamento

Data 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
Conferimentodel ...........covvvuiiiieennnn, Prot......c.oooiis
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




1 BARE2:

Bgi2ig

\Q0146330733 -~ .

Catisale tra\spcvr‘wi w

4 . [
x . Pagameénte’ ' ..

RIMESSA DIRETTA 60/G

V5. BUONO N:MAD00921 . _
MBEAG6334700115 v SERBATOIO VASCHETTA LIQ.AD 3270 -

, it

AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMBI |

= | Conformitd della fornitura, accettaziong e presa in carico
del materiate (Ods n°26 del/21/}4/2006)

Conformiti/accetrazione Data / firma

materiale

Presa in carico b
materiale conforme )@2

Traspotto a cura Aspetto del beni Porto Colli Peso Data e era inizio trasparto
Destinatario AVISTA Franco 2 31/08/2020

(Vettore:

( Note:  107A15

A . r.
[ Firma vettare Firgydgl conducente jfing4 del destinatario

[-N

L NV NP N




DATA

e, L M. L ART.  DESCR. n

! ditte REG. DATADOC. pot ORDA N. ART, Val. Unit. Imp.Sconto Imponibile Totale Pere. Sconto Fatt.n Data FatturT
7029107A15 CAR-BUS S.R.L. 09/09/2020  31/08/20 992 MADDOS31 00003270 SERBATOIC ADBLUE 1140 €1.25400 £1.026,00 cL25172 23YDIF  31/08/2020
€1.026,00 €1.251,72 .




FATTURAELETTRONICA

Id SDI:3589275049 Data SDI: 04/09/2020 05:24

Formato Trasmissione: FPR12

Mittents " Bestnatario
CAR-BUé st AMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
va Latilla, 5 VIA CESARE BATTISTI, 657

70123 - Bari - BA-IT
P.IVA: [T04973360722

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

74100 -~ Taranto - TA- IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati Fattura
i
Natura Documento Numero Data | Impaorto Totale
Fattura 226/DIF 2020-08-31 EUR 12.168,87
Dati ordine acquisto i
Dati DDT
DDT 970 Data DDT 2020-08-27
CDT 971 Data DDT 2020-08-27
DDT 972 Data DDT 2020-08-27
DDT 973 Data DDT 2020-08-27
DDT 974 Data DDT 2020-08-27
LGN
U Dettaglio linee Fattura WMWW:

Descrizione Qta | Pr.Unitado | Sc/Magg. Pr. Totale IVA
VS BUONO N.MACOOS14 0 22 %
TAMBURO FRENI POST.491/4¢0 4 961,00 -59 % 1.576,04 2%
VS BUONO N.MACO0S09 0 2%
TRASMETTITORE PRESS.ME/AVAN 3 820,00 -59 % 1.131,60 2%
VS BUONO N.MADOO303 0 2%
VALVOLA RUBLMANETTINI RENHEULIEZ 2 415,00 -89 % 340,30 2%
KIT PATTINI FRENO A/P EUROP/CITARO /CITYMOOD GDBS061 B 415,00 -59 % 1.361,20 2%
VS BUONO N.MAGO0302 0 2%
TUBAZONE RAME ACQUA 481 4 81,00 -59 % 132,84 2%




Descrizione Qta Pr. Unitario Sc.iMagg. Pr. Totale IVA
MOLLA A ARIA SOSP POST.4746 4 620,00 59 % 1.016,80 2%
VS BUCNO N.MAQCO797 0 2%
SCAMBIATORE OLIO/CAMBIO HEULIEZ 1240201 1 10.770,00 59 % 4.415,70 2%
Linea id Documento Data 1 Num ltem Dati Contratto cup ClG
GARA 13/2019 20200504 792915735A
i Datt Rnepllogo
NaturalEsuglbillta IVA Al IVA Impanibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 9.974,48 2,194.39
I'Dati pagamento - T
Cendizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto [BAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 9,974,49
Dati Trasmittente: ITO4973360722 - Progressivo Invio: 000BF
Versione Style 2.8.1
—
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Id SDI:3589275049 Data SDI: 04/09/2020 05:24

Formato Trasmissione: FPR12

‘CARBUS&f . ,
via Latilla, 5

70123 - Bari-BA- [T

P.VA: TTD4973360722

Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario)

AMAT. S.p.A AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTIST), 657
74100 - Taranto - TA - IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Natura Documento

Imporfo Totale

Fattura 226/DIF

2020-08-31

EUR 12.168,87

' Dati ordine acquisto *

pati DDT

v

DDT.QZ0 Data DOT 2020-08-27

DDT 971 Data DDT 2020-08-27

DDT 972 Data DDT 2020-08-27
—r

DDT873/Data DOT 2020-08-27

DDT 974 Data DOT 2020-08-27

.. % .. - Descrizione _ Qta | Pr.Unitarioc | Sci/Magg. | Pr.Totale | IVA
VS BUONO N.MAC00S14 0 < 2%
TAMBURO FREN! POST.491/490 N 961,00 -59% 1.576,04 2%
VS BUONO N.MAGG0S09 0— 2%
TRASMETTITORE PRESS.ME/AVAN 3/ 920,00 -59 % 1.131,60 2%
VS BUONO N.MAGC0903 0-~— 2%
VALVOLA RUBLMANETTINI REN/HEULIEZ 2\f 415,00 59% 340,30 2%
KIT PATTINI FRENO A/P EURQP/CITARO /CTYMOOD GDB5061 8 \/ 415,00 -59 % 1.361,20 2%
VS BUONO N.MA000902 0 2%
TUBAZIONE RAME ACQUA 491 4\ 81,00 -53 % 132,84 2%




v I18TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr, Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
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

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
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 perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati techici

Data scadenza pagamento

Data 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
Conferimento del ..........oooviiveiviieieenee. Prot i

IL. CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




R -Descnzlone _ . x Qta Pr. Unitario SciVlagg. ;| Pr.Totale ;| IVA
© 1 MOLLA A ARIA SOSP POST.4746 TR ! 4 \/ 620,00 -59 % 1.016,80 2%
VS BUONO N.MADOO7S7 - 0 e 22%
SCAMBIATORE OLIO/CAMBIO HEULIEZ 1240201 1 \/ i 10.770,00 -0 % 4.415,70 2%
Linea - Id Documento Data Num Item Dati Contratto Ccup cG
GARA 13/2018 2020-05-04 792915735A

Natura/Esigibilita VA~ -

CALIVA .. Imponibile

." "Imposta ‘

S (scissione del pagamenti)

22%

9.974,48

2,194.39

Condizioni Pagamento - - |

©. Modalita ,

| DataSmcignza C

rlmportc_:_ e

Istituto

Pagamento completo

Bonifico

2020-10-31 !

EUR ©.974,49

Versione Style 2,8.1

Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Invio; D00BF
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VI1§T!

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

~_ UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accerfamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento -

Delib. C.A. n° é% de! QS//‘O’ 1]

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA

Data scadenza pagamento '/b
2\ 2o

DATA L'ADDRTTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO

12 07T 2[]2[] A verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. JANITA' CONTRATTI

pervisione ~ Contr. Rep. n, del

Dﬁh'l_’r FIR
|3 L1 NaZAN Delib. C.A. n. del

! L v B
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA

verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presur7{ r DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Coer pp  [TRMADELR SPC\ IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONT, BIL TA' E BI NC]O DATA. FIRMA DEL RESPONSABILE
per supe SIO

DATA

-1 00 F'RMM&& \

S—

UFFIGIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamente DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .......coceveeniiiisiineee . PTOL e,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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C16G.

792915735A
792915735A
792515735A
T92915735A
792915735A
792915735A
792915735A

ditte

CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L,
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L

DATA

REG.
D1/09/2020
01/09/2020
01/09/2020
01/09/2020
01/09/2020
01/83/2020
01/09/2020

DATADOC.

27/08{20
27/08/20
27/08/20
27/08/20
27/08f20
27/08/20
27/08/20

DDT

970
972
974
972
o973
973

ORD.N.

MACOC214
MAODC203
MAODO797
MAQ0CS03
MADDCS02
MADDCS02
MAODCS09

W. ART.

00964203
00005881
00005891
00002677
00008420
00004746
00006073

DESCR.

TAMBURO FRENO
VALVOLAS/ZVIE
SCAMBIATORE
GUARNIZIONE DEL FRENO
TUBAZIONE

MOLLA AD ARIA
‘TRASMET.IMPULSI

Wal. Unit,

961
415
10770
415
81

920

Imp.Sconta
€2.267,96
€489,70
€6.354,30
€1.958,80
€191,16
€1.463,20
€1.628,40

Imponibile
€1.576,04
€340,30
€4.418,70
€1.361,20
€132,84
€1.016,80
€1131,60

€9.974,48

Totale

€1.922,77
€418,17
€5.387,15
£1.650,66
€162,06
€1.240,50
€1.380,55

€12.168,86

Perc, Sconto

Fatt. n.

226/DIF
226/DIF
226/DIF
226/DIF
226/D9F
226/DIF
226/DIF

Data Fattura o+

31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020



FATTURAELETTRONICA ‘ Id SDI:3589271646 Data SDI: 04/09/2020 05:24
' Formato Trasmissione: FPR12

CAR-BUS s ‘ AMA.T. 8.p.A. AZENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, & VIA CESARE BATTISTI, 657
70123 - Bari - BA-IT 74100 - Taranto - TA- T

P.IVA: [TD4973360722
. . Cod. Fiscaler 00146330733
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinaiio) Codice Uficio: SWKJPTT

. Natura Documento | Numero i Data Importo Totale

Fattura 218/DIF . 2020-08-31 EUR 7.187,63

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 938 Data DDT 2020-08-24

DDT 939 Bata DDT 2020-08-24

DDT 940 Data DOT 2020-08-24

DDT 941 Data DDT 2020-08-24

'DDT 942 Data DDT 2020-08-24

DDT 943 Data DOT 2020-08-24

DDT 944 Data DDT 2020-08-24

DDT 945 Data DDT 2020-08-24

Descrizione o - Qta | PrUnitario | Sc/Magg. Pr. Totate VA

VS BUONONMAOOOSE 0 2%
PR L «

ANELLO ELAS. ARIA EX105365 100 2,60 59% 106,60 2%
VS BUONO N.MA0G0853 , 0 2%
TUBO FLESSIB SERV.SERP. ’ 3 | 61500 -59 % 756,45 2%
VS BUONO N,MAQO0S75 0 2%
ATTUATORE KIT CAMBIO CITYTOUR 1 1.860,00 59% 762,60 2%
SCATOLA KIT FRIZIONE CITYTOUR . 1 3.050,00 59 % 1.250,50 2%




Descrizione Qta Pr. Unitaric ; Sec./Magg. Pr. Totale A
V3 BUCNO N.MADOOST1 0 2%
POMPA ALIM/SERV.REN. 491/340280 3 550,00 -59 % 676,50 22 %
VS BUONO N.MAQO0863 0 22 %
TUBAZIONE RIGIDA CAMBIO 491 2 270,00 52 % 221,40 2%
PIASTRINA TUBO OLIO CAMBIO 5 8,405 42,03 2%
VS BUONO N.MA000864- 0 22 %
KIT RIP.PERNO FUSO CITYCLASS 3512 6 240,00 -59 % 590,40 2%
VS BUONO N.MAQD0844 0 2%
KIT RIPAR. CITYTOUR RACCORDI 4 143,00 -59 % 234,52 2%
VS BUONO N.MA0D0875 0 22 %
SCATOLA KIT FRIZIONE CITYTOUR 1 3.050,00 -59 % 1.250,50 2%
Linea Id Documente | Data Num Hem Dati Contratto i cup ciG
GARA 1372019 2020-05-04 792915735A

(Bati Riepiloga T T
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponikile Imposta
S (scissione del pagamenti) 22 % 5.891,50 1,296.13

" Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo {stituto IBAN
Pagamento completo

Boenifico 2020-10-31 EUR 5.891,51
Dati Trasmittente; IT04973360722 - Progressivo Invic: 000BB
Versicne Style 2.8.1 -

|t ot rezoipTel) SET. 2000

L,




FATTURAELETTRONICA - .- .

Id SDI:3589271646 Data SDI: D4/09/2020 05:24
Formato Trasmissione: FPR12

b, i

i :CAR-BUS &l

via Latilla, 5
70123 - Bari - BA- [T
P.IVA: [TD4973360722

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

AMAT, S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA-IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufiicio: SWKJPTT

Nafura Docimento

Numero

Data

Imparto Totale . -

Fattura 218/DIF

2020-08-31

EUR 7.187,63

' Dati ordine acquiste’ "

L owE

- Dafi DDT

e e T

DDT 938 Data DDT 2620-08-24
—

DDT 939 Data DDT 2020-08-24
—

DDT 940 Data DDT 2020-08-24
—

DDT 941 Data DDT 2020-08-24

ap—

DDT 942 Data CDT 2020-08-24

—

DDTE:I_E} Data DDT 2020-08-24

CoT E?i’-t Data DDT 2020-08-24

DDT 945 Data DDT 2020-08-24
——

_ . _' ";ﬁéshe_;rlz'ip'r;le, ) ) ; Q.ta L Prl.]nltarro : : Pr Tbgiﬂle s IVA
VS BUONO N.MADODS62 0 —— 2%
ANELLO ELAS. ARIA EX105365 100 \/ 2,60 -58 % 106,60 22 %
VS BUONO N.MA000853 0= 22%
TUBO FLESSIB SERV.SERP. 3 \J 615,00 -59 % 756,45 22%
VS BUONO N.MADOOB75 0 22 %
ATTUATORE KIT CAMBIO CHYTOUR 1 \/ 1.860,00 -59 % 762,60 22%

|
SCATOLA KIT FRIZONE CITYTOUR 1 v 3.050,00 -29 % 1.250,50 2%




4

A

ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

verifica visite di accertamento sanitario del personale

UFFICIO PERSONALE

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n° del
I RESP. UNITA' PERSONALE
; .-
Determ. A.D. n® del PET supervisione
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. 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

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESFPONSABILE
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 perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data 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
Conferimento del .........ccocevvveeeeennnn. Prot.......ooeeeine,
IL CAFPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




-Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Maag. Pr. Totale lVA
VS BUONO N.MAC00S71 « 0 e 2%
POMPA ALIM/SERV.REN. 491/340280  ~ | sV 550,00 -59% 676,50 22%
VS BUONO N.MAG(0863 o 2%
TUBAZIONE RIGIDA CAMBIO 491 AN 270,00 -59 % 221,40 2%
PIASTRINA TUBO OLIO CAMBIO 5\/ 8,405 42,03 2%
VS BUONO N.MA0Q0854 0 — ! 22%
1
KIT RIP.FERNO FUSO CITYCLASS 3512 6 \/ 240,00 59 % 580,40 2%
VS BUONO N.MAQ0D844 0 ~— 2%
KIT RIPAR. CITYTOUR RACCORD! 4 \/ 143,00 59 % 234,52 2%
- | VS BUONO N.MADGDS75 0 — 22%
SCATOLA KIT FRIZIONE CITYTOUR N 3,050,00 -59 % 1.250,50 2%
Linea Id Documento Data | Num Jtemi Dati Contratto | cup - CIG .
GARA 13/2019 2020-05-04 7929157354

Natura/Esigibilit 1VA

- AL IVA

Imponibile

S (scissicne dei pagameanti)

22%

5.891,50

1,296,13

ii pagamento

Condizioni Pagamento

. - Modalita |

'Data Scadenza _

BAN

Pagamento completo

Bonifico

2020:10-31

EUR5.891,51

Dati Trasmittente: [TC4873360722 - Progressivo Invio: 000BB

fon ke v T =

’i
!

F_,ﬁ.h e AR T P T S R

_i. @.&

Versjone Style 2,8.1




VI1s§sT]|

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
vetifica condlzlone ordine e contratto

~ UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

DATA ADDHTTO AL RISCONTRO
12 077, 2020 &W\/

Contr. Rep. n® del _

DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n°® del per supervisione
. DATA FIRMA
Delib. C.A. n° QG gel O [ A0 , 013
Data scadenza pagamento 3 [/t '
UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

ILR [JNI!I'A‘ CONTRATTI
PEY

supervisione Contr. Rep. n, del
DATA
13 077, 1010 W Zﬁ AN 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

data scadenza di pagamento presunta n hY DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Dﬂ%ﬂ FIRMA DEL RESPONSNIHE IL. RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTARILITAYE BlL ANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervision

DATA

l02-tr-am et

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavor]

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE
UNITA" AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico ;
Conferimentodel ...........cvvveeiiiin i, Prot...iccie s
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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Trasporto a cura Aspetto del beni Porto Colli Peso Data e ora inlzio trasporto
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Codice fiscais
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Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Calli Peso Data e ora Inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco . 6 24/08/2020
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Trasporto a cura Aspetto dei beni Perto Colll Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 1 24/08/2020

o

Vettore:

Note: 157354 1 £}
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CLG.

792915735A
792915735A
792015736A
792915735A
792915735A
792915735A
792915735A
7920157354
792915735A
‘792915735A

ditte

CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS SRL
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R1L,
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L

DATA

REG.
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
01/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020

DATA DOC.

24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08{20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20

DDT
542

938
340
943
941
945
940
939
842

ORD.N.

MACOOBES
MAQODS44
MAQDD363
MAQOD875
MAOOOEE4
MADOOST1
MAODOSTS
MABDOST5
MACDOBS53
MADDD2E3

N. ART.

00002550
00008518
00004805
00008138
00003512
00004954
00008150
00008150
CO00GE64
00001565

DESCR.

PIASTRINA TUBO OLIO CAMBIO
KIT RIPARAZIONE

ANELLO ELAST.

ATTUATORE FRIZIONE

KIT DI RIPAR. PERNO FUSO 491
POMPA

SCATOLA FRIZ.

SCATOLA FRIZ

TUBO FLESSIBILE

TUBO

Val. Unit.

205
143
26
1860

550
3050
3050

615

270

Imp.Sconto
€60,48
€337,48
€153,40
€1.097,40
€849,60
€973,50
€1.799,50
€1.799,50
€1.088,55
€318,60

Imponibile
€42,03
€23452
€106,50
€762,60
€55040
€676,50
€1.250,50
€1.25050
€75645
€22140

€5.891,50

Totale

€51,28
€285,11
€130,05
€930,37
€720,29
€825,33
€1.525,61
€1525,61
€922,87
€270,11

€7.187,63

Perc. Sconto

Fatt. n.

218/DIF
218/DIF
218/DIF
218/DIF
218/DIF
218/DIF
218/DIF
218/DIF
218/DIF
218/DIF

Data Fattura

31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020

o



FATTURAELETTRONICA Id SDI:3589271619 Data SDI: 04/09/2020 05:24
Farmato Trasmissione: FPR1_2

Wifterio S
CAR-BUS sl . AMAT. S,p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 ' VIA CESARE BATTISTI, 657
70123 -Bari - BA-1T 74100 - Taranto - TA-IT

P.IVA: [TC4973360722 ! )
: Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) ‘ Codice Ufiicio: SWKJPTT

Dati Fattura -

Natura Documento Numero Data - Importo Totale
Fattura 219/DIF 2020-08-31 EUR 10.417,26

Dati ordine acquisto

Pati PDT

DDT 946 Data DDT 2020-08-25

DOT 947 Data DDT 2020-08-25

DDT 948 Data DOT 2020-08-26

CDT 949 Data DDT 2020-08-25

DDT 950 Data DDT 2020-08-25

DDT 951 Data ODT 2020-08-25

DDT 952 Data DDT 2020-08-25

Rettaglio linee Fattura - . -

‘Descrizione UM ¢ Qta Pr. Unitario Sc./Magg. | Pr.Totale | IVA
VS BUONO N.MAQO08SS 0 22%
TUBOC ARIA TP1612 4522 50 11,50 -55 % 258,75 2%
VS BUONO N.MA000BE2 | 0 2%
SPECCHIO COPPA MER/V/REN 1399 4 222,00 55 % 399,60 2%
VS BUONO N.MA0C0880 0 2%

]

RADIATORE ACQUA MERG.CITARQ 6796 3 1.900,00 -30 % 3.990,00 2%
VS BUONO N.MADC0889 0 2%
TUBQ ARIA TP1612 4522 MT 50 11,50 -55 % 258,75 2%




Descrizione UM, Qta Pr, Unitario | Sc./Magg. Pr. Totale VA
VS BUONO N.MAOC0882 0 2%
SPECCHIO COPPA MER/IV/REN 1399 1 222,00 55 % 89,90 2%
VS BUONO N.MAD00880 0 2%
RADIATORE ACQUA MERC.CITARO 6796 1 1.900,00 -30 % 1.330,00 2%
VS BUONO N.MACO0849 0 2%
GRUPPO ALIM.APU ARIA CITYMOQD 8738 3 733,914 2.201,74 22%
Linea 1d Docurmnento Data Num ltem Dati Contratto cug GG
GARA 13/2019 2020-05-04 7929107A15
{ DatiRiepilogo - CIITETT g
Natura/Esigibilita IVA Al, VA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 8.538,74 1,878.52
. Dati pagamento - E
| Condizioni Pagamento Modafita Data Scadenza Imporio Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 8.538,73
Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Invio: 000BA
Versione Style 2.8.1
! 1. .. , i
s A flE]

szzmm ermerr) g ST, 200 |

e i




. t
FATTURAELETTRONICA - <y -z e

T el [t

Id SD1:3589271619 Data SDI: 04/09/2020 05:24

Formato Trasmissione: FPR12

CARBUS sl - i
via Latilla, 5 ‘
70123 - Bari - BA-IT E
P.IVA: [TD4073360722

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

VIA CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto- TA- 1T

Cod. Fiscate: 00146330733
Codice Ufficlo: SWKJPTT

e

ANAT, S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO

V.| Numero ~ ...7" "

i Data .

- Importo Totale ... .

219/DIF

2020-D8-31

EUR 10.417,26

5

DDT946 Data DDT2020+08-25

DDT 947 Data DDT 2020.08-25
—— !

DOT 948 Data DDT 2020.08-25

DDT 249 Data DDT 2020+08-25
T— .

DDT 950 Data DDT 2020-08-25
|

—

|
DDT 951 Data DDT 2020:08-25
- ‘

\
DDT 952 Data DDT 2020:08-25

: ; Lan el
VS BUONO N.MAQ00S89

TUBO ARIA TP1612 4522| 55 % 258,75 22%
|

VS BUONO N.MACOD8S2 0 22%

SPECCHIC COPPA MER/IV/REN 1399 4N/ 222,00 55% 399,60 2%
l

VS BUONO N.MAG00880 0, 2%
i

RADIATORE ACQUA MERC.CITARO 6796 3 \] 1.800,00 30% 3,990,00 2Y
b

VS BUONO N.MAOOOSSQ; 0— 2%

{:

TUBO ARIA TP1612 4522 MT 50 \/ 11,50 -55 % 258,75 2%

|




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _

DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n° del

IL RESP, UNITA' PERSONALE
er supervisi

Determ. A.D. n° del P penvisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA LADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni cantrattuali

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

data scadenza di pagamento presunta

DATA IRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavorl

IL CAFPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel .........covvvvvivvreervenn, Prot. e

IL CAPQ UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




. f
T4 De{scnzmne s T . \ UM, Qta ‘. Pr. Unitario Sc/Magg. | Pr.Totale I\IA
V'S BUONO N.MAD00882 - 0 — 2%
‘SPECCHIO COPPA MERIV/REN/ 1308~ - A Al 2200 -55% 99,90 2%
| _
VS BUONO N.MAGO0880 : 0~ | 2%
RADIATORE ACQUA MERC.CITARO 6796 1 1 1000 | 0% 133000 | 2%
.
VS BUONO NMAGO0BAS | ' | 0— 2%
GRUPPO ALIM.APU ARA CITYMOOD 8733 sV 7mou 22074 | 2%
.
 Linea * - -'d_9°d‘i'm9'3f° . |Deta . |MNumltem - | DatiConwatic . . -joUp. oG o .
GARA 32019 | 20200604 . 7929107A15

" lmponibile

n g e H

S (scissione dei pagamenti) 22 % 8.538,74 1,878.52

' Condizioni Pagamento - ‘ Madahta pata-Sp?c,{enza"f I Importo 7 Istituto -

° | | IBAN

Pagamento completo

Benifico 2020-10-31 EUR 8.538,73

i
Dati Trasmittents: 1T04973350722 - Progressivo Invio: 000BA

Versiene Style 2.8.1 !

ack P
Zn 5




VIS8T

UFFICIQ CONTRATTI! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del [
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del

Delib. C.A, n° QG del QS/IO/ZO\q

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

" 20 1o | 2020

"

DATA L'E O AL RISCONTRO
09017, 200 | (\TM,

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESFY A' CONTRATTI
p supervisioqeﬂ Contr. Rep. n. del
DATA '
13 071, 2010 Qe Delib. C.A. n. del
7 {7 <
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

/—\.

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

i

DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE

DATA . |FIRMA DEL RESHO
0B St

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITAME BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisio 1
DATA FIRMM Y
S~ UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
vetrifica dati tecnici

[Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

|DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel .......cccovvevvvvceerrvnnnn. Prot.....coooiirevinincnnnns

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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. Codice fiseale v

0146330733

Pagamento’
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V5 BUONG N.MAQC0S89 T sp
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Trasperto a cura Aspetto de] beni Porta Colli Peso Data e ora inizlo trasporto
Destinatario AVISTA Franco 50 25/08/2020
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Ffiall* carhus@hbem.ai:

Via Latllia n.5 - 70100 - mm*‘
- Tel.. 080 5233477 Tel./Fax: 080 5231377
 Blva: 04973560722

+ w-w

.‘ N

| REGMP. DI BARI:225697/97 | |

k-l

___K i‘f.ﬂ. Ccm mm 5812%
- | o h 4Dest;"nai;arid Cl{ente 1 )
AMAT. S.p.A.
AZIEN DA MOBILITA" AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI 657
_74_100 Taranto . TA
, Tel.: 0997356220 o . J
( Codjce fiscale ‘ ‘RQEQ‘.‘F : : Part!tai\[A . 4 Tipo documeﬂto . Datadxumemo s : _Numero Bocut;!ento ﬁag- .
Lom 46330733 IT00146330733 « DOCUMENTO DI TRASPORTO 25/08/2020° 948 in
( Pagamento Bancdappoggio Cdusale trasporto )
RIMESSA DIRETTA 60 GG. BANCO DI NAPOLI . - . ' VENDITA

VS
MB AG285000102

BUONO N. MAOOOSEU

RADIATORE ACQUA MERC.CITARD 6796

¥

Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Colil Peso Data e ora infzfo trasporto
Destinatario AVISTA Franco 3 25/08/2020
(V ettore:
( Note:  107A15
i, v
[ Firma vettore @ Firma del carfi O " /Fj“{je! destjlg\-o\_.
1
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" BICAMB ACCESSORL AUTO-BI
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h

e

“Codicé fiscale

\Q0146330733 .

. 'Pagamento

MBEA6298310188

RIMESSA DIRETTA 60.GG.

VS BUONO N.MAGO0D8ES.-
TUBO ARIATP1612. 4522

AMAT S.p.a.- MAGAZZING RICAMET ]

Conformita della fornitura,
del materiale {Odg

ACCRUAZIONE € presn in carico

n°26 del 210472006) J

Conformitfeceatiazions b
matesiale

BHR i

Presa in carico

L3y
materiale conforme 2?' Xﬁ \2-0

‘Finna

vty

Trasporte a cura
Destinatario

Asperio del benf
AVISTA

Franco -

Parto

Colli
50

Peso

Data e cra inizio trasporto
25/08/2020

Vettore:

107415

C
(e
[

\ JL/\_J\_J

A,A / o]
Firma vettore Fma, congidcent /Q ifm, Eel destinatario
/4
e ¢
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Tel.: 0997356220
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e G o

[AMAT S.p.2. - MAGAZZING RICAMB

Conformita della formtura, accettazione e presa in catico
del materiale ((ds 2°26 del 91/04}’006)

Confonnitﬂ!ﬁccczminm- D
mveriale % %

Finma

Presa n cat ~ Dy
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, Y:Y

' Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Colli Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA | Franco 1 25/08/2020
Vettore:

N

Note:  107A15
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- 7OEG06 - BARI

16 ax: 080 5231377
N ER A973560722

ENDA MOBILITA ARE
ESARE BATTISTI -

Tel.: 0997356220

( Codice fiséle' s :M'R_:g'gp.:;

Loo14'6330733 I

( :Pa_gamentdl ) 2
RIMESSA DIRETTA 60.G

VS BUONO N.MAODDBBO. - = . ¢ Lo LA sp
MB A6285000102 RADIATORE ACQUA MERC.CITARD 6796 . = " i . Lt (J 1,00: sP

AN AT o - MAGAZZIMO Rlﬁﬁ?‘l‘l
00t

afotimitd della Toraitura,
co del miseciate (Ods 26
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mapide o gl

Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Colli Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco - 1 25/08/2020

CVetture: i )
Note:  107A15 ' ]

( | ,.
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Tel.:

~ - —_—

0997356220

Pag.
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Codice:fiscale:

N,
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00146330733 . . .~ O |00

A

VS BUONO N.MAO00849 .
MBEAOD01405078 “GRUPPO ALIM.APU ARIA CITYMOOD 8738~
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Destinatario AVISTA
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Porto Colli Peso Data e ora fnizio trasporto
Franco 3 25/08/2020

Vettore:

Note; 107A15
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CIG.

7929107A15
7929107A15
7920107415
7929107A15
7928107A15
7929107A15
7929107A15

ditte

CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS SR.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L

DATA

REG.
26/08/2020
01/09/2020
29/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
28/08/2020

DATA DOC.

25/08/20
25/08/20
25/08/20
25/08/20
25/08/20
25/08/20
25/08/20

DoOT

951
950
47
952
946
949

ORD.N.

MADQDEE0
MADODES0
MADODS82
MADODBS2
MAQODB49
MAQQOBES
MAOOOSES

N. ART.

00006796
00006796
00001399
00001399
00008738
00G04522
00004522

DESCR.

Val. Unit.
RADIATORE ACQIUA 1900
RADJIATORE ACQUA 3900
SPECCRIO 222
SPECCHIO 222
GRUPPO ALIMENTAZIONE 1630,92
TUBQ ARIA 50 MM 15
TUBG ARIA 50 MM 15

“,

Imp.Sconto
€1.710,00
€570,00
€12210
€488,40
€2.651,02
€316,25
€316,25

Imponibile
€3.990,00
€1.330,00
€£299,90
€399,60
€2.201,74
€258,75
€258,75

€8.538,74

Totale Perc. Sconta

€4.867,80

€1.622,60
€121,88
€487,51

€2.686,12
€315,68
€315,68

€10.417,27

Fatt.n.

219/DIF
219/DIF
219/DIF
219/DIF
219/DIF
219/DIF
219/DIF

Data Fattura .

31/08/2020
81/08/2020
31/08/2020,
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020

-



FATTURAELETTRONICA

Id SD1:3589271426 Data SDI: 04/09/2020 05:24

Formato Trasmissione: FPR12

70123 - Bari- BA- [T
P.VA: [T04973360722

Regime fiscale: RFO1 (Regime crdinario)

‘Nittente T Deglinatario T
CAR-BUS s AM.AT, S.p.A, AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 ‘| VIA CESARE BATTIST), 657

74100 - Taranto - TA- [T

Cod. Fiscale: C0146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati Fattura

L e e e

Natura Documento Numero

Data Importo Totale

Fattura 217I0IF

2020-08-31 EUR 3.582,23

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 937 Data DDT 2020-08-24

Deftaglio linee Fattura

Descrizione

Qta Pr. Unitario Pr. Totale

IVA

V& BUONO N.MACO0878

2%

ACCUMULATCRE PSX AH225/250

12 244,6878 2.936,25

2%

Linea id Rocumento - Pata

1 Num Item Ej Dati Contratto cup

CIG

GARA 16/2019 20200504

7920168068

[ESE——. o . oo

| Dati Riepilogo -~

Natura/Esigibilita IVA

Al IVA Imponibile

Imposta

S (scissione dei pagamenti}

22% 2.936,25

645.98

; Dati pagamento

‘ Cendizioni Pagamento : Modalita

Data Scadenza Importo Istituto

i IBAN

Pagamento completo

Bonifico

20201031 EUR 2.936,25

Dati Trasmittente: lT04973360"(22 - Progressivo Invio: 000B7

Versione Style 2.8.1

oy e

I ,,_“ak‘-?-i‘-ff\ozf,m

o . W e A A e L e i o

paTA Dl regisTR ] 8 SET. 2000




Id SDI: 3589271426 Data SDI: 0470972020 05:24
Formato Trasmissione: FPR12

| CAR-BUS =l
via Latilla, &

70123 - Bari - BA-IT
P.IVA: [TD4973360722

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

AMAT. S.p.A AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA- T

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficic: SWIKJPTT

Numero

Natura Documento

Data

Impprto Totale .

Fattura | 217/IDIF
|

2020-08-31

EUR 3.582,23

Dati ordine acquisto

'Dati DDT o

o

DDT 937 Data DDT 2020-08-24

——

* Dettaglic linee Fattura

Descrizione ) Qta - Pr. Unitario Pr. Totale IVA
- VS BUONO N.MAQ00878 0— 22%
ACCUMULATORE PSX AH225/250 12 \/ 2446878 2.936,25 2%
Linea [d Documento | Data Num Item Dati Contratto - ._ cuP - ¢ G
GARA 13/2019 - 2020:05-04 7920168C68

Natura/Edgibilita IVA

ALWA - | 1 Imponibile

5

S (scissione del pagamenti)

22 % 2.936,25

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza . . I}nporto Istituto IBAN
. b 1 : ‘, . LY . e - . . o s L .
Pagamento completo
Benifico 2020-10-31 EUR 2.936,25
Dati Trasmittente: ITO4973360722 - Progressivo Invio: 000B7
Versicne Style 2,8,1 ! " :-—- -w g FE%J?M_;
, 09 SET 29203
' .




VI1sTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e confratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep.n®* - del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv.n°® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
su -
Determ. A.D. n° del per supervisione

Delib. C.A. n° Q6 del ng /(O! 1Lo1]

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento 3] l /to , 1020

DATA L@ TTO AL RISCONTRO

12 077, 2000 A,

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP UNIFA’ CONTRATTI

perSipervisione Contr. Rep. n. del
DA FIRM
1701, 2020
R\ A~ Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA i
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DA&WUZU FIRMA DEL RES7)

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTA ILIT.
per superw fon

BILANCIO

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIR

Ot-{I- c\mo

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

[Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel .....cocovcviniiinieenann, Prot.oee e

IL CAPC UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




0997356220

| (T Tay Tl
Codicefl ale

@01 46330733

P g rnento

UR LGB12-260

VS BUONO N.MA000B7S
ACCUMUM?’ORE PSX AH2251250

|
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|
|
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|
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|
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!
!
|
\
:
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\
|

Conf

Conformifiaceetizione
ruaterisle

denafom““'g‘ 026 de!

rmitd
Jel materiale (008

onc ¢ p‘l‘e
az o010

S0 in Cﬁhco
2006)

( Trasperto a cura
@estinatario AVISTA

Aspeté‘o del benf

Perto Colli
Franco 12

Peso

Data e ora Inizio trasporto
24/08/2020

(Vettnre:

Note:  168C6B

Firma vettore

Firgna del destigatario

A N N

o e e A
Q' Ffyma del cond te
Le At



T T T T T

CILG. ditte
7929168C6B CAR-BUS S.R.L,

DATA
REG.
26/08/2020

DATA DQL.
24/08/20

DDT
937

ORD.N.
MADCOST7E

N.ART.  DESCR.
08261000 ACCUMULATORE POLO POSITIVO SX 12V 225 AH S00A

Val. Unit.

718,67

Imp.Sconto
€5.699,79

Imponibila
€2.936,25

€2.936,25

Totale
€3.582,23

€3.582,23

Perc. Scofito

-
Fatt.n.  DataFattura, ~
217/DIF 31/08/2020¢



FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 35892714092 Data SDI: 04/09/2020 05:24
Formato Trasmissione: FPR12

CAR-BUS sri

via Latilla, &
70123 - Bari - BA-IT
P.IVA: TTO4973260722

Regime fiscale: RFD1 (Regime ordinario)

[

AMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA’ AREA TARANTO

V1A CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA- [T

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufiicio: SWKJPTT

[ Dati Fattura ~

. Natura Documento Numero - Data Importo Totale
Fattura 222/DIF 2020-08;31 EUR 3.756,01
Dati ordine acquilsto
Dati DDT
DDT 954 Data DDT 2020-08-25
DOT 956 Data ODT 2020-08-25
DDT 957 Data CDT 2020-08-25
DDT 958 Data DDT 2020-08-25

' Dettaglio linee Fattura - s -

Descrizione Qta -~ Pr. Unitario E Sc./Magg. Pr. Totale VA
VS BUONO N.MACOOBS7 0 2%
CARTUCCIA FILTRO ARIA 491 Il 6 137,50 66 % 280,50 22 %
VS BUONO N.MAOC0821 o ' 22%
ALTERNATCRE CITARO 2 3.515,00 66 % 2.390,20 22 %
VS BUONO N.MAGD0832 s 0 22 %
REGOLATORE ALTERNATORE 5 120,00 46 % 204,00 22 %
VS BUCNO N.MAQ00835 0 22 %
REGOLATORE ALTERNATORE 5 120,00 66 % 204,00 2%
Linsa Id Decumento Data 1 Num ltem Dafi Contratto cup - ClG
GARA 1372019 20200504 . T9291784AE




Dati Riepitogo - - =

"

f Naturaf&ﬁ'gibilita.i{)k ANVA imporibile ' \mposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 3.078,70 677.31
-Dati pagamento - _ _ _,_,.,__ R s
Con(iizioni Pagamento | Médaiié T .Bam Scédenza Importo. !stitt;t.o | IBAN "
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 3.078,70

Dati Trasmittente: [T04973360722 - Progressivo nvio: 000B6

Versione Style 2.8.1

o



FATTURAELETTRONICA

Id SDi:3589271409 Data SDI: 0470972020 05:24
Formato Trasmissione: FPR12
3

i

‘CAR-BUS =l
via Lefilla, &

70123 -Bari-BA- T
P.VA: [TD4973360722

Regime fiscale: RFO1 (Regime crdinaric)

AMAT. S.p.A AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
Via CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA-TT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWIKIPTT

_Natura Documento

Numero

> i-Data Imparto Totale

Fattura 222/0IF

2020-08-31 EUR 3,756,01

'Dati ordine acdufs;’o -

PatibDT T o

DDT Q54 Data DDT 2020-08-25

DDT 956 Data DDT 2020-08-25
L —

DDT 957 Data DDT 2020-08-25

DDT 958 Data DDT 2020-08-25

Descrizione - at Pr-Unitario : Sc/Magg. | Pr.Totale | IVA |
VS BUONO N.MAQCOB87 [ 22 ¢
CARTUCCIA FILTRO ARIA 491 Il 6 137,50 66 % 280,50 22%
VS BUONO N.MAODOB21 0 — 2%
ALTERNATORE CITARO 2 3.515,00 66 % 2.390,20 22 %
VS BUONO N.MADDOBS2 0 — 22 %
REGCLATORE ALTERNATORE 5 J 120,00 £6 % 204,00 2%
VS BUONO N.MADDOCBS5 0 — 22 %
REGCLATORE ALTERNATORE 5 J 120,00 -66 % 204,00 2%
- Linea Id Pocumento '  Data Num Ijégn Dati Contratio toup o CIG
GARA 13/2012 2020-05-04 TI29THIAE




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

~ UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervisi
Determ. A.D. n° del P pervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, 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

data scadenza di pagamento presunta

DATA IRMA DEL RESPCONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSARILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP, UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ...........ocoveeeiervrinninnn, Prot......ccoceiiiiinennn

IL CAPQ UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




' Natura/Esigibilita IVA -

Al IVA

Imponibile

Imposta

S (scissione dei pagamenti)

22%

3.078,70

677.31

e s e

‘Dati pagamento

Condizioni Pagamento

Iodalita

Data Scadenza

Pagamento completo

Benifico

2020-10-31

EUR 3.078,70

Dafi Trasmitiente: [T04973360722 - Progressivo Inwvio: 000B6

Versione Style 2.8.1

7_,‘2- 1Xe..

AR

o, B e

p SET, 2000}



VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizicne, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite dilaccertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

L@ TTO AL RISCONTRO
v

Contr. Rep. n® del

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n" del _ per stipeniisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° éf 6 O3 //{0/2,0 1]
Data scadenza pagamento /

31 Molzoz20 |
DATA
UFFICIO MAGAZZINO
0 9 0TT. 2020

verifica quantita‘;, documenti e condizioni contrattuali

+llTA‘ CONTRATTI

Br supervisione Contr. Rep. n. del
DATA Fl
13 UTT- ma 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

/N

Data scadenza pagaménto

IL RESP. UNITA" CONTAB r'A'E ILANCIO
per supervisione
DATA

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
___ __ 1 i
AW FIRMA DEL RESPO E IL RESP. UNITA' TECNICA
' ' per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

o u o] (Aol

N—

~UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
, Pper supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: .
verifica conferimento incarico
Conferimento del ....c...ceeveeeivinvennennn, Prot....coco '
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR,

DATA FIRMA




Tel.: 0997356220

\00146330733

li trasporto v
- N

L SR L

P
RIMESSADIRETTA 60.GG.

. V5 BUONO N.MA000BS7 ..
BO F026400072 CARTUCCIA FILTRO ARIA 491 11/1] -

| o .

‘AMAT S.p.a. - MAGAZZINO RICAMBI
Contormit della fornitura, accettazione in cari

Me! materiale (@ds n°26 del 2l/(}:"(Bii{‘}qg)wl e

Conforitisceenszinn, Bata
i wditiele

Presa in carico D
matetiale confbrme 2 D 2;'/

Trasporto a cura Aspetto del beni Porto Colli Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 6 25/08/2020
(Vettore:
Note:  79291784AE .
™

Firma vettore Firma deJ}onducent; ( . Firgm del degtinataric
L]

.

X -



Tel.: 0997356220

o iCodice flicals

00146330733, 100146330733+, .599 %F"?m

“Pa mgmmento

BO 0120689558~ ALTERNATORE CITARO.

pr———

[AMATL S:pa.- T MAGAZIING mﬁmm@\
A 1 dena ‘mm:m:a aceeltaZi0ne & HiTst :s cafico
Conformée] matcriale (O 5 n°26 del 21 M2
oA |
puatttitle

Trasporto a cura Aspetto def benl Porto : ‘ Colli Paso , Data e ora inizio trasporte
Destinatario ) AVISTA Franco 2- 25/08/2020

A

Vettore:

Note: * 17B4AE

Firma vettore . Firpadel conducghte K Firmapdel destinagfo

s e Lf '

NN Y
NN SN




e
g
. via Latlila 1.5 - 70100 - BARI ;
’I‘e!.. 080 5233477 Tel./Fax: 080 5231377

FPlva: {)4973360722 *

Manl. mrbus@hbem.nt

““Rﬁﬁ.lﬁil’i DI BARL: 22569?1@7

I
i
N
! E
REA. CCIAR BARI 581214

D S S T . . \

Destinataria Cliente ‘“ 1

AMAT. SpA .

AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO

VIA CESARE BATTISTL . . 657

7 100 .'

Tel,; 0997356220 4100 Taranto ) TA)
i Codice fiscale J_E;EP- " parﬁ;,a?w.gé" ,3. e :vTipa ducwnento . Vmpam docum;nw E% M ,.VN'umero doqjﬁ;érjtq. Pag. N
00146330733 " |iTo0146330733 DOCUMENTO DI TRASPGRTO- - 25/08/2020 957 "
( Pagamento : Banca zppaggio e ) S ) “ | tausale trasporto h
RIMESSA DIRETTA 60 GG. BANGO DI NAPOLI = | VENDITA

s U T T
VS BUONO N.MAO00892
. REGOLATORE ALTERNATORE

BO 1197311234 5,00,

e ]

AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMBi

Conformita delia fornitura, accettazione e prespin carico
del materiale (Ods n°26 del 21 41201

, H ]
Conformiti/aecestazions Dat
il =7e)
e aln, ~ Fima
Presa in carico 2 /9 ) ZOLD
materiale conforme -3 L F
3
Trasporte a cura Aspetto dei beni Perto Colli Peso Data e ora inizie trasporto
Destinatario AVISTA France 5 5,00 25/08/2020
(Vettore: )
< o~
i [
(o _rrone V= b )
[ Firma vettare Firm ucente & w el destinatario
KN L




Tel.:

T
Codice fisedl

\00146330733 .

I::'Pa_g"_a_r_ne_r.xto_v §
RIMESSA DIRETTA 60 GG

VS BUONO N,MAGO0B95 =~ - =+ -
BO 1197311234 . " - ‘REGOLATORE ALTERNATORE.

del materia

AMAT Sp.a, -MX&KEEIK@E&FA&«ﬂBH'

Initura, accettazione o presa §

e (Qds n1°26 del 21/04/2006 e

Conformitd/acectiazions

FPresa in cari 1 -
mawﬁal:lczzll‘?:lgne_ 2 ﬁ, _j 29 ZO, . Firma

ata Fittda

I?.%(r'_;

Trasporto a cura
Destinatario AVISTA

IR

Aspetto dei benl

Perto
Franco

Colli Peso
5 5,00

Data e ora inizio trasporto

25/08/2020

Vettore!

Wote:  1784AE

s

Firma vettore

N N

//% ducente

Firma del destinatario,

—— N NN




CLG.

79291784AE
F9291764AE
T9291784AE
F9291784AE

ditte

CAR-BUS S.RL
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L

DATA

REG.
26/08/2020
26/08/2020
29/08/2020
29/08/2020

DATADOC

25/08/20
25/08/20
25/08/20
25/08/20

DT

956
954
957
958

ORD.N.
MAODOSSL

MAGDOS92
MACD0895

N. ART.

00005969
00001402
07274303
07274303

DESCR.

ALTERNATORE MERCEDES-BENZ; SCANIA 11T-5ERIE; 13T-
CARTUCCIA FILTRO DI ARIA-CF 75; CF 86; CF 76
REGOLATORE DI TRANSISTORI

REGOLATORE D] TRANSISTOR!

Val, Unit.
3515
1375
120
120

Imp.Sconto
€4.635,80
€544,50
€396,00
€396,00

Tmponibile
€2.350,20
€220,50
€204,00
€204,00

€3.078,70

Totale
€291604
€32
€248,88
€248,88

€3.756,01

Perc. Seonto

Fatt.n.

222/DIF
222/DIF
222/0iF
222/DIF

Data Fattura

31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020

zZ



~ . .
Semar, it

FATTURAELETTRONICA Id SDI:3589268089 Data SDI: 04/09/2020 05:23
Formmato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario .. " e 5
CAR-BUS s AMAT, 8.p.A AZENDA MOBILITA' AREA TARANTO
va Latilla, 5 VIA CESARE BATTISTI, 657
70123 -Bar - BA- IT 74100 - Taranto - TA- IT

P.IVA: TD4973360722
* Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinaric) Codice Ufficio: SWKJPTT

| Dati Fattura o B
Natura Documento Numero Data Importe Totale
Fattura 213/DIF 2020-08-31 EUR 6.617,27

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 897 Data DDT 2020-08-05

DDT 828 Data DDT 2020-08-05

DDT 916 Data DDT 2020-08-11

DDT 917 Data DDT 2020-08-11

DDT 915 Data OOT 2020-08-11

DDT918 Data DDT 2020-08-12, : -,

P

Dettaglic linee Fattura

Descrizione Qtr Pr. Unitario Sc.fMagg. Pr. Totale IVA

VS BUONO N.MAQD0B14 0 2%
CENTRALINA AC/CITARO 6787 1 1.340,60 -30 % 938,00 2%
VS BUONO N.MAC00805 0 2%
SPRAY ANTIR,SVITOL C200 36 15,50 -30 % 380,60 2%
TROMBA 12/24/ CITYTOUR/CIT/HEU 7054 10 64,40 -30 % 450,80 2%
VS BUONO N.MAOO0823 0 2%
PARAUTO CANT. POST DX CITARO 6379 3 336,00 -30 % 705,60 2%
VS BUONO N.MALO0833 0 2%
KIT COMPRESSO. CITAO UT 2005 5865 2 826,196 1.652,39 2%




Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IvA
VS BUONQO N.MAQD00830 0 2%
SENSORE CONTATTO KM CITARO 8971 4 331,00 -30 % 926,80 22 %
VS BUONO N.MADDCS14 0 2%
SUPPQRTO SERB.CITARO 2008 2 257,00 30 % 359,80 2%
 Linea Id Documento - Data 1 Num ltem | Dati Contratto _ cup i [ [
GARA 132019 20200504 7929107A15
Fﬁi&i Riepilogo = -~ - T 5 wj
Natura/Esigibilitd IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione del pagamenti) 22% 5.423,99 1,193,28
Dati pagamento
. Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Itituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 5.423,98
Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Invio: 000B5
Versione Style 2.8.1
| bl 8 i ""'”"'1.
) o~
0 L ALLES {
NI~ = ca s SRR SRS e e

| DATADLES

-

sousyrl 8. SET, 2000 §




M '

FATTURAELETTRONICA

1d SDI:3589268089 Data SDI: 04/09/2020 05:23
Formato Trasmissione: FPR12

CAR-BUS s

via Letilta, 5

70123 - Bari- BA-IT
P.IVA: TD4973360722

Regime fiscale: RF01 {Regime crdinaria)

AMAT, S.p.A AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
T410C - Taranto - TA-TT

Coed. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKIPTT

Natura Documento _ Numero -

Importo Totale

Fattura 213/DIF

2020-08-31 EUR 6.617,27

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 897 Data DDT 2020-08-05
—

DOT 898 Data DDT 2020-08-05
.

DDT 916 Data DDT 2020-08-11
T

DDT 917 Data DOT 2020-08-11
—

DDT 915 Data DDT 2020-08-11
—

DDT 918 Data DDT 2020-08-12

e sy

Detiaglio Tinee Fattura

_ Descrizione . " Pr. Unitario . ;__Pr; Totale

VS BUONO N.MACODS 14 [ 2%
CENTRALINA AC/CITARO 6787 1 \} 1.340,00 -30 % 938,00 22%
VS BUONO N.MACO0805 0y 2%
SPRAY ANTIR,SVITOL C200 36 \V 18,50 30 % 300,60 2%
TROMBA 12/24/ CITYTOUR/CITIHEU 7084 10 \J 64,40 30 % 450,80 2%

I
VS BUCNG N.MAD00823 0 —a 2% i
PARAUTO CANT. POST DX CITARO 6379 3 \/ L 336,00 -30 % 705,60 2%

|

VS BUCNG N.MACD0833 0~ 22%
KIT COMPRESSO. CITAO UT 2005 5865 2 J 876,186 1.652,39 2%




v

ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delih. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA ["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 dali contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

[Data scadenza pagamento

Data 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
Conferimento del .........ccooviiieceneee . Prot.....cococeiiiiviines
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA,




R e Descrizione. _ Q,?é Pr..Unitario Sc./Magg. Pr._ Totale WA
VS.BUONO N.MAD00830 0~ 2% E
SENSORE CONTATTO KM CITARO 8971 a4 \/ [ 331,00 30 % 926,80 22%
!
VS BUONO N.MAD00814 0 E 2% }
SUPPCRTO SERB,CITARD 2008 2 \] ! 257,00 30% 359,80 2% |
| |
Linea | id Documento | Data | Numltem | Dati Contratio cup cIG
GARA 13/2019 20200504 7929107A15

' Natura/Esigibilith [VA - Al IVA " Imponibile . « Imposta-,
T e By KIRRIECE SN L e L s K 2wl Lo
S (scissione dei pagamenti) 22% 5.423,99 1,193.28

Condizioni Pagameito * ) . Modaliié ; . ‘Data Scadenza Importg " Itituto IBANV S
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 5.423,98

Dati Trasmittente: [T04973360722 - Progressivo lnvio: 000B5

Versione Style 2.8,1

+

| B

;A TR TRE

-



UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

~ UFFICIO FERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Delib. C.A. n° Q6 del OB’/{OI?/O 14

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA

Data scadenza pagamento ?)l ’ /fO I ZD ZO

CADRBTTO AL RISCONTRO

70

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP_YRITA' CONTRATTI
upervisione A

. Contr. Rep. n. del
DATA T [
¢ orT, i 1.
4 \OZ5ee | |Delib. C.A. n. del
£ ( o ™

Delib: C.A. n. del

UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE
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’ : per supervisione
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DATA

-1 00
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UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

Data 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:

Conferimento del

IL CAPQ UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA

FIRMA
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ClLG.

7929107A15
7929107A15
7929107A15
7929107415
7925107A15
F929107A15
T929107A15

ditte

CAR-BUS SR.L
CAR-BUS SR.L.
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L.

DATA

REG.
26/08/2020
07/08/2020
07/08/2020
13/08/2020
13/08/2020
13/08/2020
07/08/2020

DATA DOC,

12/08/20
05/08/20
05/08/20
11/08/20
11/08/20
11/08/20
05/08/20

bDT

918
897
898
915
a7
916

CORD.N.

MA0ODB14
MACO0814
MADCOBOS
MADQ0330
MAQD0833
MADD0823
MADQ0805

N. ART.

00008504
00006787

000CE97),
00005865
Q0006379
00007034

DESCR.

SUPPORTO

CENTRALINA TRATTAMENTO ARIA
SPRAY ANTIRUGGINE.- SVITQL
SENSORE CONTATTO

KIT COMPRESSORE

PARAURTO POST. DX

TROMBA 24VOLT/500+

Val. Unit.

15,5
331
1180,28
336
644

Imp.Scento
€154,20
€402,00
€16740
£397,20
€£70817
€302,40
€19320

Imponibile
€ 359,80
€938,00
€390,60
€926,80

€1.652,39
€705,60
€450,80

€5.42399

Totale

£438,96
€1.144,36
€476,53
€1.130,70
€2,01592
€860,83
€549,08

€6.517,28

Pert. Sconta

Fatt. n.

213/0F
213/D1F
213/DiF
213/DIF
213/DIF
213/DF
213/0(F

Data Fattura

31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020

. B

-



Id SDI:358926802¢ Data SDI: 04/09/2020 05:23
Formato Trasmissione: FPR12

CAR-BUS sl

via Latilla, 5 ~
70123 - Bari- BA-1T

P.IVA: [TO4973360722

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

AMA.T, S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA- IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufiicio: SWKJPTT

ot A
- Natura Documento Numero Data | Importo Totale
Faftura 214/DIF 2020-08-31 EUR 8.395,70

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 919 Data DDT 2020-08-12

DDT 920 Data DDT 2020-08-12

DDT 921 Data DDT 2020-08-12

DDT 922 Data DDT 2020-08-24

DDT 923 Data DDT 2020-08-24

DDT 924 Deta DDT 2020-08-24

DDT 925 Data DDT 2020-08-24

. Dettaglio linee Fattura -

Descrizione Q.ta Pr. Unitario SQIMagg; . _ Pf. 'fotgle i VA |
VS BUONO N.MAQ00838 L 0 22%
KIT ADESIVO BETASIL 1498 AREEE 20 61,00 55 % 549,00 2%
VS BUONO N.MA000840 0 2%
KIT SFERA SNODO SOSP.M231/EUROP/HEULI 3476 7 48,5325 339,73 2%
FUSO A SNODO DX 4579 1 1.113,9795 141398 | 2%
VS BUONO N.MAQ00841 0 2%
PINZA FRENO ANT.DXBREMBO 5360.22 3088 1 779,3415 779,34 22%
PINZA FRENO ANT.SX BREMBO 5360.12 3089 1 808,1685 808,17 2%
VS BUONO N.MAOO0855 0 2%
MOLLA ARIA POST.GX137 6533 3 §17,3245 185197 | 2%




Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
VS BUONG N.MAQQ0872 0 2%
DEVIATORE GUIDA ME/IV/MB 2102 2 89,3385 178,68 2%
VS BUONO N.MAQQD873 0 22 %
INNESTO RAPIDO D 6 1166 30 8,00 32% 163,20 2%
RACCORDO ORIEN RAPIDO D10 964115 RRA4054 30 9,30 32 % 189,72 2%
VS BUONO N.MAQ00884 0 22%
VENTILATORE HEULIEZ/REN 6337 6 ,149,5755 897,45 2%
MANICOTTO GOM.3546 4001.50 5 37,3365 186,68 22%
MANICOTTO A GOM. 1304 5 24,759 123,80 22%
Linea Id Documento Data Num ltem - Dati Contratto “CUP ClG
GARA 13/2019 20200504 79291280C3
| Dati Riepilogo T
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 6.881,72 1,513.98
I Dati pagamento e -
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto ' IRAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 6.881,73
Dati Tras mittente: [TO4973360722 - Progressivo Invio: 000B4
Versione Style 2.8,1
T
e e LK
RSy T R “"""'"‘""'“‘
= ) 0 SET. 1000 ¢

-1



Id SD1.3589268020 Data SDI: 04/09/2020 05:23
Formato Trasmissione: FPR12

stinataiio’
CAR-BUS =] ANM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA’ AREA TARANTO
via Latilla, 5 VIA CESARE BATHISTI, 657
70123 - Bai- BA-IT 74100 - Taranfo- TA-IT

P.IVA: MO4973360722

Ced. Fiscale: 00146330733
; Regime fiscale: RF01 (Regime erdinario) Codice Ufficio: BWKJPTT

 Natura Documento Numero . | | Data - ) ‘ ' .. | importo Totale

€.

i Fattura 214/DIF 2020-08-31 EUR 8.395,70

 Dati ordine aléquisto‘ st

R

Dati DDT -~

DDT 919 Data DOT 2020-08-12

COT 920 Data DDT 2020-08-12
—

COT921 Data DDT 2020-08-12

DOT922 Data DDT 2020-08-24

DDT 923 Datz DDT 2020-08-24
———

DDT 924 Deta DOT 2020-08-24 5

DDT 925 Data DDT 2020-08-24
n—

o R Pesér_i;ioné .l . _.“ ST Qo | Pr.Unitario | - -Sc..fl.',flai:’jg.- . Pr. Totale | IVA
VS BUONO N.MAD00838 ‘ 0 o 2%
KIT ADESIVO BETASIL 1498 e 20 \/ 61,00 -85 % 546,00 22 %
V8 BUONO N.MAQD0B40 0— 2%
KIT SFERA SNODO SOSP.M231/EUROP/HEULI 3476 7 '\.{ 48,5325 339,73 2%
FUSO A SNCDO DX 4579 1 J 1.113,9785 1.113,88 22 %
VS BUONO N.MAOCOB41 = 0— 2%
| PINZA FRENO ANT.DX BREMBO 5360.22 3083 1 \./ 79,3416 779,34 2%
PINZA FRENO ANT.SX BREMBO 5360.12 3089 1 \/ 808,1685 808,17 22 %
VS BUONO N.MAQO08E5 0 —~ 2%
MOLLA ARIA POST.GX137 6533 3 \‘I 517,3245 1.551,97 22%




v

ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
ers ision
Determ. AD.n® del B per supervisione
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. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
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 TECNICOQ
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPQ AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSAEILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimento del ..

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA

FIRMA




Descrizione . Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
VS BUOND N.MAD00S72 0— 22%
DEVIATORE GUIDA ME/IVIMB 2109 2 V 89,3385 178,68 2%
VS BUONO N.MAQC0S73 T o— 22%
INNESTO RAPIDO D 6 1166 a0 \V/ 8,00 32% 163,20 2%
RACCORDC ORIEN RAPIDO D10 964115 RRA4DS4 0y/ 9,30 32% 189,72 229
VS BUONO N.MAQD0BS4 N e 22%
VENTILATORE HEULIEZ/REN 6337 6N | 149575 897,45 2%
MANICOTTO GCM.3546 4001.50 5\/ 37,3365 186,68 2%
MANICOTTO A GOM. 1304 5 \V 24,759 123,80 2%

‘Linea *, |ldDocumento ‘ |[Data  {Numitem | Dati Conttto = - leup o
GARA 13/2018 2020-05-04 79291269C3

Natura/Esigibiita VA ‘ o ' Al IVA . lmponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) 22 % 6.881,72 1,513.98

Condizioni Pagamento ‘Modalita .  Data Scadenza Ifnporto © stituto ' IBAN

Benifico i 2020-10-31 EUR 6.881,73

i

1

l

Pagamento completo I
1

|

Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Invic: 000B4

Versione Style 2.8.1




v iI1§sTI

Ay

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® © del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D.n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° Q6 del @8 //‘OI 2018
Data scadenza pagamento 51 } /{O / ?/Oa
DATA TRDRE|TO AL RISCONTRO T UFFICIO MAGAZZING
12001 ZBZU verlfica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP/ONITA' CONTRATTI
gf supervisione Contr. Rep. n. del
DAY 011, WS [
T
i / e O Delib. C.A. n. del
| 4
Delib. C.A. n, del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
|

CATA 0 FIRMA DEL RESPPN IL RESP. UNITA' TECNICA

0ol == | per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILIT, HE BILANCIO
per supervisio

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

LU0 | ED e,

N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dafi tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ...............ccoeneiin... Prot...cvr e

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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} materiale
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PR ‘zu
r k Vna La%ﬂla n.5,' ’?0] 00 - B&Rﬁ
Tel.. 080 5233477 Tel./Fax: 080 5231377
Plva. 04973560722

i

Destinatarm ‘ _ Cliente 1 ] )
AMAT. S.pA. .

AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO o

VIA CESARE BATTISTI i _ ; 657
74100 Taranto .. .. < St 0 Tt TJAC
Tel.: 0997356220 § i . i,
( Codice ﬁs‘ca;z)f e Rﬁgp: .:' ‘ ,‘:Eérii:fiiilVA Vi Tipo ducumento g g w,“ . Data ;iocumeﬁt:);:i‘ fj'_ ‘ ‘Ng;m'erb édiumeri‘to e Pag-.' R
Lgm 16330773 - |iTo0146330733 : _DOCUMENTO DI TRASPORTO ™« | 24/08/2020-°| 924 . -' - | A )
( Pagament , 7 Banca appoggio T : : o - S 7 » Causale trasporto ' \
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" Codice 'ﬁ.scsnle

. T
s ean"“
i

@01 46330733

REE7421308711
REE7409996154 - .
REE7409992914

AMAT S.pa, -MAGAZZINORICAMBI
i in carico
O e (O 26 de 21/O42006)
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Trasporto a cura Aspetto def beni Porto Colli Peso Data e ora fnizio trasporto
‘\Destinatario AVISTA Franco 16 24/08/2020
Vettore; )
Mote:  1269C3 )
Pt
Ny v —_
Firma vettore Firma del cghflucente L Firma del def}inatatio
L3
L
A fe '
y b




ClG.

79251265C3
79291265C3
79291265C3
79251265C3
7929]1265C3
79261265C3
79251269C3
79291269C3
79291269C3
79251269C3
79291265C3
7929126903

ditte

CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR:BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS 5.R.L.
CAR-BUS S.RL
CAR-BUS S.R.L

DATA
REG.
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
13/08/2020
13/08/2020
13/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
13/08/2020
26/08/2020
13/08/2020
26/08/2020

DATA DOC.

24/08/20
24/08/20
24/08/20
12/08/20
12/08/20
12/08/20
2afo8/20
24/08/20
12/08/20
24/08/20
12/08/20
24/08/20

bDoT

925
925
925
919
920
920
923
922
921
924
921
924

ORD.N.

MA0OC2E4
MAQOCSES
MADOOSES
MAOOCE38
MADOC240
MADDC340
MADOD372
MADOCE65
MADOC241
MADOGETS
MADCO841
MAQ00273

N, ART,

00003546
00001304

00001498
00004579
00003476
00002109
00006533
00403088
00001166
00003089
00564115

DESCR,

MANICCTTO
MANICOTTO
VENTILATORE

KIT ADESIVC

FUSO A SNOTO

SFERA SNODOQ
DEVIATORE GUIDA
MOLLA POSTERIORE
PINZA FRENC (A DISCO
INNESTO RAPIDO DA 6
PINZA FRENO [A DISCO
RACCORDO ORIENTABILE

Val, Unit.
82,97
55,02
332,39
61
247551
107,85
108,53
1149,61
173187
8
179593
9,3

Imp.Sconto
€228,17
€151,31

€1.495.89
€671,00

€1.361,53
€415,22
€218,38

€1.896,86
£95253

€76,80
€987,76
€89,28

Imponibile
€186,68
€123,80
€£897,45
€549,00

€1.11358
€339,73
€178,68

€1551,97
€779,34
€163,20
€808,17
€189,72

€6.881,72

Totale

€227,75
€151,04
€1.094,89
€669,78
€1.359,06
€£414,47
£217,99
€1.893,40
€950,79
€155,10
€985,97
€231,46

€8.395,70

Pere, Sconta

Fatt. n.

214/D1F
214/DIF
214/DIF
214/DIF
214/DIF
213/DIF
214/DIF
214/DIF
214/DIF
214/DIF
214/DIF
214/DIF

Data Fattura =

31/08/2020 ,
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 3589267934 Data SDI: 0470972020 05:23
Formato Trasmissione: FPR12
 Nittente e ta L
CAR-BUS = ', AMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 VIA CESARE BATTIST], 657

70123 - Bari - BA- T,
P.IVA: [T04973360722"

~

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

74100 - Taranto - TA- [T

Cod, Fiscale; 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati Fq_ltura
Natura Decumento | Numero Data | o Importo T.'otale
Fattura . | 216/DIF 2020-08-31 EUR 6.329,73
Dati ordine acquisto
Dati DDT
DDT 931 Data DDT 2020-08-24
DDT 932 Data DOT 2520-08-24
DDT 933 Data DOT 2020-08-24
DDT 934 Data COT 2020-08-24
DDT 935 Data CDT 2020-08-24
DDT 936 Data DDT 2020-08-24
" WA,
! Dettaglio linee Fattura At aba T -

| Descrizione | Qta | Pr..Uniﬁrio ' Sc.ln.nag.g. Pr, Totéle ) IW;'\-
VS BUONO N.MAQGO0885 0 2%
TERMINALE D10 KRA7306 1365 10 3,8655 38,66 2%
SOFFIETTO ARIA 207156 4894 4 615,00 -55% 1.107,00 2%
SOFFIETTO ARIA 940/33 5983 4 685,00 55 % 1.233,00 2%
VALVOLA NON RIT.A VIE K019909 1496 4 95,2065 380,83 2%
VS BUCNO N.MAQC0848 0 22%
RADIATORE CITY 6808 1 625,4245 525,42 2%
VS BUONG N.MAQO00B28 0 2%
SEDILE AUTISTA REN'HEULIEZ 6269 1 1.463,0625 1.463,06 2%
VS BUONO N.MA000822 0 2%




Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale VA
TUBO RAFFREDDAM GX137 8369 2 90,4128 180,83 2%
VS BUONO N.MADO0824 0 2%
MANICOTTO ACQLIA 8809 3 75,00 55 % 101,25 2%
VS BUCNO N.MAQ0Q819 0 2%
TUBO OLECDIN.HEULIEZ/REN 1 158,256 158,26 2%
Linea Id Documento Data Nuam Itetn Dati Contratto 1 CUP e lc]
GARA 132019 20200504 79291269C3
 Datf Riepiloge . . RN i
- Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 5.188,30 1,141.43
. Dafi pagamento - TTEETT - o
Condizioni Pagamento Modalitd Data Scadenza Importo lstituto IBAN
Pagamento completo ’
Bonifico 2020-10-31 EUR 5.188,30
Dati Trasmittente: ITO4973360722 - Pragressivo nvio; CO0B2
Versione Style 2.8.1
e T
yCIT™ ;h‘i ?‘:‘I’.\ 42_&,_._‘{;_.2_.(. 1
(NN TR A e e
el i
e o rEmsR0 0 SEL I )

.Li..-‘-w-*""‘"_"‘_-




Id SDI:3589267934 Data SDI: 04/09/2020 05:23
Formato Trasmissione: FPR12

TR

CAR-BUS =i AM.AT. S.p.A. AZIENDA MORBILITA' AREA TARANTO

via Latilia, & : VIA CESARE BATTISTI, 857
70123 - Bari - BA- 1T 74100 - Taranto - TA- IT

P.IVA: [T04973360722

Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT

Natura Documento 1 Numero - ) . .| Data . : | Jmporto Totale

Fattura 216/DIF 2020-08-31 EUR 6.329,73

Datiordine acquisto ~ - 070 T U

DAiDDT. .. e

DDT 931 Data DDT 2020-08-24
N——

DDT 932 Data DOT 2020-08-24
_=

DDT 933 Data DDT 2020-08-24
Ny

DDT @34 Data DDT 2020-08-24

bDT. 935 Data DOT 2020-08-24

DOT936 Data DOT 2020-08-24 :

o _ Desrizione T "R pUQm | CPnUnitario | Sc/Magg. | Pr.Tole | IVA-
V3 BUONG N.MADO0S85 0 22%

| TERMINALE D10 KRA7306 1385 10 \/ 3,8655 38,66 2%
SOFFIETTO ARIA 207156 4894 4N/ 615,00 55 % 1.107,00 2%
SOFFIETTO ARIA 940/33 5983 4 \/ 685,00 -55 % 1.233,00 2%
VALVOLA NON RIT.A VIE K08909 1495 4 \l 95,2085 380,83 2%
VS BUONO N.MAQD0848 0=~ 2%
1 RADIATORE CITY 6808 1 \Y 5254245 525,42 2%
VS BUONO N.MAO00828 O, 2%
SEDILE AUTISTA REN'HEULIEZ 6269 1 \/ 1.463,0625 1.483,08 2%
VS BUONO N.MACQ0829 l 00— 2%




vV IS§TI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
| IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n"® del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Dellb. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta IDATA FIRMA DEL RESPONSARILE
DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
I RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA® TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ......ccocovvviviieiennienen . Prot...cvieiin i

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




Descrizione ‘Qta Pr. Unifario Sc./Magg. Pr.Totale ; VA
TUBO RAFFREDDAM GX137 8969 2 \/ 90,4128 180,83 2%
VS BUONO N.MADC0824 0~ 2%
MANICOTTO ACQUA 6809 3 \/ ) 75,00 -85% 101,25 22%
V3 BUONO N.MAQOQ0819 0 -—7 22%
TUBO OLECDIN.HEULIEZ/REN 1 v 158,256 158,26 2%
Linea 1d Documento Data Num ltem Dati Contratto cup {6
GARA 13/2019 2020-05-04 79291269C3

' Natura/Esigibilita IVA |

S

.~ ALIVA

. imponibile’

" lmposta -

S (scissione dei pagamenti)

22 %

5.188,30

1,141.43

- Condizioni Pagamento ‘Modalita :
e N \ i

i Data‘Scadenzé

~ Importo

Istato, | 1BAN

Pagamento completo

Bonifico

2020-10-31

EUR 5.188,30

Dati Trasmitlente: IT04973360722 - Progressivo Invio: D00B2

Versione Style 2.8.1

U ’--v«

eV 3



vV IS§TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condmone ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del \
IL. RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
peliv. c.Ane K det OF / Ao [ 204
Data scadenza pagamento /
2 | 4o | 2020 _
DATA L\ADRBTTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
1207 2020 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNFTA' CONTRATTI
P /@ewisione Contr. Rep. n. del
DATA FIR
13 OTT, 2020 el i A vz |Delib. C.A. n. del
[ (e —
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

verifica visite di accertamento sanitario del personale

data scadenza di pagamento presunta // DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABI IL RESP. UNITA' TECNICA
00 St 20 per supervisione
< IL RESP. UNITA' CONTABILITA' & Bl kfmo [PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA F[RM?E E

\_/’

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

Data 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:

Conferimento del

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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| RIMESSA DIRETTA60 GG, ©

V5 BUONO N.MAG0DBES
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materiale conforme 25/903/292)

Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Colli Peso Data e ora inizio trasporte
Destinatario AVISTA Franco 22 24/08/2020
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( Note: 12693 l
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e T : “Cliente ; 1 )
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AZIENDA MOBILITA"AREA TARANTO
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Tel.: 0997356220 74100 s R A )
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Trasporto a cura Aspetto dei beni Parto Collf Peso Data e ora inizio trasparto
Destinatario AVISTA Franco 1 24/08/2020

(—ﬁ

Vettore:

Nate: 1269C3

N
)

e

ra X -

Firma vettore ( d“ irma del condhifeente U Firmg del destinatafic
L] LY
L * L l/’ l

\__/\_/d\_/
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o et g e e owis

mmfvim ﬁmﬁ%ﬁm AUFOBU

Tel.: 0997356220

4

*  Codice fiscale’

(00146330733

. VS'BUONO N.MAOODS28 . -

REE7421584621 . SEDILE AUTISTA REN/HEULIEZ 6269 SP

~ -
&
AMAT Sp.a. - MAGAZZINO RICAMBI
) Conformitd detle foritia, eccettarione e presa in carico
‘ L i m;el n:‘mnalc {Ods n™26 del 21/04/2006)

(‘mi.v.iﬂ!wmwml
o SR F

Presa in carico
vtttk conforme alfendinel L2 2 LML ot

Trasporto a cura Aspetto def beni Porto Colli Peso . _Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco ‘ 1 24/08/2020
Vettore:

)

Note:  1269C3 A

Firma vettore Firma del condlicente /V] Firma del destinatario

TN
)
X
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Trasporto a cura Aspetto dei bent Porto Collf Peso Data e ora inizio trasporto

Destinatario AVISTA Franco 2 24/08/2020
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Trasporto a cura Asp;-!tto def beni Perto Colli Peso Data e ora inizio trasporto
\Destinatario AVISTA Franco 3 24/08/2020
(Vettnre: )
( Note:  1269C3 )
Fal TN "
Firma vettore @\. irma. del wn’te w\ Firma det festinatario ‘
’
* . L e/ll /‘ ,

(} L4



~p ’
LI . - 3 - s et o £ 0y ot il o (1 e
CE s bt s sy e T FE AN TEE A A e s A R T R
5

Vla Latiiia n.5 70100 E&Ri
’iél.. 980 5253&?7 Tel./Fax: 080 52313??
B . . Plva: 04973560722

2

’ il Ca‘a‘busClnbem.it o
ﬁi‘l{ial!‘ﬂ" DI mm:zzaegww
i A CCM ﬁ&m 38121& -
Destinatarm - . ~ Cliente 1 -
A M.A.T, S p. A .
AZIENDA M.BILITA' AREA TARANTO .
VIA:CESARE BATTISTI e _ . 657
Tel.: 0997356220 741 9. Taranto s .l-.; Y ")
i '“Codice: ﬁ;S(:‘.’x‘.!le :fij':. _: ‘Ra_E;W ‘ i’aﬁita]VA o a Num&fﬁdccﬂmenm o 'r Pag..’ ,:, ; \
o1a6330733 -  “Jiroot46330733 T 936 ' S, J
(" Pa o . B e Banca’apr’@éiO . . T - ” K ) .t; - Cau-salc'traspprio ’ 7 w
RIMESSA DIRETTA 60 GG.  |BaNcODINAPOLL T F o T . | VENDITA

VS BUOND N.MAG00819 e :
REE5010114829 TUBO OLEODIN.HEULIEZ/REN ~ ** - = "o o . ﬂ1 00:\_/

MAT S.p.8. -

it delia fornitura,
c; lmatcn ale (Ods ¥

{tazione & Pres
ag;% ge'l 21/04/20 006)

Cnnfamilm'ac«:mazmne
matesiale

t  Presaincarico
malgna'[e C,OIlfOTme

Trasporto a cura Aspetto dei benf Porto Colll Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 1 24/08/2020
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Vettore:
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Note:  1269(C3
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ClG.

7929126903
79291269C3
7925126903
79291269C3
79291269C3
7929126303
7929126303
7929126903
7929126903

ditte

CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.RL
CAR-BUS 5.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS SRL
CAR-BUS 5.RL
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS 5.R.L.
CAR-BUS S.RL.

DATA

REG.
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
01/09/2020

DATA DOC.

24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20

oDT

931
531
831
931
935
932
934
536
533

CRD.N.

MAD0O885
MAQD0885
MAQDOBBS
MAQQQ835
MADO0B24
MAQDOB48
MAQO00829
MADOOB1S
MADBOB28

N. ART.

00004854
00005983
00001496
00001365
00006309
00006808
00008969
00005827
00006269

DESCR.

SOFFIETTO

SOFFIETTO

VALVOLA NON RITORNO
TERMINALE

MANICOTTO

ER RADIATORE

TUBO RAFFREDDAMENTO
TUBO OLIC IDRAULICO
SECILE GUIDATORE

Val. Unit.
615
685
21157
859
75
1167,61
132,95
351,68
3251,25

Imp.Sconto
€1.353,00
€1507,00
€465,45
€47,25
€123,75
€642,19
€85,00
€193,42
€1.788,19

Imponibile
€1.107,00
€1.233,00
€380,33
€33,66
€101,25
£52542
€180,83
€158,26
€1.463,06

€5.188,31

Totale

€1,350,54

€1.504,26
€464,61
€47,17
£12353
€641,01
€220,61
€193,08

€1.784,93

€6.328,74

Pere. Sconte

Fatt. n.

216/DIF
216/DIF
216/DIF
216/DIF
216/DIF
216/PIF
216/DIF
216/DIF
216/DIF

Data Fattura ,

31/08/2020
31/08/2020
31/08/2520
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
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FATTURAELETTRONICA Id SDI:3589267859 Data SDI: 04/09/2020 05:23
Formato Trasmissione: FPR12
Witerte “Desinatario - f T
CAR-BUS sl CAMAT. S, ;':.A. AZENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 V|A CESARE BATTIST], 657

70123 - Bari - BA-IT
P.IVA: [T04973360722

Regime fiscale: RFO1 {Regime ordinario)

74100 - Taranto - TA- IT

Cod. Fiscele; 00146330733
Codice Uiiicio: SWKJIPTT

i’"’ﬁaTtT'FE&EFa__ T T
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 212/DIF 2020-08-31 FUR 3.666,47
Dati ordine acquisto
IRAR
Dati DDT Sio
DDT 912 Data DDT 2020-08-11
DDT 913 Data DOT 2020-08-11
DDT 914 Data DDT 2020-08-11
| Dettaglio linee Fattura

Descrizione Quta Pr. Unitario 7 Sc./Magy. Pr, Totale IVA
VS BUONO N.MAQQ0827 0 22%
SENSORE TACHIGRAFO KITAS HEULIEZ 4 245,00 =58 % 401,80 22%
VS BUONO N.MAQC0832 0 2%
SENSORE ATTUATORE TURB. CITYTCUR 3 615,00 £59% 756,45 2%
VS BUONO N.MACQ0B36 o] 22 %
CUSCINETTO MOZANT,. FLANG.3462 1 865,00 59 % 354,65 2%
ATTUATORE/TURBINA CITYTOUR 2 1.820,00 59 % 1.492,40 2%
Linea Id Documento Data Num Iltemn Dati Contratio CcUp clG

GARA 1372019 20200504 7929157354,

Dati Riepilogo

-




Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 3.005,30 661.17
s Dati pagamento T - e - o
Condizioni Paga;ménto Madélité Pata Scadenza Importo .lstituto {BAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 3.005,30

Dati Trasmittente: [T04973360722 - Progressivo Invo: 000B1

Versione Style 2.8.1
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FATTURAELETTRONICA

Id. SDI:3589267859 Data SDI: 04/09/2020 05:23

o i nt

adtinatdrio

> Wi

Formato Trasmissione: FPR12

CAR-BUS =1
via Latilla, 5

70123 - Bari - BA-IT
P.IVA: TT04973360722

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

AM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
V1A CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA-IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Uficio: SWICIPTT

G

Natura Docuriiento

Numero

Data " Importo Totale

Fattura 212/DIF

2020-08-31

EUR 3.666,47

Dati ordine acquisto

pati DDT

DDT 812 Data COT 2020-08-11

DOT 813 Data DDT 2020-08-11

DDT 914 Data DDT 2020-08-11

Descrizione ' Qta Pr. Unitario | Sc/Magdg. | . Pr. Totale VA i
VS BUONO N.MAQQ0B27 0 22%
SENSORE TACHIGRAFO KITAS HEULIEZ 45/ 24500 -59 % 401,80 22%
VS BUONO N.MACC0832 0 — ! 2%
SENSCRE ATTUATORE TURB. CITYTOUR 3 \/ 615,00 59 % 756,45 2%
VS BUONO N.MADDOB38 0— 2%
CUSCINETTO MOZANT,. FLANG.3462 1 \/l 865,00 59 % 34,65 2%
ATTUATORE/TURBINA CITYTOUR 2 \J 1.820,00 -59 % 1.492,40 2%
Linea Id Documento Data Num ltem Dati Contratto Cup cIG !

GARA 1312019 20200504 79215735A




v

s T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
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. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. G.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
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 perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data 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
Conferimento del ...cocoee v, | ()
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




[ o
Natura/Esigibilita IVA ) Al IVA ; Imponibile
S (scissione dei pagamenti) 22% !

3.005,30

Coendizioni Pagamento Modalita Data Scadenzal Importo

Pagarento completo

Bonifico 2020-10-31 EUR 3.005,30

Dati Trasmittente: [MT04973360722 - Progressivo Invio: 0C0B1

Versione Style 2.8.1
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VI 8T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Delib. C.A. n° QG de]@S//{O/ZOH

Contr, Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv, n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stpsrvistone

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento 3| .//(O /(2;‘)20

DATA CADDETTO AL RISCONTRO
12 07T, 2020 %

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

4

IL RESRUNIFA' CONTRATTI
er gupervisione Contr. Rep. n. del
DAJA S JFI
TE0TT, 2010 |
R o o4 _ - Delib. C.A. n. del
7 /¢
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

[

DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE

FIRMA DEL RES[‘ON

10 s

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

Lo L* 4
IL RESP. UNITA' CONTABILIFA' E BJLANCIO
per supervisiene

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

pLLi (o | (PON T

N -

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPQ AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

[L RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ..........oocoveerevininenns Prot....covieienrieans

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

DATA FIRMA
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BiCﬁHBi ﬂCCBSSORI iiﬁ’i’() B!IS i‘mﬂﬂﬁﬁtl E{S ST’ERE« ) e ’
- Ry Via Lai:ﬁia n.s 70100 BARi
i Te!.. 080 5233477 Tel.JFax: 080 5231377
P‘lva' 049?5560722
3 }l?:astmatario . T Cliente R
AMAT SpA L -
’AZIENDA MOBILITA AREA TARANTO L
VACESAREBATTISTI - * 657
74100 : °Taranto :_ T T r
Tel,: 0997356220 o S <o o e )
(- cdereie | T U oo domentd: ¢ h e Dot documents |+ Numero documento’ | ‘Pagi, 7o, )
Pagamento NCa appoggio . . ) . T . ‘4 f . [Causale trasporto’ .’ s
\RIMESSA DIRETTA 60 GG. BANCO DI NAPOLI : | VENDITA -
VS BUONO N.MA0008Z7 R - sp
ZF 0501221587 SENSORE TACHIGRAFO KITAS HEULIEZ =, . = V4,00 5P

milataccatiazion®
materiale

Confal

ieo
presainca!
matariate confor™®

Trasporto a cura Aspetto dei beni Perto Colti Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 4 11/08/2020
(Vetturr—.- )
yid
[ Note:  15735A / /’ )
[ Firma vettore Firma del conduc% {(/ Ff?lel dW j
. \ /3
ﬂ / L



Rﬁ(‘x.l?il’. bl BARI'ZZ?SEQ?}Q?
‘ &Bi 3812 14

- n e . 1‘1 “ \
AZ!ENDAMOBILITA AREATARANT@ Bre S
VIA CESARE: BA'[TISTI L, 657
vy J . a”‘"TA.
Tel.: 0997356220 o D e )
[ Cudiéefi;;le'.’. i T pania ;ﬁ« Ty “Tipo docurienta - Numero documento. Pag. o )
S i b 2, i R N PR
@0146330733 1T00146330?33 " DOCUMENTO DI TRASPORTO -913 1 ”
" pagamento - Y Ba“caapposgw PR LT TR 5 Causale‘msionn e !\
- RIMESSA DIRETTA 60,GGiiv: -+ * NENDITA 7+

ZF 0501298666

V5 BUONO N. MA00083

BANCO DI NAPQLI ;

SENSORE A'I'I'UATORE TURB CITYTOUR

AMAT S.p.a. - MAGAZZINO RICAMBI

Conformita della fornitura, accettazione e pre€a in carico
del materiale (Ods n°26 del 21/64/2006)

1=y
Conformiti/acoettazions Data Fima

matedale

Presa in carico / ( F
2
|_C

materiale confom?f\ | 37{;;(’/%0
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Trasporto a cura Aspetto del beni Porto Colli Peso Data e ora inlzio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 3 11/08/2020
(Veuore
Fl
£
(oo / [
[ Firma vettere Firma del con%efrte F17Ael W
&/

//
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mcmﬂm ACCESSORI AUTO-BUS, NAZIONALY ED ESTERE

S5
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Vna latliia n.5 78100 Eﬁm

Tel.. 030 52334’?’? Tel./Fax: 080 5231377 .
Plva‘ 04973360722

L L a

Maii' carbus@iibem.lt

_RE(MMP‘ §)l ﬁf&ﬁi 22369?}93’
R E.éi. CCI&}% }iﬁm 381214

g 'Destlnatarlu i Cliente . 1 )
AMAT S.pA. ’
AZIENDA MOBILITA" AREA TARANTO
VIACESAREBATTISTI -~ | 657
, Tel.: 0997356220 ?4,190 Taranto' - PR ‘IAJ
R ¢ &a_up. : ¢ Numero documento .| bag )
\a0146330733 914 - oA
Pagamento ' Banca appoggio . Lo | Causale trasporto - B
BANCO DI NaPOLI © * L. - R - VEND]TA f N . .

RIMESSA DIRETI'A 60 GG.

VS BUONO N.MAQ00836
CUSCINETTO MOZ.ANT,. FLANG. 3462
Gy  ATTUATORE/TURBINA CITYTOUR =

ZF 0750116467 W
ZF 0501328597

{ materiale conforme

List lﬂD £ N('tf()

B o
(] R
[=]
(%3
vl

ot e

- MAGAZZIN
Conformita delly f‘onururd nwc:\‘n 76 0 R!CAMBI
del materigle {Qds n°26 dey !

Cunf‘unnil:Vacccmzmnc
materiale

e presa in CﬂrICO
04/2006)

Presa i carico

Trasporto a cura Aspetto del benl Porto Colli Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 2 11/08/2020
Vettore: y )
( / s
Fi ri
Y
Note:  15735A /’ )
y / A
( Firma vettore Firna del conducente Firma delMestina rin/
L S~ A~

/



CLG.

792915735A
792915735A
792915735A
T92915735A

ditte

CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.RL.
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS 5.R.L.

DATA

REG.
24/08/2020
13/08/2020
13/08/2020
13/08/2020

DATA DOC.

11/08/20
11/08/20
11/08/20
11/08/20

DDT

612
914
913
914

ORD.N.

MAQ00827
MAODC836
MAQDO832
MAGDO83I6

N. ART.

00006401
00006685
00007040
0003462

DESCR.

SENSORE TACHIGRAFO KITAS
ATTUATORE SEL.

SENSORE DEL NUMERO DI GIRE
CUSGNETTO

Val, Unit.
245
1820
515
865

Imp.Sconto
€578,20
£2.147,60
€1.088,55
€510,35

Imponibile
€401,80
€149240
€756,45
€354,65

€3.005,30

Tatale Perc. Sconto

€490,20
€1.820,73

€922,87

€432,67

€3.666,47

Fatt. n.

212/DIF -

212/DIF
212/DIF
212/DIF

Data Fattura
-

31/08/3020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020




FATTURAELETTRONICA a ' 1d SDI:3589264891 Data SDI: 04/09/2020 05:23
. ' Formato Trasmissione: FPR12
™ T Desinatae i o
CAR-BUS srl AMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
va Latilla, 5 VIA CESARE BATTISTI, 657
70123 - Ban - BA-IT 74100 - Taranto - TA-IT

P.IVA: [T04973360722
Cod, Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario) Codice Ufficio: BWKJPTT

{ Dati Fattura ™~ - . B
Natura Documento " Numero Data Importo Totale
Fattura 211/DIF 2020-08-31 EUR 8.926,92

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 906 Data DDT 2020-08-06

DDT 907 Data DDT 2020-08-06

DDT 908 Data DDT 2020-08-11

DDT 909 Data DDT 2020-08-11

DDT 910 Data DDT 2020-08-11

DDT911 Data DDT 2020-08-11 byt

Fetiaglio linee Fattura - RN AP
T | | .Desé:.rizi;ne | Quta : ér. Onitério Sc.mnagg. | Pr. "fotaie EE IVA
VS BUONO N.MAQ00824 0 2%
RAD.RAFFREDDA.ARIA INTERCOOLER 6665 1 2.499,1965 2.499,20 2%
RADIATORE CITY 6808 1 525,4245 525,42 2%
V'S BUONO N.MA00024 0 . 22%
MANICOTTO ACQUA 6809 2 . 75,00 55 % 67,50 2%
VS BUCNO N.MA00O792 0 | 2%
VETRO TEMPER PORTA RE/HEULIE 5928 1 337,674 337,67 2%
VS BUGNO N.MAO00834 0 2%
ELETTROVALVOLA RENJHEUL.5936 2 525,00 55 % 472,50 2%
VS BUONO N.MAC00828 0 | 2%




Descrizione Qta Pr. Unitaric Sc./Magg. Pr. Totale VA
AMMORTIZZ POST,REN/DALLY OFF, 8968 2 415,00 55 % 373,50 2%
SEDILE FISA 231/240 2699 1 1.392,705 1.392,71 2%
SEDILE AUTISTA REN'HEULIEZ 6269 1 1.463,0625 1.483,06 2%
VS BUCNG N.MACOC0829 0 2%
TUBQ RAFFREDDAMENTO GX137 8970 2 92,7928 185,59 22 %
Linea Id Documento | Data - Num Item 1 Dafi Contratio - CUP i CIG
GARA 13/2019 2020-05-04 79291269C3
[ Dati fiepiicgo
 Natura/Esigibilita IVA . ALIVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 7.317,15 1,609.77
Dati pagamento - a P
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 202010-31 EUR 7.317,14

Dati Trasmittente: IT04973360722 -~ Progressive Invio: 000Az

Versione Style 2.8.1
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Id SDI: 3589264891 Data SDI: 04/09/2020 05:23
Formato Trasmissione: FPR12

Dastinatario

CAR-BUS =l
via Latilla, &

70123 -Bari -BA-IT
P.IVA: [T4973360722

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

AMAT. S.p.A AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTIST), 657
74100 - Taranto - TA-IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficic: BWKJIPTT

Natura Documento Numero

Data

| Importo Totale '

Fattura 2H1/DIF

2020-08-31

EUR 8.926,92

Dati ordine acquislt'o_r' .

!

DDT 906 Data DDT 2020-08-06
Hm—

DDT 907 Data DT 2020-08-06

DDT 908 Data DDT 2020-08-11
—

DDT 909 Data DDT 2020-08-11
——

DDT 910 Data DOT 2020-08-11
T

DDT 911 Data DOT 2020-08-11 s

5

[ Q@ | FrUnitado . Sc/Magg.-

BT o Desq_:"rizioqg"_‘_ Sl | Pr. Totale
V'S BUONO N.MA000824 0— 2%
RAD.RAFFREDDA.ARIA INTERCOOLER 6665 1\ | 24991965 249920 | 2%
RADIATORE CITY 6808 1 \j £25,4245 525,42 22 %
VS BUONO N.MAD00824 0~ 2%
MANICOTTO ACQUA 6809 2\/ 75,00 55 % 67,50 22%
VS BUCNO N.MAO00792 0~— 2%
VETRO TEMPER PORTA RE/HEULIE 5928 i\ | 2376744 337,67 29
VS BUONO N.MAD00B34 0 — 2%
ELETTROVALVOLA RENHEUL 5936 2 | s2s00 55 % 472,50 2%
VS BUONO NMAGQ082B 0 ~— 2%




VIsTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
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 CADDETTO AL RISCONTRO T 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

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA" TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO [PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICOQ
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ......ccceveecincenrinnnnn. Prot...cociinieeicireinans
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA

AMMORTIZZ POST,REN/DAILY OFF. 8968 2Af 415,00 55% 373,50 2%

SEDILE FISA 231/240 2699 1 \/ 1.392,705 1.382,71 2%

SEDILE AUTISTA RENHEULIEZ 6269 1V 1.463,0825 1.463,06 2%

VS BUONO N.MAODO829 0~ 2%

TUBO RAFFREDDAMENTO GX137 8970 2 Y 62,7928 185,59 2%
Linea | 'd Documento | Data . Numltem | Dati Contratto ’ cup - ClG .

GARA 13/2019 2020-05-04 79291269C3

Natura/Esigibilita IVA

. Imponibile .

‘lmposta

S (scissione dei pagamenti}

7.317,15

1,609.77

Condizioni Pagaménto ‘Wodalita -

. 'DataScadenza

Impotto

‘| Istituto’

| [BAN

Pagamento completo

Bonifico

2020-10-31

EUR7.317,14

Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Invio; 0004z

Versione Style 2,8.1
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VIISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condlznone ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Delib. C.A. n® Eté deIOS//{O/Zqu

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ, A.D. n° del Per supenvisione
DATA FIRMA

. |Pata scadenza pagamento 3} / A0 / 2920

DATA

12 07T, 2000

TTO AL RISCONTRC

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattual

IL REAP UP«ITA‘ CONTRATTI

r supervisione _ . Contr. Rep. n. del
DATA
-13 01T, 2020 NAYAN Delib. C.A. n. . del
é 4 N
Delib, C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunt7/ DATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE
DATA §Ef 070 FIRMA DEL RE PO IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
" IL RESP. UNITA' con*r)@,u/ ITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per SUpeerSane

DATA

@z_u_ [w'h FIRMA M

~—7

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento WDATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA I. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ......ccoovvveeiviniinnnnn, Prol...coviiiiiiiinn,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




Tel.: 0997356220

T

Codlce fiscale x

\Q01 46330733

REE50_10636252 S
REESO01821072 RADIATORE cmeaos

e GALZING RICAMBI

mo.ﬂw
WAL 3 D8
,, Lk ¢ presa in carico
mitura, accettagiorn
x,onfoﬂnc;té: deligrf": o (@ds 1026 et 21 14/2006)
; L Pata - Firma
E.—r;mfmz:!.'acéettazinm ‘ A
m‘mﬂe - d i "1
s Deo Firma
l Presa in carico ‘
hateriale confortae
Trasporto a cura Aspetto def beni Parto l'Zolli Pesa Data e ora {nizlo trasporto
Destinatario AVISTA Franco 2 06/08/2020
(Vettnre. j
[ Note: 12693 7 )
[ Firma vettore conducente Firma del destinataric

o




Tel.: 0997356220

[ 5 Cotties fisehie’

s

00146330733 .

_ ' VS BUONO.N.MAQ00824
REE5010422341 - MANICOTTO ACQUA 6809 - -

AMAT S.p.a.- MAGAZZING RICAMBI

Conformita defla formitura, percime

N del materiate (s v 'ﬂ:?ﬁgifgrggg)m eanco
! Conlomitiacectaziony Daty Firma

materiale /

Presa in carico y £ ;n‘a /
materiale conforme 07 ) ~
p NQ - L-\

N o

Trasporto a cura Aspetto dei benf Porto Colfi Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA ) Franco 2 06/08/2020

=T

Vettore: ’

Note:  1269C3 /”/ /

Firma vettore Fina de! conducente Firma del destinatario

N
N
\ AN SN

TN N N
N




Tel.: 0997356220

ra —
L _-Codice fisca

\00146330733

N

Pagarnenm i‘

Vs BUONONMA00079Z _ T :
RE 5001833383 { VETRO TEMPER. PORTARE/HEULIE 5028 | S e ily00 sp

AMAT S.p.a. MAGAEZIN@’MM@&

Conformisa della fornitura, accigﬁ(ﬂe e bresit in carico

del materiale {Qds n°26/el 2 /04/200(,3

Conformiti/accettazione Data
materiale

Presa in carico

lmareﬁaleconfonne ['% 08

Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto cot Peso Data @ ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 1 11/08/2020
(Vetture: )
( Note:  1269C3 / ]
- Y 2
Firma vettore Firma del condueghte Firmadeél destinafirio w
*» )

/




Tel.: 0997356220
Codies fiscale: - [ - Paﬁ:ita J\FA
o o e P:E'-zx 1 S Ee s
\00146330733. 100146330733 =" 1" . DOCY

'Pag'amento i

 RIMESSA DIRETTA 60.G
T =7

i

i
VS BUONO N:MAODDB34 -~ % i R S g
REE5021208584 &/ * ELETTROVALVOLARENZHEUL5936 .. = '« . - ;t"\{z,bo- 5P
AMAT S.p.a. - MAGAZZING R*CA i
Conformitd della fornitura, sccettazgneg rres- in canco
del materiale (Ods n*26
Conformiti/accettazione
matgtiale
Presa in carico
materiale conforme.
Trasporto a cura Aspetto def beni Parto Colli Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 2 11/08/2020
(Vettore: )
A
;i
Note: ’
[ ote 1269C3 , ,ﬂ , / ) ’/..\ )
[ Firma vettore ]

Firma del conducgnte M Firma def destinal /n'o
/ n/ .



M BARIZ23607/97
JAA BARL 381214

i

b 4

- Tel.: 0997356220

chﬁce»ﬁsx:ale.Aw o Ra_y‘g_pu .
\00146330733 !
4 : e PR
Pagamento i
|_RIMESSA DIRETTA60 GG.»

Vs BUO.MAOGOS{SW . LT e
REES021208177 ¢  AMMORTIZZ. POST,REN/DAILY OFF, 8968 B o "';_\[.iz,no-‘ sp
REE7421511733 X "SEDILE FISA 231/240.2699 S - AL 100 p
REE7421584621 Y  SEDILE AUTISTAREN/HEULIEZ 6269 R \\/ %’,oé- : P

T i R e e g e

AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMBI .

Confarmit della fornitura, yccettazione e presa in carico j,

del materiale (Ods n°26 dgl-21/04/2006)

Conformitacecttazione Data Firma
materiale 0
i )

Presa in carico Data Fy g

materiale conforme \’% pfs é [
Trasporto a cura Aspetto de] beni Porto Colll Peso Data e ora Inizio trasporto
Destinatario . AVISTA Franco 4 11/08/2020
(Vettor‘e:
£ Pl
rs .
Note:  1269C3 / ) / m

A A N

Firma vettore Firma del conducent Firrgla éel/desW
/ -
/~
4 v

N Y




Tel,: 0997356220

_VS'BUONO N MA000829
RE 7420411113 ){ TUBO RAFFREDDAMENT —GX1 37 8970

3

AMAT S.p.a, - MAGAZZINO RICAMBI
Conformita della formitura, accettazione & presa in carico
del materiale (Ods n°26 d 2 4/2006)

Confomit¥aceerazione Data Firma
materiale {\

Presa in carico Firmy
materiale conforme ‘ g /D 3

Trasporto a cuta Aspetto def beni Porto Celli Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 2 11/08/2020

IR

Vettore; *

0

Note:  1269C3

.N!-
»

Firma vettore Firma del conducent

/

. _/L/\._/&_)

NG




Cl.G.

79291269C3
79291269C3
792491269C3
79291269C3
79291269C3
79291269C3
79291265C3
79291269C2
79291269C3

ditte

CAR-BUS S.RL.
CAR-BUS SR.L.
CAR-BUS SR.L
CAR-BUS SR.L
CAR-BUS SR.L.
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS SRL
CAR-BUS S.R.L

DATA

REG.
13/08/2020
13/08/2020
13/08/2020
07/08/2020
07/08/2020
13/08/2020
13/08/2020
07/08/2020
13/08/2020

DATA DOC.

11/08/20
11/08/20
11/08/20
06/08/20
05/08/20
11/08/20
11/08/20
06/08/20
11/08/20

DT

4910
910
210
206
906
08

911

ORD.N.

MADC0S28
MADCOB28
MADC0328
MADOOS24
MADGOE24
MADCO792
MADGOS34
MAD0OB24
MADC0S29

N. ART.

00008963
00002659
00006269
0G006808
00006665
00005928
00005936

Q0008970

DESCR.

AMMORTIZZATORE
SEDILE

SEDILE GUIDATORE

ER RADIATCRE
RAFFREDDAMENTO ARIA
VETRO TEMPRATO
ELETTROVALVOLA
MARNICOTTO

TUBQ RAFFREDDAMENTO

Val Unit,
415
3084,9
3251,25
1167,61
5553,77
496,58
525
75
136,46

Imp.Sconto
€456,50
€1.702,20
€1.788,19
€642,19
€3.054,57
€158,91
€577,50
€82,50
€87,33

Impenibile
€37350
£1.392,71
€1.463,06
€52542
€2.499,20
€337,67
€47250
€67,50
€18559

€7.317,15

Totale

€455,67
€1.699,11
€1.784,93
€641,01
€3.049,02
€411,96
€576,45
€82,35
€226,42

€8.926,92

Perc. Sconto

Fatt.o.

211/DIF
213/DIF
211/DIF
211/DIF
211/DIF
211/DIF
211/DIF
211/DIF
211/DIF

Data Fattura

31/08/2620 ¢
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/68/2020



f

FATTURAELETTRONICA

Id SDI:3589264899 Data SDI: 04/09/2020 05:23
Formato Trasmissione: FPR12

CAR-BUS =l
via Latilia, &
70123 - Bari - BA - T
P.IVA: [T04973360722

- -

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

AM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VA CESARE BATTIST, 657
74100 - Taranto- TA- [T

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Uflicio: SWKJPTT

ST

Natura Docurnento 1 Numero

- Data

4 Importa Totale

Fattura 210/DIF

2020-08-31

EUR 3.198,78

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 899 Data DDT 2020-08-05

DDT 900 Data DDT 2020-08-05

DDT 901 Data DDT 2020-08-05

DDT 903 Data DOT 2020-08-06

DDT 904 Data DDT 2020-08-06

1.

DDT 905 Data DDT 2020-08-06

{ Deftaglio linee Fattura T

Descrizione Qta | Pr.Unitario | Sc/Magg. | Pr.Totale IVA
VS BUONO N.MAQDOB09 0 2%
TUBO RAFFREDD.COMPRESS.491 2510832 8 80,00 -59 % 262,40 2%
VS BUONO N.MAO0CB06 0 2%
ANELLO 9/11 4802 150 2,90 -59 % 178,35 2%
ANELLO 11/14 4804 150 3,00 59 % 184,50 2%
VS BUONO N.MAQOQ820 0 2%
TUBO FLESSIBILE SCARICO CITYTOUR 1 835,00 -59% 34235 2%
VS BUONO N.MAD0OS20 0 2%
TUBO FLESSIBILE SCARICO CITYTOUR 1 835,00 -59 % 342,35 22%




Deserizione Qta Pr. Unitario | Sc/Magg. Pr. Totale IVA
VS BUONG N.MACO0821 0 22%
KIT FRENG GANASCIA CITYTOUR 3 800,00 -59 % 984,00 22%
VS BUONQ N.MAOD0821 0 22%
KIT FRENO GANASCIA CITYTOUR 1 800,00 -59 % 328,00 22%
Linea 1 1d Documento Data . Num ftem Dati Contratto Cup el e]
GARA 13/2019 20200504 792015735A
Dati Riepilogo T T
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Impoenibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 2.621,95 576.83
Dati pagamento : e
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadernza lmporto Istitulo IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 2,621,94
Dati Trasmittente; IT04973360722 - Progressivo Invio: 000B0
Versione Style 2.8,1
TR

~ *a -
LOATA D RS T

seas L3k S




Id 5D1:3589264899 Data SDI: 04109/2020 05:23

Formato Trasmissione: FPR12

CARBUS sr
via Latilla, 5

70123 - Bari - BA - [T
P.VA: 1104973360722

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinaria)

ANM.AT, S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA - 1T

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWIKJPTT

_ Natura Documento Numero

Data

Importo Totale

Fattura 210/DIF

2020-08-31

EUR 3.198,78

Dati ordine scqilisto -

DatibDT - U

S [

DDT 839 Data DDT 2020-08-05

DDT 900 Data DDT 2020-08-05

DOT 901 Data DT 2020-08-05

DDT 903 Data CDT 2020-08-06
—

DOT 904 Data DOT 2020-08-06

DDT 905 Data DOT 2020-08-06

. §0

R Descﬁ;ion:éa A Qta: [ Pr.Unitatio | ScJMagg. |. Pr. Totale | - IVA
VS BUONO N.MACO0809 0~ 22 %
TUBO RAFFREDD.COMPRESS. 491 2510892 8 \] 80,00 - -59 % 262,40 22 %
VS BUCONO N.MAGOO806 0 — 22 %
ANELLO 9/11 4802 150 \/ 2,90 -59 % 178,35 2%
ANELLO 11/14 4804 150 \} 3,00 -59 % 184,50 22%
VS BUDNO N.MAQQ0820 G — 2%
TUBO FLESSIBILE SCARICO CITYTOUR 1 Y 835,00 59 % 342,35 22%
V3 BUCNO N.MA0Q08Z0 G — 2% {
, !
TUBO FLESSIBILE SCARICO CITYTOUR 1 \/ 835,00 59 % 342,35 22 %




v I1s8TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stpervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

L

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. del
Delib, C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabil Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
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 perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnicl

Data scadenza pagamento

Data 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
Conferimentodel .......c..oooivviiiinene . Prot.... e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




Descrizione Lo Pr, Unitario | Sc/Magg. | Pr.Totale VA t
V8 BUONO N.MADODBZ{ 0 v 22 %
KIT FRENO GANASCIA CITYTOUR 3 \/ 800,00 59 % 984,00 2%
VS BUONO N.MAO00821 0 — | 2%
KIT FRENO GANASCIA CITYTOUR 1 \/ 800,00 53 % 328,00 2%
Linea Id Documenta Data Num ltem Dati Contratto cup e[c]
GARA 13/2019 2020-05-04 7929157357

‘Natuuré{_ﬁ'sigibilité IVA Al IVA “ Imponibile . Imposta .
S (scissione dei pagamenti} 22 % 2.621,95 576.83

"
Tyt
i

- Condizioni Pagamento " Modalita Datd Scadenza " Importo - oo | ldtitute "IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 2.621,94 E
Dati Trasmittente: [T04873360722 - Progressivo Invio: COOBO
Versione Style 2.8.1
e T }
ERU: " ;-‘-;-gz:.':.“:‘..“:xé..u_« B et "‘“‘""""‘3
T -0 0 SET, 20203
4 RN " -_g;_:_«;_v;-wm.a.i




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv.n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per slipervisione

Delib. C.A. n® 6{6 del 08/ /fOl 72019

DATA FIRMA

Data scadenza pagafnto 31 /¢O/ 2020

DATA DADBETTO AL RISCONTRO
12 077, 2000 %

UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

ILRE ITA' CONTRATTI
er, supe;visione‘ n

Contr. Rep. n. del

DATA )
13.01T, 2020

/ % 00z [oeiv. can. del

2 (( )

Delib. C.A. n. del

UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili

Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

n
data scadenza di pagamento presunta / /

rl

|DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Dlﬂ'/a/s 79000 FIRMA DEL RESPTNS
L

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' conmmW E BIL’!\NCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
‘ per supervisio
DATA FIRM
1-Y-00%
\ UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ........coovveeecivvenriinnn, Prot

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




Tel.:

., VS BUONO N.MAOODS09 . .+ |
ZF 0501310860  + ~ TUBO RAFFREDD.COMPRESS.491 2510892 - V

Tt ey ;
TRV ey et ey = e

AMAT S.p.a. - MAGAZZING RICANSI |

Conformita della foritura, accctlz:f
|

ione e presa igrcarico

del materiale (Ods n°26 ] AAR0
Conformitiiaccertazione Data Firma
materfale

Presa in carico ata Firm .
materiale conforme D ? DX o
N 1

\5

Trasporto a cura Aspetto del benl Parto Colli Peso Data e ora inizio trasparte
Destinatario AVISTA Franco B 05/08/2020

TN

Vettore:

Note:  15735A

Firma vettore

N Y )
;_Jd\._/\__)

cente Firma dyﬂo
[t ‘%W/lr‘#///%—z/-

4//"?’“ Firma del con
T



Tel.: 0997356220

CodLgé ﬂscal
k(}01 463 30733

ZF 0630513073
“ZF 0630513068

T e

" Conformita deHa fomltlll‘flﬁcAZZINO RHCAIWBH
CCp

del materiale (Ods n°h o 2 ;’fof,};‘;fgg;“ curic

Confunni[dlaocertazmnr
tmateriale

Pfe_sa it eatico
Materiale conforme

Data e ora inizio trasporto

Aspetto del beni Porto Colli Peso
300 05/08/2020

AVISTA Franco

Trasporto a cura
Destinatario

g

Vettore:

LA A N .

TN

Note:  15735A
Firma vettore / Firma del condygente b Firma del destjaGtario
/ /




Tel.:

ffa n.5 - 70100 BAKS
Tel/Fax: ?_angawm

0997356220

( Codic;fisr:ale _ ’.Ré@,. 2 -"3:':1.?&:&3'_1.,3/'
LQO146330733 e |6 |IT00146330733 . -
( Pagamente ' T "' { Banca eppoggio’ L .

RIMESSA DIRETTA60.G

ZF 1290230008

'

V5 BUONO N.MAQQ0820 _ ok
TUBO FLESSIBILE SCARICO CITYTOUR /& 7 n o o

~ | 100

CHR

N

NN

AMAT S.p.a. - MAGAZZINO RICAMBI
Conformita dellz fornitura, accctt ¢ € presa in cafico
del materiale (Oda n® o™ 402006)
Confotestraccctiaion bra frma
Thiterinle
Présa in sarico Im
materiale confoune (9
Trasporto a cura Aspetto def beni Porto Colti Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 2 05/08/2020
Vettore: / //
il fl)'/j I/-
Note:  15735A / ///V /
Firma vettore w F(ma del conducente Firma del destinatario.

L N NV s




Tel.: 0997356220

V5 BUONO N; MA000820
ZF 1290230008 " TUBO. FLESSIBILE SCARICO ClTYTOUR :

SN L ey e

AMAT S.p.a. - MAGAZZING RICAME! |

Conformita della fornitura, accettazione ¢ presa.in carico
del materiale (Ods n°26 del #N04/2006)

Conformit¥accetazinne Data / /)\ Firma
materiale r\

Presa in carico

matetiale conforme ]3 @8 b

Trasporto a cura Aspetto del beni Porto Collf Peso Data e ora infzlo trasporto
Destinatario 1 AVISTA Franco 1 06/08/2020
(Vettore' / )
( Nete:  15735A : Vi / )
[ Firma vettore Firma del conducente, / Firma el destinafari ]

//



S

wmrﬁm ACCESSORI AUTO-BUS NAZIONA

Tel.: 0997356220

- - -
Codice fiscale Rapp. + Partita 'VA s :
Pagamento ’ Banoa appozgw : ’ = ;": Causale trasporm ;
RIMESSA DIRETTA 60:GG. BANCO DI NAPOLI | VENDITA

VS BUONQ N.MAQ00821

ZF 0501312088 KIT FRENC GANASCIA CITYTOUR

P o s

AMAT Sp.a. \’
Conformita ddﬁ t:rm MAGAZZINO RICAMB

fura, aceettazfhops

de! materiale {0ds n°26 def ey e
Cnnforrniﬁfacrcmzim': Data
materiale
g -
Pre_sa i carico E ¢
materiale conlome i Q ? 8

Trasporto a cura
Destinatario

Aspetto del beni
AVISTA

Porto

Colll

Peso

Data e ora inizio trasporto

SN

Franco 3

06/08/2020

Vettore:

N

Hote;

15735A

)

"o

Firma vettare

TN

//y( Lgifiducente

Firma del destinatario




mamam -x:‘;gsm; AUTT:

0997356220

ZF 0501312088  \/

* Codice fiscate =
Gordeasorss ]
4 N .
_ Pa_garnento T
RIMESSA DIRETTA 60 GG,

VS BUONO N.MAD00821
KIT FRENO GANASCIA CITYTOUR .

AMAT S.p.a. - MAGAZZING RICAMB:

Conformita della fornitura, accettazigre e pros in-rarico
del materiale (Ods n®26 dek2104/2805)

Trasporto a cura
Destinatario

)

Aspetto dei beni
AVISTA

Conformithiaceettazione Data Firmp ?
materiale / H
4 o
Presa in carico y’ T
materiale conforme
Porto Colli Peso Data e ora inizfo trasporto

Franco 1

06/08/2020

Vettore:

Note: 15735A

[ .

/

N NN

Firma vettore

f
Firma del condu% Q

Firrywl destlw

AN N WV AN A

{

/



CLG.

T92915735A
T92915735A
7929157335A
7929157354
7929157354
7929157357
T2915735A

ditte

CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.RL
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L.

DATA

REG.
07/08/2020
13/08/2020
07/08/2020
07/08/2020
07/08/2020
13/08/2020
07/08/2020

DATADOC.

05/08/20
06/08/20
06/08/20
05/08/20
05/08/20
06/08/20
05/08/20

DOT

504
839
900
203
901

QRDN.

MAGD0306
MAQO0821
MAQD0821
MACD0809
MAOODBOS
MADO0820
MAGO0820

N. ART.

00004804
00008031
00008031
00000878
00004802
00008630
00008630

DESCR.

ANELLO

XIT FRENO

KIT FRENO

TUBO RAFFREDDAMENTO 491
ANELLO

TueO

TUeO

Val. Unit.

800
800

2,9
a35
835

Imp.Scanto
€265,50
€472,00

€ 1.416,00
€377,60
€256,65
€492,65
€492,65

Impanibile
€184,50
€328,00
€984,00
€262,40
€178,35
£342,35
€342,35

€2.621,95

Totale

€225,09
€400,16

€1.20048
€320,13
€217,59
e417,67
€417,67

€3.198,79

Perc. Sconto

Fatt. n.

210/DIF
210/DIF
216/DIF
210/DIF
210/DIF
210/DIF
210/DIF

Data Fatturd’

31/08/2020
31/08/2030
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020



{
%

FATTURAELETTRONICA

Id SDI:3589264806 Data SDI: 04/09/2020 05:23

Formato Trasmissione: FPR12

CAR-BUS s
via Latilla, &

70123 - Bari - BA-IT
P.IVA: [T04973380722

'~

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario}

AM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74100 - Tarento - TA- 1T

Caod, Fiscale; 00146330733
Codice Ufficio: BWKJP7T

Dati Fattura o T
. Natura Documento Numero } Data Imporio Totale
Fattura 207/0IF 2020-08-31 EUR 8.363,64

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DOT 889 Data DOT 2020-08-04

DDT 890 Data DDT 2020-08-04

DDT 891 Data CDT 2020-08-04

DDT 892 Data COT 2020-08-05

DDT 893 Data DDT 2020-08-05

DDT 894 Data DDT 2020-08-05

DDT 885 Data DDT 2020-08-05

;mDe_ﬂagli_q_lineé_Fa'ﬂu_lfa_ T

s}

Descrizione . &, QB | PrUniaro | SoMMagg. | Pr.Towlo | IVA
VS BUONQ N.MACD0804 0 22 %
MANICOTTO ACQUA 864 5 43,7085 218,54 2%
MARTELLO EMERG.960195 50 8,4915 424,58 2%
VS BUONC N.MAQQ0812 0 2%
ELETTROVALVOLA PORTE 3485 3 235,00 -32% 479,40 2%
VS BUCNO N.MACCD813 0 2%
POMPA IDRAUL/HEUW/REN'EC/TRASMET.5761 1 1.040,0445 1.040,04 2%
VS BUONO N.MAQ0CS16 0 2%
COMPRESSORE ARIA C/EUR/HELUL 2891 2 618,678 1.237,36 2%
VS BUONG N.MAO0C816 o 22%




_ Descfiiioﬁe o | o : Q.ta ' Pf. Unitario Sc/Magg. | Pr. Totale IVA ._,
TUBO FRENO G/ROSSO 8029 § 80,5725 402,86 2%
MANICOTTC 8229 3 105,2235 315,67 2%
COMPRESSORE ARIA CJEUR/HEUL 2831 1 618,678 618,68 22 %
VS BUONO N.MACD0811 0 22 %
KIT TESTA CILIN..COMP.REN/IV 6459 2 251,406 502,81 2%
KIT COMPRESSORE 6480 3 520,00 -55 % 702,00 2%
VS BUONO N.MAQC0819 0 2%
AMMORTIZZ, ANT, HEULUEZ/AGORA/REN 5 406,00 -55 % 913,50 2%

‘_ Linea Id Déﬁun;xento Data Num Item ; Dati Contratto cup CiG

GARA 13/2019 2020-05-04 79291269C3
Dati R[epllogo e T : : N
NaturaIESIglblllta IVA o _ : a ! Al IVA k ‘ Impdnibile | | lmposé '
S (scissione dei pagamenti) 22 % 6.855,44 1,508.20

{ Dafi pagamento -

- Condizioni Pagamento ‘Modalita Data Scadenza Importo istituto 1BAN

Pagamento completo

Bonifico 2020-10-31 EUR 6.855,43

Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Invio: 0004y

Versione Style 2.8.1

_——_-_---

:“

;_.,..



- FehEJVBAELERTRONICA

Id SDI: 3589264806 Data SDI: 04/09/2020. 05:23

 Mittente 5

‘Destinatario "

Formato Trasmisslone: FP

T
et

¢

R12
=g

CAR-BUS =

va Latilla, &

70123 - Bari - BA- [T
P.IVA: [T04973380722

Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario)

V1A CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA-IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice IUficio: SWKJIPTT

AMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO

Natura Documento Numero

Importo Totale

Fattura 207/DIF

2020-08-31

EUR 8,363,64

Dati ordine acquisto

Dati DDT

CDT 888 Data DOT 2020-08-04

DDT 890 Data DOT 2020-08-04

DDT 891 Data DDT 2020-08-04
“—

COT 892 Data DDT 2020-08-05

CDT 893 Data DOT 2020-08-05

DOT 894 Data DDT 2020-08-05

DOT 895 Data DDT 2020-08-05

At o A g v mmim o an

[Dettaghia nsa Fattura 5~ = S
L R ‘ _De'scriéiong",' ‘ V-Pr.:'.l'.f-rrilitarié ’ “'ScJMa_gg. ‘\ Pi'..'!'otalg_a" ' VA .
VS BUONQ N.MAG00804 0~ 2%
MANICOTTO ACQUA 864 5\/| 437085 218,54 2%
MARTELLO EMERG.060165 s0~J 8,4915 424,58 22 %
VS BUONO N.MA0D0812 |- 2%
ELETTROVALVOLA PORTE 3485 3\J 235,00 2% 479,40 22%
VS BUCNO N.MAQ0D813 0— 2%
POMPA IDRAUL/HEL/RENEC/ TRASMET.5761 1\ | 10400845 104006 | 2%
VS BUONO N.MAGU0816 0— 2%
COMPRESSORE ARIA C/EUR/HEUL 2891 AN 618,678 1.237,36 22%
VS BUONO N.MAQO0B16 0— 22%

LA




VISTI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA LADDETTO 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. 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

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
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 perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

[Data 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:

Conferimento del ..

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA

FIRMA




_ Dat Trasmittents: 'T°4°3°41°25%EE99£Féﬁaf° Invio: 9730320 Qt: | Pr.Unitario | SciMagg. | Pr.Totale | WA _
v mrems IEREN@)@ROSSO 8029 5V | 80,5725 402,86 2%
MANICOTTO 8229 3N/ 105223 315,67 2%
COMPRESSORE ARIA G/EUR/HEUL 2891 1V stgers 818,88 2%
VS BUONO N.MA0G0811 0~ 2%
KIT TESTA CILIN..COMP.REN/IV 6459 2\ | 251408 50281 | 2%
KIT COMPRESSORE 6460 3V 520,00 -55 % 702,00 2%
|
VS BUONO N.MA0D0B19 0 2%
AMMORTIZZ ANT. HEULUEZ/AGORA/REN 5V 406,00 55 % 913,50 2%
Linea = Id Documento | Data  Numtem . Dati Coniratto , | GUP ¢G -
GARA 13/2019 2020-05-04 79291269C3

Natura/Esigibilita IVA

AlLIVA

" Impeonibile

Imposta

5 (scissione dei pagamenti)

22 %

6.855,44

1,508.20

Condizioni Pagamento

Modalita

Data Scadenza .

‘Importo

Istituto

IBAN

Pagamento completo

Bonifico

2020-10-31

EUR 6.855,43

Dali Trasmittente: [TD4973360722 - Progressivo Invio: D00Ay

Versione Style 2.8.1

e 0 ST

._‘n e




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario dei personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supenvisione
. DATA FIRMA
Delib. C.A. n° aé del OX //f@ JZO 9
Data scadenza pagamento 3 I /i 9 l Zo
U l - 2
121077, ZBZ[I verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UJZAYCONTRATTI
pegeuperkisione N Contr. Rep. n. del
R
F 4N 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

0L Wi

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE
DATA 7 [FIRMA DEL RESPQNS IL RESP. UNITA' TECNICA
D 1 82[] per supervisicne
IL RESP. UNITA' CONTABINTA E Bl\{NCJO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
L PET supervisione
DATA F

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data 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
Conferimentodel ...............¢eueeeeennnl. Prot.ccooiciiiii s
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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"RICAMBI ACCESSOR! AUTO-BUS NAZIONALI ED ESTERE - L E
'l‘el.. 080 52334?7 ’Pel JFax: 080 5231377 |

‘an Latdia n.5 70100 BARi

" Plva: 04973360722

=, :i;ggfaﬂ-:f carbm'@libem;it

L

}‘;ﬁ;i’mf:ﬁfm‘ BARI223607/07 |
SREA. CCIAR BARI 381214

7 Dest{nai':ana ' ;:_: 'Clienteﬂ - 1 3
AMAT. S.p.A.
AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VlA CESARE BATTISTI o , 657‘
Tel.: 0997356220 3‘,109 Taranto f,-‘l?f ™)
Coticetinis b a0 T , Dista documeind 7|, . Namero docimento Pag. 0 )
ootagzaonss  |rooraessorss | ~04/08/2020 889 _ 11
Pagamento Banca appoggio | causale traspoita /
RIMESSA DIRETTA 60 GG,  ~ . BANCO DI NAPOLi . venoma - )
VS BUONO N, MA000804 " ' 5P
REE7409998418 §» MANICOTTO ACQUAB64 - - 5
sp

REE5010115411

MARTELLO EMERG7960195

AMAT S.p.a. - MAGAZZING RICAMBI |

Conformiti della fornitura, accettazione e Ekfs{in carico
06)

del materiale (Ods n°2ﬁ 2104
Conformitaccetazione Daa | \ Firma
materiale :
(/ ~~ Y

Presa in carico ata ima
materiale conforme O;
Trasporto a cura Aspetto del beni Porto olli Peso Data e ora inizie trasporte

Destinatario AVISTA Franco 55 04/08/2020
Veltore )
Note:  1269C3 )

Firma vettare Firma del%d;e:te/ Firma d?wﬂo j

M y-d S 2 A’i ] 41 —

y



Tel.:

0997356220

ENDA MOB
ESARE B

Codce fiicale _FRan
Go146330733 " *
. .Paga;pe_ntoa

VS BUONO N.MAQO0B12. |

RE 5021138833 %’

ELETTROVALVOLA PORTE 3485

AMAT S.p.a,- MAGAZZING RICANE! |

Conformita della fomitura, a

ccettazione ¢ presa in carico

Conformit¥aceettazionc
materiole

del materiale {Ods n°26 Wek2T/04/2006)
Data ' igma’

Presa in carico

matetiale conforme ;z

Fipma~

Trasporto a cura
Destinatario

Aspetto dei beni
A VISTA

SN

Portc

Franco

Colli

Peso

Data e ora inizio trasporto

04/08/2020

Vettare:

TN

Y

UL

7

Note: 79291269C3
Firma vettore / Firma detjﬁ“cente / Firma del destidatario
AN, P /7/} /?/ 22 r ,{/L/\_/



: : Cliente

AMAT SDA AR ::ﬂ’_ o
AZIENDA MOBILITA® AREATARANTO B
VIA CESARE. BA'[TISTI :
100 Taranto

Tel.:

0997356220

0146330733 . - |1 T |ITO0146330733
( Pagamento S - o Bﬂﬂ’-’ﬂ.apméfﬂx'

LRIMESSA DERETTA 60 GG.* {BANCO DI NAPOLI*

| causate vrasperto
| VENDITA

. VS BUONO N MA000813
'REE5000293311 POMPA IDRAUL/HEUIRENIECITRASMET 5761 N

AMAT S.p.a.- MAGAZZING RICAMBI

Conformita della fornitura, accgttazione ¢ presa in carico

del materiale (Ods n 6 da] 21/04/2006) - ;
Conformitiiaceettaziont —/Fm a i
materizle

21
. Firpfa
Presa in carico
materfale conforme O?/g — .

Trasporto a cura Aspetto def beni Porto Coll Peso Data e ora inizlo trasporto
Destinatario AVISTA Franco 1 ) 04/08/2020
(Vetlore:

Note:  1269C3

LA LA,

N

Firma vettore Firma del cond ente / Firma del destinafario
-” ﬂ

7




;' RICAMBI ACCESSORI AUTO-BUS | NAZIONALLED E ST

" ViaLatilla n.5 - 70100 - mm'?; |
'm..ioae 5253477 Tel.Fax: 080 5231377 |
- Plva: 04973360722 °

§ TR A o
i

e

Manl carbus@hbem.nt

‘o 'f‘}{i AME i)i BAKL22069?}97 ;
. E.A. (:cm BARI 38121&»

' Destinatario - Cliente ~ 1 ' W
AMA.T. S p-A.
AZIENDA MOBILITA’ AREA TARANTO
VIA CESARE BATTIST[ E i 657
'74100. Taranto © - . CTA
Tel.: 0997356220 ST, lanant s,
f Codlcefi;cale 3 : mp 1 . -* Z‘f Parti!a iVA e f"l‘tpadocumenm ‘4“5.,”"2.::?.f;:%?’jf?ba?t'a‘documeﬂ;; =] 'Numsm.dﬁéﬁfﬁe;'t!’ i’ﬂﬂ~ \
00146330733 | roat4s330733. | DOCUMENTO DI TRASPORTO. - | ‘05/08/2020 |- 892 .. i,
Pagamento . Banca appoggio T - e ) * | chusale trasporto - s \
RIMESSA DIRETTA 60 GG. - BANCO DI NAPOL| C o VENDITA e l
VS BUONO N.MADO0B16 BT J ; sP
REE5010284312 COMPRESSORE ARIA C/EUR/HELL 2691° ‘\/ e Vo000 5P

AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMBI |

Conformita della fornitura, accettazione e presn in gufico

del materiale (Ods n°26 d 04/2006
Confunnirﬁ.facccmzjonch Dt

materiale

Presa in carico
materiale conforme

Trasporto a cura Aspetto dei beni Parto Colli Peso Data e ora Inizio trasporto

Destinatario AVISTA Franco 2 05/08/2020

Vettore:

/
Note:  1269C3 j
Firma vettore / Firma del condtigéhte / Firma del desifatario j

Y

N TN

N Y




o

"'RICAMBI ACCESSORI AUTO-BUS NAZIONALI ED ESTERE

it 4l i

Vla Latxlia n.5 70100 BAR!

o e st e

-?ﬁm. P, DI BAR: 22569?[97 |
! ’ R E.A. CCIAA BARI 3817211& ‘
; j
. N
_ . Cliante 1
A, M_;A T S p A e
AZIENDA MOBIL!TA' AREA TARANTO : o
VlA__CE_SARE BATTISTI - 657 .
74100 . Taranto .. - : ™
Tel.: 0997356220 WAt anto . o Y
( Cadice fiscale R_apb.-“ Partita VA | R Tino documenta. e X Data-ocuierito ' Numero documento. Pag )
00146330733 ITO0146330733  ° "DOCUMENTO DI TRASPORTO 05/08/2020 B93 .
Pagamento Banca ap?oggio Causale trasporto S : )
RIMESSADIRETTA60 GG, = * ; .|BANCO.DI NAPOLI .. _ < venDma, .

REE5G01837489
REE7488800150
REE5(10284312

V5 BUONO N.MACCD816

TUBO FRENO C/ROSSO 8025 -
 "MANICOTTO 8229- L
COMPRESSORE ARIA C/EUR/HEUL .2891

n..;« PR

B

eMM St - w.m,AZZINo RICAMBI |
ontorma defly ¢ forninery, a Re @ presa
del matenale (g "6 el 2 0 4};006)‘” carico
Conformitiaecenazion, Batn
materiale ( fma
27 4

Presa in earico - ta Firm W4
materiale conforme ﬂ
— X’ p

7 .
Trasporto a cura Aspetto dei benf Porto Collf Peso Data ¢ ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 9 05/08/2020

Yettore:

Note:  1269(3

_

s

NN

Firma vettore

Firma del destinatario

N A A AN

(D




o g s

e o S g e b LS b, it garn

B!CAMBI RCCESSORI AUTO-BUS NAZIONALI ED ESTERE:

S 'Via Latiila n.5 - 70100 - BAR!

' Tel.: 080 5233477 Tel./Fax: 080 5231377 | g

'iva. 63&97356{}7’22

fﬁﬁ&i%ﬂ’ I}! BARH‘ZZS@Q?}B? '
,;K.'E‘A‘ CCIAA BARI'381214 |

Destinatar:o Cliente E 1

A M AT S, P- A AR R

AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO ‘

VIA CESARE BATTISTI ' 657

Tel.: 0997356220 741 09 Taranto ‘ . TA
r, Cuc'licefiscal;t' v ':‘.jR;px: A . Partit:‘alylx N P J.:.';'i'po'dbc:uwr'n_‘eﬁm """" - Damd&;zmbnto Nwﬂeé'g’&o::én;ent& T Pag, R
00146330733 00146330733 _ DOCUMENTO DI TRASPORTO - "05/08/2020 894 o
( Pagamento . {Banca appoggio Causale trasparto )
RIMESSA DIRETTA 60 GG, ',B'ANco DI.NAPQLI JENDITA -

V5 BUONO N. MAOOOBH
KIT TESTA CILIN. .COMP.REN/IV 6459
KIT COMPRESSORE 6460. I

REE7422794275
REE7424999883

:

7 sP
\\' 2,00, sp
3,00 5P

AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMBI |

Conformita della fornitura, accettazione e presa in carico
del materiale (Ods n"lﬁgapi? 1/04/2006)

Confomittizccetiazions Dara Firma
materiale
. N ta
Presa in carico
materisle conforme 05)
\‘-__/
Trasporto a cura Aspetto def beni Porto Colll Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 5 05/08/2020

Vettore:

(“

Note:  1269C3

Firma vettore

N Y

% Firma delsdnducente / Firma VMO
20 e g 2P S 2

Sz

e



e gt s ' - el webonae

KlCAﬂﬁ! &CCESS{}RI ABT&B{E& WOﬁﬁLi Eﬁ ESTERE S Via La t dla 11.5 ? 0 1 00 - BARI ﬁ-:

Tei.. 080 5233477 Tel./Fax: 080 5231377
' Flva: 04973560722 1

we i

Mml. carbus@hbem.;t

i
!
; ‘ e
Destinatarfo: < © Cliente 1 R
A.M.A.T. S.p.A.
AZIENDA MOBILITA’ AREA TARANTO
‘ VIA CESARE BATTISTI o ' 657 - -
71 IR U TA .
Tel.: 0997356220 4100 Ranto- v )
g Cooles e B.mf e | - Data documento * | Humero documento | Pag. . h
\ot4e3z0733 . _{{T00146330733 | - "05/08/2020 |- 895 |
[ Pagamenio” - ‘ Banca appoggio oo R ) . . © 0 husate trasporto - )
RIMESSA DIRETTA 60 GG. BANCO DI NAPOLI ' " | VENDITA

1 sp

' A f 4 '
g \/5,0(}: ¢ SP

VS BUONO N.MAOO0B19
REE5021208180 jf AMMORTIZZ. ANT, HEULUEZ/AGORA/REN .

AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMRI

Conformita della fornitura, accett ¢ ¢ presa in carico
del materiale (Ods n°26 del 2 (14/2006)

Conformiti/accettzzions Data Firma
materiale . /
Wl y.4

Presa in carico Firma //

ata
materiale conforme (Dg/gg IS //

N

Trasporto a cura Aspetto del benl Porta Collf Peso Data e ora Inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 5 05/08/2020

Vettore;

Note:  1269C3

Firma vettore

S Y WA W=

;J\_JLJ\ J

Firma del copddcente Firma del dest{patario

. A e




DATA

clLG. ditte REG. DATADOC. poT ORD.N. N.ART. DESCR. val. Unit. mp.Sconto tmporiblie Totale Perc.Sconte  Fatt.n.  Data Fattura &
79291265C3  CAR-BUS S.R.L. 07/08/2020  04/08/20 889 MAQDOS04 00960155 MARTELLO 18,87 €518,93 €47458 €517,99 207/DIF  31/0B/2020
79291263C3 CAR-BUS SR.L. D7/08/2020  04/08/20 889 MACD0S04 00000864  MANICOTTO 97,13 €267,11 €21854 €266,62 207/DIF  31/08/2020
79291265C3 CAR-BUS S.R.L. 07/08/2020  04/08/20 830 MAODOE12 00003485  ELETTROVALVOLA 235 €225,60 €479,40 €584,87 207/DIF  “31/08/2020
79291263C3 CAR-BUS S.R.L. 07/08/2020  05/08/20 893 MAODO816 00003029 TUBO FRENO 179,05 €492,38 €402,86 €491,49 207/DIF  31/08/2020
79291263C3 CAR-BUS S.R.L 07/08/2020  05/08f20 893 MAODDB16 00008229 MANICOTTO 23333 €385,82 €315,67 €385,12 207/DIF  31/08/2020
79291269C3 CAR-BUS S.R.L. 07/08/2020  05/08/20 894 MADO0B11 00005460  KIT COMPRESSORE 5833 520 €858,00 €702,00 €856,44 207/DIF  31/08/2020
79791269C3 CAR-BUS S.R.L. 07/08/2020  05/08{20 894 MAGO0811 00005458  KIT TESTA CILINDRO 558,68 €614,55 €502,81 €61343 207/DIF  31/08/2020
79291263C3 CAR-BUS SR.L. 07/08/2020  05/08/20 895 MAGDOS1S 00005622 AMMORTIZATORE 408 €1.116,50 €91350 €1.114,47 207/DIF  31/08/2020
79291269C3 CAR-BUS SR.L 07/08/2020  05/08/20 g2 MAOO0B16 00002891 COMPRESSORE ARIA 1374,34 €756,16 €618,68 €754,79 207/DIF  31/08/2020
79291269C3 CAR-BUS SRL 07/08/2020  05/08/20 892 MADO0816 00002821 COMPRESSORE ARIA 1374,84 €1512,32 €1.237,36 €1509,58 207/fDIF  31/08/2020
79291263C3 CAR-BUS SRL 07/08/2020  04/08/20 891 MAGODE13 00005761 POMPA 2313,21 €1771,17 €1.040,04 €1.268,85 207/DIF  31/08/2020

£€6.855,24 €8.363,65




FATTURAELETTRONICA Id SDI:3589264767 Data SDI: 04/09/2020 05:23

Formato Trasmissione: FPR12

CAR-BUS =l AMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO

via Latilla, 5 V1A CESARE BATTISTI, 657
70123 - Bari - BA- IT 74100 - Taranto - TA - IT
P.IVA: 1T04973360722 ’

A Ced, Fiscale; 00146330733 -
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT

Bat Faftura o
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 208/DIF 2020-08-31 EUR 3.863,03

. Dati ordine acquisto o M :-
Dati DDT

DDT 886 Data DDT 2020-08-04

DDT 887 Data DDT 2020-08-04

DDT 888 Data DDT 2020-08-04

DDT 896 Data DDT 2020-08-05

- Dettaglio linee Fattura -

Descrizione Qta Pr. Unitarie Sc./Magg. Pr. Totale IVA
VS BUONO N.MAQQO787 0 22%
SENSORED! PRESS. 4 153,00 66 % 208,08 2%
V5 BUONO N.MAQ00810 0 22%
SENSORE Dl GIRI ME231 6 41,00 -65 % 83,64 2%
VS BUONO N.MAQOQO807 0 2%
ALTERNATORE 28V100 MOT.CITARO 2005 4 1.765,00 66 % 2.400,40 2%
VS BUONO N.MAQO0818 0 2%
POMPA INEZONE EUR/HEU/REN 1976 1 1.395,00 66 % 474,30 22%
Linea Id Documento Data | Num ltem Dati Contratio CupP { CIG

GARA 13/2019 20200504 | 79201784AE




| Bati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) 22 % 3.166,42 696.61

—— [ e e e e s e e e -

ETD_aﬁ pagamento -

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Benifico 2020-10-31 EUR 3.186,41

Dati Trasmittente: [TO4973360722 - Progressivo Invio: 000Ax

Versione Style 2.8,1
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FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 3589264767 Data SDI: 04/09/2020 05:23
Formato Trasmissione: FPR12

[Destinatario ;.

CAR-BUS =l

via Latilla, 5

723 -Bari - BA-IT
P.IVA: [T04973360722

VIA CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA- [T

Cod. Fiscale: 00146330733

AMAT, 5,p.A. AZJENDA MOBILITA' AREA TARANTO

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinaric) Codice Ufficio: SWKJIPTT

Natura Documento Numero Data Importo Totale

Fattura 208/DIF 2020-08-1 EUR 3.863,03
Dati ordine acquisto R ‘ ‘
Dati DDT '

BDT 886 Data DDT 2020-08-04

DDT 887 Data DOT 2020-08-04

DDT 888 Data DDT 2020-08-04

Lolel:) |
POT 896 Data DDT 2020-08-05
l;Dettaglio fined Fattura .., T, T s B T T T S
. _ o Descrizi_ong : Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA :
VS BUONGO N.MAQOO787 0 w— 22%
SENSOREDI PRESS. 4 \f| 15300 66 % 208,08 2%
VS BUCNO N.MAOO0B10 0 ~ 2%
SENSORE DI GIRI ME231 6 \J 41,60 -€6 % 83,64 22%
VS BUCNO N.MAQO0BGT7 0 - 22 %
ALTERNATORE 28100 MOT.CITARO 2005 4 V 1.765,00 £6 % 2.400,40 22 %
VS BUONO N.MAODOB18 0 — 2%
PCMPA INEZACNE EUR/HEWREN 1976 1 \/ 1.385,00 -86 % 474,30 2%
Linea Id Documento - | Data | Numitem ! Dati Contratio CUP el
2020-05-04 | TO201784AE

GARA 13/2019




v

I

ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
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 RISCONTROC ‘ UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, 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
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
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 perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

[Data 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
Conferimento del v.ovvevieieeirveeeeiii, Prot.....cocooeiiiciieiiinnn

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




s e =

PR

i T R R

Imponibile imposta

22%

3.166,42 £96.61

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza
Pagamento completo
Bonifico ! EUR 3.166,41
Dati Trasmitiente: [T04973360722 - Progressivo lnvo: 0004x
Versione Style 2.8.1
T
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° 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°® QG del @3//{0/20@

Data scadenza pagamento 5’ / /{0 ) 2020

DATA
12077 2020

L@ TTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattual

IL RESPAUNITA' CONTRATTI

r supervisione N Contr. Rep. n. del
DAT,
YHorT P s oA w
VA elib. C.A. n. e
48 R
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica datl contabili Delib. C.A. . del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
/)
data scadenza di pagamento presunta / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
/
AN get 207 {F'RMA DEL RESPONSA IL RESP. UNITA' TECNICA
) . / per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITAYE Blu‘hy"c:lo DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMM
) 2‘”" QrQ ‘140 3y «
S

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
(|PATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA® TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ......ccvveeeeiiiniiininnnnen. Prot...ccoociieiiiieiinns
IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




AZIENDA MOBIL[TA' AREA TARANTO

BO 0281002863

VS BUGNO N.MAOO0787
SENSOREDI PRESS. S

AMAT S.p.a.- MAGAZZING RICAMB!

Conformita della fornitura, aceettazione presa in catico
del materiale {Ods n°26 dpt’2)

12006)

materiale conforme ?*j -

Conformitaceenazione Data ’ : Fi
materiale ( ‘
Presa in carico Data

+—

%00 7%

|VIA CESARE BATTISTI - . - 657. .
Tel.: 0997356220 352‘._90" Taranto ! e TA |
([ Codtcaﬂscale i g | e i e - Data docpménts” “Numjero doctimento g )
@0145339733 0 |mob146330733 . © | DOCUMENTO DI TRASPORTO % .| -04/08/2020 -|.- . 886 SLR
Pagamento . " |Banéaappoggio © - . . \
| RIMESSA DIRETTA 60 GG (B ‘ .

Trasporto a cura
Destinatario

Aspetto dei beni
AVISTA

Porto
Franco

Colli Peso

Data e ora inizio trasparto

04/08/2020

(Vettnre

Note:  79291784AE

[ Firma vettore

.

/ Firma ydo

ya

O



]
.

|""

At | A g

R’CAMBI ACCESSOB] AIITO-BUS NAZ

e

Tel.; 0997356220

A.MSAT S pP.A.

AZIEN DA. MOB!LI
VIA CESARE BATTIST

14.,100-- Tararito

VS BUONO N.MACO0810

BO 0261210113 5, . ‘SENSORE'DI GIRI ME231

[ dehic.e fi;c;f(;a Rag; . 2 M Numeradocwnent% ol page

00146330733 . 1 .. 887 . >
" pagamento. ¢ H LT f"‘féé‘ o a‘ar‘:&’ép?miéiéfwf ’ ‘?*;;: Causaia twasparis | )
RIMESSA DIRETTA 60 GG.. BANCO DI NAPOLI - - | VENDITA. T

AMAT S.p.a.- MAGAZZING mcmm

Conformita della fornitura, ac
del materiale (Qds n

celtaziane e pn:-‘:a in carico

°26 de) 2104/2006)

Conformit¥aceettazinge Dats
makriale

Fipnfa

nm— g”“‘bzz me&rf
)
/ §

Sp

Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Colli Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco -] 04/08/2020
(Vettore =
( Note:  79291784AE
[ Firma vettore / Fi% stifiatario

Z

Aj Firma del de
ﬂ/v/



S

®

Vm Latiiia n5- 70100 BA
080 52332‘&77 Tel. iﬁax- 080 5251 5”2‘ 7 :
Piva. 04973360722

g b At ot b oy bt e 28 i [P e ey o e v s

" RiCAMBE ACTCESSORI A AUTO~BUS NAZIOMLI EB ESTERE ‘

,KEG if‘ﬁ’ DI BARI223697/97
R.E.A. CCIAA BARI 381214 -

o e ) 5 Clit;nté . :;; : 1 ;’ - W
A M A T. S p A, -
AZIENDA MOBILITA AREA TARANTO .
VIA CESARE BA'TTISTI .. o 657
Tel.: 0997356220 \?4109 'Tar_ar}tow e _TA p,
T coﬂfceﬁm]ve e Jﬁpp T T T e T T J,Dmdmgné;m TR — o N
00146330733 IT00146330733 DOCUMENTO DI TRASPORTO . | 04/08/2020 |. 888 .
[ Pagomento L " |Bavics appoggio CTa T R cousate trasporte )
RIMESSADIRETTA60.GG. -+ BANCO Dl | NAPOLI N S ' ' o i, VENDITA )

VS BUONO N.MAGCDBO7 i - sP
' \f4 00

BO 0120689533 q ALTERNATORE 28V100 MOT.CITARO 2005

AMAT S.p.a.- MAGAZ mm ‘RICAMB |

Conformita della fornitura, acce e presa in carico
del materiale (Ods n°"6 2 04.’200()/

Conformitaceettazione Data / / / irma

materiafe

28
o 74 }@\%)/ bar

Trasporto a cura Aspotio dei beni Porto Colll Peso Data e cra inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 4 04/08/2020
Vettore:

Note:  79291784AE

TN TN
AN ANY A,

Firma vettare Firma del condycente Firrnar.h.-ld/stia( rio
S 20A P V] er Al
> r / 4 r



P mmmBi“&ifbnssoxfﬁbﬁfd-iiifs“ﬁéimmu E{i ESTERE % . ... e mrinn Al ’
L “* Vialatilla n.5 - 70100 - BARI,

{ 089' 5233477 Tel.[fax: 080 5231377 |
Blva: _04973360722 |

0.0t

Kﬁﬁ.!f&il’. m BAR!*QEE‘&SQ?{Q? I
R.E.A. CCIAA BARI 381214 °

i ® B Tl

. . A ” . i _ e . i
W T (R ol i N
Destinatario S e "‘-?J'Cligl;ate AT 1 i
AMAT. 5. p A '

AZIENDA MOBILITA AREA TARANTO S

VIACESARE BATTIST! - 657 -

;74100_ Taranto . - ., T OTA
Tel.: 0997356220 s LTt S ) P,
Coficotiscale | map. | Partitale | 0L “ﬁpodocumentn TS atadocumento o Mumerodociimento- | Pag. R
\00146330733 ‘ ‘IT001463307733 DOCUMENTO Di TRASPORTO 05/08/'2&)_420 | 896 ) n J
bigamamta | © % .. |Bancaspogglo *v ¢ wo @ omn o woho 0L Loigoe — 7

RIMESSA DIRETTA 60 GG. BANCO DI NAPOLI o _ - | VENDITA

VS BUONO N. MA000818

O : 5P
BO 0445020053 \ POMPA INIEZIONE EUR/HEU/REN 1976 . - . -~ % . - \11',00' sP
’.'
\
|
|
\
Y
AMAT S.p,a.-MAGAZZlNO RICAMBI Ze\(
Conformita della fornitura, accetfyzione ¢ presa in carico ==
del materiate (Ods n°26ap'21/04/2006)
Corformithiaceettazione Data 1 Firma
matetiale
£ /1
Presa in carico 9?3 }(‘%
materiale conforme O W
Trasporto a cura Aspetto del beni Porto Collf Peso Data e ora inizfo trasporto
Destinatario AVISTA Franco 1 05/08/2020

Yettore:

f“

Nate:  79291784AE

Firma vettore % Firma del conducghte Firma ?ﬁaﬁo
7 40 e e Ay‘/)ﬂ . %‘—’L
/ u// / /ﬂ/

NG Y
;/\_JL/\_J




ClG.

792917B4RE
792917689AE
79291784AE
T9291784AE

ditte

CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS 5.RL.
CAR-BUS S.RL

DATA

REG.
07/08/2020
07/08/2020
07/08/2020
07/08/2020

DATA DOC,

04/08/20
04/08/20
64/08/20
05/08/20

oot
887

836

ORD.N.

MADCDE10
MADQOE07
MAROO787
MADCOS18

N.ART.

00G03572
00008583
00005722
00001976

DESCR.

SENSORI DI VELOCIT? ALFA ROMEOC SPIDER 3.0 V6 12V
ALTERNATORE MERCEDES-BENZ; PEGASO (ENASA); DR?GM
SENSORE DI PRESSIONE

POMPE AD ALTA PRESSIONE CR NUOVE - HOV MAN TGA 2€

Val. Unit.

41
1765
153
1355

Imp.Sconto
€162,36
€4.659,60
€40392
€920,70

Impenibile
€83,64
€2.400,40
€208,08
€474,30

€3.166,42

Totala

€102,04
€2928,49

€253,86

£578,65

€3.863,04

Perc. Sconto

Fatt.n.

208/DIF
208/DIF
208/DIF
208/DIF

Data Fatturs"

31/08/2020
31/08/2020
31/06£2020
31/08/2020



FATTURAELETTRONICA

Id SD1:3589264547 Data SDI: 04/09/2020 05:23

Formato Trasmissione; FPR12

70123 - Bari - BA - [Ts
R.IVA: ITO4973360722

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Mittente - Destinatario

; . qw' st —_L;“I',vl:-'u . LR s s ]
CAR-BUS s 'AMAT. 5.p.A, AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
va Latilla, 5 'VIA CESARE BATTIST, 657

74100 - Taranto - TA-IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

MDati Fattura

Natura Documento Numero

: Data

Importo Totale

Fattura 209/DIF

2020-08-31

EUR 3.582,23

Dati ordine acquiste

Dati DDT

DDT 902 Data DDT 2020-08-05

H Dettaglio linee Fattura

Descrizione

Qta Pr. Unitario Pr. Totale

IVA

V5 BUONO N.MAOG0817

22%

ACCUMULATORE PSX AH225/250

12 2446878 2.936,25

2%

Linea Id Documente Data

Num Item

Dati Contratto cup

CiG

GARA 13/2019 2020-05-04

7929168C6B

1 Datl _Riepilogo_ :

Natura/Esigibilita IVA

Al IVA tmponibile

Imposta

S (scissione del pagamenti)

22% 2.936,25

545.98

{ Dati pagamento

- Condizioni Pagamento Modalita

Data Scadénza

Importo Istituto

IBAN

Pagamento completo

Bonifico

2020-10-31

EUR 2.936,25

Dafi Tmsmiﬂeﬁte: (TO4973360722 - Progressivo Invio: 000Aw

Versione Style 2.8.1

1

RS va ZA66

oaTanLrEmsTR 1S SET. 20008




«

FATTURAELETTRONICA 1d SDI:3589264547 Data SDI: 04/09/2020 05:23
Fonmato Trasmissiona: FPR12

: Mlﬂente L : ;Destnnatarlo B The T e
CAR-BUS =1 AMAT, SpA.AZENDAMOBILITA' AREA TARANTO 1
via Latilla, 5 VIA CESARE BATTIST, 657 i
70123-Bari- BA-IT 74100 - Taranto - TA- 1T :
P.IVA: [T04973360722 |

Regime fiscale: RFQ1 (Regime ordinario}

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPYT

"Dna-ti.uFa&,li.ra’n t:_":” B B ,‘ " .:“.?‘ N vk e e s -y ﬂ‘l‘ - . B i)
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 209/DIF | 20200831 EUR 3.582,23
Dati ordine acquisto
i
Dati DDT ‘ |
DDT 02 Data DOT 2020-08-05 i
“'Dettaglio linee Fattyra ~ 7.7 T MR - - ' SR
Descrizione Qs Pr. Unitario | Pr. Totale VA |
VS BUONO N.MAQG0817 ‘ 0 — 2%
ACCUMULATORE PSX AH225/250 12\ | 2446878 2.936,25 2% |
Linea Id Documento Data Num Item Dati Contratto CuP clG i
' i in - i |
|
GARA 13/2019 . | 20200504 7929168C6B |

Natura/Esigibilita IVA Al VA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 2.936,25 645.98

Condizioni Pagarﬁenfo .“chiélité  Data Sqadenza | o ‘i;ﬁﬁoﬁo i Idtituto | 1BAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 2.938,25
Dati Trasmittente: IT04873360722 - Progressive [nvo: 0004w
Versione Style 2.8.1 5 ; wr-’:
e j PV, ﬂ“f%@ _
oaamrEsTR0 ) SET 2000}



UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST]
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitarfo del personale .

Data scadenza pagamento

Detib. CAn* NG del @8//[8}&) 1]

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n® del
DATA FIRMA

Data scadenza pagamento ,_:_)) I } /{ 0[ (020

DATA \ADBE OAL RISCONTRO
50T 20 \%Em

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RE .G;squ' CONTRATTI
er suU

pervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA

Lyagriome i A / L& ||petb.can. del

A 2 AR
:|Delib. c.A. n, del

1

UFFICIO RAGIONERIA

verifica dali contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

TN

Data scadenza pagamento

IL RESP. UNITA' CON BI \ﬁ‘A' BILANCIO
per supe

data scadenza di pagamento presu?d ] DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
LA
ATA 00 FIRMA DEL RES E IL RESP. UNITA' TECNICA
/,\__ per supervisione
- DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

LU0 F'RCM A\

UFFICIO TECNICOQ
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

Data 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:

Conferimentodel .....ooooveviviiinieirnenns Prot.cccocvieeennnn,

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




ST e S i LS S 8T | T e e, Ak A g o o 8 ! RS S AT = AT At Sttt ‘

B!CAMB! ACCESSOKI AUTO~BUS NAZ!ONALI BD ESTERE L Lo . Vla L atiila n, 5 70100 B AR! A

s 080‘5233@77 Tel.JFax: 080 5231377 !
Plva. 04973560722

}
REG.IMP: DI BARI:223697/97 | g
R.E.A. CCIAA BARI 381214 |

v o est_,_ atarin ' fClie?\te e ' 1= 7 \
A M AT, S p A _
AZ!ENDA MOB!LITA AREA TARANTO IR
VIA CESARE BATTIST! e 657 . -~
‘ 74100 . Taranto L . TA
Tel.: 0997356220 i b e . s R
Cod{cefisg:ale o REED- H © cPartita VA - ¥ .o Tipo documento s Lo pe, Data documernito Mumere documento ., Peg.
I TSR TR ,
Lgm 46330733 © . | IT00146330733 DOCUMENTO DI TRASPORTO * '* | ~05/08/2020 -|- 902 n
(” P .,;u A -;jq.,x j}li’ B%.noaappeggio‘ N "g:r;f" - L Ay : r T T ,f!; ’“ ';,, | egissae traéi:orto g ‘,;; e e's B q
| Rintessa DIRETTA 60 GG BANCODINAPOLI _ “.-" : VENDITA
Eﬁg Py & By .: 3 DV T i m o -

VS BUONO N MA000817
UR LGB12-260 ‘( ACCUMULATORE PSX AH225/250 -

AMAT S.p.a.- MAGAZZING RICAME:E“

Conformita della fornitura, accctraz| ¢ & presa in.carico
del materjale (Ods n°26 de¥ 21)04/200

Conformitifascettazione Data / . irma
maleriale

Presa in carico Data \Finma
materiale conforme 7 '8* {d\j“

j/

[
Trasperto a cura Aspetto dei beni Porto Colli Pesa Data e ora inizio trasporta
Destinatario AVISTA Franco 12 05/08/2020

Vettore:

Note:  7920168C6B

Firma vettare éf n% Firma del destinatario

TN R
UL




DATA i
cl ditte REG. DATA DOC, oDT CRD.N N.ART, DESCR Val. Unit. Imp.Sconto tmpanibile Totale Perc. Sconto Fatt. n. Data Fattura M

7929168068 CAR-BUS S.R.L. D7/08/2020  05/08/20 502 MADO0S17 08261000 ACCUMULATORE POLO POSITIVO SX 12V 225 AH S00A 715,67 €5.699,79 €2.936,25 €3.582,23 209/DIF 31.}"\08[2020

a
, €2.936,25 €3.582,23



-

FATTURAELETTRONICA Id SDI:3589267966 Data SDI: 04/09/2020 05:23
' Formato Trasmissione: FPR12

 Mittente
CAR-BUS =l ANLAT. S.p.A AAENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 V1A CESARE BATTIST], 657
70123~ Bari - BA- T 74100 - Taranto- TA- IT
P.IVA: TD4973360722 -
Cod. Fiscale: 00146330733
Régime fiscale: RFO1 (Regime ordinaric) Codice Ufiicio: SWKJPTT
 Dati Fattura
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 215/DIF 2020-08-31 EUR 3,592,72

Dati erdine acquisto

Dati DDT

DOT 926 Data DDT 2020-08-24

DDT 928 Data DDT 2020-08-24

DDT 829 Data DDT 2020-08-24

DDT 930 Data DDT 2020-08-24

DDT 927 Data DDT 2020-08-24 -+ 7 J.ur

Dettaglio linee Fattura

Descrizione Gt Pr. Unitario Sc./Nagg. Pr. Totale VA
VS BUONO N.MADO0859 0 2%
RACCORDO CRIEN.RARPIDO D & 964114 30 9,30 32 % 189,72 2%
V3 BUONO N.MAOOO858 0 22%
COLLARE SERRAGGIO 2809 20 12,72 5% 114,48 2%
RACCORDO INNES.RAI 12 1167 20 12,60 55 % 108,00 2%
VS BUONO N.MAOD0SSS 0 2%
ESSICCATORE ARIA HA 87127-1207 3 730,00 55 % 985,50 2%
VS BUONO N.MAQDQOS70 0 2%
MOLLA ARIA POST.ME/IV/DAF/VOLVO 4891 4 277,956 1.111,82 2%
VS BUONO N.MADO08&1 0] 2%
FASCETTA 3%0.045.2 2810 30 7,3665 221,00 2%




Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. | Pr. Totale VA
FASCETTA C/GOMMA 2800 50 1,8315 91,58 2%
FASCETTA 2801 40 6,82 55 % 122,76 22%
Linea {d Documento Data Num ltem Dati Contratto Ccup ciG
GARA 13/2019 2020-054 79291269C3
{ Dali Riepiloge o o
. Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 2.944,85 647.87
‘Dati pagamento .~ " a
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 2.944,85

Dafj Trasmittente: [T04973360722 - Progressivo Invio: 000B3

Versione Style 2.8.1

Ew—r_

[

e rlert loag )

DATADL e

T T T T R S e e

+0.0, 5T 'ZDZLL

‘§P T E M. ,{;3\":&4 ié;:-




‘FATTURAELETTRONICA . . 1d SDI: 3589267966 Data SDI: 04/09/2020 05:23
Formato Trasmissione: FPR12

Fittente . +jDestinatario AP D
CARBUS sl AMAT. S.p.A AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latila, 5 VIA CESARE BATTIST], 657
70123 - Bari - BA - IT 74100 - Teranto - TA - IT

P.IVA: 104973360722

Cod, Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT

Natura Documento Numero . Data . Importo Totale

Fattura 215/DIF 2020-08-31 EUR 3.592,72

Dati ordine acquisto

Dati DDT - . .

DDT 926 Data DDT 2020-08-24
——

DDT 828 Data DDT 2020-08-24
—

DDT 929 Data DDT 2020-08-24
e

DDT 930 Data DDT 2020-08-24
Famerroren 3

DDT 927 Data DDT 2020-08-24 B .
——

 Descrizione : . Qtd | Pr.Unitario | Sc/Magg. | Pr.Totale | IVA
VS BUONO N.MAODOS52 0 — 22 % 1,
RACCORDO ORIEN.RAPIDC D 8 964114 a0 \j 9,30 -32% 189,72 22 %
VS BUONO N.MAC00858 0 22 %
COLLARE SERRAGGIO 2809 20 V 12,72 £5 % 114,48 22%
RACCORDO INNES.RAE 12 1167 20 \I ! 12,00 -55 % 108,00 22 %
VS BUCNO N.MAD00855 0 2%
ESSICCATORE ARIA HA 87127-1207 3 \/ : 730,00 55 % 885,50 2%
VS BUCNO N.MAGR0870 0— 2%
MOLLA ARIA POST.ME/IV/DAFNVOLVO 4991 4 \! 277,956 1.111,82 2%
VS BUONO N.MA000861 o~ 2%
FASCETTA 390.045,2 2810 30\’ 7,3665 221,00 22 % :




VIS8T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza 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. CA.n° del

Data scadenza pagamento

DATA 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. 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

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL. RESP. UNITA' CONTAEILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ...........covivevecinnen.n Prot....iiieeeee

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




T .
Descrizione Qta Pr. Unitario Sc/Magg. | Pr. Totale IVA J
. _ ! B ‘
e :
FASCETTA C/GOMMA 2800 50V - 18315 91,58 2% |
FASCETTA 2801 40 \/ ; 6,82 55% 122,76 22 %
}
Linea Id Documento | Data Num ltem Dati Contratto cuP ciG '
GARA 13/2019 2020-05-04 79291269C3
£ Dafi Riepifogo -~~~ T e e ,
Natura/Esigibilita IVA ALIVA Imponibite Imposta
S (scissione del pagamenti) 22 % 2.944,85 647.87

| Dati pagamento. -, "% 12T ¥
andfz]oni :Paéz;ménto i | Modaliti . ~Data Scadenza - . Imparto . IétiMo ‘ ) IBAN
Pagamento completo .
Berifico 2020-10-31 EUR 2.944,85

Dati Trasmittents: IT04973360722 - Progressivo Imio: 000B3

Vearsione Style 2.8.1
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VI18TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL.RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D.n° del

Delib. C.A. n° (EY6 del OA //{O/ZO[Q\

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento 5‘ / /{ O / ZOZO

F e

DATA L'A

2077, 2020

O AL RISCONTRO

Fr A

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESBZONITA' CONTRATTI

effsupervisione Contr. Rep. n. del
DATRITT. e |7
/ O\ Delib. C.A. n. del
- )
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica datt contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta / o DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
4
DS*TEA o %ng  |F'RMA DEL RESPONSA IL RESP. UNITA' TECNICA
el per supervisione

[L RESP. UNITA' CONTABIYTA/ E BILANGIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRM
\
02 (- a0t w

M

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

[Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimento del ......covvvevii i PROL e

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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RIMESSA DIRE’

VS BUONO N MA000861

REES000351917 - FASCETTA 390.045.2 2810 - L
REE5000363372 _FASCETTA C/GOMMA 2800 I
REE5001874062 FASCETTA 2801

AMAT S.p.a.

“MAGAZZINO RICAMBL

formita della fornitura.
Con del materiate (Ods 1

acccttazione ¢ presa in carico
226 del 21/04/2006)

" Data itma
Conforrmit/accetiazion. ‘Date
materiake ]
‘. Firfha
Presaincaricd
materiale conformne § (QJ @g [

- :;len_ente:‘ oy ’ )
AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO w
VIACESARE BATTISTI ‘ 657
Tel.: 0997356220 74100 ’Taraf'to“ R T
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clea.

7922126903
. 79291269C3
79291269C3
T9201269C3
79291263C3
79291269¢3
73291269C3
79291269C3

ditte

CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.RL.
CAR-BUS SR.L.
CAR-BUS S.RL
CAR-BUS S.R.L

DATA

REG.
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020

DATA DOC.

24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20
24/08/20

bbT

926
928
928
927
927
927
930
929

ORD.N.

MAQO0859
MAQOD858
MADODB58
MADODE61
MADQOSE1
MADOOSE1
MADCOS70
MADGOS55

N.ART.
00954114

00001167
00002801
00002810
00002800
00004591
00001207

DESCR.

RACCORDO ORIENTABILE
COLLARE D1 SERRAGGIO
RACCORDO 672

FASCETTA

FASCETTA

FASCETTA SUPPORTO

MOLLA POSTERIORE
ESSICCATORE ARIA - ROTAZIONE

Val. Unit.
93
1272
12
682
16,37
4,07
617,68
730

Imp.Sconto
€89,28
€139,92
€132,00
€150,04
€270,11
€111,93
€1.358,90
€1.204,50

Imponibile
€189,72
€114,48
€108,00
€122.76
€221,00

€91,58
€1.111,82
€935,50

€2.544,86

Tetala

€231,46
€139,67
€131,76
€149,77
€269,62
€111,73
€1.356,42
€1.202,31

€3.592,74

Fatt. n.

215/DIF
215/DIF
215/DIF
215/DIF
215/DIF
215/DIF
215/DIF
215/DIF

“Data Fattura®

31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020



FATTURAELETTRONICA

Id SDI:3589274798 Data SDI: 04/09/2020 05:24

Formato Trasmissione: FPR12

70123 - Bari - BA - [T
P.IVA: ITD4973360722

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Mittente . ] at
CAR-BUS sl AM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 g VIA CESARE BATTISTL, 657

74100 - Taranto - TA-IT

Cod, Fiscale; 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati Fattura

£

Natura Documento ‘ Numero

Data

Importo Totale

Fattura 223/DIF

2020-08-31

EUR 6.229,99

[EPAR

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 959 Data DDT 2020-08-25

DDT 960 Data DDT 2020-08-25

DDT 961 Pata DDT 2020-08-25

Dettaglio linee Fattura

Descrizione

Qta i Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IvA

VS BUONO N.MACO0893

0 2%

KIT RIP.GANASCE 1497

1 5.880,00 -58 % 2.402,60 2%

VS BUONO N.IMAQ00S53

o 2%

SUPPCRTO PORTE DX

58 % 301,35 2%

VS BUONO N.MAO00833

0 22%

KIT RIP.GANASCE 1497

-59 % 2.402,60 22%

Linea Id Documento

Data

Num ltem

Dati Contratto CUP CIG

GARA 13/2019

2020-05-04

792815735A

‘Dati_ Riepilogo .-

Natura/Esigibilitd IVA

Imponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti)

22 % 5.106,55

1,123.44




Dati pagaments . T e :
Pagarﬁento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 5.108,55
Dati Trasmittente; IT04973360722 - Progressivo Invio; 000BD
Versione Style 2,8,1
_____ R .-q]

! e e e =
s bt ATt = e A e

I ‘
R i M. ‘\1€§;{_...8.é— . s
|oATa D1 REGISTEOO SEL I )

!




FATTURAELETTRONICA .~ .. - .ga;

1d SDI:3589274798 Data SDI: 04/09/2020 05:24

' Formato Trasmissione: FPR12

* X,

e iyt TN sedl Y oy

CAR-BUS s
via Latilla, 5

70123-Bari - BA- [T
P.IVA: [T04973360722

Regime fiscale: RFO1 {Regime crdinaria}

AMAT. S,p.A AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTIST, 657
74100 - Taranto- TA- 1T

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio; SWKJIPTT

¢ Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importe Totale
Fattura 223/DIF 2020-08-31 EUR 6.229,99
Dati ordine acquisto ~ . S P :
¥ - » . s ¥ sy ! 3 .
Dati DDT )
DDT959 Data DDT 2020-08-25
DDT 960 Data DOT 2020-08-25
—

DDT 961 Dzta DDT 2020-08-25

' Dettaglio linee Fattira ™" """ T TR e e m T o T Lo

, * Descrizione Qtd | Pr. Unitario Sc.Magy. Pr, Totale IVA
V3 BUONO N.MACQ0823 0 ~ 2%
KIT RIP.GANASCE 1497 1 /| 5.880,00 -59 % 2.402,60 2%
VS BUONO N.MAQO0853 0 — 22 %
SUPPORTO PORTE DX 3V 1 245,00 59 % 301,35 2%
VS BUCONC N.MAD00BS3 0 =~ 22 %
KIT RIP.GANASCE 1497 1 \] 5.880,00 59% 2.402,60 2%
Linea 1d Documento Data Numitem | Dati Contratto cup - QG
GARA 13/201¢ 20200504 792915735A

- Natura/Esigibilita IVA

AL VA _Imponibile Imposta

S (scisslone dei pagamenti)

22 % 5.106,55 1,123.44




v

ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supervisione
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 i
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

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPCONSABILE
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 perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA I RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ............ccoovvvieieeeenns Prot..vee e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




Pagamento completfo

Bonifico

2020-10-31 EUR £.108,55

Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Invio: 000BD

Versione Style 2.8.1

2aTa O RaesTAL Y SEL 20




VI 8T
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
Il. RESP. UNITA" PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del
I DATA FIRMA,
Delib. C.A. n° @\ § e OX { \01 29\
Data scadenza pagamento , ’
. Dioleo |
DATA L'ADDENTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
0o 2[]2'} veriiica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL . UNITA‘ CONTRATTI
/ per supervisionﬁ Contr. Rep. n. del
A
= ML Delib. C.A. n. del
N T
J|Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA !
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

.

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunt DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA 7 ., |F'RMADEL RESH LE IL RESP. UNITA' TECNICA
ﬂ & g per supervisione
-
IL RESP, UNITA' CONTAEMTA' ElBILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
pag sup isione
DATA FIRQA } I

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORNMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

Data 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:

Conferimento del

IL CAPO UNITA' AA.GG. EPP.RR.

DATA FIRMA
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S Y Latiiia .5 - 70100 - BARI
" Tel.: 080 5233477 TelJFax: 080 5231377
Plva: 04973360722

Mall' carbus@hbem.it

REG.IMP. DI BARI:223697/97
R.E.A. CCIAA BARI 381214

T dlftestinataric. Ciignte k 1
A.MAT., S.p.A,
AZIENDA MOBILITA" AREA TARANTO
VIA CESARE BATFISTl o iy L ) E 657
74100 Taranto ' : '
Tel.: 0997356220 N P

( Codice fiscate Ragp. _Partita VA : -Tpo documenta .| ' . Data documento ~ Mumero documento Pag.

Lgm 46330733 , T00146330733 . DOCUMENTO DI TRASPORTO 25/08/2020 | = 959

( Pag_mcnto S L Banca appugg'lu ! ,
RIMESSA DIRETTA 60 GG BANCO Dl NAPOLI -

.'(:ausale trasporto N
0 U lVENDITA
A "5 e Emmm

VS BUONO N.MA00D893 _ |
ZF 1318298001 KIT RIP.GANASCE 1497 Y¢” _ . i(mo'

2

[AMAT S.p.2.- “MAGAZZINO RICAMBI
ceettazione ¢ presa in carico

della formitura, &
\ oo eriale (Ods 1°26 del 21/04/2006)
Con

) Data
ormiti/accetiamone
‘ materizle

. Dyt
P %/5 %Y

Trasporto a cura Aspetto dei benl Parto Colli Peso Data e ora inizlo trasporte
Destinatario AVISTA Franco 1 25/08/2020

C\’ettnre:
Note:  792915735A

— - — £
[ Firma vettore IQ . Jirma del confftente O IZ(,ma del dt}Lir:o
~ J ’ .
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. RICAMBI ACCESSORI AUTO- 10 TERE T e ’
!3’1‘ BBSNAZ NALL D ESTE E Yxa Latiiia n5 - 70100 - BAR] -

. Tei.. 080 5233477 ’i‘e[ [Fax 080 5231377 :
’ hfa‘ 9&9?356{3722

SR
)
7.?
%
-
@ .
@
=
&
B
@
B

i yﬁﬁﬁ mP Bi BARI;Z23697/97 |
~ R.E.A. CCIAA BARI 581214 |

Destmatano _ ) Cliente h 1

AMAT V.S pA
AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO

VIA CESARE BATTISTI ‘ 657
741 00 Taranto - o : S TA
Tel.: 0997356220 . . T ‘i v,
' + T T H S ORI o N i FE T W [ L T . "

Codice fiscale Rabp. “Cpmais 0 F T s documento, ¢ \ : Data'discumento - « | * Numero documents Pag. \
00146330733 IT00146330733 - DOCUMENTO DI TRASPORTO - | 25/08r2020 960 ' 11 J
‘/ Pagamento ) | Banca appoggio b ’ L “| Causzle trasporto \

RIMESSADIRETTAS0 GG. . [BANCODINAPOLI  + . o™ " =i 0 70 7 L ENDITA
§ B & it i AT
VS BUONO N.MAQOD853 N a sp
ZF 1250304185 SUPPORTO PORTE DX LA \j 3,00 sp

s

i

'

AMAT S.p.a. - MAGAZZINO RICAMBI

Conformith delia fornitura, ncostiazione e presa in carico
del nuszciale (Cds n°26 del 21/04/2006)

Cruswsitlotstomre Dute ﬁ
waxsisl aebtmatires e gy eresatmasesnn [
7 . - " -
fresa i casico
R ———— 9{/@&}/@,% ........

Destinatario AVISTA Franco 3 25/08/2020

)
(Vettore 3
)
)

[ Trasporto a cyra Aspetto def beni Porte Colli Peso Data e ora inizio trasporto

Qote: 15735A
Y 4

[ Firma vettore // Firma del conducenfte f Fimﬁtinataﬁo




Tel.: 0997356220

ZF 1318298001

© VS:BUONO N:MAQ00893
KIT RIP.GANASCE 1497

AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMBI

Conformita della foritur, accettazione € pre in carico
del materiale (Ode 0”26 de? 21 0472

N . Inta a.
Conformitiacesnazion®
i meterizle )
: ¥ g Fitma
i Presaincarico 329 y_zo 1t ,
| matesiale confom - é} &r'
) —': . v

Trasporte a cura

Aspetto def bent

Porto

AVISTA Franco

Colli

Peso

Data e ora inizio trasporto
25/08/2020

15735A

Firma vettore

Firma del destinatario

M NN J




C.LG, ditte

792915735A CAR-BUS S.R.L
792915735A CAR-BUS S.R.L
792515735A CAR-BUS S.R.L

DATA

REG. DATA DOC,
01/09/2020  25/08/20
25/08/2020  25f08/20
26/08/2020  25/08/20

LoT

960
961
L)

ORD.N.

MAOGOS53
MAOQC833
MAQD0Z93

N.ART.  DESCR.

00002373 SUPPORTO
00001497 KIT DI RIPAR.
00001437 KIT DI RIPAR.

Val, Unit.

245
5860
5860

Imp.Sconto
€433,65
€3.457,40
€3.457,40

Imponibile
€301,35
€2.402,60
€2.402,60

€5.10655

Totala

€367,65
€2.931,17
€2931,17

€6.229,99

Perc. Scorto

Fatt. n.
223/DIF

223/0iF
223/DIF

Data Fattur.': ‘:
[]
31/08/2020

31/08/2020
31/08/2020



Y

FATTURAELETTRONICA Id SD1:3589271560 Data SDI: 04/09/2020 05:24
Formato Trasmissione: FPR12
'3:. _Mitté‘rj'l_ié IR R -
CAR-BUS sri AM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA! AREA TARANTO
via Latilla, 5 VIA CESARE BATTISTI, 657

70123 - Bari - BA-IT
P.IVA: [T04973360722

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

74100 - Tarento - TA-IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Uflicio: SWKJPTT

Dati Faftura -
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 220/DIF 202008-31 EUR 924,92
Dati ordine acquisto
.«
A
Dati DDT
DDT 953 Data DDT 2020-08-25
- Dettagtio linee Fattura

Descrizione Qta Pr. Unitario Sc.fMagg. Pr. Tatale IVA
VS BUONO N.MAQ00857 0 2%
LAMPADA SILURO 24V/5 100 1,28 2% 35,84 2%
LAMPADA 24 V 3W VETRO 100 1,10 72 % 30,80 2%
LAMPADA 24V/21 IRISBUS ELEV VIBRA 50 827 72 % 115,78 2%
LAMPADA SPIA BAIONETTA 24V 4W 100 1,58 72 % 44,24 2%
LAMPADA, SPIA TVETRO 12V6W 2825 100 1,00 2% 28,00 2%
LAMPADA, 12v21W 50 0,94 2% 13,16 2%
LAMPADA H7 24v 70W BUS 491 20 6,3084 126,17 2%
LAMPADA H15 55W 30 43,35 72% 364,14 2%
Linea ld Documento Data Num Item Dati Contratto CuUP e c)

GARA 13/2019 2020-05-04 7929143CBD




I"Dati Riepifogo
i

Natura/Esigibilita IVA Al. IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 758,13 166.79
Dati pagamento B
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza tmporto Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 788,13
Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Imio: 000B9
Versione Style 2.8.1
T e
e T
i - \“'-11 ﬂ\f\ ﬂt,!,,..%_@
¢t

oamapursasTed

208 SEL 4 010,




FATTURAELETTRONICA -, -

Id SD1:3589271560 Data SDI: 04/09/2020 05:24
Formmato Trasmissione: FPR12
M g r e E

Mitlente

+: Destinatario™.

EN

i
1
|-CARBUS sl = . - AMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA" AREA TARANTO .
via Lztilla, 5 V1A CESARE BATTISTI, 657
70123 -Bari-BA- [T 74100 - Taranto - TA- 1T
P.IVA: [T04973360722
Cod. Fiscale: 00146330733 1
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT |
!
j

oAt ratuE. Ty DA, .
Natura Documento Numero Data | Importo Totale
Fattura 220/DIF 2020-08-31 EUR 924,92
Dati ordine acquisto
Dati DDT )
DCDT 953 Data DDT 2020-08-25
ﬁ"etﬁgllo linee I*é&"u'fé:‘tjﬁ",' - : A _' ;'_2._“."“.”' o " i T - = -
g ~ Descrizione - Qta Pr. Unitarioc | Sc/Magg. . | Pr. Totale IvA
: ‘ |
VS BUONO N.MADO0BS7 0 i 2% ;
¥ d
LAMPADA, SILURO 24\/5 100 \/ 1,28 72% ! 35,84 2% !
LAMPADA 24V 3W VETRO 100 \j 1,10 72 % 30,80 2%
LAMPADA 24V/21 IRISBUS ELEV VIBRA 50 \/ 8,27 -12% 115,78 2%
LAMPADA SPIA BAIONETTA 24V 4W 100 \, 1,58 72% 44,24 2%
LAMPADA SPIA TIVETRO 12VEW 2825 100 Y 1,00 -12 % 28,00 2%
LAMPADA 12V21W 50 J 0,94 T2% 13,16 2%
LAMPADA H7 24V 70W BUS 491 20 V 6,3084 126,17 2%
LAMPADA H15 55W 30 J 43,35 -712% 384,14 22%
!
Linea Id Documento - Data Num Item Dati Contratio cup |I ClG
GARA 13/2019 2020-05-04 7929149CBD ﬁ




V18Tl

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitaric del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° 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 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 contabill Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunia

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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 perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data 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

Conferimentodel .......ccooovevee e riiieninn, Prot.....oo i

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




L

|- Natura/Esigibilith IVA

Imponibile

_S (scissione del pagamenti)

758,13

}ﬁéﬁfﬁé’é%}nféﬁib
‘.Cc;ndizic;ni- Pagaménta 1 "I-u‘l.odallitﬁ | - £Jata Scadlenzal Importo Istituto IBAN -
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 758,13

Dati Trasmittente: ITG4973360722 - Progressivo Imvio:; 00089

versione Style 2.8.1




vV I18TI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr, Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® : del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervisi
Determ. A.D.n° del P pervisione

Delib. C.A. n® Q6 del 08/ IO/ZDIGE

DATA FIRMA

Data scadenza pagamentoBl //{O { ZO'LO

DATA W- TTO AL RISCONTRO
09037, 2020 y

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

U
IL RESP. UP/TA' CONTRATTI

pe ervisiom_eﬁ Contr. Rep. n. del
DA‘fléAm_'_ 00 FIRM .
b * / CQANAy Delib. C.A. n. del
= ( 7 =
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA )
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESFON
0 £ AEH7010

[l. RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

Vv
IL RESP. UNITA" CONTAWA' E|BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

SRR I ESTY
SS—

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSAEILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ....ccccovevvvieeeeenin, Prot...c..oov v

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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RICAMB! ACCESSOKi AUTO-BUS NAZIONALI ED ESTERE

B8 A s B WAl o S B S AN 240k

e b AU ot U o b bt o -

Via Latilla 0.5 - 70100 - BAR

'fel.. 080 5233477 Tel J[Fax; 080 5251377

o Rhvar 94975569732

]

REG.IMP. DI BARE223697/97 |

OR 6423
OR 2841
OR 9507
OR 3930
OR 3860
OR 7506
OR 64215
OR 64177

V5 BUONG N.MAQQ0857
LAMPADA SILURO'24V/5
LAMPADA 24 V.3W VETRO

LAMPADA 24V/21 IRISBUS ELEV VIBRA
LAMPADA SP1A BAIONETTA 24V 4W
LAMPADA SPIA T/VETRO 12V5W 2825

LAMPADA 12V21W

LAMPADA H7 24V 70W BUS 49

LAMPADA H15 55W

l\/ 100,00 V'

V 100,005’\\//

8/ 50,00.

v/ 100,00 V/

\/1 00,00
v/ 50,00V
Vao,00 \/

vao,oo V4

R.E.A. CCIAA BAKI 381214
) Destlnatariu Cliente . 1 W
AMAT *S.p.A. . ’
AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTIST! : 657
74100 Taranto TA
Tel.: 0997356220 . - )
Codice fiscale: Ranp. Partita [YA- ‘ Tipo decumento’ Data. dotémento Rumere documento Pag.
00146330733 - IT00146330733 * DOCUMENTO DI 'rq{ASPQRTo h 25/08/2020 953 iy
( Pagaments . | Banca appoggio Causale trasporta )
RIMESSA DIRETTA 60 GG - { : JvenoiTa,

E Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Collf Peso Data e ora inizlo trasporto
Destinatario AVISTA Franco 400 50,00 25/08/2020
(Vettore:
( Note:  7929149CBD
—— y ——— L‘
[ Firma vettore U\ Firgia del §onducente Q Fifffia del destinatario
¢ ’
vy j' N \ g



ClG.

T929143CBD
7929145CBD
7329149CBD
7929149CBD
7929149CBD
7929149CED
7929149CED
7929145CBD

ditte

CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS 5.R.L
CAR-BUS SR.L
CAR-BUS SR.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS SR.L
CAR-BUS S.R.L

DATA

REG.
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020
26/08/2020

DATADOC,

25/08/20
25/08/20
25/08/20
25/08/20
25/08/20
25/08/20
25/08/20
25/08/20

DoT

953
953
953
953
953
953
953
253

ORD.N.

MADDCEST
MAODCES7
MACDGEST
MADDCES7
MAQOCEST
MAQDCSST
MADOGEST
MAQOCEST

N. ART.

00001285
00006594
00006618
00642906
00642905
0D0C0417
00960745
00642907

DESCR.

LAMPADA PER BUS 491
ORIGINAL H15 24v
ORIGINAL 5W BASs 12V
ORIGINAL W3W 24¢
ORIGINAL COW 29V
LAMPADA 24 /21 W IRISBUS
ORIGINAL P21 12V
TRUCKSTAR? PRO TAW 24V

Val. Unit,
2253
43,35
1
1,1
128
827
0,54
158

Imp.Sconto
€32443
€936,36

€72,00
€73,20
€92,16
€297,712
€33,84
€113,76

Imponiblle
€12617
€364,14

€28,00
€30,80
€35,84
€115,78
€13,16
€44.24

€758,13

Totale

€153,93
€444,25
€34,16
€37,58
€432
€141,25
€16,06
€5397

€924,92

Fatt. n.

220/DIF
220/DIF
220/DIF
220/DIF
220/DIF
220/0IF
220/DIF
220/DIF

Data Fattura

31,08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
21/08/2020
31/08/2020
31/08/2020



FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 3589274591 Data SDI: 04/09/2020 05:24
Formato Trasmissione: FPR12

70123 - Bari - BA- T
P.IVA: [T04973360722

Regime fiscalerRF01 (Regime ordinario)
*

Wittente " Destinatario
CAR-BUS s AM.AT. S.p.A AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 VIA CESARE BATTIST, 657

74100 - Taranto - TA - IT

Ced, Fiscale; 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

’ Dati Fattura
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 224/DIF 2020-08-31 EUR 3.145,26
Dati ordine acquisto
Dati DDT
CDT 962 Data DDT 2020-08-25
DDT 963 Data DDT 2020-08-25
DDT 964 Data DDT 2020-08-27
DDT 965 Data DOT 2020-08-27
DDT 966 Data DDT 2020-0?-27
- Dettagtio linee Fattura
: i

Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale ! IVA
VS BUONO N.MAOC0894 0 22%
SUPPORTO MOT. REN/IV/HU/AGORA 2475 6 102,3165 613,90 2%
VS BUONO N.MAOO0897 0 22%
RIVESTIMENTO ANT.8509 2 449,80 -55 % 404,82 22 %
V3 BUOND N.MADC0S61 0 22%
FASCETTA 390.045.2 2810 20 16,37 55 % 147,33 2%
VS BUONO N.MAQOC0885 0 22%
TERMINALE D10 KRAT7306 1365 5 3,8655 19,33 22%
VS BUONO N.MA0CD828 0 2%
SEDILE FISA 231/240 2699 1 1.3682,705 1.392,71 2%

| Linea | Id Documento | Data Num Item Dati Contratto cuP G




Linea Id Documento Data Num ltem Dati Contratto cup CIG
GARA 13/2019 20200504 79291269C3
| Dati Riepilogo T g “ --~]
Natura/Esigibilita IVA Al. IVA Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 567.18
" Dati pagamento - 1
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 2.578,08

Dati Trasmittente: ITO4973360722 - Progressivo Indo: 0C0BC

Versione Style 2.8.1

e

g

ATA DI REGISTR

F)
3
150Y
p=
|2




CoEn Id SDI; 3589274591 Data SDI: 04/09/2020 05:24
' Formato Trasmissione: FPR12

Degtinatatio, " o .

T Moy

‘CAR-BUS srl

via Latilla, 5

70123 - Bari - BA - [T
P.IVA: TT04973360722

Regime fiscale: RFOt (Regime ordinario)

ANMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA" AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA - IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKIPTT

Natura Documento Numero

Data ‘ Importo Totale

Fattura 224/DIF

2020-08-31 EUR 3.145,26

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DD1.962 Data DDT 2020-08-25

r——

DDT 963 Data DDT 2020-08-25

DDT 264 Data DDT 2020-08-27

DDT 965 Data DDT 2020-08-27
——

DDT 966 Data DDT 2020-08-27

‘. Dattaglio linee Fattura,

Descrizione Qta Pr. Unitario | Sc./Magg. Pr. Totale

VS BUONO N.MAG00824 0~ 2%
SUPPORTO MOT. REN/IVIHU/AGORA 2475 8 \J 102,3165 613,90 22%
VS BUCNO N.MAQD0897 o - 2%
RIVESTIMENTO ANT.8509 2 \/ 449,80 -85 % 404,82 2%
VS BUONG N.MAQD0861 0 — 22%
FASCETTA 390.045.2 2810 20V 16,37 55 % 147,33 2%
VS BUONO N.MAQ(DB85 0 2%
TERMINALE D10 KRAT7306 1365 5 \/ 3,8655 19,33 22%
VS BUONO N.MAC00828 0— 2%
SEDILE FISA 231/240 2609 1 \I 1.382,705 1,302,71 22%
Linea I_d Bocumento | Data Num ltem Dati Caontratto cup ClG




v

ST I

UFFICIQ CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D.n° del per sUpervisione
DATA FIRMA
Delib. CA. 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. 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

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
IL. RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA I. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ............covvivveeevennn.. Prot. i

IL CGAPQ UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




|
Linea - Id Documento - | Data 7 | Num ltem Dati Contratto CcUP CIG i
GARA 13/2018 ‘ 2020-05-04 - 79291269C3 !
o5 g ,
Natura/Edigibility IVA Al IVA Imponibile Imposta
]
S (scissione dei pagamenti) ' 22 % 2.578,08 567.18

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza

Importo

lstituto

IBAN

Pagamento completo

Bonifico 2020-10-31

EUR 2.578,08

Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo nvio: 000BC

Versione Style 2.8.1




vIisTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
[L RESP, UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del

Delib. C.A. n° Q6 delO&“OlZ@\q

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento I
31102020

DATA TO AL RISCONTRO

0 9 01T. 2020

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP ITA' CONTRATTI
e Sf supervisione Contr. Rep. n. del
DAVOTT, 00 in
\ Sozoo Delib. C.A. n. del
/ Y g
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamente indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di paga-mento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE

DA%, 1L [FIRMADEL RESFON

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABWIFA' E BI
per supervisione

ANCIO

B N

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

oo [l

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESFONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ........coccoeoiviivvinein. Prot..coovciviieiiiienn

IL CAPQ UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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ClG.

79291269C3
79291269C3
79291265C3
79291264C3
79291269C3

ditte

CAR-BUS S.RL
CAR-BUS SR.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L

DATA
REG.
29/08/2020
26/08/2020
01/09/2020
26/08/2020
01/05/2020

DATA DDC.

27/08/20
25/08/20
27/08/20
25/08/20
27/08/20

boT

961
962
566
963
965

ORD.N.

MAQ00861
MADOOS34
MAO0OS28
MAODORIT
MAOCDDB8S

N. ART.

00002810
00002475
00002659
00008509
00001365

DESCR.

FASCETTA
SUPPORTO
SEDILE
RIVESTIMENTO
TERMINALE

Val. Unit.

16,37
227,57
3094,9

4498

859

tmp.Sconto

€180,07
€750,32

€1702,20
€494,78
€23,62

Imponibile
€147,23
€61320

€1.392,71
€404,82

€19,33

€2575,09

Tetale

€179,74
€748,96

€1.699,11
€453,83
€2358

€3.145,27

Perc. Sconto

Fatt.n.

224/0F
224/DIF
224/DIF
224/DIF
224/DIF

Data Fattura "

31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020



N
FATTURAELETTRONICA Id SDI:3589275088 Data SDI: 04/09/2020 05:24
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente T o G el *Destinatario

CAR-BUS sri AN.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 VIA CESARE BATTISTI, 657

70123 - Bari - BA- IT 74100 - Taranto - TA-IT

P.VA: IT04973360722
Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime crdinario) Codice Ufficio: SWKJPTT
Dati Fattura N
VY
Nafura Documento ! Numere Data Importo Totale
Fattura 225/DIF 2020-08-31 EUR 5.102,97

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 967 Data DDT 2020-08-27 9

DOT 968 Data DDT 2020-08-27

DDT 969 Data ODT 2020-08-27

Dettaglio linee Fattura

Descrizione U.M, Qta Pr. Unitario | Sc./Magg. | Pr. Totale IVA
VS BUONO N.MA0D0824 0 22 %
MOTCRINO ELETTR.PORTA CITYTOUR/RE/HELULIZ 6906 1 1.853,40 -55 % 834,03 2%
VS BUCNO N.MA0C08398 Q 22 %
CINGHIA SPA1332-2182 10 43,50 55 % 195,75 2%
MANICOTTO D50 SILIC.647516 5 46,503 232,52 2%
TUBO ARIA RILSAN TP1209A 960161 MT 50 9,00 -55 % 202,50 2%
SOFFIETTO ARIA S0SP1403 4 290,00 -55% 522,00 2%
MANICOTTO GOMMA TURB.CITY 7024 5 62,4465 312,23 22 %
VS BUCNO N.MADQ0205 0 2%
VALVOLA REG PRESS. SERB.METANO4TTE 6 313,956 1.883,74 2%
Linea Id Documento Data Num Item Dati Contratto CUP ClG

GARA 13/2019 20200504 79291269C3




 Dafi Riepilogo e
Natura/Esigibilita IVA Imponibile imposta
S (scissione dei pagamentl) 22 % 4,182,76 920.21
"Bt pagaments e
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo tstituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 4.182,76
Dafi Trasmittente: IT04973360722 - Progressiw Invio: 000BG
Versione Style 2.8.1
i """"" Ty
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Id SDI1:3589275088 Data SDI: 04/09/2020 05:24

=) M

T

Formato Trasmissione: FPR12

1

!CARBUS &l -, .
valatilla, §
70123 - Bari - BA- [T
P.IVA: TTO4873360722

Regime fiscale: RF01 (Regime crdinaric)

ANM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 6857
74100 - Taranto - TA- T

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufiicio: SWKJPTT

! Datl Fatiira
Natura Documento Numero Data Impoerto Totale
Fattura | 225/DIF 2020-08-31 EUR 5.102,97
ba_ti ordine acquisto . .
Dati DDT
DDT 967 Data DDT 2020-08-27
—
DT 968 Data DDT 2020-08-27 1
DOT 969 Data DOT 2020-08-27 E
 Dettagtio Tinee Fattura """ |7 i TR e Ty R

, Descrizione L. Qta Pr. Unitario { Sc./Maga. Pr. Totale IVA
VS BUONO N.MAQQ0824 0 —— 2%
MOTCRINO ELETTR.PCRTA CITYTOUR/RE/HEULIZ 6906 1N 1.853,40 55 % 834,03 2%
VS BUONO N.MAQ00898 g — 2%
CINGHIA SPA1332-2182 10V 43,50 -55% 195,75 22 %
MANICOTTO D50 SILIC.647516 5 \J 48,503 232,52 2%
TUBO ARIA RILSAN TP1209A 960161 MT 50\] 9.00 -55 % 202,50 22 %
SOFFIETTO ARIA SOSP1403 4NJ 290,00 55% 522,00 2%
MANICOTTC GOMMA TURB.CITY 7024 5 vV 62,4465 312,23 2%
VS BUONO N.MADDGR05 i o 2% ‘
VALVOLA REG PRESS, SERB.METANO477S 6 \] 313,956 1.883,74 2%
Linea Id Bocumento Data - Num ltem Dati Contratio - cup CiG

GARA 13/2018 2020:0504 79291269C3




v

ST

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

[Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n°® del

IL RESP, UNITA' PERSONALE
rvisi

Determ. A.D. n° del per supervisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA CADDETTO 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

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO [DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO
verifica perfelta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data 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
Conferimentodel ..........cceoivvivrennenn. [ L S
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR,
DATA FIRMA




. Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 4,182.76 920,21
Da}u i:a'g'jé}i:é‘iifd?‘ Lo L
Condﬂizion.i Pagaﬁento | ﬁodaliﬁ “ Data lScadénz% ) lséitutg
Pagamento completo
Benifico 2020-10-31 EUR4.182,76

Dati Trasmittents; 1T04973360722 - Progressive Imvio: 000BG

Versione Style 2.8,1
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VvVIisTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamenio

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
peib. cAnt A6 g O‘gl \0’ 20\%
Data scadenza pagamento , ’ l
P 51 10 ?/r")'zo N
0 981T. 2[]2[] 21, verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESE N'{TA' CONTRATTI
supervisiong Contr. Rep. n. del
Tl It
13 01T, 2000 Q2o 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

N

Data scadenza pagamento

7

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONEAB

0 & SE-210

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA'" CONTABILIRA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

ol ~wb | Qo

o

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPQ AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA" TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentb o[ [ 2 () S

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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-~ [ ﬁestinatario . Cliente
TV AMAT S.pA.
AZIENDA MOBILITA’ AREA TARANTO

VIA CESARE. BATrlSTl 657
Tel.: 0997356220 741 o Taranto ) TA y,
( cmkéﬁ;é,—;g LA Réppﬁ:‘f:’j o Péttihi‘_i\irwv‘ ) ;: Tipa dacurnenm ko " bata documenlo ) Numer;; documierito © Pag )
ootasza0733 + |mootas3zozas  DOCUMENTO DI TRASFORTO =« | * 27/08/2020 967 1"
Pagamento Banca appoggio . * Causale trasporio . \
RIMESSA E;FRE'ITA 60 GG, . BANCO DI NAPOLI | VENDITA J

. VS BUONO N.MAQG00824 ‘
REE7485135250 MOTORINO ELETTR:PORTA CITYTOUR/ RE/ HEUI‘,iZ_- 6906

AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMBI

Conformita della formrura aceettazione e presa in carico
del matenale (Ods n°26 del 21/04/2086%

materiale

Conformiczceetazione UZOZ Efg’s 70 %a

Presa in carico / ata/ / Fi
materiale conforme Qf]
e,

Trasporto a cura Aspetto dei benl Porto Colli Pesa Data e ora Inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 1 27/08/2020
(Vettore
|

CNoter  1269C3
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Firma vettore
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(/( Firma §el ktinatarfo
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Wducente
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Tel.: 0997356220

3

leente

-~ Destinatario

AMAT. S.p.A.

VIA CESARE BA'I‘I'ISTI N
74100 Taranto L :; :

AZIENDA MOBILITA" AREA TARANTO

oy it o

K3

& m écmﬂmm 381214

00 ViaLatillan,5 - 70100 - BARI
Te!.. 080 52334?7 Tel./Fax: 080 5231377
- ST - Plua.04973560?22

VS BUONO N.MAQ00898

REE5021108592 CINGHIA SPA1332-2182.
REE5010064271 MANICOTTO D50-SILIC, 647516
REE7424992189 TUBO ARIA RH_SAN TP1209A 9601 61 !
REE5021207981 SOFFIETTO ARIA S05P1403
REES010218315 MANICOTTO GOMMA TURB.CITY 7024

J

( Codice fiscale: " : F/@pp: L Tt g " Numero docimento Pag. w
00146330733 IT00146330733 ° . 968 11 J
( Pagamento Banca apposgio Causale tr:lspurm ‘\I
RIMESSA DIRETTA 60 GG. BANCO DI NAPOLI VENDITA - : J

CoMTo - 000l

= mm one. s SR

AMAT S.p.a. - MAGAZZING RICAMBI

Conformita della fornitura, accettazione e prosg carlco
del materiale (Ods n°26 de! 21/04/2006)f 7

Conformiti/accetiazions Q/ ata !‘l Figiao
materiale & (}Q

Presa in carico Da% 20 . Firona
materiale conforme ')\g - - gﬁ ?—r |
I i

{

Aspetto dei beni
AVISTA

Trasporto a cura
Destinatario

Porto

Franco

Colii Peso
74 . 27/08/2020

Data e ora Inizio trasporto

(Vettore

Note:  1269C3

™~
..______)’

[ Firma vettare

o

Firma del destjyat

;J\_J\_./\_/
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&



S Via tatilta s - 70100 BARI"
’Fel.. 08(} 5233477 Tel.JFax: 080 5231377
L0 Blva: 04973360722

) ]

Mall carbus@hbem.nt

EG.IMP. Df BARS; 22569;[97
EA ccm‘ BARI 381214

w ) T o o wmf!#n'o.a;tinatario‘;:"' ¢ - 'jb'qi“yvc'l'iente ) 1 ' \
AMAT. S.p.A. -

AZIENDA MOBILITA’ AREA TARANTO -

VIACESAREBATTISTI -, 657
Tel.: 0997356220 74100 Taranto | C ' TAJ
( cbd:ceés,é_,at;;f’ ¥ ﬁeprf Fo et | T Tfpudccurnento 0 Data docuenter [ -+ Humero documeate |- . Pagi. . \
orgsors . |mo0i46330733 . | ‘DOCUMENTODITRASPORTO -, | “27/08/2020 <| 969+ - J
Pagamento ' Banca ppagmd R <+ {causate trasporto " - )
RIMESSA DIRETTA 60 GG. [ BANCO DI NAPOLI ° S ' |venoma J

VS BUONO N.MAC00905

REE5000448857 VALVOLA REG PRESS. SE_RB.METAN04776 f o

AMA s p.d. = MAGAZZHJO RICAMBI

Coaformitd della fornitury, eocatinzione ¢ presa in carico

de} meserinle (Cda a°20 del 2|f04f2906)
uisaith/ecectiacione] - Dt - -Firen
\ . Cafwsaiti/scecincione fzé s,
. ! /4
Presa i carico / /

materiae cenfonne alondine] O f g’% llj?ﬁ y

Trasporto a cura Aspetto def bend Porto Colll Peso ‘ Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 6 27/08/2020
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Vettore:

)

Nate: 1269C3
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s ) yan )
Y
Firma vettore /W, Firma d(e[>u71ucenta A/ Firma del destifiatario
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CLG.

79291263C3
79291269C3
T9201265C2
7929126903
79291265C3
79291265C3
79201265C3

ditte

CAR-BUS SRL
CAR-BUS SR.L.
CAR-BUS SR.L.
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S5.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.RL

DATA

REG.
04/09/2020
01/08/2020
29/08/2020
29/08/2020
29/08/2020
29/63/2020
29/08/2020

DATA DOC.

27/08{20
27/08/20
27/08/20
27/08/20
27/08/20
27/08/20
27/08/20

boT

967
969
968
968
968
968
968

ORD.N.

MADDOB24
MAODOS05
MACDGE3S
MADDO298
MACCDS98
MAGD0898
MAQ00598

N. ART.

00006206
0000776
00007024
00002182
00860161
00647516
00001403

DESCR.

MOTORE ELETTRICO
VALVOLA REG, PRESSID
MANICOTTO GOMMA
CINGHIA

TUBD ARIA
MANICOTTO GOMMA
SOFFIETTO

Val. Unit,

18534
697,68
138,77
435

9
103,34
290

Imp.Sconte

€1.019,37

€2.302,34
€381,62
€239,25
€247,50
€283,19
€ 638,00

tmpanibile
€834,03

€1.883,13
€312,23
€195,75
€202,50
€23252
€522,00

€4.182,77

Totale

€1017,52

€2.298,16
€380,52
€238,82
€247,05
€283,67
€636,84

€5.102,98

Pere. Sconto

Fatt, n,

225/DIF
225/DIF
225/DIF
225/DIF
225/DIF
225/DIF
225/DIF

Data Fattura

21/03°2020
21/08/2020
31/08/2020
31/08/3020
31/08/2020
31/08/2020
51/08/2020



A

™

FATTURAELETTRONICA Id SDI:3589274868 Data SDI: 04/09/2020 05:24
Formato Trasmissione: FPR12

ittente
CAR-BUS s ANM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 VIA CESARE BATTISTI, 657
70123 - Bari - BA- [T, 74100 - Taranto ~ TA - IT
P.IVA: [T04973360722
Ced. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario) Codice Ufficio; SWKJIPTT
I Dafi Fattura ) - i
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 227/DIF 2020-08-31 EUR 7.165,96
Dati ordine acquista '

Dati DDT

DDT 975 Data DDT 2020-08-27

DDT 976 Data DDT 2020-08-27

DDT 977 Data DT 2020-08-31

DDT 978 Pata DDT 2020-08-31

DDT 979 Data ODT 2020-08-31

DDT 980 Data DDT2020-._08-;3:1| ‘,

" Dettaglio linee Fatiura

Descrizione Qta Pr.Unitario | Sc/Magg. | Pr.Totale | IVA
VS BUONO N.MA0D0910 0 2%
SBLOOCAGGIO FRENI C510 3 16,50 55% 251,10 2%
VS BUONO N.MAGC0904 0 2%
SUPPORTO SPECCHIO DX CITIME/HE 6976 5 44,325 221,63 2%
VS BUONO N.MA000S07 0 2%
VETRO ANT.DX DEFLETT.CITARO 6897 2 560,00 55% 504,00 2%
VS BUGNO N, MAQ00922 0 2%
AMMORTIZZ ANT. CITARO 6051 9 383,00 0% 2.412,90 2%
AMMORTIZZ. POST. CITARO 6052 6 362,00 30% 1.520,40 2%




Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale VA
VS BUONO N.MACOGS24 ¢ 2%
TUBO CARBURANTE D 8 684006 50 16,45 -30% 575,75 2%
VS BUONO N.MAC00926 0 2%
BLOCCHETTO ACCENSIONE CITARO 8976 1 387,968 387,97 2%
Linea Id Decumento Data Num item Dati Contratto cup ciG
GARA 13/2019 20200504 7929107A15
Dati Riepilogo e
Natura/Esigibilita IVA Al IVA imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 5.873,74 1,292.22
Dati pagamento
 Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Itituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 5.873,73

Dati Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Invio: 000BE
Versiope Style 2.8.1

{ i e i s

R e NN SA Gk |

ATA T3 RECISTR U [] 8 m}

{
I
i

amie |




FATTURAELETTRONICA ... .« . one o ' Id SD1:3589274868 Data SDI: 04/09/2020 05:24

' Formato Trasmissione: FPR12
Niittant Ratano SR L
-CAR-BUS sl - L. o - | AM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
‘via Latilla, 5 VIA CESARE BATTIST, 857
70123 - Bari - BA-IT 74100 - Taranto - TA- T
P.IVA: [T04973360722
! Cod. Fiscale: 00146330733
: Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT
!
i
i
i A . e . os T e R . RS
| Natura Documento Numero Data Importo Totale
i
Fattura 227iD]F 2020-08-31 EUR 7.165,96
Dati ordine acquisto - : e —— R
} Dati DDT - '
DOT975 Data DDT 2020-08-27

DDT 976 Dala DOT 2020-08-27

CDT 877 Data DDT 2020-08-31

DDT 978 Data DDT 2020-08-31

DDT 979 Data DOT 2020-08-31

DDT 980 Data DDT 202(0-08-31

“Detiaglio liriee Fattura, "™~ 7

w . Descrizione - ' R Q.ta Pl‘.. ‘UF-ﬁm‘!'iP, : Sé{Magg_- | AP To-@ale L VA
VS BUONO N.MA00910 0~ 22 %
SBLOCCAGGIO FRENI C510 Vi 15,50 55 % 251,10 2%
VS BUONO N.MAGD0904 0 — 2%
SUPPORTO SPECCHIO DX CIT/ME/HE 6976 5 V 44,325 221,63 2%
VS BUONO N.MA000207 0 ~— 2%
! VETRO ANT.DXDEFLETT.CITARO 6897 2 /| 58000 55% 504,00 22%
|
\ VS BUCNO N.MAQD0S22 0 — 2%
AMMORTIZZ ANT. CITARO 6051 o 383,00 30 % 2.412,90 2%
]
AMMORTIZZ. POST. CITARQ 6052 6 \} 362,00 30 % 1.520,40 2%




v

ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

Determ. AD.n° del

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. del
Deiib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati confabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA’ E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data 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
Conferimentodel .........ccocevivieeennnn... Prot........cccoooiviiiienns
IL CAPO UNITA® AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




o ) Descrizione Qta Pr. Unitaric Se./Magg. Pr. Totale A
VS BUONO N.MAQDDS24 o — 22 %
TUBO CARBURANTE D 8 684006 - 50 \/ 16,45 -30 % 575,75 2%
VS BUONO N.MAQD0926 o — 2%
BLOCCHETTO ACCENSIONE CITARC 8976 1 \I 387,968 387,97 2%
Linea Id Documenteo Data Num Item Dati Contratto cup CiG
GARA 1312019 20200504 7929107A15

Natura/Esigibilita IVA

ALIVA

Imponibile

imposta

S (scissione dei pagamenti)

22%

5.873,74

1,292.22

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza ' Importo Istituto [BAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 5.873,73
Dati Trasmittente: [T04973360722 - Progressive Invio: 000BE
Versione Style 2.8.1
\‘,'_‘: L B
w.....'.:.-.,.-:::‘:‘;*.',,.u, e ISR 4. W ja
5&1},41,'”3'}’:, e RE":;?STRP } SET. 2[‘2{];

—iyemer.




VvI1sT]|

UFFICIO CONTRATT! E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accerfamento sanitario de! personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® 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° %6 del 08//{0 ?/O\q

Data scadenza pagamento

BI/JO/?,OZD

DATA LA \TMO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
U g U ”. ZUZU ) verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP NITAKCONTRATTI
r spipervisione A Contr. Rep. n. del
DATA FLRMA
BT Y L S0ds Delib. C.A. n. del
L =7 C 7 9 —
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA J
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

a
) / 1M

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
06 St per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTAlew E BILA{\ICIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervision

DATA

Qo] (b
\_/

UFFICIO TECNICO
verifica perietta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data 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
Conferimentodel .....cccooioiviivice s Prot.cvec s

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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L mi:maf ACCESSORI momss NAZIONALI ED ESTEKE’*
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Vla L tﬂia n.5 70100 BAKI

xsg L

i

_ - ’I‘e!.. 081) 523347 7 Tel./Fax: 080 52513’?7
: Plva. 04973560722
. ﬁaii carbus@hbermt |
[ pestiratario < hents -4 )
AMAT. S.p.A. o L
AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO B
VIA CESARE, BATT'ISTI : g
:Z4_1 00 - _Taranto_ e
Tel.: 0997356220 R0
(e e + | [EPRE R S JonES A *,,% e d i
.. Codice fiscale " Rapp ¥ 2 Eﬂ'ﬁ'@‘?“w\' ) e Bﬁtﬁdmume“‘“d‘m L
oorsazorzs - oo - o |mootdeaseras “DOCUMENTO DI TRASPORTO | | 727/08/2020"
Pagamento ‘Banca’appoggio - : =

RIMESSA DIRETTA 60 GG.

BANCO DI NAPOLI

VS BUONO N.MAD00910
SBLOCCAGGIO FRENI C510

" MBEAG288800060

,@m m@vm

AMAT S.p.a.- MAGAZZING RICAMB! | '3
Conformita defla fornitura, accettazione e presa iy carico
de] materiate (Ods n’26 del 21/04/2006)ff 2
(hnfnnmlmaoccmzmm Data Fi 2
maiertale g Z%‘

Presa in carico jia _ mna

materiale conforme ?\9 - A~
Trasporto a cura Aspetto del beni Porto Colli Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 36 27/08/2020

(\’ettore

Note:  107A15
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Pt |

[ Firma vettore
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destinatario
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1 BARE225697/97
1AL BARI 381214 |

- 657 <

A
,
SV A SR

0 - BRI
Tel/fax: 080 5231377 |
iva Q4073360722
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delceiiscate‘,f" - « > Pagn + )
00146330733 . | Sy,
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i Pagarnent‘u. 5 o

i T

VS'BUONO N.MAO00904

Toanca sepesgio. ~ _

MBEA0008116411 SUPPORTO SPECCHIO DX CIT/ME/HE 6976 - “:"

AMAT Spa.- MAGAZZINO RICAMBI

Conformith dela fornittee, aceelinzione ¢ presa in carteo
 del muteriale (Od

Crufesitiioosiiigione
mazitide

5 0726 del 21/04/72006)

esd incarin

teride confome sifording] No/f S

Trasporte a cura

I

Aspetto dei beni

Porto
Franco

.Colli

Peso

Data e ora infzlo trasporto

27/08/2020

Destinatario AVISTA

Vettore:

N

Note:  104A1H

~y

Firma vettare
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Firma del conflucente
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A/ Firma del Ttario
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C ‘ A el 030 52332’&77 Tel /xm. 080 523139?
< Piva' 04973360?22
i‘iaxl*‘ carbus@lihem.:t 5
Rﬁﬁ Eﬁﬁ’ i)[ BARE: 223697}’97
. R.EA.CCIAA'BARI 381214
. fDestinatariol “Clie"te 1 - )
A.MAT. S.p.A.
AZIENDA MOBILITA” AREA TARANTO :
VIA CESARE BATTISTL - S - 657
74100 Taranto. . TA
Tel.: 0997356220 o . ‘ S . )
4 Cudi.cefiscaie Rapp. ‘_P;artité'iVA L 'Tfpétfocuﬁ_ae;lto V B ; Damwdocumenm s 'Ninﬁerddw.imerftb Pag, w
00146330733 ITO0146330733 DOCUMENTO DI TRASPORTO 31/08/2020 .| 977 - 1" J
___Pagamento ¥ - &"ﬁ-abMB‘U 'i e Caisgale trasparto : 1
| RIMESSA DIRETTA 60 GG. BANCO DI NAPOLI | VENDITA" J
VS BUONO N.MAGQ0907 s
MBEA6286741810 VETRO ANT.DX DEFLETT.CITARO 6897 V2,00 P
L
AMBI
AMAT Spa. MAGAZZH‘gg?ﬂ AV
o e e o0
miﬁ!mmm Datn N
pcriale ol et i AN A
. Drestin carkis /
ik el mdme ............................ DL
L Trasporte a cura Aspetto dei beni Porto Colli Peso Data e- ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 2 : 31/08/2020

Vettore:

N

Note 107415

J&_JU\ /

NV

Firma vettore

/l/(

Firma del desli tario
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KlCAMBl ACCESSOK] AUTO-BUS NAZ!ON&LI E!} ESTERE

- 7 T
e it ML e Oy e s 1 SRRSO S - e e
P S M .

Via- Lat:ﬁa n.S 70100 BARI .
) ’i‘eﬂ.. 080 5235477 Tel./Fax: 080 5231377 .
: mva. @1&973580?22

Kﬁﬁ.li‘m {)i EQRE 123697197

.R__E_&R. CCIAA BARI 381214

De#tlnatario ‘ __Ctienfe 1 )
AMA.T: S.p.A.° PR
AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTIST! 657
Tel.: (0997356220 \7410 0 Taranto TA )
[ Codice fiscale” Rapp. Cparttavh | Tipododumento: 7 < Data deumento Numero docmento ©~ | Pag. )
00146330733 1100146330723 " DOCUMENTO DI TRASPORTO 31/08/2020 978 n
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RIMESSA DIRETTA 60 GG, ANCO.DI NAPOLY o | VENDITA™

V5 BUONO N.MA000922

: sp
MB A6283230200 AMMORTIZZ.ANT. CITARO 6051 Ji. 5oy . o V 9,00 sp
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CA.MBI
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Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Colli Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 15 31/08/2020

Vettore:
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Naote:  107A15
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Firma vettore

Flrma dell conducente
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H!CAMB! ACCESSORI ﬁUTO-BUS NAZ!OMLI ED ES’]’EK& L

via’ Latliia n.5

AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO

= 4

70 100 BAR!

VIACESARE BATTISTI -+ :
7 0, , Ce
Tel.: 0997356220 410 Taranto * L TA
' —— SRS T T T T T T N
Cedice fiscale ~Ragp. . Pm!ta WA L . - ;Dam;de:mnutp e : Pag.
00146330733 IT00146330733 - | DOCUMENTO DI TRASPORTO.* 31/08/2020 979 L
Pagamente v . ’w‘. i Bé’“ﬁ appuggio L { e ” Ciysale trasparto j

- V5 BUONO N.MA000924
TUBO CARBURANTE D 8 684006 .

MB A6150706481

AMAT S.pa.- MAGAZZINO RICAMBI

Corfornuta del

dal musenale (Gdz

1 fornivun, scoottazione & presd in caricd

n°26 del 21/0472606)

‘(‘m&-ﬁtﬁwxmmm

Date

.

Presz in carico

materate confonne Ll cedine) Q/@@aﬂzo ol

( Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Colli Peso Data e ora inizio trasporte )

Destinatario AVISTA Franco 50 31/08/2020

(Vettore: )

(Nnte: 107A15 )

[ Firma vettore / Firma der conducente /( Firma del deftinatario j
,Q Pﬁ?ﬂﬁh)/\/ 6‘1 F mw
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KICAMB[ accr:ssom AI}TO-BUS  NAZIONAL! ED ESTERE

S

B ———

Vla Latii!a n.5 70100 BAR!

3 'i‘el.. 080 523547

Mall carb

7 Tel.[Fax;: 080 5231577

B

Iva: 0 49?335@?22

us@lnbem.;t

A,;REQJMP. DI 3&35.2236971*97

-B.EA CCIAR BARI 381214 °

( Destinatarlo Cliente 1 )
A. M AT -S. p A = "
AZIENDA MOBILITA’ AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI . - 657
74100 Taranto TA
Tel.: 0997356220 N - 2 : J
Codice fiscale " Rapp.. “Fartita VA ) Tipo documentos Data documentu 7" Numero decumento - Pag;
\00146330733 IT0A146330733 DOCUMENTO DI TRASPORTO 31/08[2020 980 1)
Pagamento Banca appoggin i Causale lmSPQFtO A
| RIMESSA DIRETTA 60 GG. | BANCO-DI NAPOLT " | VENDITA

MB A0004465308

VS BUONO N.MAQ00926
BLOCCHETTO ACCENSIONE CITARO 8976

AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMBI

Cowformita della forniturs, accettazione ¢ presa in carico

del myneriale (Ods 1726 del 21/04/2006)
Gm&!wsnsﬁmc] Dot Firesa
i /A

Immﬁiammrm 9[/ ma/lalq flot

Trasporto a cura
Destinatario

Aspette dei beni
AVISTA

TR

Porto
Franco 1

Colli Peso

31/08/2020

Data e ora inizio trasporto

Vettore:

Note:

107A15

-

f\

Firma vettore

T YanYon

A

A/ Firma del destin ario

B
)
)
J

’ &Pﬁ



ClG.

7929107A15
7929107A15
7926107A15
7929107A15
7929107A15
7929107A15
T929107A15

ditte

CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS 5.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS 5.R.L

DATA

REG.
01/09/2020
01/09/2020
01/09/2020
01/09/2020
01/09/2020
29/08/2020
01/09/2020

DATA DGC,

31/08/20
27/08/20
31/08/20
31/08/20
31/08/20
27/08/20
31/08/20

DDT

978
976
980
979
a78
975

ORD.N.

MAQQ0922
MAQ00904
MAQ00926
MAQQ0924
MAGCO922
MADODS10
MADORQ7

N. ART.

CO006051
00006976
00008976
00684006

00961593
00006897

DESCR,

AMMORTIZZATORE ANT.
SUPPORTO, DX
BLOCCHETTO ACCENZIONE
TUBO CARBURANTE
AMORTIZZATORE
S$BLOCCAGGIO

VETRO VERDE

Val, Unft.

383

98,5

554,29

1645

362

155

560

Imp.Sconto
€1.034,10
€270,38
€156,27
€246,75
€651,60
€306,50
€616,00

Imponibile
€2.412,90
€221,63
€387,57
€575,75
€1.520,40
€3251,10
€504,00

€5.873,75

Totals

€2843,74
€270,39
€473,32
€702,42

€1.354,89
€306,34
€614,38

€7.165,58

Perc. Sconto

Fatt.n,

227/DIF
227/DIF
227/DIF
227/DIF
227/DIF
227/DIF
227/DIF

Data Fattura

31/05/2020
31/08/2020
31508/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020

r



i FATTURAELETTRONICA

Id SDI:3589276890 Data SDI: 0470972020 05:25
Formato Trasmissione: FPR12

Mitlen;e'

' Destinatario

CAR-BUS s

via Latilla, 5

70123 -Bari-BA- [T
P.VA: [TO4973360722

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinaria}

AM.AT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTIST, 657
74100 - Taranto - TA- IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJIPTT

I Dati Fattura

Natura Documento : Nurnero Data Importo Totale
Fattura 228/DIF 2020-08-21 FUR 3.419,03
Dati ordine acquisto
Dati DDT
DDT 981 Data DDT 2020-08-31
DDT 982 Data DDT 2020-08-31
Dettaglio linee Fattura v

Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magy. Pr. Totale A
VS BUONO N.MAQ00820 0] 22 %
ALTERNATORE CITARO 5969 2 3.515,00 66 % 2.390,20 22%
VS BUONO N.MAQD0S17 0 2%
SPAZZOLE ALTERN. 10 1,1084 11,08 2%
MOTORINO AVV.491/491CNG 3532- 0001362100 2 590,00 66 % 401,20 2%
Linea Id Documento Data Num Item Dati Contratto CUP CIG

GARA 13/2019 20200504 79291784AE
{ Dafi Riepflogo ™
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 2.802,48 616.55
I'Dafl pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN




Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Borifico 2020-10-31 EUR 2.802,49
Dati Trasmittente: [T04573360722 - Progressivo Invio: 000BI
Versione Style 2,8.1
:u—v T T re———r
l;_,\!{-\ ui‘* 1L.h \OgAg
i e

s




FATTURAELETTRONICA .  cpp. ¢

o

TN nTe T Id SDI:3589276890 Data SDI: D4/09/2020 D5:25

e ediratarc

Formato Trasmissione: FPR12

A

via Latilla, 5 VIA CESARE BATTIST], 857
70123 - Bari- BA- [T 74100 - Taranto - TA- IT

P.IVA: TT04573360722

Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWIKJPTT

| CARBUS gl v o v Pt AMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO

b i’
Natura Documento Numero o Data Importo Totale
Fattura 228/DIF 2020-08-31 EUR 3.419,03

Dati ordine acquisto

Dati DT

DDT 981 Data DDT 2020-08-31
—

DDT 982 Data DOT 2020-08-31

Descrizione ‘ .~ Q& | Pr.Unitario | SciMagg. | Pr.Totale | WA |

VS BUGNO N.MA000820 0— 22%
ALTERNATORE CITARO 5969 2\ | 351500 66 % 2.390,20 22%
VS BUONO N.MADOD917 0 — 2%
SPAZZOLE ALTERN. 10V 1,1084 11,08 2%
MOTORINO AVV.491/491CNG 3532- 0001362100 2N | s 66 % 401,20 2%
Linea . | IdDocumento = | Data  Numtem | DatiContrato ' i CUP ac -

GARA 132019 | 20200504 79201784AE

¢ DatiRiepilo
Natura/Edgibilifa IVA . Al IVA Imponibile - Imposta
5 (scissione dei pagamenti) 22 % 2.802,48 616,55

Condizioni Pagamgnto Modalita

Data Scadenza * . | - Imporiq _ Istituta




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA" PERSONALE
supervisi
Determ. A.D. n° del per stipenvisione
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. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabii Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
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 perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data 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

Conferimento del ..

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA

FIRMA




b

. Condizioni Pagamento

-Modalita

. Data Scadenza

Imparto

Istituto

IBAN

Pagamento completo

r

Bonifico

2020-10-31

EUR 2.802,42

Dafj Trasmittente: IT04973360722 - Progressivo Invio: 000BI

Versione Style 2,8.1




VISTI

UFFICIO CONTRATTI! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario de! personale

Data scadenza pagamento

Delib. C.A. n° E%6 del (08//( 0 ,2,9 19

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n° del per supervisione
DATA FIRMA

Data scadenza pagamento 31 hO| 2020

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

L
DATA CROBETJTO AL RISCONTRO
09017, 700 ,
IL RESH/ le' CONTRATTI
o er gupepvisione A

Contr. Rep. n. del
DA, FINA /
13017, 2020 . |
VA Delib. C.A. n. del
T 9 -
( Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura \

a3

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta / / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
/e
DATA FIRMA DEL RESPONSABJL / IL RESP. UNITA' TECNICA
0 T L 10 per supervisione
IL RESP. UNITA" CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA

|
O [~y |

j —

FIRMA(
s

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAFPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica datl tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

Data 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:

Conferimentodel ........oocovvcievenrrvniinns

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




R

mmm ACCESSOKE fwrom;s RAZIONALL ED

R

L ML BRI 0 s

_AMA

V 4100)

Destinatario

T SpA

Taranto

AZIENDA MOBILITA"AREA TARANTO
VIA CESARE. BATTISTI o

Flfén_ter

g

Tel.: 0997356220
g T et s - —
Codice fiscale. =~ -] Rappt " | <~ ! 1

\00146330733 o {IT00146330733; , R
4 B A B o o AT - — -

Pagamento . Banca appoggic - o E B i R A e tmporto :

RIMESSA DIRETTA 60 GG. - BANCO DINAPOLI . = % . VENDITA J
Vs BUONO N. MA000920 . . sp

BO 0120689558 ALTERNATORE CITARO 5969~ * > =" s

AMAT §.p.a. - MAGAZZINO RICAMBI

Conformitd delia fornitwa, accettazioae & presa in oarioo
del misariale (Ods ™26 del 21/04/2006)

Coudhomitioocetetiogs|

i Y

Trasporto a cura

Eestinatario

Porto
Franco

Aspetto del beni

AVISTA

Colll

Peso

Data e ora inizlo trasporto

31/08/2020

CVetture:

) ( Nate:  792917B4AE

[

Firma vettore

/(@s

Firmajdef conducente

pb‘[hc. un

Firma del de inatarlo

Pﬁ/\r\ AY/(G

UL




NN Y

-

..'

g

soh i o

- iyt

4 v

* RICAMBI ACCESSOR1 AUTO-BUS- WIOK&LI ED. ESTERL

W

PP .

Via Latliia n.5 - 70100 BAR]

Tel.:

Gﬁﬁ 5235477 'i‘al fmx 080 5231 377

Rﬁﬁ i!‘ii’: i)i msmz%m;@?

R.EA CC!M BARI 3817214
. o e o b e _ _ N
Destmatarlo Cliente 1
AMAT Sp.A: '
AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI ; 657
741
Tel: 0997356220 00 Taranto A |
r " Codice fiscale ‘ Rapp. ‘ o .‘!.’a;tﬁa?i'\'# o e Tlpo do&;\ento ) Dﬁ!é:daééh:éhla . ‘:l‘iiﬁnei'r‘;:g"b;urnentu ) - Pag. \
( Pagamentgo Banca appoggio Causale trasporto . w
LRlMESSA DIRETFA 60 GG, BANCODl QJAPOLI ‘

BO 1127014027
BC 0001231017

VS BUONO N.MAQO0917
SPAZZOLE ALTERN.
MOTORING AVV,491/491CNG 3532-

0001362100.

.| VENDITA-..

AMAT Sp.a - MAGAZZING RICAMBI

Couformitd della fornitura, accetinzione e présa ia carioo
del masxrisle (Ods 0°26 del 21/04/2006)

Crvemiticseiatioze)
persiae

Daty

Presa in carice
materisle conforme all'dine] | O{/ @“ e i

Trasporto a cura
Destinatario

B

AVISTA

Aspetto del beni

Porto
Franco

Colli

Data e ora infzio trasporto
31/08/2020

Vettare:

Note:  1784AE

Firma vettore

ente

é\mo

1

/{/ Firma del

stinatarfo

ol

UL

/( Firma del col
f



ClG. ditte

T928178AAE  CAR-BUS S.R.L
792917B4AE CAR-BUS SR.L
TI291784AE  CAR-BUS S.R.L

DATA
REG. DATA DOC.
01/09/2020  31/08/20
01/09/2020  31/08/20
01/09/2020  31/08/20

bbT

281
982
982

ORD.N,

MADG0920
MADOOS17
MADOCS17

N. ART.

00005863
07276251
00003532

DESCR.

ALTERNATORE MERCEDES-BENZ; SCANLA 11T-5ERIE; 13T-
SERIE SPAZZOLE
MOTORINO AVVIAMENTO 491 CNG ISERIE 10 DENTI

Val, Unit.
2515
3,26
590

Imp.Sconta
€4.639,80
€2152
€778,80

Imponiblle
€2.390,20
€11,08
€401,20

€2.802,48

Totale

€2.916,04
€13,52
€489,46

€3.419,02

Perc. Sconto

Fatt. n.
228/DIF

228/DIF
228/DIF

Data Fattura ¢

21/08/2020
31/08/2020
31/08/2020



FA:TTURAELETTRONICA 1d SDI: 3589277108 Data SDI: 04/09/2020 05:25
Formato Trasmissione: FPR12
"Mittente - +Destinatario - ' S
CAR-BUS srl AMAT, S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 VIA CESARE BATTISTI, 657

70123 - Bari- BA-IT
P.IVA: T04973360722

Regime fiscale: RF01. tRegime ordinario)

74100 - Taranto - TA-IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJIPTT

Datt Fattura
Natura Documento Numero Data importo Totale
Fattura 230/DIF . 2020-08-31 EUR 6.659,63
Dati ordine acquisto -
Dati DT
DDT 988 Data ODT 2020-08-31
DDT 989 Data DDT 2020-08-31
DDT 990 Data DDT 2020-08-31
DDT 991 Data DDT 2020-08-31
; Deftaglio linee Faftura ™~~~ " 7 ” _ -
Descrizione | Qta | P.r. .Ur.sitar'io Pr. Tc;tale VA

VS BUCNQ N.MAQQ0B40 0 22 %

) FUSO A SNODO DX 4579 1 1.113,9795 1.113,98 2%
VS BUCNO N.MAOG0930 0 i 22%
VALVOLA LIMIT.PRESS 05180025 5 76,1805 380,90 2%
VS BUONO N.MADG0205 0 2%
VALVOLA REG PRESS. SERB.METANCY776 6 313,956 1.883,74 2%
VS BUCNO N.MADD0B52 0 2%
POMPA IDRAULHEWRENEC/ TRASMET.5761 2 1.040,0445 2.080,09 2%

} Linea Id Documente Data Num ltem Dati Contratto CUF CiG
‘ GARA 13/2019 20200504 79291260C3

| Dati Riepilogo -




Natura/Esigibilita IVA Al IVA imponibile Imposta

S (scissione del pagamenti)

22 % 5.458,71 1,200.92

 Dati pagamento "

Condizioni Pagamento t Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento complefo
Bonifico 2020-10-31 EUR 5.458,71
Dati Trasmittente: ITO4973360722 - Progressivo Imvio: 000BL
Versione Style 2.8.1
_—_"‘___‘_“_,,.,.rm 1



Id SDI:3589277108 Data SDI: 04/09/2020 05:25

T

¢ Destinatario ;

Formato Trasmissione: FPR12

CAR-BUS srl
via Latilla, 5
70123-Bar - BA-IT
P.IVA: 04973360722

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

AMAT. S.p.A. AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto - TA- [T

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Natura Documento Numero

Data | Importo Totale

Fattura 230/DIF

2020-08-31 EUR 6.659,63

Dati ordine acquisto . =~ . -

Dati DDT- -

DDT 888 Data DDT 2020-08-31
e ——

DDT 988 Data DDT 2020-08-31

DDT 890 Data DDT 2020-08-31

—

DDT 891 Data DDT 2020-08-31

: Dettaglio linee Fattura™

).. .‘v

] K . * Descrizione ' : .Q..té_ Pr. Unitario |  Pr. Totale 1 VA
VS BUONO N.MAQDOB40 0= 2%
FUSO A SNODO DX4579 1 l 1.113,9795 1.113,88 2%
VS BUONO N.MAODC230 0= 2%
VALVOLA LIMIT.PRESS (5180025- s\ 76,1805 380,90 2%
VS BUCNQO N.MADODS0S 0 2%
VALVOLA REG PRESS, SERB.METANO4776 6 \/ 313,856 1.883,74 2%
VS BUCNO N.MAOODBS2 0 =— k 22%
POMPA IDRAUL/HEU/REN/EC/TRASMET. 5761 2 \/ 1.040,0445 2.080,09 2%
Linea . ld Documento Data . Num item Dati Contratto 1P CiG

GARA 13/2019 2020-05-04 79281269C3




v

ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratto

LUFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _
DATA FIRMA DELL. RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisions
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' CONTRATT!
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. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

h—
data scadenza di pagamento presunta [DATA FIRMA DE]. RESPONSABILE
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 perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data 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
Conferimentodel .........cooeeeevviierennnnn, 1

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




| Natura/Esigibilita IVA

ALIVA

imponikile

Imposta

.S (scissione dei pagamenti)

22 %

5.458,71

1,200.92

L)

Thikg

Modalita

. Ijata Scadeniza

Importo

Itituto

IBAN

Pagamento completo

Bonifico

2020-10-31

EUR 5.458,71

Versione Style 2.8.1

Dati Trasmittente: 1T04973360722 - Progressivo Imdo: 000BL




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Delib. C.A. n° Q6 delQ%/lO /7«3\‘?

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n® del

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

kY

2\ Ao [7020

DATA L O AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
H g U” 2020 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
S
IL RESP. ' CONTRATTI
r fupgrvisione Contr. Rep. n. del
DAT, (11, L] R
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 fatt?rf( \

Data scadenza pagamento

IL RESP, UNITA' CONTABILJTA' E BILANCIO
per supervisiohe

data scadenza di pagamento presunta ! DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
1A
DATA . - |FIRMA DEL RESPONRIBILE IL RESP. UNITA' TECNICA
e /L”fm’ ' per supervisione
d DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

s T ol
N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

verifica conferimento incarico

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimentodel .........coovvveeiiviinnenen... Prot......ocoveerv i e

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




2 »

4

Yia Latiﬁa n.5 70100 BARI !

= ”;v ] el 080 5235477 Tel JFax; 080 5251577

Mall carbus@hbem.ﬁ

. KE& XME {}l Eﬁﬁl‘225697]9}'
A K.ﬁ.ﬁ. CCM EﬁRE 381214

€ Destfnatario. - Cliente )
AMAT. S.p.A
AZIENDA MOBILITA’ AREA TARANTO
YIA CESARE BATTISTI 657 |
74100 Taranto - TA
Tel.: 0997356220 w4 o t. ST . Y,
- e R vy d emtes o TR T ’
Cadice fiscale ' SRAD; ST partitadVar [ 7+ Data-docyento -~ [« “Himero dotiiments B \
Q0146330733 - ' IT00146330733 31/08/2020 988 Ut J
Pagamento Banca appoggie ¥ B ,‘7 . 4 Causale trasperto \
\‘RIMESSA DIRETTA 60 GG. BA}\I(:_Q DI NAPOLI % a " 4 . VENDITA : '
V5 BUONO N.MAQQ0840- J sp
REES010439207 FUSO A SNODO DX 4579 VR ,00 Sp

AMAT Spd.-

MAGAZZINO RICAMBL |

del meserial

2lta formitora,
G werile (Ods 5026 del 21/0472005)

aocctiszione € presa in cafico

metile

Cmc!n‘!iﬂfmﬂﬁmm:} bt |

Pesain carko

moteriale confonne il st ELL {34

D

g

Trasporto a cura
estinatario

Aspetto dei beni
AVISTA

Porto
Franco 1

Colll

Peso Data e ora Inizio trasporto

31/08/2020

N

Vettore:

Note:  1269C3

Y

Firma vettore

//rﬁ Firma tijnduunte

o\

Firma del destipatario

)
)
)
/
)

m/(/




Tel.:

0997356220

5,

. Destinatariu S

AMA.T. Sip.A.

VIA CESARE'BATTISTI -

74100 - Taranto --

AZIENDA MOBILITAJ AREA TARANTO

657
TA

T R ey B

Cadiee. iscaie

01 46330733

:

Pagamenio + 5

‘, ﬁ.ancaapppggio ER ~ e R

Causale tras;;orto‘

)

g )
)
-

LRIMESSA DIRETTA 60 GG. © m

: BAigcfd ‘DI NAPOLI

" | VENDITA

REE5010446000

VS BUONO N. MA000930 :
VALVOLA LIMIT.PRESS 05180025-- S e e

AMAT S.gis. - MAGAZZINO RICAMBI

Covformith dalle fornitura, accetizzions & presa in carico
det metzriale (Qd3 n°26 det 21/04/2006)

Omhumw.mmm Dtz

maeride

| T T

' Firma
I At ko i 4 Wos e h A0
- e

sp
Sp

Pesainearico -
meerizfs conforme o ondie] |
Trasporto a cura Aspetto def beni Porto Collf Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 5 31/08/2020

Vettore:

’_W

Note:  1269C3

TN

Firma vettore

Firma del ¢

J
)
)
J

3z i

A&

Jestinatario
A 8om 7,/&



Tel.: 0997356220

- Pagzimento

w

. - VS BUONO'N:MAQ00905:' - "+
REE5000448857 - - VALVOLAREG PRESS. SERB,METANO4776

AMAT -S.p.a. - MAGAZZINO RICAMB{

Conformitd della fornitura, accettazione e presa in carico
del materiale (Qds n°26 del 21/04/2046),
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Trasporto a cura Aspetto del beni Porto Colli Paso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 6 31/08/2020
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Via :'Latiﬂa n..s -7 :
Tel.. 080 5233477 Ti:i IFax 080 5251377 E

Plva. 04973360722

([ Destinatarlo . _El_iéhte T, ™

W AMAT. S P.A, ‘
AZIENDA MOBILITA‘ AREA TARANTO.*V‘ W
YIA CESARE BA'ITISTI o '
741

Tel.: 0997356220 00 Taranto
Codice fisdale. "7 |- _Rgggf‘ [ <2 o partitaVa L a o
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REE5000293311

RIMESSA DIRETTA 60 GG.

VS BUONO N MA000852

. POMPA IDRAUL/HEUIREN/ECITRASMET 5761

AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMBI

Conformita della fornitura, accettazione e presa in catica
del materiale (Ods n°26 del 21/04/2006) .
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Destinatario AVISTA Franco 2 31/08/2020
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ClG.

79291269C3
F9291269C3
79291269C3
79291269C3

ditte
CAR-BUS SR.L
CAR-BUS S.R.L,

CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS S.R.L.

DATA

REG.
01/09/2020
04/09/2020
04/09/2020
01/09/2020

DATA DOC.

31/08/20
31/08f20
31/08f20
31/08/20

ooT

939
991
950

CRD.N.

MAQOC230
MADQ0S52
MAQD0S05
MAQOCS40

N. ART,

05180025
00005761
00004776
00004575

DESCR,

VALVOLA LIMITATRICE PRESSIONE
POMPA

VALVOLA REG, PRESSIO

FUSO A SNODO

Val. Unit.
160,25
23111
697,68
247551

1mp.Sconto
€465,55
€2.542,33
€2.302,34
€1.361,53

Impenibile
€380,90
€2.080,09
€1.883,74
€1.113,98

€5.458,71

Totale

€464,70
€2537,71
€2.298,16
€1.359,06

€6.659,63

Perc. Sconto

Fatt.n,

230/DIF
230/0IF
230/DIF
230/DIF

Data Fattura

31/08f2020 *
31/08/2820
31§98/2020
31/08/2020

e
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FATTURAELETTRONICA Id SDI:3589276873 Data SDI: 04/09/2020 05:25
Formato Trasmissione: FPR12
| Mittente .. .  Destinatario Rt -
CAR-BUS sl AMAT. S.p.A. AZENDA MOBILITA' AREA TARANTO
via Latilla, 5 VIA CESARE BATTIST), 657
70123- Bari - BA- T 74100 - Taranto- TA - [T
P.IVA; TD4973360722 ~
Cod. Fiscale; 00145330733
Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario) Codice Ufficio: SWIKJPTT

[ Daf Fatura
Natura Documento | Numero Importo Totale
Fattura 229/DIF 2020-08-31 EUR 5.100,11

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 983 Data DDT 2020-08-31

DDT 984 Data DDT 2020-08-31

DDT 985 Data DDT 2020-08-31

DOT 986 Data DDT 2020-08-31

DDT 987 Data DDT 2020-08-31

-

Tom

N

Detiaglio Tinee Fattura .- e

Descrizione ‘Qta Pr. Unitatio | Sc./Magg. Pr. Totale VA

VS BUONO N.MA0D0S23 0 2%
SUPPORTO MOT, 1292 2 96,561 193,12 2%
KIT GUARNIZ/PISTRA 491 UT 2135 3 344,448 108334 | 2%
VS BUONO N.MA0D0S19 0 2%
DISCHI FRENO POST 6823 5 274,00 55% 616,50 2%
KIT PASTIGLE FRENO POST,. 4 155,133 620,53 2%
| Vs BUONO N.MACOCS08 0 ' 2%
RACCORDO 8581 10 6,56 55% 29,52 2%
VS BUONO N.MAQ00912 0 2%
LEVA FRENO DX 72929 6823 2 685,00 -55% 616,50 2%
VS BUONO N.MADDO918 0 ' 2%




o

Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./iMagy, Pr. Totale va <
AMMORTIZZ POST.RENJAGORA/HEULIZ 1 S 6034 4 408,00 -55% 730,80 2%
CONDENSATORE SEPAR,CONDENSA 1618 2 170,0505 340,10 2%
Linea - 1d Documento ‘Data - Nuim Itern Dati Contratto Loup - CIG
GARA 1372019 20200504 79291269C3
! Dati Rleprlogo e
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 4.180,42 919.69
{ Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-10-31 EUR 4.180,42
Datl Trasmittente: IT04873360722 - Progressivo Invio: 000BH -
Versione Style 2.8.1
[ NN
. e DASE,
S o 09 SET. 202
AT, D REGHEER 2 e
L_':_’._gf...mm——-n




1d SDI:3589276873 Data SDI: 04/09/202D 05:25
Formato Trasmissione: FPR12

t

Y 2

f ol iCARBUS srl 5 vwnry an IS FE
‘ “va Latilla, 5
70123 - Bari - BA- [T

P.IVA: [TO4973360722

:Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

A

ANAT. S.p.A. AZIENDA NMOBILITA' AREA TARANT
VIA CESARE BATTISTI, 657
74100 - Taranto- TA-IT

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Natura Documents - ", | Numero * + - .

| Ttporto Totale ' .-

Fattura 229/DIF

2020-08-31

EUR 5.100,11

ti ording acquisto™™

DT 983 Data DOT 2020-08-31

e —

DDT 984 Data DDT 2020-08-31

DDT 985 Data DDT 2020-08-31

DDT 986 Data DOT 2020-08-31
r——

DDT 987 Data DDT 2020-08-31
e——

Descrizionie ;
VS BUONO N.MAQO0SZ3 0 ——
SUPPORTO MOT. 1292 2 V| 06561 19312 | 2%
KIT GUARNIZ/PISTRA 491 UT 2135 3 ! s 10833 | 2%
VS BUONG N.MACO0219 0~ 22 %
DISCHI FRENO POST.6823 5 \f| 2m00 5% 61650 | 2%
KIT PASTIGLIE FRENO POST,. a N | 185133 62053 | 2%
{ VS BUONO N.MAGO0908 0y 2%
RACCORDO 8581 oV 65 5% 29,52 2%
VS BUONO NMAGO0912 0uery 2%
LEVA FRENO DX 72929 6823 2V 500 55% 61650 | 2%
VS BUONG N.MAGOD918 0 — 22%




VIsT]I

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Conir. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL.RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
; .
Determ. A.D.n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
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,
IDelib. 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

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO [PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data 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
Conferimentodel .....ccoceeevviiniinnennnnnen, Prot......cccocceeiieeenn.

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




E . !
<oyt U r/Desgrizione oL 1oQta Pr. Unitaric | Sc/Magg, | PrTolale | IVA
AMMORTIZZPOST.RENAGORA/HEULIZ 1 S.6034 4\l 40800 -55% 730,80 22%
CONDENSATORE SEPAR,CONDENSA 1618 1 2 \/ 170,0505 340,10 2%
Linea Id Documento Data 1 Num ltem Dati Contratto cup ClG
GARA 13/2019 2020-05-04 79291269C3

Nafura/Esigibilita IVA

Imponibile

S (scissione del pagamenti)

22 % 4.180,42

' Condizioni .Pagamegito b v,;-MI:dali'ﬁ I

Data Scadenza '

LU

Pagamento completo -

' Banifica

2020-10-31

EUR 4.180,42

Dafi Trasmittente: ITC4973360722 - Progressivo Invio: DOCBH

Versione Style 2.8.1




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

- UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personaie

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n°® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione

Delib. C.A. n° Q6 del 02//10 ) 2013

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento ‘ 3‘ ’ \Ol 0w

DATA LMDRETIFO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
049 01T, 2[]2!] ) verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. INITA’ CONTRATTI
I 3upervision Contr. Rep. n. del
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

data scadenza di pagarﬁento presunt

DATA FIRMA DEL RESP
- 50
0 § BEF

DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTARILITA E BILANCIO
per superfisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

o] omi
\/

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TEGNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel .......cccccovvvvuveeerrinnnnn, Prot

IL CAPC UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA, FIRMA
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g t;Destlnatarlo - Cliente - 1 )
AMAT. S.p.A.
AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI o _ 657
?5100»- Taranto ~ ;. < L TA
Tel.: 0997356220 S e L 1Y,
(. codicaticae - | P C batiaih “1 L Ttpudocm{ié}am Lo | i ata documents | - Numéro documento. Page - R
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Pagamento : - Banca appoggio e . ’ ' : v |causale trasporte. ' B
|_RIMESSA DIRETTA 60 GG. V BANCO DI NAPOLI W a2 . : VENDl'fA_ o
VS BUONO N.MAD00923 R sp
REE5000261137 ' SUPPORTO MOT. 1292 Geh o 0 Y sp
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Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Colli Peso Data e ora inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 5 31/08/2020

Yetteore:

Note:  1269C3

4 NN

Firma vettore Firmadel onducente P Firma del destinatario
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?Destinatario'. Cliente 3
AMAT. S.p.A.
AZIENDA MOBILITA" AREA TARANTO :
VIA CESARE BATFISTI 657
74100 an TA
T . 0997356220 o Taranto J
( Codice fiscata® R_agp 1. K Partir.a WA e : oy ﬁéodééﬁﬁéﬁfn“x.;-?:"?}.1 Data documenm m . . Numero docimento Pag, A
00146330733 IT00146330733 .DOCUMENTO DI TRASPORTO 31 /08/2020 . 984 "
Pagamento Banca'appoggio Caissale trasporto )
RIMESSA DIRETTA 60 GG BANCO D} NAPOLI VENDITA - y

VS BUONO N.MA000919
DISCH! FRENO POST.6823
KIT PASTIGLIE FRENO POST,.

REE5021133518
REE7485137848

[AMAT S.pa.- MAGAZZINO RICAMBI

Conformita della forniturs, aocetiszione € presa ia carico
del nuseciale (Cds n*26 del 21/04/2006)
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RIMESSA DIRETTA 60 GG. . -

BANCO DI NAPOLI

REE131108

V5 BUONO N.MAG00908

RACCORDO 8581

| vENDITA

AMAT S$.p.a. - MAGAZZING RICAMBI

Condormitd dells fomitura, sccrttazione e presa in carico
del enenale (Ods n26 del 2L/0A/2006)
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Trasporto a cura Aspetto dei beni Porto Colli Peso Data e cra inizio trasporto
Destinatario AVISTA Franco 2 31/08/2020
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Yettore:
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RlCAI“!B! RCCESSOEI AUTO BUS NAZ!ONALI ED ESTERE -

~ Via Latilla n.5 70100 BAR:
'i‘el.. 080 5233477 Tel./Fax: 080 5231 377
Plva: 04973360722

Mail: carbus@libero.it

REG.IME DI BARE:223687/97..

R.E.A; CCIAA BARI 381214 |
estinataric; c ‘ Cliente’ K o1 3
A MAT, S.p. A. '
AZIENDA MOBILITA" AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI 657
Tel.: 0997356220 J 410" Taranto ' . A p,
[ Codice fiscale Rapp. Partita IVA .. Tipo dockments© Data documentio Numere documento Pag. )
00146330733 . - |moo146330733 DOCUMENTO DI TRASPORTO 31/08/2020 987 n
( Pagamenta _ Banca appogglc . o . k Causale trasparto ) h
RIMESSA DIRETTA 60 GG BANCO DI NAPOLI e VENDITA

V5 BUONO N.MA000918 : _ sp

REE5021208181 AMMORTIZZ.POST. REN/AGORA!HEULIZ 1§ 6034 o Y "/:00 . sp
REE7422359675 . CONDENSATORE SEPAR, CONDENSA 1618 2,00: ' SP

™

TAMAT S.p.a. - MAGAZZINO RICAMBI

Conformitd dells fornitury, accettazioac ¢ presa ia carico
del mgerigle (Cds u®26 del 21/04/2006)
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Trasporto a cura . ’ Aspetto def Benf Parto Colli Peso Data e ora inizio trasparto
Destinatario Ll AVISTA Franco 6 31/08/2020
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Vettore:

)

_ )

Note:  1269C3 o )
S T A Y =/
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CIG,

79291263C3
79291265C3
T9291263C3
79291263C3
79291268C3
T9291269C3
79291269C3
792591265C3

ditte

CAR-BUS 5.R.L
CAR-BUS SR.L
CAR-BUS SR.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L
CAR-BUS S.R.L.
CAR-BUS SRL

DATA
REG.
01/09/2020
01/09/2020
01/09/2020
01/08/2020
01/09/2020
01/09/2020
01/03/2020
01/09/2020

DATADOC,

31/08/20
31/08/20
31/08/20
31/08/20
21/08/20
31/08/20
31/08/20
31/08/20

DoT

287
987
984
984
986
983
983

ORD.N.

MAOD091E
MAQDO91E
MADO919
MADO0919
MABCD912
MADQD923
MADOD923
MADDOS08

N. ART.

000CE034
00001618
00006323
00006010
00001178
00001292
00002135
00008581

DESCR.

AMMORTIZZATORE
CONDENSATORE
DISCO DI FRENO

KIT PASTIGLIE FRENO
LEVA FRENO
SUPPORTO

KIT GUARNIZION]
RACCORDO

Val. Unit.
406
37789
274
334,74
685
214,58
765,44
656

Imp.Sconte
€853,20
€£415,68
€753,50
€75843
€753,50
€236,04

€1.262,98

€3508

Imponibile
€730,80
€340,10
€616,50
€620,53
€616,50
€193,12

€1.033,34

€29,52

€4.180,41

Totale

€591,58
€414,92
€752,13
€757,05
€752,13
€235,61

€1.260,67
€35,01

€5.100,10

Fatt. n.

229/DIF
229/DIF
229/DIF
229/0IF
229/DIF
220/DIF
229/01F
229/DIF

Data Fattura

31/08/2020
31{08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020
31/08/2020

&

*



