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HANTS SAZIENDA PER LA MOBILIlI'A'

Sede legale ed amministrativa;-74100 TAH.."\N’II‘OL Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 9997794A7

64112033073 Codice fiscale, Partita IVA en® di iscrizim‘;ae al Rg;gistm delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sotoscritto; € 5.497.272.00!‘- Capil.fllc Sociale versato: € 8.381.881,75

FHA W any

NELL AREA DI TARANTO S.p.A.

P R (EECI T I ORDINATIVO DI PAGAMENTO
V.Ta GESTIdNE" '4.&‘ ’ ESERCIZIO n&44 N, dRDINATIVO O e TRDATAY } (:.'dD.CA-S'SA COD,CASSA IMPORTO bRDINATIVO i
e peul : 2021 i 675 25/03/202152 bz 54.991,50
: 1 i
|
) = ’
i IL CASSIERE.. » A LU CENTEIS.p A -
! PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO ; T
DI PAGAMENTO A FAVORE DI: f ;
Bign fomt 2B VIA DEI GEP{ANI 6

d

i) A fv'!i;nD[jGiuin'n {50

f;—\hnnwr L R Rt

70026 MODUGNO -(BA)

Pl VL DGDIDATETIT ML o0RCIATOTS Partltfl IVA: I0025;.;37'0721 C.F. 00252370721 )
SERECET PR cc 1d.07.00p1; ! :
5it 7 | DICONSI EURC: cinquantaguattromilanovecentonovantuno e 50 / 100 | | 3 T
PAGAMENTO; !  Bonifico . l | } ;
1 BANCA INTESA SAN'PAOLD i i ; 1BAN: IT31C0306904013100000005552
el pacamEnTA CAUSALE DEL F[AGAMEN%‘O :
Doc. n. 607/00 del 18/02/2021 o]
: i
]
. W
PAGAMENTO FATTURE N. &
| ' 3
608/00 CIG 7480225CEF, 189/00 CIG 7480225CEF, 607/00 cIG i f
F4ARNIICCEF [ { L] )
i 3
: i :
! H | i
i ! I 1
Frvrene s oo 54.901,50 | | IMPORTO LORDO 54.991,50
: IDENI TEICATIVO ol ; T —
P 0,68 | TOTALE RITENUTE 0,00
| RICHIESTA M |GS GoB oo | , !
. Y vemendtiies 891U | IMBORTO 54.991,50
: v :
1 | !
' [
A . | I
TR S i e = 2t e 2 e - : :
: ! ! CASSA CASSA
i { !
- : : IMPORTO LORDO | 54.991,50
" RISULTANZE : . .
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE H N
| i b
" PROG. ORDINATIVI EMESSI 1
. ESTREMI DELIBERA g :
.‘ pIsPONIBILITA' | |
‘ i
1 f
IL DIRIGENTE AMM.VO , ~ 1L RRESIDENTE
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FATTURAELETTRONICA

Id SDI:4480005571 Data SDI: 03/02/2021 15:22

Formato Trasmissione: FPR12

LA LUCENTE S.P.A. AMAT SPA

VIA DE! GERAN, 6 VIA C. BATTISTI 657
70026 - MODUGNO - BA-IT 74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: 00252370721 P.IvVA: TTO0146330733
Cod. Fiscale: 00252370721 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufiicio: BWIKIPTT

-{.Oati Fatura . - b
Natura Docuinento.  Fhumerd’. 3 ori < {bam o iiportgTotals © .0 ¢
Fattura differita di cui  : 2:189/00 - ' 2021-01-31 EUR 24.209,08
all'art21, comma 4, lett.
a)
/Dati’ordine éﬁquiém ?j o
Ord.9913359 Data Ord. 2019-03-01 CIG 7480225GEF
DatiDDT "
“Detagliclinee Fatird -~ 0
s e e b : g m— ‘ - Sfanes -
, = eDestridione. . A E Pri Unitario ¥ - ProTotale DURE SRS £17
SERVIZIO D) PULIZA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALI 2%
SERVIZIO DI PULIZIA AUTOBUS IMPIANTIED AMBIENTI AZIENDAL VIA C. 12.835,28 12.835,28 2%
BATTIST], 657 TARANTO 52, 3% o3 _
| SERVIZIO D! PULIZIA AUTOBUS IMPIANT] ED AMBIENT] AZIENDALI VIA C. 6.063,30 6.063,30 2%
BATTISTI, 657 TARANTO i
SERVIZIO D PULIZIA AUTORUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALI VIA C. 944,93 944,03 2%
BATTIST), 657 TARANTO
SERVIZO Di PULIZIA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIEENTI AZENDALI 52 3¢ 00t 22%
PERIODO DAL 01/01/2021 AL 31/01/2021

' Natura/Esigibifits VA

Imponibile

S (scissions del pagarmenti) Scissione pagamenti Art. 17-ter

19.843,51

4.365,57

L

A, i it ; L
. Condizioni Pagamento . | Modalith | .DataScadenza :, . mporto . !

Istitisto } IBAN
IR AU ST AR

Pagamento completo




PRAES
Conliziont Pagé@énto i Modahté % Data Scadenza, “ lmpcrto siststuto IBAN SR
“"Bonifico” "} T 2021-02-28 EUR 19.843,51 IT31C0306804013 100000005552 -
Dati Trasmittente: ITO1641780702 - Progressivo Imvio: 00AL4
Verslong Style 2.8.2
e = e e -1
R {11 P?)ngw,_,
| 24T DY HEGISTR. %—- ;
p
)
|
1

SR Y




[ 1Y
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1d SDI1:44B0005571 Data SDI: 03/02/2021 15:22
_Formato Trasmission

o

e FPR12

“VIA DEI GERAN], 6

70026 - MODUGNG - BA-IT

P.IVA: IT00252370721

Cod. Fiscale: 00252370721

‘Regime fiscale: RFO1 {Régime ordinario)

TALUCENTE S.P.A. ' ANAT SPA

VIA C. BATIIST 857
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: TT00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: BWKJPTT

Fattura differita di cui  ©:173.1182/00 - 20210131

EUR 24.

- g

N
T v

HUH g, el

S (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art, 17-4er

Pagamento completo

R 203,08
all'art21, comma 4, lett. :
a) ;
Ord 2913359 Data Ord. 2018-03-01  CIG 7480225CEF ’
: i E O s TR kD) :‘{K'Bir_v._-;j[{h‘ . 5
SERVIZIO Dl PULIAA AUTOBUS IMPIANT ED ANVBIENTI AZIENDALL ¥ 2%
Loe o SERVIZIO D PLLIZAAUTOBUS BVPIANTIED AMBIENTIAZIENDAL VIA C. 1 12.835,28 12.835,28 229%
BATTIST], 657 TARANTO S@ 39 oeo}
- Z- | SERVIZD DI PULIZAAUITOBUS IMPIANT! ED-ANVBIENTI AZIENDAL VIA C. 1 - 6.063,30 6.063,30 22%
BATTISTI, 657 TARANTO
: SERVIZIO Dl PULIAA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALI VIA C. 1 84493 ' 944,93 22 %
BATTIST, 657 TARANTO
SERVIZIO DI PULIAA AUTOBUS IMPIANTI ED ANBIENTI AGENDALI 1 LY ?»{ el 2%
PERIODO DAL 01/01/2021 AL 31/01/2021 ;



Determ. ADn ) del

i~ 1 ’
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSOMNA
vzrificz condizioneg ordineg e contralio vaifizz visits & atcerizmento sanitaric dzl pereonals
Dzla scadsnza pagam=nin
Conlr. Rep. n® del
' DATA FIRiAS DEL RESPONSABILE
Conv. n® ds!
IL RESP. UNITA' PERSONALE -

27 SUpETvisions

e LT o DATA FIRMA
Delib. C;ﬁ:ﬂ.?._Z( c[dei N ( <_:( C o -
Dala scadenza pagamznio \
d3-7-1,
DATA CADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contratiuzali
IL RESP. UNITA' CONTR’M‘TJ
per supervisione Contr. Rep. n. de!
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del —_—
Detib. C.A. n. ———___ e oo o
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib, C.A. n. del

daia scadenza pagamento indicata in faitura

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 tecnici

Dala 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 o L i N o
Conferimentods! ... Proto.....
IL CAPOS UNITA' AA.GG. E PP.RR,

BATA SimiAs e




FhnBonifico ” < |~ 20210228

.

"I EUR 19.843.51

Dati Trasmittente: M01641780702 - Progressivo Invio: 00AL4

.

Versicne Style 2.8.2

Y=Y

'
1
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| 1274 I REGIBTR_, ]lFEB 01
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Sy S T

UFFICIO COH TRATTI E Af‘QU S
g condizions ording e coniratio

[
t

U FICIO P._RS HA'._

|-

UFFICIO TECNICO
verifica perietta esecuzione lavori

verifice VETHILE VisIls O 2Tceriamento sanitaric del parsona!s
Ozta sczdenza pagamsnio
Conir. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSATILE
Cenv. n’ ds!
IL RESP. UNITA' PERSOMNALE
per supsrvisiong
Determ. AD.0° del
) U o DATA rIRMA
oew.car AN w1
Dala scad &nza p?gam nlo
18- \
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINOD
( g—’l "1 ' verifica quantita, documenti e condiziont contrattuali
IL RESE, Al CONTRATTI
erAupervisione . Contr. Rep. n. del
ATA 21
o AR 10 Delb.CAn. del R
Delib. CA. n. . _
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati cantzbili Delib. C.A. . del
data scadenza pagamenlo indicata in fattura Data scadanzsa pagamenio
AN —
daia scadenza di pagamento presu R DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
f
D?TA <agpy |TRMA DEL RESHINEABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTYAILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisionsg
DATA m FIRM}X E

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamentio

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:
vesifica conferimento incarico B i o
Cenferimentodsl ... Prot i,

IL CAPD UMITA AAGG. E PP.RR.

DATA (Fimiaz
1
A

-
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amat S.p.A. Protocollo Interno n. 0001928/2021 del 01/02/2021 11:59:23

AmAL. o # [ oA MOD. B-1b

RAPPORTO PULIZIE GIORNALIERE UFFICI E SERVIZI IGIENIC
VIA D'AQUINO e VIA MATTEOTTL:

(lett. B-1 del Dlsciplinare tecnico) - TUTTI 1 GIORNI FERIALI [Lunedi - Sahato) FASCIA ORARIA 05:00/07:00.
- PER 10 glornl/mese LA PULIZIA ANDRA' RIPETUTA IN ORARIO POMERIDIANO
(da concordare con | Responsablile aziendate)

REPORT DEL MESE DI GeN N&Q JANNO WU .(da allegare alla {attura mensile)
SIORNO | FIRMA ADDETTO IMPRESA | FIRMA RESPONSABILE AMAT NOTE

1 ad e yd

2 O P

3 ~

4« MV/ Wi PO B UGET

5 Kohu 1 £

6 £

7 /

8 /.

7 — 3

10 / \ @ % b

11 Nk ] Por” LS %O 5%

12 ya P
on. TS

%
§
\""Y
ianﬁl )
o

14 Y g -
15 / = =
16 / 2
17 /

18 Kl A POt

19 /

20 o _

21 P

22 /

23 S0 LA WADich B TSR

24 /

25 |NO ~

26 /

27 | OK Tort

28 @K on

29 ) K ToH BlGG

30 |Ote (rATURL N

i

w
L]




Amat S.p.A. Proteocollo Interno n. 0001928/2021 del 01/02/2021 11:59:23

dawiy by b AN Loax reVARS D aiE

(iett. B-1 del Disciplinare tecnico) - TUTTH GIGR

Bl S} ! i

I

QD B~ LD

RAPPORTO FILIZIE GIORNALIERE UFFICI E SERVIZLIGIENICH

ViA D'AQUING e VIA MATTEQTTL

- PER 10 g'io.rni/mese_m PULIZIA ANDRA' RIPETUTA IN ORARIO POMERIDIANO
{da concordare con il Responsabile aziendale)

reporTDELMEsEDl (/G W R 1 O

1 BERIAL! {Lunedi - Sabato) FASCIA ORARIA 05:00/07:0G.

JANNO ;LQ Z{l {da silegare alla fattura mensile)

r FESTIVD =P JTIVD

. FERIE ERILE

3 U D

4 {* R A “F R1K

s FERLD "ER1A

s \EFRSTIVD IRESTIVO

7 EE LA SERIA

s PR RV A P RVA

9 A YA

10 D0 D[ .

RS X AN TR AN ;
__:[EL% A 4 ) ﬁ_ikﬁ’\g M~ -]

B e A N Y PRI 1

14 lA 0 2\, o) - 2%

DN Rl WSS S

16 a‘%?"‘

7 55 D0 . B—E

TR Y TN RN V1 N A

15 WP b | ¥ 0 frafio "
0, DA ,.___AJBD LA, | S '{“‘:

In o S 0 o




L

MOD.B-2'§

‘ RAPPORTO PULIZIE GIORNALIERE SPOGLIATO! E SERVIZ! IGIENICE -

{lett, B-1 e B-2 del Disciptinare tecnico) - TUTTI | GIORNI FERIALI (Lunedi - Sabato)
FASEIA-ORARIA 608180 OGO 0 SO

REPORT DEL MESE DI é éwff/ﬁ- ' ) JANNO zOQI (da allegare alla fattura mensile]

GIORNO FIRMA ADDETTO IMPRESA FIRMA RESPONSABILE AMAT ‘ NOTE
T s s | o] |
2
: I s s | F
0 \
5 ll-/mafj J
6 i ’ 4 _/
7 7 B o | e =
8 .
9 fﬁ%;.h..j M . { A

7 | Mnrans EW&J’«; Ny pnn

18 LAt oD %_——-—.—-@f ‘({tﬁvr})_gv:liq,\ 24/“

19 .///‘“.J /s C.\r%\%"

zo {’ﬂm _j M '/

| S
22 ’4/{/@»\7 M Kr}'/l m&}ﬁ :

ey

25 \Ss Mne

% \/Afs Aon E—:

7 ) s B =

8 |\ Ao Mo

29 ﬁ%” o M| o LS

30 % MI}A QW&%\?D&‘

31 SO

”

¥

GUGUATAL € BFGNL SPOGUANTON 4 DADWRLEMAA
!'\J%‘ﬁ.ﬂ;g L 4 fﬁ,‘i& § pewy
PEpesn @ CAPe Se UADNA - fReckia JET



Fraan, w0y ¥ T P Y T 8 S BRI T A S

BUONO APPROWIGIONAMENTO DA MAGazzine e 0003181 120

"
i-. -

Smsmanassenmsnmens COMMESSA DI LAVORAZIONE N°

Quantita _ Giacenza| -
kg/lt| N° Descrizione Cod. Art./ Barcode Destinazione | Residua | -

koY S@’ o ), | Shopdio))
A %Vﬂfs 0( enls_ |

i

=

Capo Tecr(co) o
7

Data / / N° REGISTRAZIONE C L'OPERATORE.

Il Distribu ,)e\ygmagazzino ’ ;
)éﬂ DATA Z/ ( !Z/{ |

ESTREMI DELLO SQARICO (RISERVATO ALL'UFFICIO)




T i - n . o T e FEE SR LI PR -
B HASSI AT ,.|1 LR S P"?.L".._,‘x A Sl o+l 'y
N B 3 <, )

BUONO APPROWVIGIONAMENTO DA MAGAZZINO e 0 004604 120

commessA bl Lavorazione N L A70T

.. v P
Azionda paria Mobllka neTArsd dl Taranlo 5.p.4,

7 Quantita ] Giacenza
kg/Lt N° Descrizione _ _| God. At/ Barcode|  Destinazione _ | Residua
03 :S/-)ro Wi S _Qnomﬂ_u’o]
64 h,a‘Tol_o N1 (A)J“a . n
v / 4
1 /}/—)

| €apo Tecnico/Capo Operaio 1l Distr’b{tc{re d%agazzino | .
:gz (2) " Z/é/, oara /7 1ol 121
/ .

ESTREM! DELLOéAR]GO (RISERVATO ALL'UFFICIO) il
Data / f N° REGISTRAZIONE L'OPERATORE




LY 2, - “m2 - - A, . LA hd

L]

, BUONO APPROWIGIONAMENTO DA MAGAZZINO N 0003879 120

S CoMMESSA DI Lavorazione e A1TO2

Quantita Giacenza| .
kg/Lt| N° _ Descrizione Cod. At /Barcode|  Destinazione ;Residua | °
' - ' SPOGIAATS |
) QF—&FDME QU{.J&L&K z@&{\m‘\&kﬂ W _ Ba o
-
/
//
//

——

el -
7 - ~
— ’
-Gapo_Jecnico/Capo Operaic I Distributere-di-magazzino N
w P_ﬁ ,\HZ____:_ Q‘Q_ﬁ) DATA 39/ Ol 2
T = ¥ ~J

ESTREMI DELLO SCARICO (RISERVATO ALL'UFFICIO) -

Data / / N° REGISTRAZIONE L'OPERATORE




PR N

DATA
OL-gen
02-gen
D3gek
04-gen
05-gen
06-gen
07-gen
08-gen
09-gen
J1d-gerw
11-gen
12-gen
13-gen
14-gen
15-gen
16-gen
A gen
18-gen
19-gen
20-gen
2i-gen
22-gen
23-gen
24°gen
25-gen

27-gen
28-gen
29-gen
30-gen

26-gen.

31:geh

90
50
50
30
90
90
90
el
90
90
90
90
90
90
S0
90
90
90
90
90
50
90
90
90
50
80
50
90
90
90
80

giornaliero 90 max Al

NRBUS NRBUS

32
37
29
33

34
48
26
41
a1
34
38
47
a1
36
a8
28
43
a4
53
39
34
46
46
37

43
46
43
55

57
35

MODELLD A-3: sottocassa

MODELLOD B-1a:
MODELLO B-1b:
MODELLD B-1d:

giornaliero 15 max A2

SOTTOCASSA SANIFICAZIONE

557 561-658-661
563 556-560-703
nessuno nessuno

nessunc 536-705-733
537 695-734:537

DATA NRBUS NRBUS
0l-gen 15
02-gen 15
03-gen 15
04-gen 15
a5-gen 15
06-gen 15
07-gen 15
08-gen 15
09-gen 15
10-gen 15
11-gen 15
12-gen 15
13-gen 15
14-gen 15
15-gen 15
16-gen 16
17-gen 15
18-gen 15
19-gen 15
20-gen 15
2i-gen 15
22-gen 15
23-gen 15
24-gen 15
25-gen i5
26-gen 15
27-gen 15
28-gen 15
29-gen 14
30-gen 15
31-gen 15

SOTTOCASSA
uffici
matteotti

sala movimento, operativa, portineria, serv igienici sala riunione sala sindacale

718 735-546-662
505 476-531-732
525 538-521-668
552 552-735-672
660 481-517-523
560 721-715:703
561 562-574-704
649 652-656-544
563 719-653-655
705 565-6597-729
730 529-720-546
708 514-511-520
710 519-568-711
671 640-671-737
715 470-559-728
' 709 507-702-695
645 645-689-535
544 525-666-512
545 665-540-545
568 568-703-522
704 698:564-700
730 718-479-650
655 536-562-506
651 518-572-661
605 686-696-681
660 569:660-712

MANCA RAPP

2

Wopd W oW MW NMW WL N W W W W W N W W W W R W W

ok

ok ok modelto B-1a/2

N

AR AN NRRNMNRNRNERRMORMNMNMRENRNENNRNRNNRDNR RSN MN N

orotocollo 1928 1/2/2621

ok

e T -

CAPOLINEA
VIA CONSILIDO  PORTO MERCANTILE

CEP
MANCA RAPP
1

PR HERBRERRARRRHRPRRHARHRHRBRBRB R

[y

manca rapp
manca rapp
1

1
1
1
i

PEZZAVILLA
MANCA RAPP
1

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1

1
manca rapp
manca rapp

1

1
1
1
1

idropulitrice fuori servizio
idropulitrice fuori servizio

\




N e e Ll el

¢
i

MOD. B - 1a/2

RAPPORTO PULIZIE GIORNALIERE UFFICI E SERVIZI IGIENICI VIA BATTISTI:

PALAZZINA TECNICA

m::. -1 el Disciplinare tecnico) - TUTTI | GIORNI FERIALI {Lunedi - - Venerdi) FASCIA ORARIA 19:00/22:00. FASCIA

k

P

ORARIA UFFICIO MAGAZZINO 05:00/07:00

‘ SESORT DEL MESE DI GEAAAT D

JANNO ZO 2"{ (da allegare alla fattura mensile)

FIRMA RESPONSABILE AMAT

NG | FIRMA ADDETTO IMPRESA NOTE
(3 lpAPobANHO
2 P sAB.
3 {bg.
2 Lo sk
s 5o st
s \BeeamA
7 |fera
£ 2!7%/;/7—0\9&44”%/
g SARA T2
G Dol At eh
2 (Felipn
B Vi1 zM—?ﬂoMMf
- //ﬁ-{Mo,ua )21
Y/ u.wMJ _
335 | LARAT
117 | Dbo¥t f“)l eh
(18 \ W //;,;/y,:_o%
B //Wzﬁom/ﬁ//
20 //?/f/'///lo/&/‘/rf
2 /M’/’&OWM -
2 |\ YeprrA
- 23 SARATo
;2 SokNedica
25 N\ T om (15
L 26 erp l/!.u[//
27\ Wiefhio punit
28| ioflne sl s
29 |k to pusi bt
30 | SABATC
31 | bodzriich

_—



N 072 /12017 MOD. A-3

RAPPORTO LAVAGGIO SOTTOCASSA RIFERITO A 1 BUS/GIORNO
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RAPPORTO PULIZIE GIORNALIERE SALA OPERATIVA - SALA MOVIMENTO - PORTINERIA E SERVIZI

REPORT DEL MESE DI df’ENN 3¢
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FATTURAELETTRONICA

1d SDI: 4574422884 Data SDI: 18/02/2021 18:13
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente ' i Destinatario
LA LUCENTE S.P.A AMAT SPA
VIA DEl GERANI, 6 ViA C. BATTISTI 657
70026 - MODUGNO - BA-IT 74100 - TARANTO - TA - [T
P.IVA: TT00252370721 P.IVA: TO0146330733
Cod. Fiscale: 00252370721 Cod, Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPYT
f—"D"a'ﬁ,"'ﬁa“t"t"'u"“'ra” SR e m S SRS SRS SUTATAMIR S St ef e G s L SRS Sl SR T (AR IS S SR A e A e S S U el e e ey e it it s ms m s Il
Natura Documento E Numero ) ’ Data Importo Totale
Fattura differita di cui 608/00 ; 1 1"20810248; . EUR 3.861,93
all'art.21, comma 4, lett. I e Ve
a) R A
L T e

Dati ordine acquisto

Ord.9913557 Data Ord. 2021-01-01

Dati DDT

ci. YI@OLISCEF  1poc A7

! Dettaglic linee Fattura

Descrizione

Qta

Pr. Unitario Pr. Totale

IVA

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA
PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E

ALLA PULIZIA DEI LOCALL, IMPIANTI E PIAZZAL! BUS EURO/MESE 1.952,86
(NOSTRA QUOTA AT)) LOCAL! EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATJ)

1

2%

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA
PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
ALLA PULIAA DE| LOCALL IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURO/MESE 1,952,86
{NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI)
VIA C. BATTIST], 657 TARANTO

1.952,86 1.952,86

2%

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE Dl SANIFICAZIONE STRACRDINARIA
PER L CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
ALLA PULIZIA DEI LOCALI, IMPIANTI E PIAZZAL] BUS EURQ/MESE 1.852,86
(NOSTRA QUOTA ATl) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI)
VIA C. BATTIST], 657 TARANTO

1.212,66 1.212,66

2%

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA
PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
ALLA PULIZIA DEI LOCALI, IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURO/MESE 1,952,868
(NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 {(NOSTRA QUOTA ATY)
PERIODO DAL 01/01/2021 AL 31/01/2021

2%




. Dati Riepilogo

| Natura/Esigibilith IVA . Al IVA Imponibile ! Imposta
S (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art. 17-ter 22% 3.165,52 696,41
“Dafi pagamentoc T T Tttt om o rmmmmmmommmm oo T
Condizioni Pz.zga“mento | Modalita “Data Scadeﬁza | Importa Istituto IéAﬁ
Pagamento completo
Bonifico 2021-03-31 EUR 3.165,52 31 CO306§04013100000005552

Dati Trasmittente: ITO1641790702 - Progressivo Invio: D0AXW

Versione Style 2.8.2
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N . \
ip. on 'FATTURAELETTRONICA, Datazs0n ‘15/57/2:21 i3 . - TroEs e
L L __‘ ST r"or“mato T rasrwsa.om FFFLL». . - s e p—— i Formato Trasmlss:one. 'FFR12 .
* Das ,Mntteme .l ‘ : g AR Deg,matar[o . RN N X
e . . s ik MR AN [ w",‘a L -ay.’_‘, Pi-‘ e L . ,J.. [ i » .- gt :L
" . ARMWLALUCENTE S,P.A, cae .o S AMAT SPA ﬁ_h_, R S .o bﬁi_‘ -
WVIAICVIADEIGERAN, 6 - -« L VIAC-BATTISTI 657 i
#4 170026 AMODUGNO < BA-TT 74100 - TARANTO - TA =TT ! -
" PIMAPIVATTION252370721 ' i P.IVA: TT00146330733 Y :
-Cedl Cod Fiscaler 00252370721 Cod. Fiscale: 00146330733 - ' e
- -+, -LegieRegime fiscale:RFD1 (Regime ordinario) .. | Codice Ufiicio: SWKIPTT o ﬁ__il._ sz
:{abaﬁ Faﬁl.lfé :‘.“; < ,» -. .- "‘ ”t;‘-"‘ . ; [T . 5
tiatn - | Natura Documento . - imp{xNuimeros : Data | s e e s _. - t=|-Importo Totale -
. L = A N LT R SO ) Py aal oL, Col L ot net g Lt L s
2027-07-18 - Fattura differita di cul  ~EU#'608/00.3 20210218 - - —J=EUR3.861,93 :
;all"art.21, comma 4, lett. i Foe - CETLIT ST T T ' g o
-a) . ; ' . ' . ;
o Dati ordme acquusto .'; o .. L . S . . - !
P “ -;,_,‘.‘:,;-,_. ) L o A Ay S ks ot A A L A T ORI F TR PR 7. AE 2T
Ord.9913557 Data Ord. 2021-01-01 ST T
N wt e e peeneaat ms e e et T, b JEN - crm——— = R e e N —— - O
1
Dati DDT o oo \ !
16 ‘Tf,lcgo WIS CEF e AT |
ﬁvnettaglib |ineq Fﬂtil:l!'a g-",’.r' . _:;’ Wl _:"l Ko \‘)i" n :C oot ;W‘?‘ : g0 '7-' ;__ -~
'; L P e Descnzwne L . Pr. Unitario , Pr. Totale VA
21 1 V8. PROT, 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N'4DEL 26/01/2021 1 2%
o .\ AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE D} SANIFICAZIONE STRAORDINARIA - - : 5 |
AUTOSUS £ | PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E e s R - . = | -
T3c 1.85Z.80) ALLA PULIZA DEI LOCALL, IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURO/MESE 1.852,86 . i !
~JOLETEA 273 (NOSTRA QUOTA ATYy LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI) : I :
TH'0VPEET | VS, PROT. 1880 DEL 0170272021 - VS. DELIBERA CDA N"4'DEL 26/01/2021 1 1.852,86 1.952,86 2%

T[T T ARFIDAMENTO ATTIVITA! AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRACRDINARIA
LUTOBUS £ | PERIL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N, 100 AUTOBUS E

Tpes 4 asneal Al A PULIAA DELLOCALL IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURO/MESE 1.952,85 ‘
T - {NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI} ;
VIA C, BATTIST], 657 TARANTO

L 23T T VS, PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N. 4 DEL. 26/G1/2021 1 1.212,66 1.212,66 22%
="- -7 | AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA
TT=T 7§ PERIL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
FEE n¥0z.cu| ALLA PULIZIA DEI LOCALI, IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURC/MESE 1.952,86
JoewTin s ) (NOSTRA QUOTA AT} LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUCTA ATI)
VIA C. BATTIST, 657 TARANTO

R VS, PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA COA N, 4 GEL 26/01/2021 1 2%
- — - -} AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRACRDINARIA
PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 18, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
ALLA PULIAA DEI LOCALI, IMPIANTI E PIAZZALl BUS EURC/MESE 1,852,686
{NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EUROD/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUCTA ATI)
PERIODO DAL 01/01/2021 AL 31/01/2021




VISTI A

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
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 contabili Delih. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

IL RESP. UNITA" CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

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

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ........ooeeiiiniiieiinennn, Prot....cccccvevevienininns

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

DATA FIRMA
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Cby 0 e Natura]Estglblhta‘lVAh Lo fmpeciille o LlEess g e
‘ 5 (scis:sibne dei pagamenti) Scissione pagamenti Art;‘l?‘ler

Data Scadenza

AR

LEUR - IT31C0306904013100000005552

a3

- IT31C43Bonifico 1000L0022021-03-31  “EUR 3.165,52
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VI1I8§TI

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° L% del ( 7
Data scacjrga pagamento
DAT L'ADDETTO AL RIZONTRO UFFICIO MAGAZZINO
2 f verifica quantita, documenti e condizioni contrattual
IL RESP, URITA' OSNTRATTI
pervisione Contr. Rep. n. del
DATA Fi
04 MAR 2027 s Delib. C.A. n. del
7 TN
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 g FIRMA DEL RE LE IL RESP, UNITA' TECNICA
1 : i per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTAHLlTAf E BILANCIO

DATA

2B WY

%@4)

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 ............oooiieveei it PIOL e e
IL CAPO UNITA" AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




0002145/2021 del 03/02/2021 12:04:57

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

Amat S.p.A. Protoecolle In uscita n. 000198072021 dsl 01/02/2021 13:15:58

KYMA

Spettle

Raggruppamento Temporaneo
“La Lucente ~ Servizi Integratl”
[elucentespa@pogtecertt

e, p.¢. Ulficlo Raglonerla AMAT
SEDE

Oggetto: CONTRATTO PER L'AFFIDASMENTO TRIENNALE DE| SERVIZI DI PULIZIA AUTOBUS, IMPIANTI D

AMBIENTI| AZIENDAL! AMAT s.p.0. — affidamento attivitd eggluntive df sanificaalone

Con |a presente sl comuniea che I'AMAT s.p.a., con Dellbera de) C.d.A. n. 04 del 26/01/2021; -ha deciso quante
segue, [n adeslone a quanto da vol offerto nella vs, nota prot. 436.20 del 09/11/2020:

a) Laffidamento al raggruppamento temporaneo di Impresa “LA Lucente - Servizl Integratt’, delle
attivita di quotidiane di sanlficazione straordinaria per If contrasto del virus Covid 19 al corrispettivl mensiii d!
3.254,76 per fa pulizla straordinaria riferita a n. 100 autobus e di € 2.021,10 per fa pullzla straordinaria del
locall, implant! e piazzall fino al termine delYemergenza legata al Covid 19 ¢, comunque, non cltre il termine di
scadenza del contratto di pulizia ordinaria autobus ed ambient] azlendall, proroghe “tecniche” incluse.

b) DI affidare a tale RTI, contestualmente, anche le attivitd settimanali di sanHicazione mediante
micronizzazione df autobus ed ambienti szlendall, ricomprese nel corrispettivi offartl,.ner ja,medesima durata
temporale.

¢) D applicare tali corrispettivi retroattivamente anche alle prestazioni di sanlﬁcazlone straordinaria gid

espletate @ cura del raggruppamento temporaneo di Impresa “LA Lucente - Servizl Iotggraﬂﬂ;f A partire dal
27/02/2020 e non ancora liquidate. _ o

Si prega di controfirmare la presente per accettazlone e di ritrasmetterfa allindirizzo- di p.e.c.

t 2C. ta.l Tﬁ‘risufﬁ.’i!?‘-" v e

~oTia st .
Coran olien
Distint] saluti,

cvomfant s

i+ iflppr

Eai ot

La Lucente S.p.A.

A gl

AMAT SPA

!

Axienda per la Mobilith neli'Area d} Taranto S.p.A.

. Sociath per Atlonl con ncko unito soggatta n diretion & cotrdimmentn da panto del Comung 1 Taranto
MOBILITA Via Caxare Batilstl, 65774121 Yaranto / 099 7335111 - Fax D98 1704247
woew.siaLtaranto t = smal Samatis = PEC smati@pet. pmatiait
CF,PSVAQ N bcrtzlone nl !q!ma lmmudﬁmm unmms-amiumuulmsm Irit. vers,
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FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 4574422876 Data SDI: 18/02/2021 18:13

Mittente

Destinatario

Formato Trasmissione: FPR12

LA LUCENTE S.P.A.

ViA DEI GERANI, 6

70026 - MODUGNO - BA-IT

P.IVA: IT00252370721

Cod. Fiscale: 00252370721

Redime fiscale: RFO1 (Regime ordinanio)

AMAT SPA

VIA C. BATTISTI 657

74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: ITO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio; SWKJPTT

(DatiFattuora ~~~ T TT T T o B Tt T
: .

Natura Documento | Numero & | Data Importo Totale

Fattura differita di cui 607/00 2021-02-18 EUR 39.018,61

all'art.21, comma 4, lett.

a)

Dati ordine acquisto

Crd.9913557 Data Ord. 2021-01-01

Dati DDT

— - .

\G. FhY0RLSCEF  Troczomt Mz Py

I Getinglia fifae Fatfura™ ~ " 1T T e e e N e - -
Descrizione | an Pr.unitaio | Pr.Totale | IVA

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021 1 31.982,47 31.982,47 2%

AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRACRDINARIA

PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTCBUS E

ALLA PULIAA DEI LOCALI, IMPIANTI E PIAZZAL] BUS EURO/MESE 1.952,86

(NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURC/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA AT))

PERIODO DAL 27/02/2020 AL 311272020
{ Dati Riepilogo  ~ ~ T B
- Natura/Esigibilita IVA Impenibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art. 17-ter 22 % 31.982,47 7.036,14
Bl paganse T T e et e et o o 2 e sttt e e 4 mn ey

‘ T
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza l Importo Istituto | [BAN
Pagamento completo
Bonifico 20210218 EUR 31.982,47 IT31C0306904013100000005552

Dati Trasmittente: ITO1641790702 - Progressivo Invio: 00AXL

Versiong Style 2.8,2

Onve—



s Rl L AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA ; i '
PER IL-CONTRASTO DEL VIRUS COVID 18, RIFERITA A N,100 AUTCBUS E; P .
ALLA PULIZIA DEI LOCALI, IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURO/MESE 1,952, 86
{NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA AT])

SUTOBUS E ©
- 5E 1857 &

“ Jﬁ::
% L
- et Ve et i . -
an s . e L.
e :

- *‘—-‘*-,‘a ATy
AR LN T Lk il

UEACATT
= 4

PERIODO DAL 27/02/2020 AL 31/12/2020

B FATTURAELETTRONICA‘ “Data SDI 48/92;’25.&1 18713 74422876 “Data SDI: 18/02/2021 1813
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0001980/2021 del 01/02/2021 13:15:58

Bmat S.p.A. Protocollo In uscita n.

. . e Spa
Arlanda par ta Mobilifa neil'Arap of Taranlo

Spett.le
Raggruppamento Temporaneo
“La Lucente — Servizi Integrati”

Jalucentespa@postecert.it
e, p.c. Ufficio Ragioneria AMAT
SEDE

Oggetto: CONTRATTO PER L’AFFIDAMENTO TRIENNALE DEI SERVIZI DI PULIZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENTI AZIENDALI AMAT s.p.a. - affidamento attivita aggiuntive di sanificazione

Con la presente si comunica che VAMAT s.p.a., con Delibera del C.d.A. n. 04 del 26/01/2021, ha deciso quanto
segue, in adesione a quanto da voi offerto nella vs. nota prot. 436.20 del 09/11/2020:

a) Uaffidamento al raggruppamento temporaneo di impresa “LA Lucente - Servizi Integrat”, delle
attivita di quotidiane di sanificazione straordinaria per il contraste del virus Covid 19 ai corrispettivi mensili di
3,254,76 per la pulizia straordinaria riferita a n. 100 autobus e di € 2.021,10 per la pulizia straordinaria del
focali, impianti e piazzali fino al termine del’emergen2a legata al Covid 19 e, comunque, non oltre il termine di
scadenza del contratto di pulizia ordinaria autobus ed ambienti aziendali, proroghe “tecniche” incluse.

b)  Di affidare a tale RTi, contestualmente, anche le attivita settimanali di sanificazione mediante
micronizzazione di autobus ed ambienti aziendali, ricomprese nei corrispettivi offerti, per la medesima durata
temporale.

c) Di applicare tali corrispettivi retroattivamente anche alle prestazioni di sanificazione straordinaria gia

espletate a cura del raggruppamento temporaneo di impresa “LA Lucente - Servizi Integrati”, a partire dal
27/02/2020 e non ancora liquidate.

Si prega di controfirmare la presente per accettazione e di ritrasmetterla all'indirizzo di p.e.c.
amat@pec.amat.ta.it.

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

Amat S.p.A. Protocelle In uscita n. 0001980/202) del 01/02/2021 13:15:58

Spettla

Raggruppamento Temporanen
“La Lucente — Servizi Integrati”
Ialucantespa@gostecert.it

€, p.c. Ufflclo Raglonaria AMAT
SEDE

Oggetto: CONTRATTO PER IAFFIDAMENTO TRIENNALE DE| SERVIZI DI PULEZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENT! AZIENDAL! AMAT s.p.a. ~ affidamento attivita aggluntive di sanificazlone

Con la presente sl comunlca che AMAT s.p.a., con Delibera de) C.d.A. n. 04 de 26/01/2021; -ha deciso quanto
segue, In adeslone a quanto da vol afferto nella vs. nota prot, 436.20 def 09/11/2020:

8) Laffidamento al raggruppamento temporaneo dl Impresa “LA Lucente - Servizl Integrat!”, delle
attivita di quotidiane di sanificazione straordinaria per Il contrasto del virus Covid 19 ai corrispettivi menstli di
3,254,76 per i2 pullzla stracrdinaria riferita a n, 100 autobus e di € 2,021,10 per 1a pullzia straordinaria del
locall, implant! e plazzall fino al termine delemergenza legata al Covid 19 &, comuncue, non oltre |l termine di
scadenza del cantratto di pulizia ordinarla autobus ed amblent! azlendall, proroghe “tecniche” incluse.

b) DI affidere a tale RTI, contestualmente, anche e attivitd settimanali di sanificazione mediante
micronizzazlone d! autobus ed amblent azlendall, ricomprese nel corrispettivi offartl,.per 2 medesima dyrata
temporale. L

c)  Diapplicare tali corrispettivl retroattivamente anche alle prestazioni di sanificazlone straordinaria gla

espletate a cura del raggruppamento temporaneo di Impresa “LA Lucente - Servizl I;);ggrq'ld:'l’,_,a; partire dal
27/02/2020 e non ancora liquidate, L. e

Si prega di controfirmare la presente per accettazione e di ritrasmetterka .allindjrizzo- di p.eic.
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