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AZIENDAPER LAMOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

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

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247 ’

Codice fiscale, Partita 1VA e n° di iscrizione al Registro delle lmprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritio; € 5.497,272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO QRDINATIVO
2021 1.437 01/07/2021 47.386,28
IL CASSIERE LA LUCENTE S.p.A.

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

VIA DEI GERANI 6

70026 MODUGNO (BA)
Partita IVA: 00252370721 C.F. 00252370721

DICONSI EURO:

PAGAMENTO:

Bonifico

BANCA INTESA SAN PAOLO

CC 13.07.0001;

quarantasettemilatrecentoottantasei e 28 / 100

IBAN: IT31C0306904013100000005552

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Poc. n. 1227/00 del 31/03/2021

7480225CEF

PAGAMENTO FATTURE N.

1225/00 CIG 7480225CEF, 1791/00 CIG 7480225CEF, 1793/00 CIG
7480225CEF, 1226/00 CIG 7480225CEF, 1792/00 CIG 7480225CEF,
1795/00 CIG 7480225CEF, 1794/00 CIG Z3430C76E3, 1227/00 CIG

mBNTIFIC P' TI‘ '/vo IMPORTO LORDO 47.386,28
RICHTRSTA (071135355 TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 47.386,28
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 47.386,28
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
G AMM.VO IL, PRE;
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doomeiye Wiscossione
Agenzia Entrate

Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 202100600783335 Codice Fiscale: 00252370721
Identificativo Pagamento: 1437 Data Inserimento; 01/07/2021 - 12:39
Imporic; 47386,28 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Cedice Ulente: TAALT0072

Denominazione ente .
Pubblica Amministrazione:  AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.P.A.

i
Ufal*\"'

- Agentla delle entrate-RIscosslone - Agente della riscossione per tuttl gli amblt! provinciall nazionall ad esclusione del territorio della Reglone Sisllfana - Satde legals Via Gluseppe Grezar,
14 - 00142 Roma - lacrltta al reglstro delle Imprese ol Roma, €. F. e P. IVA 13756881002
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FATTURAELETTRONICA Id SDI:4813355795 Data SDI: 01/04/2021 21:25
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente ' : Destinatatio
LA LUCENTE §.P.A, AMAT SPA
V1A DEI GERAN|, 6 VIA C. BATTISTI 657
70026 - MODUGNO - BA- T 74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: TTO0252370721 P.VA: TO0146330733
Cod, Fiscale: 00252370721 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT
el i~ T T T T e oo i s s s s
Natura Documento | Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 1227/00 2021-03-31 EUR 3.861,93
all'art.21, comma 4, lett.
a) Vi
o
Dati ordine acquisto
Ord. 9913557 Data Ord. 2021-01-01

Dati DDT

INsERRE i XAEEA N COTE (Erod S el A ErAdA-

" Deftaglio linee Fattura

Descrizione Qi Pr. Unitario | Pr. Totale VA

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS, DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021 1 22%
AFFIDAMENTO ATTIVITA’ AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRACQRDINARIA
PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E

ALLA PULIZIA DEI LOCALI, IMPIANT! E PIAZZALI BUS EURO/MESE 1.952,86
(NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA AT))

VS, PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS, DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021 1 1.952,86 1.952,86 2%
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE D] SANIFICAZONE STRAORDINARIA
'PER IL. CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
ALLA PULIAA DEI LOCALL, IMPIANTI.E PIAZZAL! BUS EURO/MESE 1.952,86
(NOSTRA QUQOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI)
VIA C. BATTIST], 657 TARANTO

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021 1 1.212,66 1.212,66 2%
AFFIDAMENTS ATTIVITA' AGGIUNTIVE DT SANIFICAZIONE STRAORDINARIA
PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 12, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
ALLA PULIZA DE| LOCALL, IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURO/MESE 1.952,86
(NOSTRA QUOTA AT} LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI)
V1A C. BATTISTI, 657 TARANTO

VS, PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS, DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021 1 2%
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA
PER JL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
ALLA PULIZIA DE| LOCALI, IMPIANTI E PIAZZAL| BUS EURO/MESE 1.952,86
(NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI)
PERIODO DAL 01/03/2021 AL 31/03/2021




Natura/Esigibilita IVA AL IVA Imponibite | Imposta
S (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art. 174er 22% 3.165,52 696,41
;’"D'aTi pagamento = oo h oo mm e nrm e mmmmmm e
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2021-04-30 EUR 3.165,52 IT31C0306904013100000005552
Dati Trasmittente: [T01641790702 - Progressivo Invic: 00BG4
Versione Style 2.8.2
’ e - ) ..‘l. H . . ) J: ' . R S . .
' v " : . ~ R A PR PANIS S SRR AN




FATTURAELETTRONICA Id SDI:4813355795 Data SDI: 01/04/2021 21:25
e e U ... Formato Trasmissione: FPR12
% Mittente ; Destinatario '

LA LUCENTE S.P.A,  AMAT SPA

VIA DEl GERAN], 6

I'VIA C. BATTISTI 657

70026 - MODUGNO - BA - T
P.IVA: IT0D252370721

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

| 74100 - TARANYO - TA - IT
| VA 00146330733
Cod, Fiscale: 00252370721 | Cod, Fiscale: 00146330733
|
]

Codice Ufiicio: SWKIPTT

all'art.21, comma 4, lett.

1
i

Dati Fattura !
| r ! ) !
3_ Natura Documento : Numero | Data [ Importo Totale .
B s ot e smi . e e i : e e e ot T o m..
} Fattura differita di cui : 1227100 l[ 2021-03-31 ' EUR 3.861,93
; ! '
!

o
—

f .
! Dati ordine acquisto

i 0Ord.9913557 Data Crd. 2021-01-01

[ —

——r Snr

! Dati DDT

B s e i

Dettaglio linee Fattura

L p— - T R S OB UV S

Descrizione

R e wbme o ae s

, VS. PROT. 1880 DEL 01/02/2021 - VS, DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021

AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE Di SANIFICAZIONE STRAORDINARIA
' PER |L CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTCBUS E

Al A PULIAA DEI LOCALY, IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURO/MESE 1.952,86
; {NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURC/MESE 1,212,656 (NOSTRA QUOTA AT))

Qta

J—

Pr. Unitario

INSERRE iz, X ARCA I OETEN A ST GCRA G

ki e s = S

Pr. Totale

AN ki b VLY et Ml

A

VA

2%

VS, PROT. 1280 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 18, RIFERITA A N,100 AUTOBUS E

| ALLA PULIZAA DEI LOCALI, IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURO/MESE 1.952,86
| (NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURC/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI)
VIA C. BATTISTI, 657 TARANTO

1.952,86

1.952,86

2%

VS. PROT. 1880 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 DEI LOCALI, IMPIANTI E PIAZZAL] BUS EURO/MESE 1.952,86
(NOSTRA QUOTA AT)) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATi)
VIA C, BATTIST], 657 TARANTO

1.212,66

1.212,66

22 %

V3. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS, DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA
PER [L CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
ALLA PULIAA DE| LOCALL, IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURC/MESE 1.952,86
(NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI)
| PERIODO DAL 01/03/2021 AL 31/03/2021

2%
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIC 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
er supervision

Determ. A.D.n"® def P pervisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA

L'ADDETTO AL_ﬁISCONTRO UFFICIO MAGAZZIND
verifica quantitg, 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 IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ..........covvimceeveirrnnnn Prot....oveeereeeeeees
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA

EIRMA
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Dati Riepilogo

! Natura/Esigibilita IVA . AL IVA imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) Scissione pagameanti Art, 17-4er 22% :' 3.185,52 696,41
Dati pagamento
o - z ’ SRR !
Condizioni Pagamento i Modalita Data Scadenza Importa | Istituto | IBAN i
3 . ] !
}
Pagamento completo .
' [l
i Bonifico 2021-04-30 EUR 3.165,52 [T31C0306904013100000005552 !
Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: 00BG4
vVerslone Style 2.8.2
’____,-—/‘ N 'Nh q
i.‘ LR ~L|0T" - -;M T
. . H . e




VI1sTI s

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

-f=

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 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' 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

D[/]\TA FIRMA DEL REZPO

9 MPR-1011

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNIiTA' CONT. BILAFA'E ILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

;{Tf\oq- (m Fl?ﬂA x B

\J

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.FRM,

Data scadenza pagamento

FIRMA DEL REJPO BILE

.

DATA FIRMA

IL RESPONSABICE UNITA' TECNICA
per supetvisione

D/%T‘;\ GIU rmif{ FIRMA DEL RESHONSABILE

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

NOTE:

Conferimento del ........oceveeeenns

SR = (' | (T

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

DATA EIRMA
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Distint] salutl,
IL DIRFTIORE GENERALE {1,
La Lucente SpA.
L'Amminisitatore Delegato T/ etro pareliol
elo Volpe
A &0 ~ 1862 86
o auldus 322496 Slox  Ba,s.
bocbil Qou o afox  j2a2es
N 3
K Y M A I MNWMMMmmmlm:mmbm::;m?m
MOBILITA Vit Corary S, €57 - TA12) Varwnto / 028 TISEL1L - Fac 099 7904247

Spattie }
Raggruppamento Temporanso
“La Lucents = Servixi Intagrati”

8, p.¢, Ufficlo Raglonaria AMAT
SEDE

Oggetto: CONTRATTO PER L'AFFIDAMENTO TRIENNALE DEi SERVIZI D] PULIZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENTL AZIENDAL AMAT s.p.e. ~ sfildamento attivitd aggiuntive di sanificaxione

Con la presante s} comunica che PAMAT s,p.9,, con Dellbern del C.dA. n. 04 del 26/01/2021, ha deciso quanto
segue, in adesione & quanto da vol offerto nells vs. nota prot. 436,20 dei 63/11/2020;

@) Laffidamento al raggruppamento temporaneo dl Impresa *LA Lucenta - Sarvig Intagrat!’, delle
sttivitd di quotidiane df senificazlone straordinaria per Il contraste del virus Covld 19 al corrispettiv} mensil] df
3.254,76 per Ia pulizla straordinaria riferita a n. 100 autobus e d! € 2.021,10 per 1a pullzla straordinaria de!
locall, Implant! e plazzali fino al termine daiemergenza legataal Covid 19 ¢, comungue, non oltre |l tarmine di
scadenza del contratto di pulizia erdinarla autobus ed amblant] adendsll, proroghe “taeniche® incluse,

b) DI affidare a tale RTI, contastuaimente, anche [a attivith sattimanall di ssnificazione mediante
micronizzatione di autobus ed amblentl azlendall, ricomprese nel corrispettivi offart), per la medesima durata
temporale.

¢} Diappilcare tali corrispettivi retroattivemente anche alle prestazloni di santficaxlone straordinasia gid

espletate o cura del raggruppamanto temporaneo di Impresa LA Lucente - Serviz! Intagrati®, @ partire dal
27/02/2020 e non ancora liquidate.

S| prega di controfirmare la presente per accetiazione e di ritrasmetterla allinditizzo df p.e.c,
samat®oecemat te k.

VIR ATLIITENOR = great ot 10 R M2 mmat it pec ek (a1t
AMAT SPA CF,PIARN' bedionn nlaedmlmmdrnmmmm-mmcmmum

A— i = e Ay ey
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{2 PR
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) : . iy,
A BT ey
- ‘ apA BNVaL
Arkends par is Mobibih neR'iise ¢! Terapte .

- —
e i o T = e e, T Y,




Amat S.p.A. Protocolle Interno n. 0005638/2021 del 31/03/2021 08:40:39

ATTESTATO DI LAVORQ STRAORDINARIO

2

~AmAt

Y
!
wdf

G

Areurais 20w 48 MOLAL et kw360 Paras,

Oggetto: Sanificazione preventiva mediante procedimentn di atomizzazione elettrostatica e
nebulizzazione di soluzione disinfettante a base di perossido di idrogeno.

Data Intervento: JG0Y T,

N. N, N. N.

Bus | Bus Az. Sanificato Bus ] Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az, Sanificato Bus | Bus Az, Sanificato
1] 4gto 26 | 24 51 | 1o % | GSe.
T AR 27 | 125 15 | IYL 7 T S8

31 539 28 | F2e s3] 757 NI

4] S3t 9| 2% 0 sl %G 0 [79] &5

5 1 55 30 | $32 IEREE 4 80 | G35

51 96D T - O /2 I TR P

71 Ged 32 | 129 L5712y AP

B GEy 33 Tao ;r__S:B . ';3‘-‘5 T =21

9. GEe M £y AT R

10] Gl S I 270 60 ST "85 1 JoOU

1| el 36 | Fub 6t 6SG w LS

2] 661 L3 *6 | 62 ThHO T8 5027

13| &io 38 | F4L& 6 d0> . 188 | to>

4] G L 39 | +50 ! 64 | 336 ¢ 189 | 65c

15] &I 40 | %S 65 | =33 o0 | OLD

16| 685 41 ] 13H 66 | SR TR

17] G&C .42 | ISy 67 | (R) T Gl

18] C&F 4 | $55 8 S6C 1 1B (Cud

19 :('O\ ;44 ECTA 69 %(:q ©o) 94 Slq i
20| 3oL L 45 | {SF 0 1Sca 1 | =P

21| $08 46 | 158 f 711 94 AN

21 1oq 7 | 54 2 23 97 | SFd

22| Hlo a8 | Tego P73 | S 98 | 22O

24{ FN a9 | $6i ol SRR 99 | 8
SRR s0 | G2 ERNAE 100 | G4y

Note: intervento effertusto sui numeri di bus aziendali da Voi indicati prima delPinizio delle antivita.

TIMBRO
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0005638/2021 del 31/03/2021 08:40:39

Amat S.p.A. Protocollo Interno n.

Amacts Do £ B\ el A & P

ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINARIO

Oggetto: Sanificazione preventiva mediante procedimento di atomizzazione
elettrostatica e =m_=._.§un_o=m di soluzione disinfettante 2 base di perossido
di idrogeno.

Data Intervento: |1/¢% 28
N. N. N. N.

Bus | Bus Az, Sanificato Bus | Bus Az, Sanificato Bus i Bus Az, Sanificato. -Bus_ | Bus Az-Saniflcato |

1446 % | &6 51 | &6 76 | SEY
2| 572 27 | 65 2 | 68O 77 S
3| 33 28 | 3T 53 | Sz 18 | T3Z
) [z 2 | Sl 54 S+ ERESENS
51 &6 30 | &40 55 | &£\ 80 | S
61 127 31 | £€5¢C 56 | ST 81 | 955
7| 8 32 | S4¢ 57 | S 82 | 34
8 | F40 33 | OIS 58 | Sof 83 | S31
3| F # | 3G 59 | ¢H 8 ) 122
10| TE4 35 | 68¢ 60 | (3% 85 | (8S
1] 143 B | OS5 6L | Og¥ 86 | GOY
12| Fdy 37 | S4% 62 | Sl¢ 87 | 364
13| Foz 38| €55 63 | 23 88 | (54
141 Tol 39 | SGy 64 | Sot 88 | +0d
151 g 20 | ga¥ 65 Z\ 90 | BIY
16| 10O an | et 66 | Jla 91 | I3
17] 173 52 | 42 67 | 125 92 | < ._w 2
5 ec s | soq 68 | 3¢ R
19 \m\.mﬁ. 4 | S50 69 | ST s | F\G
20| (6% 45 | &1 70 | 34T 85 | Iz
21| CHA 46 | <3¢, 7t | GIG 36 | 45
2] 6oy 47 | JX 72 mﬂﬁ«,’ﬁ 57 | FGR
3| O 48 | (1o 73 | 4 98 | +47,
2 ® | (R TR 5 |31
25| By 50 | S8 75 | M2 100 | 14 #

Tot. Bus Sanlficati: 100

TIMBRO




0005638/2021 del 31/03/2021 08:40:39

Amat S.p.A. Protocecllo Interno n.

Oggetto:

Data Intervento: [2/03 2024

AL 30w 13 NI AT AR O TraTs

ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINARIO

Sanificazione

elettrostatica e nebulizzazione di soluzione disinfett
di idrogeno.

preventiva

mediante

procedimento

di atomizzazione

ante a base di. perossido

N. N. N. N.
Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato, _ Bus_ | Bus Az. Sanificato --Bus | Bus Az: Sanificato

S 26 42 51 651 76 CES

2 | Tay 27 04 52 | &5% 7 7

3| oz 2 | Fog 53 | Bop ZRERSS

4] Tol 29 s 54 | @8 79 BE3

51 %8S 30 553 s | HiL 80 F4G

6 &6 31| 56F 56 | £49 81 T4F

7 29 32 533 57 [ 5ol a2 158

8 &0 33 | G501 58 | 506 83 30

9 L 34 565 59 52 84 F .N.%IJ
10 S 35 | L34 60 | Si4 85 G0
11| IS 36 | R6X 61 | 8l 86 Fi3
12| B34 37 | ¢S 62 | Blp 87 5%5
13| 6% 38 ! 65 63 | 50% 88 T4g
14 mew. 39 | 48] 84 | BE 856 89 345
15| O 40 | 559 65 | F29 0 |  G¥F
16| F0G a1 | 518 66 | - w\w‘ 91 %)
17 7= 12 | 335 67 1A 92 oK

18 m mm 43 | 355 68 | F22 3 1 534
19| 68 4 | 66F 62 | 529 94 103
20| %10 4 | 657 70 | B899 s 1 &35
21 §d) 46 | H4&X% : | B5Y 96 536
2| 160 47 3 676 72 | 5dd 57 7O
23 Y6 18 | &30 73 | &0 98 FoR
24| 53 45 | 650 74 | €82 99 SGE.
25 | 34 50 | 645 75 | Beo 100 | &Gl

Tot, Bus Sanificati; 100

TIMBRO

LA mva URNGUCCs CLG
FIRMA

{(nfr avyenuta esecuzjbne dell'lntervento)

4

[

Y
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Amat S.p.A. Protocollo Interno n. 0005638/2021 del 31/03/2021 08:40:39

% 0
~SAmAL

Arcacts por 13 L3 0<TAR) 0 Tt

ATTESTATO DI LAVORQ STRACRDINARIG

Oggetto:  Sanificazione preventiva mediante procedimento di atomizzazione
eletirostatica e nebulizzazione di soluzione disinfettante a base di perossido
di idrogeéno.

Data Intervento: OS5/ 20z

N, N. . N. N.

Bus | Bus Az. Sanificato Bus_{ Bus Az. Sanificato Bus_| Bus Az. Sanificato _Bus_| Bus Az, Sanificato
1 G2 ] [T <8y - st | Yo 76 | od
2 | 1458 27 | 418 - 52 | Sge - 77 | 3]
3| 146 28 | > - 53 | BCR - 78 | I25
4| 1a* 2 | {oo 54| @Y - 73 | 137
5| 152 10 | R¢G - 55| 6oe. 30 | 133
6] 1S5+ | ] ess 56 | LIS g | o9
7] ey 32 | 33 57 | 65X - 82 | 124
81 Se| . i 33| GG 58 | 3 8 | 123
91533 34 1 (pS 59 o 8 | 25
10| 563 3| aal 60 | 324 85 1S
1] (oG % | (E% ot | 10G 8 | 1|
2| I5e 37 «0% 62 | /%0 - 7 1 Q64
13| 4K 38 | cXC - 63 | D3l - 8 | BK0.
1| 4 39 | 6GR 64 | ¥20 EHES
5] €8 - a | Q8 65 | T\G 90 | 349
6] 30 m : % | 60 ¢ 51159
17| Qe - 2 | 6S5F - 67 | X2l 22 | 162
18] ¢2F 43 | o1 3. 68 | Si9 93 | 3571
1 [ Jol 41685 - 69 | HI % | 1O
2| QB T107 4 | O 70 | 693 ¢ %5 |5y
21| GoA . 4% | 06T | 71 130y 96 ! 4G

22| £15 a1 | Gfp - 12 | 1z 97 | 15D
23| ¢4 TRE:v 73 | 134G 98 | Ty
u| A4 as [10)) | 103, % 155
25| Sefy - 50 | 329 | 5 | g9t 100 |49

Tot. Bus Sanificati: 160
TIMBRO
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Spettls .
Raggruppamanto Temporanes
“La Lucente ~Servid integrati”

g, p.¢. Ufiicio Raglonerla AMAT
SEDE

Oggetto: CONTRATTO PER L'AFFIDAMENTO TRIENNALE DEI SERVIZY DI PULIZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENTI AZIENDAL AMAT s.p.2. ~ affidamento attivith aggluntive di sanificaalone

Con [a presenta 5| comunita che AMAT s.p.3., con Dallbera del C.d.A. n, 04 de) 26/01/2021, ha detiso quanto
segue, In adesione a quanto da vol offarto nella vs. nota prot. 436,20 del €9/11/2020:

@) Usffidamento al raggruppamento temporaneo di Impresa *LA Lucente - Servial Integratt, dalle

{,L hl" attivitd di quotidiane di sanificazlone straordinarla per Il contrasto del virus Covid 19 ai cormispettiv) mensili di
3.254,76 per la pulizla stracrdinaria riferita a n. 100 autobus e d! € 2.021,10 per la pulizla straordinaria del

. . locall, impiant! e plazzal] fino a] termine dalVemergenza legata al Covid 19 6, comunque, non oftre [l termina dl

L- |« scadenza del contratto di pulizsia ordinarla autobus ed ambiant] aziendali, proroghe “teeniche® inclusa,

T b) DI affidare o tale RTI, contestualmente, anche le attivith settimanall di sanificazions mudiante
micronizzazione d! autebus ed amblent! szlandall, ricomprese nel cortispettivi offert), par la medesima durats
temporale.

¢)  Diapplicare tall corrispettivi retroattivamente anche alle prestazioni di sanificazlone straordinaris gia

esplatate @ cura del raggruppamento temporaneo di Impresa *LA Lucante - Servizl Intagrati®, 8 partire dal
27/02/2020 e non ancora fiquidate.

S1 prega di controfirmare la presente per accettarlone e di ritrasmetterla all'indivizzo d! pe.c,
amat®pecamat.ta it

Distinti salutl,

IL DIRFITORE GENERALE 1.1,
La Lucente S.p.A.
L'Ammi e Delegato
elo Volpe

/:1607- 1252 86
% (A

bochidl 2.0 Lo Abox  j2ALes

\‘1 @k @4(’ . *
KYMA : Alorca porie Mobtith me¥Aren o Temata 8 .

Soclih wmmhﬁmﬁnmnhﬂ:«u&mﬁmlﬂhdm
MOBILITA Via Cagar Ratiiil, €37~ 74121 Voranto / 099 TESH11L = Fax 099 T704247
nrLmtiamnioR = st @ tak - RS amet @ pat amat ta it

AMAT SpPA :r.mmwmmummunmm-mumcmnm

. e T o ——— g
. e




FATTURAELETTRONICA Id SDI: 4813355725 Data SDI: 01/04/2021 15:46
_ _ Formato Trasmissione: FPR12
Mittente " Destinatario '

LA LUCENTE S.P.A. AMAT SPA

VIA DElI GERAN], 6

70026 - MODUGNGC - BA-IT

P.IVA: [T00252370721

Cod, Fiscale: 00252370721

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

VIA C, BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: ITO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufiicto: SWKJP7T

. Dati Fattura
Natura Documento I Numero | Data Importo Totale
Fattura differita di cui 1226/00 2021-03-31 EUR 480,33
all'art21, comma 4, lett a)
. Dati ordine acquisto
Ord.9913554 Data Ond. 2021-02-04
Dati DDT
. Dettaglio linee Fattura ~ i ST . ) i
Descrizione } Qta ‘ Pr. Unitario Pr. Totalf; - A
SERVEIO Dl PULIAA AUTOBUS IMPIANT! ED AMBIENT! AZIENDALI 1 2%
SERV[ZIO DI PULIAA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZAENDALI VIA C. 1 393,71 39371 2%
BATTISTL, 657 TARANTO
SERVIZIO DI PULLAA AUTOBUS IMPLANTI ED AMBIENTI AZENDALI 1 2%
PERICDO DAL 01/03/2021 AL 31/03/2021
laic \N.nvaj,g},m
e e EA DLREGlSTR-mﬂg:ﬁ%“%;@?’Q’TT“L. e
! Pati Riepilogo
NaturaIE;sigibiﬁté IVA | % Al~.4IVA. ] | .rmpc.:nibile - Imposta.
S (sci.ssione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art. 17-ter 22 % 393,71 86,62
; Dati pagamento ST T e mmrm T T
Condizioni Pagamento ! Modalita Data Scadenza Iﬁ;:om |VI;|t;t_o i IBAN |
Pagamento completo
Bonifico 2021-04-30 EUR 393,71 { [131C0306204013100000005552

Dati Trasmittente: [T01641790702 - Progressivo Invio: 00BG3

Versione Style 2.8.2



kN

=

Formato Tmsmisslone FPR12

(’ -
FATTURAELETTRONICA Id SDI:4813355725 Data SDI: 01/04/2021 15:46
! Mittente - o T o

{ Destinatario
i

| LALUCENTES.P.A

! VIA DEI GERANI, 6

" 70026 - MODUGNO - BA - IT
| P.IVA: 1TD0252370721

: Cod. Fiscale: 00252370721

| AMAT SPA
| VIA C. BATTISTI 657
| 74100 - TARANTO - TA- IT

© PLIVA: T00146330733
Cod. Fiscale: 00146330733

|

I
'

|

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) 1 Codice Ufiicio: SWKJPTT
b

Dati Fattura
} H ¢ ; .
Natura Documento i Numero 1 Data i Importo Totale
N . ais e ‘ ! .
: - ! i e st 1 R £ g S e £ i e b
E Fattura differita di cui I 1226/00 2021-03-31 + EUR 480,33 .
i all'art21, comma 4, lett. a) ; ' i :
| Dati ordine acqu:sto
i . e e . rmoan s
!
| Ord.9913554 Data Ord, 2021-02-04 !
. Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Descnzmne Qfa Pr. Unitario Pr. Totale [11/.8

« SERVIZC DI F’ULIZA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALI 1 ) %

SERVIZ]O DI PULIZA AUTOBUS IMPIANT] ED AMBIENTI AZENDALI VIAC. 1 303,71 - ¥ 22 %
| BATTIST], 657 TARANTO '

SERVIZIO DI PULIAA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALI 1 E %

PERICDO DAL 01/03/2021 AL 31/03/2021

Lo NIVA 99%

‘RIC

a0 1 REGISTE, i}l ARR. L mﬂ A
/Dati Riepilogo ~ 7+ - < R -;‘.L. S : _ | |
..‘N;m_ra;fEsi-gibilitlé VA o . 1 {\!..‘l\_!A | Pmponibile ! _ lmp{os‘la E
S (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art, 17-ter : 22% 383,71 : 86,62 :
Dafipagamento -~ . e o
 Conioni Pagamento | Modelis | Dota Scadenca | _mporo_ Deinto | AN |
Pagamento completo 'l

i
i l Bonifico | 2021-04-30

EUR 393,71

|
E IT31C0306904013100000005552

Dati Trasmittente: [TO1641790702 - Pregressivo Invio: 00BG3

Versione Style 2.8.2



VIST]

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
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 Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presupfa ) DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA 0 [F'RMADPELRES PPgABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
0o per supervisione
7 ILRESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
PEer supsHisione
DATA, FIRM
o1 Qo oA
b UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica datl tecnici

[Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.EEM.

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL REBPONSABILE

bh i, 2321

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONGABILE
L G, 211

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

NOTE: VAVA

Confetimentodel ....ccccvueenn..o.,

verrrienens PIOE

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

DATA FIRMA




RIEPILOGO PULIZIE MESE DI: marzo 2021

giornaliero 90 max Al giornaliero 15 max A2 [SOTTOCASSA SANIFICAZIONE SANIFICAZIONE AUTO CAPOLINEA
DATA NRBUS | NRBUS NR BUS VIA CONSILIO | PORTO MERCANTILE CEP PEZZAVILLA

0l-mar a0 . 16 15 699 699--662 3 2 1 1
02-mar 90 16 15 711--712 711-507 3 2 1 1
D3-mar 90 21 16 720-697 673-734 3 2 1 1
04-mar 90 15 16 675-520 520-675 3 2 1 1
05-mar 90 15 15 693--695 569--517 3 2 1 1
06-mar 90 29 15 559-667 559--563 3 2 1 1
07-mar 90 21 15 546-523 546-554 2 2 1 1
08-mar 90 26 15 649-476 514-721 3 2 1 1
09-mar 90 16 15 535-564 535--564 3 2 1 1
10-mar 90 16 15 657-512 657-568- f fordTransit-{ fiat 500 679) 3 2 1 1
11-mar 90 17 16 556--533 521--536 3 2 1 1
12-mar 20 12 16 567--574 717--567 fiat fiat 500 {072) e (679) 3 2 1 i
13-mar 90 14 15 654--563 558-726- {peugeot 206 (245) e (251) 2 2 1 1
14-rnar a0 17 15 700-670 529-700 furgone dalyn - nemo 194 3 2 1 1
15-rar 90 28 16 507--508 panda 668-- opel 855 panda 668-- opel 855 3 2

16-mar 90 18 15 562--687 476-672 500 (661) ford transit 3 2 1 1
17-mar 50 15 15 696-668 718-667 F500 {072)+nemo 3 2 1° 1
18-mar 90 12 15 706-719 706-698 F500 679- peug 251 3 2 1 1
19-mar 90 12 15 523-652 759-656 stralis + panda 668 3 2 1 1
20-mar S0 20 15 521-714 695-707 peug 245 fort transit 3 2 1 1
21-mar 90 12 15 no 736-506 668-661 2 2 1 1
22-mar 90 16 15 517-697 697-722 F500{679)+nemo {194) 3 2 1 1
23-mar 90 17 14 700-725 516-726 stralis + peugeot {251) 3 2 1 1
24-mar 90 12 15 697-517 753-730 peugeot 206 (245) 3 2 1 1
25-mar 90 14 15 676-724 676-724 3 2 1 1
26-mar 20 13 15 728-698 555-728 stralis+F500 (679) 3 2 1 1
27-mar 90 19 15 557-504 672-693 panda+furgone 2 2 1 1
28-mar 90 15 15 563-703 553-561 peugeot {245-251) 2 MANCA 1 1
29-mar 80 13 15 718-569 718-569 F500(072)+0PEL (855} 3 2 1 1
30-mar 90 12 15 656-676 735-668 F500(661+679) 3 2 1 1
31-mar 90 18 15 661-724 540-695 nemo 1944stralis 2 2 1 1




000223372021 del 04/02/2021 13:31:42

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

y ) . . ‘ o . Iy i i
. L & - SpA
Azionde pret fa Mnmmn nuit'Area df Taranto

Spett.le

Raggruppamento Temporaneo
“La Lucente — Servizi Integratl’
lalucentespa(@postecert.it

&, p.c. Ufficlo Ragionerla AMAT
SEDE

Oggetto: CONTRATTO PER L’AFFIDAMENTO TRIENNALE DE! SERVIZI DI PULIZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENTI AZIENDALI AMAT s.p.a. — estensione attivitd di lavaggio sottocassa

Con la presente si autorizza 'estensione delle attivitd glornallere dl lavaggio sottocassa, previste attualmente
per un autobus al glorno al corrispettivo mensile di € 656,19 oltre IVA, a due autobus al giorno,

Tall attivita aggiuntive saranno remunerate in misura proporzionale in ragione del magglori servizi espletati.

L]

Distinti saluti.

IL ENTE
- t (Ayv. Blorgla GIRA)

-

-
v (
L " 1

-

Gor s 2239 2 W
Tor 65¢,14 /
Skey o ogpour P

L4

K Y M A Aalenda per la Mebilith neii'Area dl Taranto S.p.A.

Socleth per Arianl con Saclo unkco soggetta a direrions & coardinamanto ta parts de! Comune di Taranto

MOBILITA Via Cesare Battist), 657~ 74121 Toranto / 099 7356111 = Fax 099 7704247
www.amat.taranto.it - amat@amat.ta. i = PEC amat@®pec.amatiadt
AI1AT SPA CF, P.VA e N* Iscriziong al qush‘o Imprese di Taranto 00!45330733— ClpiuleSndde € 2.340.463,00 Int, vers.



K, -
a3

FATTURA ELETTRONICA

70026 - MODUGNO - BA- 1T

P.IVA: [T00252370721

Cod. Fiscale: 00252370721

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Id SDI: 4813355711 Data SDI: 01/04/2021 15:46
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
LALUCENTE S.P.A. AMAT SPA
VIA DEI GERAN, 6 VIA C. BATTISTI 657

74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [TO0146330733

Cod, Fiscale: 00146330733
Codice Ufiicio; SWIKJPTT

| Dati Fattura _
Natura Dooum;zntd i Numero B ! Data E importo Totale
Fattura differita di cui -1'2_25mo < 2021-03-31 EUR 24.209,08
all'art.21, comma 4, lett.
a)
Dati ordine acquisto
0rd.9913359 Data Ord. 2019-03-01 CIG 7480225CEF
Dati DDT
Dettaglic linee Fattura =~ =~~~ 7 7777 T o . i
DescrizTone GQta ! Pr. Unitario Pr. Totale | IVA
SERVIZO DI PULIAA AUTOBUS IMPLANTI ED AMBIENT] AZIENDALI 1 2%
SERVIZO DI PULLIAA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZENDALI VIA C, 1 12.835,28 12.835,28 2%
BATTISTY, 657 TARANTO 54,3 ﬁ" el
SERVIZO DI PULIZIA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALI VIA C. | 1 6.063,30 6.063,30 2%
BATTISTI, 657 TARANTO
SERVIAC DI PULIAA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENT] AZIENDAL| VIA C, 1 944,93 944,93 2%
BATTISTI, 657 TARANTO 52.3% ool
SERVIZIC DI PULIAA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALI 1 2%
PERIODO DAL 01/03/2021 AL 31/03/2021
'Dati Riepilogo T o - ] oo T s T T
| NaturafEsigibilité IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art. 174ter 22% 19,843,51 4.365,57
, Dati pagamento crhT e T - T ot s T K
@ndizioni Pagamento :[ Modalita | Data Sca.denza Importo Istituto lBAN
Pagamento completo




Condizioni Pagamento

Modalita

Data Scadenza

Importo | Istituto

1BAN

Borifico

2021-04-30

EUR 18.843,51

IT31C0306504013100000005552

Dati Trasmittente: [T01641790702 - Progressivo Invio: 00BG2

Versione Style 2.8.2

\p&iAD! RECIET Ry Qe

128, 7001

R e




FATTURAELETTRONICA Id SDI:4813355711 Data SDI: 01/04/2021 15:46
) e e o Formato Tmﬂfsﬁn—isslone_:_.FPRlZ
[ Mittente : ' ' " Detinatario '

| LALUCENTE S.P.A . AMAT SPA

* VIA DEI GERAN, 6 VIA C. BATTISTI B57

? 70026 - MODUGND - BA-IT
i P.IVA: [T0O0252370721
Cod. Fiscale: 00252370721
* Regime fiscale; RFO1 (Regime ordinario)

74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: TTOMM46330733
Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufiicio: SWKJPTT

all'art21, comma 4, lett.
a)

Dati Fatiura T
i N N - o LR
i Natura Documento' : Nume ro Data
Fat‘tura differita di cui l 1225/00 2021-03-31
i

RN

Importo Totale

EUR 24.209,08

H

erhan prees

Dati ordine acquisto

._ PUSTIFESER oo

' Ord 9913359 Data Ord. 2019-03-01  CIG 7480225CEF

Dati DDT
Dettagllo lince Fattura
. ﬁ;;izione | Q.ta I;"r. Unitario ‘ Pr. Totale ’ IVA B
SERVIZODIPUZIAAUTOBUS IMPIANTI EDAVBENTAZENDALL 1 =%
mEéEV&B—DI PULIZA AUTOBUS IMPIANT! ED AMBIENTI AZIENDALIVIAC. 1 12.835,28 12.835,28 22%
| BATTIST, 657 TARANTO : 34, 3f. ev3 ,
; SERVIZIO DI PULIZIA AUTOBUS IMPLANTI ED AMBIENTI AZIENDALI VIA C, I 1 6.083,30 Ji 6.063,30 l 2%
| BATTISTI, 657 TARANTO ; j
: SERVIZO DI PULIZA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENT] AZIENDAL! VIA C. i 1 : 944,93 544,93 I‘ 2%
| BATTISTI, 657 TARANTO i 32 3% ol :
i SERVIZIO DI PULIZIA AUTOBUS IMPIANT] ED AMBIENTI AZENDALL 1 17
PERIODO DAL 01/03/2021 AL 31/03/2021 : '
. Dafi Rlepilogo e e 8 e S e+ b e e i 2 L s —
F_I\;agralEsglbm;]VA o ) ALIVA | Imponibile | Imposta
{ S (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art. 174ter 22 % 19,843,51 f 4.365,57
Dati pagamento \
Coendizioni Pagamento Modalita Data Scadenza | | Irnborto % Istituto iBAN

Pagamento completo




vV I1isTl

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIOC PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del

DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
Conv. n® del

IL RESP. UNITA' PERSONALE ’
per supervisione

Determ. A.D. n° ded

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA LCADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizicni 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

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

[L RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetla 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 .......c.cooeonicvrereneinnn, Prof.cieeciiiciincienne,

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA EIRMA




e

E Condizioni Pagamento Madalita ! Data Scadenza Importo Istituto | IBAN
- { Bonifico % 2021-04-30 i EUR19.843,51 ‘ ! IT31C0306904013100000005552
i H t

-

Dati Trasmittente: T01641790702 - Pragressivo Invio: 00BG2

Versione Style 2.8.2




VI1§TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Confr. Rep. n° del _

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n°® del

IL RESP. UNITA" PERSONALE
r supervisione

Determ. A.D. n°® del per supenvisi

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA

L'ADDETTOQ 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 N FIRMA DEL RESPO E IL RESP. UNITA' TECNICA
0b per supervisione
per supervisione /
DATAi FIRM

\

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

£

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento ?7

H

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL REGPQJNSABILE
22.6:.2
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA" TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Z?J é" Z !
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento Incarico Huasts WAL QQZ[ . LA éUWkEMAXLm%‘
Conferimento del ..o couneee.... PrOt...ccserieeee e oML YR & PRESSD AREA LONIRATT,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. 81 MiTA  RIERLOED PLURIA MZ@O Z‘?fJ

DATA FIRMA I




RIEPILOGO PULIZIE MESE Di: marzo 2021

giornaliero 90 max Al giornaliero 15 max A2 |SOTTOCASSA SANIFICAZIONE SANIFICAZIONE AUTO CAPOLINEA
DATA NR BUS NR BUS NR BUS VIA CONSILIO | PORTO MERCANTILE CEP PEZZAVILLA

01-mar 90 16 15 699 699--662 3 2 1 1
02-mar 90 16 15 711--712 711-507 3 2 1 1
03-mar 90 21 16 720-697 673-734 3 2 1 1
04-mar 90 15 16 675-520 520-675 3 2 1 1
05-mar 90 15 15 693--695 569--517 3 2 1 1
06-mar 90 29 15 559-667 559--563 3 2 1 1
07-mar 90 21 15 546-523 546-554 2 2 1 1
08-mar 90 26 15 6549-476 514--721 3 2 1 1
09-mar 90 16 15 535-564 535--564 3 2 1 1
10-mar 90 16 15 657-512 657-568- f fordTransit-{ fiat 500 679) 3 2 1 1
11-mar 90 17 16 556-533 521--536 3 2 1 1
12-mar 90 12 15 567--574 717--567 fiat fiat 500 (072) e (679) 3 2 1 1
13-mar 90 14 15 654--563 558-726- (peugeot 206 (245) e (251) 2 2 1 1
14-mar a0 17 15 700-670 529-700 furgone dalyn - nemo 194 3 2 1 1
15-mar 90 28 16 507--508 panda 668-- opel 855 panda 668 opel 855 3 2

16-mar 90 18 15 562--687 476-672 500 {661) ford transit 3 2 1 1
17-mar 90 15 15 696-668 718-667 F500 [072)+hemp 3 2 1 1
18-mar a0 12 15 706-719 706-698 F500 679- peug 251 3 2 1 1
19-mar 90 12 15 523-652 759-656 stralis + panda 668 3 2 1 1
20-mar 90 20 15 521-714 695-707 peug 245 fort transit 3 2 1 1
21-mar a0 12 15 no 736-506 668-661 2 2 1 1
22-mar 90 16 15 517-697 697-722 F500{679)+nemo (194) 3 2 1 1
23-mar 90 17 14 700-725 516-726 stralis + peugeot {251) 3 2 1 1
24-mar 90 12 15 697-517 753-730 peugeot 206 (245} 3 2 1 1
25-mar a0 14 15 676-724 676-724 3 2 1 1
26-mar 90 13 15 728-658 B55-728 stralis+F500 (679) 3 2 1 1
27-mar 90 19 15 557-504 672-693 panda+furgone 2 2 1 1
28-mar 90 15 15 553-703 553-561 peugeot (245-251) 2 MANCA 1 1
29-mar 90 13 15 718-569 718-569 F500(072)+OPEL (855) 3 2 1 1
30-mar 90 12 15 656-676 735-668 F500{661+679) 3 2 1 1
31-mar 90 18 15 661-724 540-695 nemo 194+stralis 2 2 1 1




X

5,
.

FATTURAELETTRONICA Id SDI:4983820335 Data SDI: 03/05/2021 11:06
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Deslinataric
LA LUCENTE S.P.A. AMAT SPA
VIA DEI GERAN], 6 VIA C. BATTISTI 857
70026 - MODUGNO - BA - IT 74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [T00252370721 P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 00252370721 1 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio; SWKJPTT
!'ﬁéi}'ﬁ-ﬁéﬁur& e m e e 4 mmmm e cemmen n e e e e me e mae e e ime e st e e . - -
TN
| R - e
Natura Documento Numero " ''< - Data E Importo Totale
y P v ;
Fattura differita di cui 1791/ TL Vs of) 2021-04-30 EUR 24.209,08
all'art.21, comma 4, lett
a}
Dati ordine acquisto
Ord. 9913359 Data Ord, 2019-03-01  CIG 7480225CEF

Dati DOT

" Dettaglio linee Fattura

Descrizione { Q. .I Pr. Unitaric |  Pr. Totale IVA

SERVIZIO DI PULIZA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALI 1 : 22 %
SERVIAO DI PULLIZA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZENDALI VIA C. 1 12,835,28 12.835,28 ! 22 %
BATTIST], 657 TARANTO !
SERVIZAQ DI PULIZIA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENT! AZIENDALI VIA C. 1 6.063,30 6.063,30 I 2%
BATTISTI, 657 TARANTO i

i

1
SERVIZO DI PULIZA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALE VIA C. 1 944,93 944,93 | 22 %
BATTISTI, 657 TARANTO
SERVIAQ DI PULLZA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZENDALI 1 . 2%
PERIODO DAL 01/04/2021 AL 30/04/2021

" Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA I Al IVA ! fmponibile

S (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art. 174er 22 % 19.843,51

"'Dati pagamento

l

Condizioni Pagamento i Modalith | Data Scadenza Importo %Istitu‘to !IBAN

Pagamento completo




Condizioni Pagamento

Modalita | Data Scadenza

Importo

! Istitito

IBAN

Bonifico

2021-05-31

EUR 19.843,51

[T31C0306804013100000005552

Dati Trasmittente: ITO1641790702 - Progressivo Invio: 00BWM

Versipgne Style 2.8,2




FATTURAELETTRONICA

Mittente
LA LUCENTE S.P.A
" VIA DEI GERAN), 6
70026 - MODUGNO - BA - IT
P.IVA: [T00252370721
 Cod. Fiscale: 00252370721
' Regime fiscale: RFQH (Regime crdinario)

Id SDI:4983820335 Data SDI: 03/05/2021 11:06

] ) ) Formato_ Trasmissione: FPR12

- Dastinatario ’ ’
AMAT SPA

; VIA C, BATTISTI 657

| 74100 - TARANTO - TA - IT

i P.VA: [TO0146330733

i Cod. Fiscale: 00146330733

| Codice Uficio: SWKJPTT

Dati Fattura '
- e e LT p—— mm{'»...um.“:m o e 45 et . e it s < b Sk g e e e bbb o o v
. l
. Natura Documenlo Numero ; Data lmporto Totale
PR e i S B o Ve o it e s i e - - R e At apsr s

Fattura differta di cui 17100 -+
. all'art.21, comma 4, lett.

)

. EUR 24.209,08

H
¥ i
H
'

' Dati ordine acquisto
Ord 9913359 Data Ord. 2019-03-01 CIG 74802250EF
Dati DDT
Dettaglio linee Fattura o f ' R - ' .

Descrizione

SERVIZ]O Dl PULIZIA AUTOBUS !MPIANTI ED AMBIENTI AZIENDAL! 1

SERVIZIO Di PULlZ]A AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENT[ AZENDALI Via C 1

BATTISTI, 857 TARANTO

SERV]ZIO Dl PULIAA AUTOBUS lMPlANT] ED AMB[ENTI AZ!ENDALI ViA C 1

BATHSTI 657 TARANTO

SERVIZIO DI PUL]ZIA AUTOBUS IMF’IAN'H ED AMBIENT| AZENDALIVIAC, 1 '

_ BATIIST], 657 TARANTO

S U,

Pr letarlo  Pr. Totale VA
2%
12.835,28 12,835,28 22 %

6.063,30

606330

2%

; .. e I P

944,03 : 844,93 2%

. SERVIZO DI PULIZIA AUTOBUS IMPIANT! ED AVBIENT AZENDAL] 1 f

' PERICDO DAL 01/04/2021 AL 30/04/2021

2%

._Datl Riep|loge ; * : L
i NaturalEszglbaim IVA i Al IVA Impomb:le : Imposta
b st Ak 118 e 88 ke e et £ £ 8 A A b e e 20 1o b ot e an e e =P

S (scissione dei pagamenti) Scnssmne pagamenti Art. 17 ter

22% 19.843,51 4.365,57

Dati pagamento u i _
Condrzmnl Pagamento Modalita Data Scadenza Importo « ltituto IRAN

Paga mento completo

et A A S bt dpram e n e e e i A1 oterit e mbarenan g e

o i = b
I-_ ’




VI18TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Conlr. 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

verifica quantitd, documenti € 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

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 ..............coccevueennennn, Prot....cceei e e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




Condizioni Pagamento Modalit Data Scadenza Importo Isfitufo IBAN

. Borifico 2021-05-31 EUR 19.843,51 M31C0306904013100000005552

Dati Trasmitlente: IT01641790702 - Progressivo Invio: D0BWM

Verslone Style 2.8.2




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Conlr. Rep. n® del

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n°® del

IL RESP. UNITA" PERSONALE ?
ervisi

Determ. A.D. n° del per stipervisione

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
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
TN
data scadenza di pagamento presunta \ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA i1 FIRMA DEL RESPONSA IL RESP. UNITA' TECNICA
8 6 Hab: per supervisione
IL RESP. UNITA' coNTABINTA E BILAJiCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
upervisione
DATA FIR A {

Lot WY

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento @ d
verifica dati tecnici % , M
Data scadenza pagamento DATA
_ 77262l
DATA FIRMA L. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
. per supervisione WA
DATA FIRMA DEL RESPQNSABILE
72-¢ L
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE o N
verifica conferimento incarico 2o RiA ARG, Joz/ MW-&MA/E LONVTEXTTIUG
Conferimento del .................cccern.... Prof........cocomeerevennnnns t?é AREA  COMTEATTL . Sl Megeh RIEPILOSO Q)L HE

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR. QF__&A

DATA ___ FIRMA . . k e




giornaliero 90 max Al glornaliero 15 max A2 |SOTTOCASSA SANIFICAZIONE SANIFICAZIONE AUTO CAPOLINEA

DATA NR BUS NR BUS NR BUS VIA CONSILIO | FORTO MERCANTILE CEP PEZZAVILLA
01-apr a0 16 15 694-662 694-662 furgone+panda 2 2 1 1
02-apr 90 13 15 644700 644-512 F500(679-072) 3 2 1 1
03-apr 90 16 15 658-700 6558-731 PEUG 245-251 3 2 1 1
04-apr 90 14 15 672-534 754-763 f500{661)+f TRANSIT 2 2 1 1
05-apr [ 16 15 695-517 747-7156 PANDA+ OPEL 855 3 2 i 1
06-apr 50 22 15 548-638 688-713 stralis+F500({679) 3 2 1 1
07-apr S0 19 15 533-508 570-333 F500{661+072) 2 2 1 1
08-apr 90 19 15 698-648 511-660 peugeot 245+transit 709 3 2 1 1
09-apr S0 15 15 680-560 680-560 stralis+ opel 855 3 2 1 1
10-apr S0 23 15 650-664 690-664 stralis+ panda 658 2 2 1 1
11-apr g0 30 15 471-511 471-716 peug 245 F500 [661) 3 2 1 1
12-apr S0 16 15 723-554 671-520 F500{072)+citroen 194 3 2 1 1
13-apr S0 [ 15 526-507 666-507 Ford transit 405+F500(679) 3 2 1 1
14-apr 90 16 15 504-506 504-727 panda + oper 855 3 2 1 1
15-apr 90 15 15 685-686 731-737 P 251+F500 (661) 3 2 1 1
16-apr 90 10 15 511-713 714-358 stralis+nemo 194 3 2 1 1
17-apr 90 18 15 729-669 736-537 peug 245+F500 {679) 3 2 1 1
18-apr 90 23 15 518-540 518-540 daily811+F500(072) 2 2 i 1
19-apr S0 11 15 665-698 710-648 opel 855 + F500 (661) 3 2 1 1
20-apr 90 12 15 725-677 735-677 panda 668+ F500 (679) 3 2 1 1
21-apr 90 12 15 519-660 519-708 stralis + F500 {661) 3 2 1 1
22-apr 90 10 15 557-721 557-721 Ford transit 409+Nemo 194 3 2 1 1
23-apr 90 11 15 537-570 570-732 F500{679) + opel 855 3 2 1 1
24-apr 90 11 15 655-735 6555-735 peug 245+ iveco 811 1 2 1 1
25-apr 90 20 15 732-734 652-681 panda + peug 251 3 2 1 1
26-apr 0 12 15 730-731 730-722 ford trans 409-opel 855 3 2 1 1
27-apr 20 46 15 733-704 524-575 F500[661)F500{679) 3 2 1 1
28-apr 90 28 15 728-562 562-728 opel 855 + nemo 194 3 2 1 1
29-apr 90 44 15 739-653 739-653 F500{0752)+panda 3 2 1 1
30-apr 90 43 15 661-677 561-552 transit+F500{679) 3 2 1 1

MODELLO A-3: sottocassa SOTTOCASSA

MODELLO B-1a: uffici

MODELLO B-1b: via d'aquino/matteotti by ing. Cigliese ok protocollo 7477 30/4/2021

MODELLO B-1d: sala movimento, operativa, portineria, serv igienici sala riunione sala sindacale

sanificazione 06/04/2021 ok

DISPENCER

ok controllo



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 4983820535 Data SDI: 03/05/2021 11:08
_ Fotmato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
LA LUCENTE S.P.A. AMAT SPA
VIA DEI GERAN|, 6 ViA C, BATTISTI 657

70026 - MODUGNO - BA - IT
P.IVA: TT0O0252370721
Cod. Fiscale: 60252370721

74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: MTD0146330733
Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RF(1 (Regime orcinario) Codice Ufficio: SWKJPTT

, Dafi Fattura

1 .
Numero ' Data ! Importo Totale

Natura Documento i :

Fattura differita di cui 1793/00 2021-04-3¢ EUR 3.861,93

all'art.21, comma 4, lett,
a)

Dati ordine acquisto

Ty
Ord.9913557 Data Ord. 2021-01-01 . v,

Dati DDT

Ctg THFoRACEF

 Dettagiio linee Fattura

Descrizione i

1
s e - =

Pr. Totale ; IVA

[
Qta i Pr. Unitario

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS, DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021 1 2%
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA
PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 18, RIFERITA A N.100 AUTCBUS E

ALLA PULIAIA DEI LOCAL, IMPIANTI E PIAZZAL| BUS EURO/MESE 1.852,86

(NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATl)

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS, DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021 1 1.952,86 1.962,86 2%
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRACRDINARIA
PER IL. CONTRASTO DEL VIRUS OOVID 19, RIFERITA A N.100 AUTORUS E

ALLA PULIZA DEI 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

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021 1 1.212,66 1.212,66 2%
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 PIAZZAL! BUS EURQ/MESE 1,952,868
(NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI)

VIA C. BATTIST), 657 TARANTO

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N. 4 DEL 26/01/2021 1 2%
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE Dl SANIFICAZIONE STRACRDINARIA
PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E

ALLA PULIAA DEI LOCALI, IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURO/MESE 1.952,66
(NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI)

PERICDO DAL 01/04/2021 AL 30/04/2021




Dati Riepilogo

..

:

Natura/Esigibilita IVA

Al IVA

Impenibile

]
1

Imposta

S (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art. 17-ter

22 %

3.165,52

696,41

; Dali pagamento

- Condizioni Pagamento Modalita | Data Scadenza

Importo

Istituto IBAN

Pagamento completo

Bonifico 20210531

EUR 3.185,52

T31C0306204013100000005552

Dafi Trasmittente: ITO1641790702 - Progressivo invio: 00BWO

Versione Style 2,8.2

{
vy
{
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FATTURAELETTRONICA
Mllten!e " “ Degtinatatio
LALUCENTES P.A . AMAT SPA
, Vi DEI GERANI, 6 | VIA C. BATTISTI 657
| 70026 - MODUGNO - BA - IT | 74100 - TARANTO - TA - IT
' P.IVA: [TO0252370721 " P.IVA: [T00146330733

. Cod. Fiscale: 00252370721
' Regime fiscale: RFOM (Regime ordinario)

Cod. Fiscale: 00146330733
i Codice Ufficio; SWIKJPTT

STV P SR MU e s e i e e e et it e o ———m — o e ot o o«

Dati Fattura

RENE e e e ey e S b bk SR b e L

Id SDI: 4983820535 Data SDI: 03/05/2021 11:08
) VFor‘T_na;‘_tq_Trasn‘r_issione':" F_PR12

Dafa

Numero

ity

Natura Documento
Fattura differita di cui
all ‘art21, comma 4, lett.
" a)

Importo Totale

P WA T g e e e S e R o

, 1793/00

¢

b 2{)21-04-30 ;1 EUR 3.861,93

'

A s s s o b et AR 8% 2 bemit, s eeen PR TR A e -emmrmmra g e aien e ean
T

B s EE g e A s e e e S

.

Dati ordine acquisto

i‘ B T T T P S S T‘} et anm g A T

Crd. 9913557 Data Ord. 2021-01-01 -

L S by s b e e m o e mub m e 4 b mmer em SRR

——— —

Dati DDT

G HPORRCEF

Dettagfio linee Fattura S o

.
R — aahsiy
1

D Y

Pr. Unitario

1A e = b Gih s i i ] dd it e e s eimsin i bk aiare it i S wlae g

Descnzmne
V3. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - V8. DELIBERA CDA N. 4 DEL 26}01!2021 1
AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA
« PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
ALLA PULIZIA DEI LOCAL, IMPIANT E PIAZZAL] BUS EURO/MESE 1.952,86
(NOSTRA QUOTA A‘ﬂ) LOCALI EURO/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATY)

VS PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS, DELIBERA CDA N: 4 DEL 26/01/2021 1
AFFJDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAQRDINARIA !
" PERIL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E

' ALLA PULIZIA DEI LOCALI, IMPIANTL E PIAZZALI BUS EURO/VESE 1,952,868

- (NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURQ/MESE 1.212,66 (NOSTRA QUGCTA ATI)

i VIA C. BATTISTI, 657 TARANTO

1.952,86

A,

1.952,88

Pr. Totale

IVA

2%

2%

| VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N, 4 DEL 26/01/2021 | 1 ©121266 |
; AFFIDAMENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE DI SANIFICAZIONE STRAORDINARIA ‘
1 PER IL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E

ALLA PULIZA DEI LOCALI, IMPIANTI £ PIAZZALI BUS EUROIMESE 1.952,86

' (NOSTRA QUOTA ATI) LOCALI EURO/MESE 1. 212,66 (NOSTRA QUOTA AT))

§
3
I
i VIA €. BATTIST], 657 TARANTO i
:

VS. PROT. 1980 DEL 01/02/2021 - VS. DELIBERA CDA N, 4 DEL 26/01/2021

* AFFIDAVENTO ATTIVITA' AGGIUNTIVE D] SANIFICAZIONE STRACRDINARIA

« PERIL CONTRASTO DEL VIRUS COVID 19, RIFERITA A N.100 AUTOBUS E
; ALLA PULIZIA DEI LOCALL, IMPIANTI E PIAZZALI BUS EURQ/MESE 1.952,86
(NOSTRA QUOTA ATI} LOCALI EUROYMESE 1.212,66 (NOSTRA QUOTA ATI)
. PERIODO DAL 01/04/2021 AL 30/0472021
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VI1§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
er supervisiocne
Determ. A.D.n° del P pemvis
DATA FIRMA,
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRC UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contratiuali
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
L. RESP. UNITA' CONTABILITA" E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIQ 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 ......coeeeevvvvivceieenninnnn. Prof...coeeeeeiiiecinn,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA -




Dati Riepilego

Iy o ey — g e L e e s L i e b e 0 i S 2 ey e e

— - s i e h ettt < roiopn S oen omanh
Natura]Esg:blllta IVA ALIVA lmpomblle Imposta
et 21 e e . 8 0t et e e oo o smrpnens o oo st S <+ e e et i e ¢ etk

v 5 (scissione del pagamentr) Smssmne pagamen‘tl Al 1Tter 22% 3.165,52 696,41

e o e et e A e e a2 i e

Dati pagamento

s - L ! s i R i s s o i ot R o et e ein | . SamAmtn =t S et

| Condizioni Pagamento . Modalits  DataScadenza ' Importo  lstitte | IBAN

JmH et o b ot e P TR R Rt v ok A

) Pagamento completo

-

teis L e AL RS S B et G Fh b e

e e

A At el b et & P e s L S s s ok e g Sierh

EUR3.16552 ; IT310030690401 31 00000005552

] T
! Benrifico | 2021-05-31
i 1

Dali Trasmiliente: [T01641790702 - Progressivo Imvio: 00BWO

Verslane Style 2,8.2




VIS8T

N

‘e
1 j’-
%

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 RESF. UNITA' PERSONALE ?
Determ. A.D. n° del PEr stipervisione
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 RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RE
6§

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA‘ BILANCIO
pes-gupervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATAO';} u FIRMFM

\

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORNMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza&ﬁ%%’ﬁ-ro 60 GG. D.FFM.

Data scadenza pagarnento

DATA' B . FIRMA DEL|RESPONSABILE
61 G 2311

-

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UW‘ITA' TECNICA
per supervisjpne

L

DATA FIRMA DEL RESIPONSABILE
L4 Gro. 2271

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

NOTE: ' / s

Conferimentodel ......cooeeeeveniiiciiiiaennne Prot......ccoociviviicnnnnn.

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

_|DATA FIRMA




Amat S.p.A. Protocollo In entrata n. 0002145/2021 del 03/02/2021 12:04:57
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--Reggruppamsnto Temporanas
“La Lucenté — Servizi Inteprati®
LU Centespa Mpostecert. i
&, p.¢. Uflclo Reglonaria AMAT
SEDE

" Oggitto: CONTRATIO PER' VAFIDAMENTO TRIENNALE DEI SERVIZI Di PULZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENTI AZIENDALI AMAT s.p.a, ~ afildamento sttivit2 aggluntive di sanificaatone

Con Ia prasente si comunica che PAMAT s.p.3., con Delibera del C.d.A. n. 04 def 26/01/2021, ha declso guanto
segus, [n adesione o quanto da vol cfferto nella vs. nota prot. 436.20 del 05/11/2020;

%) Lafildamento al reggruppamento temporaneo di Impresa *LA Lucents - Servizl intogratt, delle
attivith df quotidiane di senificazione straordiniiria per il contrasto del virus Covid 19 ol corrispetthv) mensti &I
3,254,76 per la pulizla straordinaria riferita.a n. 100 autobus - dl.€ 2,021,10 par-la pyllzla straordinaria de|
locall, implant! e plazzali fino al termine deif'emorgenzs legata al Covid 19 6, comundqie, non cltre |} tarmine di
scadenza del contratto di pulizia ordinaris sutobus ed amblantt aziendali, proroghe “teenichs” incluse,

b) DI affidars a tale RT, contestialmento, anche la  attivith sattimanall di sanificazione madiante
micronizzaziona di autobus ed amblent szlendall, ricomprese nat corispeteivi offart), per la medesima durata
temporale.

¢} Diapplicare tall comispettivi retroattivamente anche alle prestazlont di sanificazlons straordinaria &

esplatate a cura de! raggruppamento temporaneo dl Impresa LA Lucants - Senviyl integrati®, 8 partire dal
27/02/2020 ¢ non ancora [kquidata,
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§! pregs di controfirmare la presente per accettazione e dl ritrasmetterla all'indirezo dj pec,
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ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINARIO

Oggetto: Sanificazione preventiva mediante procedimento di atomizzaziome elettrostatica e
nebulizzazione di soluzione disinfettante a base di perossido di idrogeno.

Data Intervento: E)_Q ool

N. N. N N.

Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato Bus [ Bus Az. Sanificato
1 14%0 26 |S45 51 |66F 76 %23
2 &% 27 |54¢€ 52 |68 77 | %2
310" "8 |65 53 |50 78 |78
4 1L79 29 |554 54 g ¥ 79 4235
5 14 %9 30 {560 55 |64 80 |XZ 36
6 1/,8l 31 |5¢! 56 |6%6 81 | %39
7 |52 32 {%4¢ 57 |4 #E 82 | %O
8 [D0& 33 |5¢/ 58 |680 83 |#!
9 |5of 34 |55 59 |&3 | 84 ‘L2
10 | 503 35 |h&Y 60 (685 85 |44
11 [R1] 36 |&Hv0 61 if 8¢ 86 |45
12502 37 _|5% 62 |4 87 87 |46
1351/ 38 1645 5 495 8 | 4,0
14 | K17 39 164D 64 4% 89 |74 9
15 | 519 40 644 65 | £99 90 75!
16 |5 0 a1 |£5¢ 66 | D 91#’}55
17 {542 a2 |65 67_|%0) 92 [}54
181523 43 655 68 | ¥ 93 |55
19 |5¢4 44 556 69 | Zog 9 765
20 (525 as |65% 70 |0l 95 |759
21 |53 46 |60 71 | {08 96 |0
2i5% a7 g4l 72 [ 709 57 |FEi
23 [337 48 1663 73|24 .98 %50
24 [538 a9 logd 74 |'Llg 99 |&F1
25 |40 50 &L 75 %21 100 | FHF-

Note: intervents effettuato sui numeri di bus aziendali da Voi indicati prima dell’inizio delle attivita.

TIMBRO

i



ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINARIO

“ &

~AmAL

Azttt par b Masild recivea O T e

Oggetto: Sanificazione preventiva mediante procedimento di atomizzazione elettrostatica e
nebulizzazione di soluzione disinfettante a base di perossido di idrogeno.

Data Intervento? 0d/0u/2%1

N[ N. N. N.
Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato
1 546 26 563 51 |6€5 76 | %42
2 15¢1 27 1655 52 1667 77 | Z Bl
3 1633 28 | 6G6 53 {494 78 | %4
4 |687 29 635 54 |Yo3 79 | 644
5 699 30 | Yo/ 55 |ZIT 80 | 959
6 [108 31 |Eje 56 | %71 81 | ol
ArT; 32 [ 119 57 |¢30 82 |6¥
8 |74 33 237 58 |M/0 83 K85
9 |"E35 34 4% s9 | %49 84 |£97
10| #5 35 | #5& 60 |%5Y 85 | Zog
11 7-6% 36 | 53¢ 61 |538 86 %2/
12 |14 37 _|R5d 62 | 658 87 | Zg R
13[L57 38 |BE6- 63 | Lol 88 | 52
14| 560 39 |661 64 |Z13 89 |53/
15 |5 FC 40 1693 65 (470 %0 |545
16 [C&/ 41 Mot 66 | £ 91 |569
17 |£¢t a2 7 67 |'L50 92 570
18 |G 43 [¢ 70 68 | 759 93 |£52
19 | Tob w1729 69 [558 % |672
20 'L 77 a5 | 239 70 {568 % | 485
21|13 46 | LLB 71 660 9% | Y75
2 [ "6 a7 3571 72 620 97 %734
23 [ 155 48 ';l?o 73 6% 98 |74
2 | F64 49 |[E37 74 Y14 99 | #53
25| H53 50 556 75 [+2Z5 100 {¥6Z

Note: intervento effettuato sui numeri di bus aziendali da Voi indicati prima delPinizio delle attivita.

TIMBRO

! FIRMA

(pe enuta esecuziong dell'intervento)
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ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINARIO

Oggetto: Sanificazione preventiva mediante procedimento di atomizzazione elettrostatica e
nebulizzazione di solnzione disinfettante a base di perossido di idrogeno.

Data Intervento: ZQ / Oqﬂﬁ_‘{

N. N. N,
Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az, Sanificato
1l 4730 26 | 5695 51| (3 6| 250
2 e 7| BGX 52 §95 77 | 9SA
3| GIA 28] UGY 53 %73 B 7S/,
4 A 29 | 4SE) 54 5§93 19 | 250
5 ¥ 30| 602 55 £Y S 80 | <2
s 5 TRNES? % | 200 s 755
T 540 2| £55 57 | JoA 2 | o
5| 5 % | 654 5 703 5 947
5| 5446 3 | £S7 9| Jos 8 | FRJ
10 SAF 35 | 6K 0. FOFY 85 S
| 54% 36 | Ab A~ CAIVILe) 8 | S <9
] 519 7 | 465 2 | 9.3 87 | 73
B 570 W] 6570 s | 7135 | 743

ul 5,72 9| 24 64 | /3 8 | &34
15| 591 0 | 642 65 3_2_0 90 | 2%
6] 525 “l /43 66 |4 ‘ 91 | £54
7] 537 2 . 640 67 23 02 | Li4

18] 54 43 ?i? 68 g%g " 93 ;23
19 .5 44 A 69 9% | £34
o 2o | E CRANPEE % | 740
2| 5872 % | (X0 71 200 % | 54

2] 5¢3 47 | 654 2 | Ao d 97 | 552
5] 4% B | _Z7< 5] 162 % | 493
u| 557 o | AXE | JGgL %0 [_¥z4
5] 3&(, ERNAL, 5709 00| 433

Note: intervento effettuato sui numeri di bus aziendali da Voi indicati prima dell'inizio delle attivita,

TIMBRO

FIRMA
(per avvenuta esecuziofie ell'intervento)
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ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINARIO

Oggetto: Sanificazione preventiva mediante procedimento di atomizzazione elettrostatica e
nebulizzazione di soluzione disinfettante a base di perossido di idrogeno.

Data Intervento: 2o/04/ 20,
N. N. N. N.
Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato Bus | Bus Az. Sanificato
1] S5 26 | &7\ 51 <30 76 | .GRo
2| <19 7 | <35 2 | L8 77| 30
3| &% 28 | 253 53 G6F 78 I<9
4 | B46 29 | Se> 54 | 636 79 &
5 | S6t P | S 55 oz 80 S»
6| S 31 | €/¢ 56 I\ 81 | 65\
71 633 32 | 4cA 57 <25 82 | Gi1o
8 | &% 33 | 1ot 58| Is% 83 | Ggl
9 | &]K 34 | IB6 59 | ¢39 84 | 1¢2.
10| fle 35 | a6 60 | S24 8 | 151
11 43 36 & 61 | <2g 86 | <48
12 Lul 37 | 436 62 | <51 87 | <45
13] 1S3 8| Sq 63 | G4Y 8 | =30
14| F6C 39 >l 64 | £68 89 | 652
15| 430 40 S2G 65 61\ 90 | &3
16| Sot a1 | SS4Y 66 | {¢o 91 | 68S
Vi Sto 42 | ¢ys 67 1 +/9 92 | &A¥
18| &s2 43 6SEG 68 | <& 93 | F13
19| 535 4 | £90 69 | SC 9 | FC
20| gal 45 | 3ol 70 | =S 95 | [ §&—
21| 13 a6 | 119 1| S4o % | XL O
22| RY%- 47 Gt 72 550 97 | ==
B3] 6% TRIAL) B | eso %8 ;Z‘aé/z
24| JUS 49 | =2 74 Eho 99 54?;_*:/‘
25| W 50 | S22 75 9 100 | ¥

N

Note: intervento effettuato sui numeri di bus aziendali da Voi indicati prima dell’inizio delle attivita.

LA DMWA IR SCE Sk

TIMBRO FIRMA
(per avve, ecuzione dgll'intervento)
W M(AM,, ’
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_ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINARIO

Data Tterveiito: G0y 2o

Oggetto: Sanificazione preventiva mediante pracedimento di atomizzazione elettrostatica

e nebulizzazione di soluzione disinfettante a base di perossido di idrogeno

Locali oggetto-d'igtervento M

Gabbiotto Locali Parcheggio — Piazza lcco ) !:M\_ (L: . 7 [{

Motonave Adria c/o Banchina Stazione Torpediniere

1 | Capolinea AMAT - Porto Mercantife (e VXA

2 | Capalinea AMAT — Centro Commerciale “Le Parte d
3 | capolinea AMAT C.EP. - Via Lago di Garda }

4 | Copolinea AMAT — “Pezzavilia® LAMA N \ i

5 | Gabbiotto Locali Parcheggio — Via Oberdan ‘\\-\ ~ ol [}’\_ 4 o [’}

6 | Gabbiotto Locali Parcheggio — ViEEEERITipe-Armad .--.-;- oy LD fﬂ-l)-b—uw._s ijD

7

8

9

Vi .
Motonove Clodia c/o Banchino Stazione Tarpediniere [\ @‘,—‘ //__‘

TIMBRO
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ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINA RI1O

Data Intervento: [0 10y Gl

Oggetto: Sanificazione preventiya mediante procedimento di atomizzozione elettrostatica
e nebulizzazione di soluzione disinfettante a hase di perossido di idrogeno

Locali oggetto d'intervento

Capolines AMAT — Parto Mercantile

Copolinca AMAT - Centro Commerciale “Lc Porte detlo lonio (cx Auchan) ?g,q [ s

Copolinea AMATC.EP. ~Vid Lago di Garda &S, O

Copolineg AMAT — “Perzovilla® LAMA

O b‘k_/
Gobbiotta Locali Parcheggio - Vio Oberdan L ‘-"':'M""

Gabbiotto Locali Parcheggio — Via Principe Amedeo c/o exFigzra Coleft Oaa g [,Z{ .

Gabbiotto Locali Parcheggio — Piazza icco

Motonave Adria ¢/o Banchina Stazione Torpediniere

Wlmivw|ov|w|nlw|re|]Z

Motonave Clodio ¢/o Banchina Stazione Torpediniere( C ‘J[/L'/L_.

TIMBRO

FIRMA

(peravvenuta csecuzione dell'Intervento)




-~ ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINARIO

e il

Data Intervento: OZ/OL Jotd

Oggetto: Sanificazione

e nebulizzazione di soluzione

preventiva mediante procedimento di atomizzazione elettrostatica
disinfettante a base di perossido di idrogeno

z

Locali oggetto d'intervento

-

Locali Laboratorio/Officina

Magazzino W h A

Spogliatoi, Servi2i Igfenic'i e Docce

Lo | W [ N |

.

= -

Uffici Palazzing Amministrativa e Pafazzina Tecnica

TIMBRO

FIRMA

(per avvenuta esecuzione dellintervento)

[

1.? ll'l
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——————————ATTESTATO DI EAVORO STRAORDINARIO—— ———————

Data Intervento QA /QU/ 2024,

_O,'g'ge,ttfi:ASah,iﬁcaiidﬂep(euegtiuaﬂedian,ce. procedirientd di atomizzazione elettrostatica_|_
e nebulizzazione di soluzione disinfettante a base di perossido di idrogeno

Locali oggetto d'intervento

Locali Laboratorio/Gfficing S@Qér( -
Magazzino - ¢ W&?‘"

Spoglictoi, Servizi Igienici-e Docce

Uffici Palazzina Amministrativa e Palozzina Tecnica /{ /74 ,{,\.Z/

1
Blwinaje &

TIMBRO FIRMA o

{peravvenuta cs%dne del¥intervento)
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ATTESTATO DI'TTAVORO STRAORDINARIO

-

Data Intervento: 01 /C4 Ty

_e nebulizzazione dj soluzione disinfettante a base_di_perossido.diidrogeno. - __| - —
N. Locali oggetto d'intervento
1 } Ufficio Biglietteria — Vi D'Aquina

Ufficio Parcheggi - Via Margherita ang. Via Matteott!

TIMBRO - FIRMA

(peravyenuta esecuzione dell'intervento) )
QRA ”
= O |
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Data Intervento: {1/l 2mY

Oggetio: Sonificasione o eventiva mediont, DL

¢ nebulizrelione i soluzione dwnfé t a¥e o bose di perossido di idrageno

i
i

Copolines AMAT CE.P. - Via Logo g Garda

Capolava ARSA - mﬂ*" LAMA
Gobbictto Locoli Porchegiyie +Viu Oberdon

Gobbotto Locnll Parcheggio ~ Vio Principe Amedeo ¢,
Gabbioito Locelt Porchepgio = Pioxzo o

Molanave Adria ¢/o Banchino Stottone Torpediniere

"-“'\'a.l-!u]nu-

Motonave Codin c/o fanching Srrione Torpediniere -

TIMBRO

e
v
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ATTESTATQO DULAVORO S FRAOQRIINARIO

T/

4

-ru_-__l S,

D latarvonca: Kiadan

Oggetto: Sonlcmrione preventiva medion(e procedimentod di alomis
2 el nrorane g sokurang gisinfetionte a bose g perossyda diGrogeno

ranone eletirostaixo

L4
N. ; tecali oggetto d'intervento
P TiowE & 4 R e [N
EERPFT I S - o
'.r—s-qw‘;—“ 1 : " £ m&. - I e et}
E—-—mm m i ma et e T T RO e e e T e e R R
i 8 | i Masmarin Amministraove ¢ Poles g TeiTA

FIRMA

{per avvenuta esecuzion,

TIMBRO




anall oggetto d mtervento

S == Ea—

Uﬁcfosfgliettena Vr‘aD’AquﬂO _ R i : AR AL L

771 2 | ufficio Parcheggi = Via Marghenta ang Vig Matteotﬂ e . o R R
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ATTESTATO DI TAVORO STRASORDINA‘REO

Data Intervento:Z4/Cl 3o

e -Oggetto:—San.f cazione preventivamediante praced:menta diatomizzazione elettrostat:ca T s e

- - - ~e nebulizzazione-di-soluzione disinfettante-o-base-di-perossido-di-idrogeno- — ~—}—-  -- - —

z

"

oo .. ... . localioggettgdintéivento . . _ ]
Capolinea AMAT — Porto Mercantile //%/,,r/é ,/Aﬂ
Copolinea AMAT — Centro Commerciale “Le Parte dello, idnio {ex Auchan} .f M 3, ?M
Copolinea AMAT CEP. - Via Lagodi Garda Lo :
| €apolinea AMAT = “Pezzavilla® LAMA . L P
Gabbictto Locall Parcheggio - Via Oberdan 'L\_&_‘%/Q’

Gabblotto Locali Parcheggio Aﬂ'ﬂ GLIZRIN ¢ Jul

Gabbjotto Locali Parcheggio — Piazza lcco .
| Motonave Adria ¢/ Banchina Stazione Torpedmfere S /

: I_-‘- x
Motonave Clodia c/o Banchina Stazione Torpediniere M\C)LL
) (&)

o (wiv|a|w|o]w|n]|s

TIMBRO FIRMA-

et S S - 7 - 7 (pera enutglesecu edellintervento)” - o

[V
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ATTESTATO DI LAVYORO STRAORDINARIO

Data Intervento 5 /Gy /@2

— ————{-Oggetto: Sanificazione preventiva-mediante procedimernts di atomizzazione efettrostatica
- — —|——--——e-nebulizzazione-di-soluzione disinfettante-a-base di-perossido-di-idrogeno—
N. ____ Locali oggetto d'intervento.__ . __  _

1 | Ufficio Biglietterio — Via D’Aquino
2 | Ufficlo Parchegai — Via Margherita ang. Vi Matteotti

- TIMBRO

e dell'interveto)

S s e - -



L &

Aramia e a Wotabbs notReea i Taramea

ATTESTATO DIHLAVORG STRAORDINARIO

Data Intervento: 3o/04/5:T;

ﬁOggetto. Samf caz:ane prevent: va-medignte- proced:mento d: atomizzazione elettrostat:ca
o e nebulizzaziorie di soluzione disinfettante-a-base di-perossido- diidrogeno~-~——

.. _ __Locali oggetto d'intervento.
Locali Laboratorio/Officing

Magazzino ‘,’,—%La o\ )
Spogligtoi, Servizi igienici e Docce /
Uffici Palazzina Amministrativa e Palazzing Tecnico

g

theH;Z-

TIMBRO FIRMA
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Azlarchy o 12 SAOUEU DA A o Yaran)

ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINARIO

Data Intervento: £3/04/ 2004

Oggetto: Sanificazione preventiva mediante procedimento di atomizzazione elettrostotica

e nebulizzazione di soluzione disinfettante a base dj perossido di idrogeno

Locali oggetto d'intervento

Locali Laboratorio/Officina

Magazzino

Spogliatoi, Servizi lgienici e Docce

Slw ]2

Ufficl Palazzing Amministrativa e Palazzing Tecnico

TIMBRO FIRMA

(pera uta esecuzione dell'intervento)
J"ﬂ‘-’ %6%

[re——




¥ 2

- 0T B hdactspue i bosmb et O Trves.
ATTESTATO DI LAVORO STRAORDINARIO ‘
-
e . _ . e 4
S - A
Data Intervento: £} /04/ Z02;
T —
Oggetto: Sanificazione preventive mediante procedimerito di atomiizzazione elettrostatica N ‘
mTo T € nebulizzazione di soluzione disinfettante a base di” perossido di-idrageno )
N. o Locali oggetto d'intervento - T
1 | Ufficio Bightetteria - Via D'Aquino
2 | Ufficio Parcheggi —Aqu:Mq(gherita ang. Vio Matteotti ;
i
—— - TIMBRO - FIRMA i
L {per avvenuta gsecuzigne dellintervento) Ty
yoxp
. Q )
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0004009/2021 del D4/03/20ZL L3iuvsav

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

X

SOF e HE2Z!

lqu 12 ../! .f sua

Antaada por fo Moddita ol Aran i Toranke

~ AR

Spett.le

Raggruppamento Temporaneo
“La Lucente — Servizi Integrati”
lalucentespa@postecert.it

e, p.c. Ufficio Ragioneria AMAT

SEDE

Ogpetto: CONTRATTO PER L’AFFIDAMENTO TRIENNALE DEl SERVIZI DI PULIZIA AUTOBUS, IVIPIANTI D
AMBIENTI AZIENDALI AMAT s.p.a. ~ estensione attivita di pulizia mezzi diversi

Con la presente si autorizza V'estensione delle attivita di sanificazione, gid previste per gli autobus, ai seguenti

n. 11 ulteriori mezzi, in dotazione all' AMAT:
n. 1 IVECO Magirus AS 440 5T/E4 - Targato DX 758 )W,
n. 1 Minivan Ford Transit— Targato FW 409 PZ;

n. 1 Furgone {VECO Daily — Targato FC 811 CR;

N. 3 FIAT 500 L - Targate FE 072 WH, FF 679 PF, FF 661 SW, \ o
n. 1 FIAT Panda - Targata FF 668 ST; P

n. 1 Citroen NEMO — Targato FL 194 AR;

n. 1 Opel Movano ~ Targato FM 855 BV;

N. 2 Peugeot 208 VAN - Targate FM 251 LA, FM 245 LA,

| servizi consteranno delle seguentl attlvita:

Pulizia complets, esterna e interna, una volta alla settimana (lun-ven);

e Sanificazione manuale giornaliera (lun-dom) del posto guida, mediante I'utilizzo di prodotto a

base di cloro {Ondaklor/Biospot);

e Sanlficazione settimanale (lun-ven), mediante procedimento di atomizzazione e nebulizzazione di

soluzione disinfettante a base di perossido di idrogeno {Perox).

Per tall attivitd aggiuntive vi verra riconosciuto un corrispettivo mensile di 603,00 oltre LV.A. .

Distinti salutl.

oy
60300
N /%

KYMA

MOBILITA

ATaAT L0

bra

-

241 i
36,8 IL PREGIDENTE
(Avv. Gidrdih GIRA)

Azienda per la Mobilith nelfArea di Taranto 5.p.A.

Socleth per Azleni con Soclo unico seggetta a direzione e cocrdinamenta da parte del Comune di Taranto

yla Cesare Battist], 657 — 74121 Taranto / 099 7356111 -~ Fax 099 1794347

wrw.amat.taranto.dt - amat@amat.talt ~ PEC amat@pec.amatialt

C.F,, PIVA & " Iscrizions at Reglstro Impresa di Taranto 00146330733 - Capitale Sociale £2.340.463, 00 int, very.

g . YW



Amat S.p.A. Protocoelle In entrata n. 0002145/2021 del 03/02/2021 12:04:57

. EpA
Atlunda par 1o Mo3i21S Ael'Aren €1 Taremto

e e s me s Spattle e s e e

Reggruppemento Teripoianes
“La Lucente — Servizl Integratl”

Iajucentespa@postecert it

&, p.¢. Uificlo Raglonerla AMAT
SEDE

Oggetto: CONTRATIO PER I/AFFIDAMENTO TRIENNALE DEI SERVIZI DI PULZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENTI AZIENDAU AMAT s.p.a, ~ affidamento attivith aggluntive d sanificaxions

Con la presente sl comunica che PAMAT s.p.a,, con Dellbera dal Cd.A. n. 04 del 26/01/2021, ha deciso quanto
segue, In adesione a quanto da vol offerto nella vs. nota prot. 436.20 del 08/11/2020:

? 9)  Laffidamento al raggruppamento temporaneo di impresa “LA Lucente - Sarvia) Intagrat, delle
v l‘- attivitd di quotididiie ¢l sanificazlone straordinaria per il contrasto del virus Covid 19 ai corrispettiv) mensili &t
2.254,76 per la pulizia stracrdinaria tiferita a n, 100 autobus e df € 2.021,10 per la pulizia straordinarta del
. locall, implanti & plazzall fino &) termine delfemergenzs legata al Covid 19 s, comunque, non oftre ) tarmine di
L,n |~ scadenza del contratto dl pulizia ordinarla sutabus ed amblenti azlenda], proroghe “teeniche” inciuse,

v b) DI affidare s tals RT,, contestualmente, anche le attivid settimanali di sanfficazione medianta
micronizzaziona di autobus ed amblenti azlendali, ricomprese nel corrispettivi offert], per la medesima durata
tempaorala,

c)  Diapplicare tall corrlspettivi retroattivamente anche alla prestazioni di sanificazione straordinaria gl

espietate o cura del raggruppamento tamporaneo df Impresa “LA Lucente - Servizl Integrati®, a partire dal
27/02/2020 & non ancora liquidate.

Sl prega di controfirmare la presente per accettazlone e dl ritrasmetterta all'indirizzo o p.ec,
amat®pae gmat ta.|t.

Amat S.p.A. Protocolle In useita n. 000196072021 dol 01/02/2021 13:15:58

Distinti saluti,

La Lucente S.p.A,
L"Ammini re Delegato
elo Volpe

y o~z A8e286
poo auldear 22046 (. L

Lociel 2ou, Lo Aewr  f22eé5

R , ’
Y ” 4g
KYM A - Aatanda per I MobEth ne¥Arse ) Taranto S,
MﬂlmdMEm!ﬂnMwanaMmudamh’lﬂlmdi‘rnﬂn
MOBILITA Via Cesers Retiisl, 657 74123 Vacanto / 099 TSS3L11 - P09 774247
MAT SPA AW ANILtaranto. K=t @ ot Lo R = PEC amatfl puc.srat 43 1t
A §

C.F.Fﬂhaﬂ'h:ﬂdnnenlmmMﬂmd'llmhm-ﬁﬂlhmtlwnm
r - TR g WW'




000223372021 del 04/02/2021 13:31:42

Amat S.p.A. Protocolleo In uscita n.

Spett.le
Raggruppamento Temporaneo
smme - Tem e “tatucente —Servizi integrati®— - —— ~—--— -~ —- - - oo
- - - - lalucentespadpostecertit ’
¢, p.c. Ufficio Ragioneria AMAT
SEDE

Oggetto: CONTRATTO PER L’AFFIDAMENTO TRIENNALE DEI SERVIZI DI PULIZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENT! AZIENDAL| AMAT s.p.a. — estensione attivita di lavaggio sottocassa

Con la presente si autorizza I'estensione delle attivith giornaliere di lavaggio sottacassa, previste attualmente
per un autobus al glorno al corrispettivo mensile di € 656,19 oltre IVA, a due autobus al giorno,

Tali attivita aggluntive saranno remunerate in misura proporzionale in ragione del maggiori servizi espletati,

.
1]

Distinti saluti.

IL ENTE
(A lorgla GIRA)}

d~

L, o
: 1
FeRe

, !

Go » — BA3F
Tor 696,14 /
N oy > 24241 é«‘

K Y M A Aziends per 2 Mobllitd nelt’Area d] Taranta S.p.A,

Secletd per Azfoni con Socio unlco soggetta a direzions e cogrdinameanto da patte del Comune di Taranto

M OB ﬂ Ll TA Via Cesare Battist!, 657~ 74121 Taranto / 099 7356111 - Fax 039 7794247
www.amat.taranto. it — amat@amat.ta,it— PEC amat@pec.amat.ta.it
ATTAT SPA CF., P.IVA ¢ " Istrizione al Registra Imprese di Taranto 00146330733 — Capitale Soclale € 2.340.463,00 Int. vers,
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Valldith sarvizio n® 03 mesl
da luncdl 01/03/21 a luned] 31/05/21

prastazione da affatt. 2 volte/settimana

RIf. Vs, prev. PR2/40/2021 del 12/02/2021

Azlenda Mobliita Area Taranto SpA LA [UCENTE S.p.A,
Via Casare Battlatl, 657 VIA DEI GERANL &
Taranto 74121 TA MODUGNOQ 70026 BA
| Pa.  co146330733 C.F. 00146330733 PI 00252370721 CF. 00252370721
. il Téli0805312828 “Fagt T - - - -
Ordini a Fornitore E-malk 1alucante@latunente.lt
Vostro Riferimento Nestro Riferimento Data Doc, Numero Documanto Pag.
RIf, Vs, prav. PR2/40/2021 del Art, 13 c, 2.1 Dalib, 139 de] 21/12/28
2
12/02/2021 24/02/2021 | OACE0Q0111 1
Cousale  AS@ Acquist] scarte Terminl dl conaagna
cI6 Z3A30C76E3 Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto o cura dalk
Articolo Cet. Descrizione U.M; Qta valors € | Seconto | Imponibile €
‘Interno Fomitore
09402 ’ Servizio rabbocco gel manl su bus 3,00 365,0000; 1,095,080

nel termine sopra Hportato.

degll Interess! stabiliti dal D.Igs. 231/2002.
Le candizlon! delfa fornftura sono quella Indicate nel presente
commissionl ecc.) nen & operante nei confront! dellAM.AT.

previa massa In mora da parte del creditore & con Fapplicazians del tasso di Interegys legale;

1 materiali ordinati dovranno essere consegnatf franco Ns. magazzino sito In via €. Battist! 857 TARANTO dalle 9,00 alie 13.00. Il pagamenta sard sffathuato
L'A.M.A.T. non riconosce al propr fornitor Interess per ritard] pagam. Eventuali richlaste In tal gence potranno assara saddisfatte solo

ron saranne pertanto appltcabill né |

documento e ogni altra eventuale clausala contenuta nelfa modulistica predisposta dal fornitor] {cople

tormini di decorranze, né ia misura

VA Descrizione Allquota Imponlbile Imposta Totalo
P22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € 1.095,00| € 240,00 € 1.335,50
L.23-12-14
Towll  |€ 1.095,00 | € 240,90 | € 1,335,90
1l compflatore ' Resp. unitd A.C. / o/ nm!t:are Tecnico frattore Generate PRESIDENTE

Emettare fattura [n regime dl sclaslone del prgamentl - art, 17 ter-DPR 633/1972. 11 Codice Destinatario di fatturaziona etettronica & H seguente: SWIIPIT
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Amat S.p.A. Protocollo In uscita n.

oo SO LML HERZ!
. S i K oy

: l a .‘_‘,! -{a’-“mgr‘ SpA

Azigada per fa Mobiditd neifAraa ot Taraaio

Spett.le
~ Raggtuppamento Temparaneo_
_ "La Lucente = Servizi Integrati”
|atucentespa@postecert.it
&, p.c. Ufficio Ragioneria AMAT
SEDE

Oggetto: CONTRATTO PER L'AFFIDAMENTO TRIENNALE DEl SERVHZI DI PULIZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENT] AZIENDALI AMAT s.p.a. — estensione attivita di pullzia mezzi diversi

Con |a presente si autorizza I'estensione delle attivita di sanificazione, gia previste per gli autobus, ai seguenti
n. 11 ulteriori mezzi, in dotazione all'AMAT:
n. 1 IVECO Magirus AS 440 ST/E4 — Targato DX 759 JW;
n 1 Minivan Ford Transit — Targato FW 409 PZ;
n. 1 Furgone IVECO Daily — Targato FC 811 CR; . 1
N. 3 FIAT 500 L - Targate FE 072 WH, FF 679 PF, FF 661 SW; (}u? iz
n. 1 FIAT Panda - Targata FF 668 5T;
n. 1 Citroen NEMQ — Targato FL 194 AR;
n. 1 Opel Movano - Targato FIV 855 BV;
N. 2 Peugeot 208 VAN — Targate FM 251 LA, FM 245 LA.
| servizi consteranno delle seguent! attivita:
Pulizia completa, esterna e interna, una voita alla settimana (lun-ven);
» Sanificazione manuale giornaliera (lun-dom) del posto guida, mediante Futilizzo di prodotto a
base dicloro {Ondakler/8lospot);
s Sanlificazione settimanale (lun-ven), mediante procedimento di atomizzazione e nebulizzazione di
soluzione disinfettante a base di perossido di idrogeno (Perox).
Per tali attivita aggiuntive vi verra riconosciuto un corrispettivo mensile di 603,00 oltre I.V.A. .-

Distinti saluti,

wr - 3608 ‘

IL PRESIDENTE

603)00 / (Avv. Gidrdid GIRA)
N Ypxo 2

K Y M A Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto S.p.A.

Societd par Aztoni con Socio unfeo soggetta a direzione e eoordinamento da parte del Comune di Taranto

MOBILIT. A Via Cesarc Battistl, 657 — 74121 Taranto / 099 7356111 — Fax 099 7794247
www.amat.taranto.it ~ amat@amat.ta.it ~ PEC amat@poc.amatta.it
APAAT SN C.F,, PIVA @ N* iscrizione ol Registra Imprese di Taranto 00146330723 - Capitale Sociale €2.340.463,00 int. vers.
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- FATTURAELETTRONICA Id SDI1: 4983820479 Data SDI: 03/05/20ﬁ1 12:26
_ Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
LA LUCENTE S.P.A. AMAT SPA

V1A DEI GERANI, 6

70026 - MODUGNO -~ BA - IT

P.IVA: TO0252370721

Cod. Fiscale: 00252370721

Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario)

VIA C. BATTISTI 857
74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA; [TO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKIPTT

» Dati Fattura
B T T
Natura Documento  Numero | Pata tmporto Totale
Fattura differita di cui 1792/00 2021-04-30 EUR 480,33
all'art 21, comma 4, left. a)
Dati ordine acquisto
Ord.8913554 Data Crd, 2021-02-04
Lo = — —_—
<16 Th804L5 ¢ F A
Dati DDT
. Dettaglio linee Faftura T o TrT e ST K
—_ e e - —_ U
Descrizione l Qta ! Pr. Unitario Pr. Totale IVA
SERVIZO DI PULIAA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALI 1 22%
SERVIZO DI PULIZA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZIENDALI VIA C. 1 393,71 393,71 2%
BATTIST], 657 TARANTO
SERVIA0 DI PULIAA AUTOBUS IMPIANT] ED AMBIENTI AZIENDALI 1 2%
PERIOCDO DAL 01/04/2021 AL 30/04/2021
h
nd.3¢. ol
: Datf Riepilogo S T s T e o o
—_— T T "
Natura/Esigibilita IVA } AL IVA ' Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamentt) Scissione pagamenti Arf. 17-ter 22% 393,71 ! 86,62
[ Datipagamento™ T 7T T TTTTITTT T mmms mamoemmm m T e m o e s T
i o ; S
Condizioni Pagamento ! Modalita ! Data Scadenza l importe ' lstituto : IBAN
Pagamento completo
[
Banifico 2021-05-31 EUR 393,71 i IT31C0306204013100000005552

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: GOBWN

S YTt

“5 “M' l,mm“n |

" \,H\L; |-:j:31—2-___

Versione Style 2.8.2




FATTURAELETTRONICA

" Mittente

, e

« LALUCENTE S.P.A.
: VIA DEI GERAN|, &
. 70026 - MODUGNO - BA - IT
© P.IVA: [TO0252370721
Cod. Fiscale: 00252370721
, Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

. Dati Fattura

Natura Documento

S R

: : Fattura dlfferlta dl cui
_ alart.21, comma 4, lett. a)

T L STV PR S e e S

1792/00

Numero Data

o Nt dvride 4 S P e e v e a ee L i e s b e e

Id SDI: 4983820479 Data SDI: 03/05/20213 12:26
Formato Tl_'asmissiorte: FPR12

Destinataric

o g Ve e ez e

* AMAT SPA

VIA C. BATTISTI 657

" 74100 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: TT00146330733
Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

e e oy e D

Importo Totale

Batus i, Taulh ¥ A iy bt R R [ R R i o

. EUR 480,33

i spea e a1 i sy i

T o Ry e ek e o - e

e s, iy e Al w e W R a4 wba e w ke e wheew s nwns emn e . s P . e S P R - - - - -
: Dati ordine acquisto
Ord 9913554 Data Ord. 2021-02-04
<16, “-Mﬂoi?ﬁo CEF
_ Datl DT
Dettaglio linee Fatiura e ) . ‘
B o UV R " . LT BT U S

Descrizione

Feate W gk W m e £ s Pur b T

SERVIZO DI PULIZA AUTOBUS IMPIAN'I'I ED AMBIENT AZIENDALI VIAC. 1

BA'ITIS'I'I 657 TARANTO

‘. SERVIZO Ol PULIZIA AUTOBUS IMPIANTI ED AMBIENTI AZENDALI
PERIODO DAL 01."04/2021 AL 30/04/2021

vof, 31’ QCD3

QB PrUnitatio  Pr.Totale VA

D IR . N G e aswan team e - e

. SERVIZIO Ol PULIZA AUTCBUS lMF’lANTI ED AMB[ENT] AZIENDALI

1 22 %
393,71 393,71 2%
1 ' 2 %

TSR SR [ -

(Dt Riepilogo 7 . PRSI -

1 Naﬁlr%EiglblPta iVAw: | o ) ;W L - i M M o L AIIVA _ Vlmpcmbll‘e 1n\1‘pssta
:S (s.c%ssion; det pagamt;nti) Scissione paéamenti Ari 17;ter | : 22 % 393,71 86,62
""Dati pagamento el ,_j :‘ . - ¥

T A T Y - e [ O JE I S Bid e e e et e e e e
! Condlzmm Pagamento ' :‘ Modahm _Data Scadenza Importo Istltuto ) ‘_ lBAh!__

;;;;;mnm com:;l.;;. Sl s 4 ot et oo b 35 R85 ot et ot 08 PO, i b A i Rk ot
T Bomﬁl:o "2021-05-31 EUR 3§§.71 -I"‘I:i‘31(1)306904'(;1‘1;1000‘0(.)065‘é$2 o

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo invio: COBWN

Versione Style 2,8.2
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v

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 supenisione
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
Delib. C.A. n. de!
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. 1. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

P i —
data scadenza di pagamento presunta #~ \ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL REJFONHAHE E IL RESP. UNITA' TECNIGA
b G/Zﬂﬂ per supervisione
—=*
[L RESP, UNITA' CONTABILITA! E [BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervlsion

DATA

QL0 WY

Tt

%

UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.FFM,

Data scadenza pagamento DATAp. ~; |FIRMA DEL REBPONSABILE

0o G, 2021 iy
DATA FIRMA IL RESPONSABILE n‘h' TECNICA

per supervisione
DATAG.u. 1371 |FIRMADEL RES ONSABILE/#
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: y \\
verifica conferimento incarico

Conferimentodel ............coevviiviviinnnn. Prot.....cccivieviieeeinnens

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

FIRMA




Amat S.p.A. Protocollo In uscita n. 000223372021 del 04/02/2021 13:31:42

Spett.le

Raggruppamento Temporaneo
“La Lucenta — Servial Integrati”
lalucentespa@postecert.it

€, p.c. Ufficio Raglonerla AMAT

SEDE

Oggetto: CONTRATTO PER L’AFFIDAMENTO TRIENNALE DE! SERVIZI DI PULIZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENTI AZIENDALI AMAT s.p.a, — @stensione attivita di lavagglo sottocassa

Con la presente si autorizza I'estensione delle attivitd giornaliere di lavaggio sottocassa, previste attualmente
per un autobus al giorno al corrispettivo menslle di € 656,19 oltre IVA, a due autobus al giorno,

Tall attlvita aggluntive saranno remunerate in misura proporzionale in ragione dei maggiori servizi espletati.

»

Distinti saiuti,

iL ENTE
- 1\ (Ayv. Biorgla GIRA}
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o 66g,49 /.

ke o ogpp4 £

>

K Y M A Azienda per Ia Mobilita nelf'Area di Taranto 5.p.A,

Sacletd per Azloni con Sacia unko soggetta 4 direzione & coordinamanto ta parte da! Comune dl Tarante

M Q Bl |_| TA Via Cesare Battistl, 657 — 74121 Taranto / 059 7356111 « Fax 099 7794247
www.amat.taranto.t - amat@amotta.it = PEC omat@pec,omst.ta.i
ATIAT SPA C F P.WWAgN" ls:ﬂzhne a} Reglstro Impresa dl ‘I’aramo MMGBSWS:-I mpttale Soclale € 2.340.463,00int, vers,




giornaliero 90 max Al gicrnaliero 15 max A2 |SOTTOCASSA SANIFICAZIONE SANIFICAZIONE AUTO CAPOLINEA

DATA | NREBUS NR BUS NR BUS ViA CONSILIO | PORTO MERCANTILE CEP PEZZAVILLA
Ol-apr S0 16 15 694-662 694-662 furgore+panda 2 2 1 1
02-apr 20 13 15 6544-700 544-512 F500{679-072) 3 2 1 1
03-apr 50 16 15 658-700 65B8-731 PEUG 245-251 3 2 1 1
04-apr 50 14 15 672-534 754-763 f500{661)+f TRANSIT 2 2 1 1
05-apr 90 16 15 695-517 747-756 PANDA+ OPEL 855 3 2 1 1
06-apr 90 22 15 648-688 688-713 stralis¥F500{679) 3 2 1 1
07-apr 90 19 15 533-508 670-533 F500{661+072) 2 2 1 1
08-apr 90 19 15 698-648 511-660 peugeot 245+ransit 709 3 2 1 1
09-apr 90 15 15 680-560 680-560 stralis+ opel 855 3 2 1 1
10-apr 90 23 15 690-664 620664 stralis+ panda 668 2 2 1 1
11-apr 90 30 15 471-511 471-716 peug 245 F500 {661) 3 2 1 1
12-apr 50 16 15 723-554 671-520 F500[072)+citroen 154 3 2 1 1
13-apr 90 6 15 526-507 666-507 Ford transit 409+F500(679) 3 2 1 1
14-apr 20 16 15 504-506 504-727 panda + oper 855 3 2 1 1
15-apr 90 15 15 685-686 731-737 P 251+F500 {661) 3 2 1 1
16-apr 90 10 15 511-713 714-558 stralistnemo 194 3 2 1 1
17-apr a0 18 15 725-669 736-537 peug 245+F500 (679) 3 2 1 1
18-apr 80 23 15 518-540 518-540 daily811+F500(072) 2 2 1 1
19-apr 90 11 15 666-698 710-648 opel 855 + F500 (661} 3 2 1 1
20-apr a0 12 15 725-677 T25-677 panda 668+ F500 (679) 3 2 1 1
21-apr 90 12 15 519-660 519-708 stralis + F500 (661} 3 2 1 1
22-apr EL) 10 15 557-721 557-721 Ford transit 409+Nemo 194 3 2 1 1
23-apr 80 11 15 537-570 570-732 FS00(679) + opel 855 3 2 1 1
24-apr 90 11 15 655-735 655-735 peug 245+ iveco 811 1 2 1 1
25-apr a0 20 15 732-734 652-681 panda + psug 251 3 2 1 1
26-apr 90 12 15 730-731 730-722 ford trans 405-opel 855 3 2 1 1
27-apr L] 46 15 733-704 524-575 F500(661)F500{679) 3 2 1 1
28-apr S0 28 15 728-562 562-728 opel 855 + nemo 194 E 2 1 1
29-apr 40 44 15 739-653 739-653 FS00{0752)+panda 3 2 1 1
30-apr 20 43 15 661-677 661-552 transit+E500[679) 3 2 1 1

MODELLO A-3: sottocassa SOTTOCASSA

MODELLO B-1a: uffici

MODELLO B-1hb: via d'aguino/matteotti by ing. Cigliese ok protocollo 7477 30/4/2021

MODELLO B-1d:

sanificazione

06/04/2021 ok

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

DISPENCER

ok controlle



VIA DEI GERAN, 6

P.IVA: TTO0252370721
Cod. Fiscale: 00262370721

70026 - MODUGNO - BA - IT

Regime fiscale: RFOT (Regime ordinario)

VIA C. BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [TD0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Ry
FATTURAELETTRONICA Id SDI1:4983820720 Data SDI: 03/05/2021 11:06
Formato Trasmissione: FPR12
| Mittente " Destinatario
LA LUCENTE S.P.A. AMAT SPA

 Datf Faftura

T
+ imparto Totale

Natura Bocumento Numero Data
!
Fattura differita di cui 1795/60 2021-04-30 | EUR 441,40
all'art21, comma 4, lett. a)
Dati ordine acquisto
Ord.9913565 Data Crd, 2021-03-05
Dati DDT i
~ ~
Cie. ThY0495CE F
""Dettaglio linee Fatfura Tormo T T oTmemmmmmmr mEnom o mrm s men e T
i\ e o e e o o S o oo et i s — —— ! n et e ek
Descrizione Q.ta Pr. Unitario | Pr. Totale IVA
1 : ]
SERVIZIO INTEGRATIVO DIl PULIZIA E SANIFICAZIONE DA SVOLGERSE SUI | 1 I v 2%
MEZZ1 IN VOSTRA DOTAZIONE, PRESSO LA SEDE AMAT SITA IN TARANTO | I
ALLA VIA C.BATTISTL 657 I i '
L
I ! |
SERVIZIO INTEGRATIVO DI PULIZIA E SANIFICAZONE DA SVOLGERSI, SUl 1 361,80 361,80 bo2%
MEZZ1 (N VOSTRA DOTAZIONE, PRESSO LA SEDE AMAT SITA IN TARANTO .
ALLA VIA C.BATTISTI 657 VIA C. BATTIST], 657 TARANTO ! I ‘
SERVIZO INTEGRATIVO DI PULIAA E SANIFICAZIONE DA SVOLGERSI, SUl ! 1 E : 22%
MEZZ IN VOSTRA DOTAZIONE, PRESSO LA SEDE AMAT SITA IN TARANTO | I [
ALLA VIA C.BATTISTI 657 PERIODO DAL 01/04/2021 AL 30/04/2021 ! |
: !
5 . OS>
54.3% (- v A4 §2
{ Dati Riepiloge T T o T Tt
Natura/Esigibilita IVA ' ALIVA | Imponihile Imposta
S (scisslone dei pagamenti) Scissione pagament Art. 17-ter 22% 361,80 i 79,60
"Dati pagamento T o T T e e T e e e
Condizioni Pagamento | Modalita ! Data Scadenza % Importo | Istituto | IBAN
Pagamento completo
i
Bonifico 2021-05-31 EUR 361,80 . M31C0306904013100000005552

Dati Trasmittente: [TO1641790702 - Progressivo Imo: 00BWQ



FATTURAELETTRONICA Id SDI:4982820720 Data SDI: 03/05/2021 11:06
) L Formato Trasmissione: FPR12
. Mittente ¢ Destinatario
i LALUCENTES.P.A . AMAT SPA
VIA DEI GERAN], 6 ! VIA C. BATNISTI 657
70026 - MODUGNO - BA- 1T , 74100 - TARANTO - TA - IT
" P.IVA: TTO0R52370721 « P.IVA: [T00146330733
Ced. Fiscale: 00252370721 1 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario) ! Codice Ufficio: SWKJPTT
Dati Fattura
Natura Documento Numero : Data lmporto Toia[e
+ Fattura differita di cui " 1795/00 } 2021-04-30 , EUR 441,40
a]lart.21 comma4 Iett. a)
Dati ordine acquisto
Ord 9913565 Data O, 2021 03- 05
Datl DbT
< (é ?A ffO,Z,Qé (ZF
Dettagllo linee Fattura .
Descrizione Qta Fr. Unltario Pr. Totale IVA
SERVIZO INTEGRATIVO 8] PULIZA E SANIFICAZ]ONE DA SVOLGERS} SUI 1 2%
MEZ2 IN VOSTRA DOTAZIONE, PRESSO LA SEDE AMAT SITA IN TARANTO
ALLAVIAC. BATI'IS'I'I 657
SERVIZIO INTEGRA'HVO Dl PULIZJA E SANIFICAZIONE DA SVOLGERSI SUI 1 361,80 361,80 2%
MEZZ IN VOSTRA DOTAZONE, PRESSO LA SEDE AMAT SITA IN TARANTO
ALLAVIAC. BA'I'IIS‘I‘I 657 VlA C. BATHST] 657 TARANTO
SERVIAO INTEGRA'HVO Di PULIZA E SANIFICAZICNE DA SVOLGERSI, SUI 1 22 %
! MEZZ [N VOSTRA DOTAZIONE, PRESSO LA SEDE AMAT SITA IN TARANTO )
ALLA VlA C BA‘ITISTI 657 PER]ODO DAL 01/04/2021 AL 30/04/2021
QQ)S j
021 3% l‘l 5 i\.l‘vf\ AJ( _Fg
a5 W 10
. : - .o veva A T naia T
/DatiRiepiloge ' * - . ' "7 L JRMAIIEE Zo e S :
A~ R VA S A T al P PR T < R - l : e 2 b e et by
NaturalEsglblllta VA . Al IVA i Imponibile Imposta
= T ...! : F e W *"::\:m“':i
S (SCISSIOI’IE dei pagarnentl) Smss:nne pagamenti Ait, 174er bo22% i 361,80 79,60
-Dati pagamento . PR - ." . ok ,.'.'}"... L ‘.;: JE, - -
‘__. S S, e - - . it W U ; ittt a2 - ety e — —_— e —
Condizioni Pagamento Modalita Data Smdenza Importe Istituto 1BAN
, Pagamento completo
e . S — e e e e
Bonifico 2021-05-31 © EUR361,80 | [T31C0306904013100000005552

Dafi Trasmittenta: ITO164 1790702 - Progressivo Imvio: 00BWQ

o e ke v o st e b g e 8 R 1 e g <Sp Bbb 8008



VIS8Tl

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
DATA L'ADPETTC 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

/7 N\

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presfta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
/k\n /]
DATA FIRMA DEL HES FBILE IL RESP. UNITA' TECNICA
[] b 20N per supervisione
IL RESP. UNITA' CONJABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supe isione

UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

[Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.F.FM.

(L G 2311

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESP{NSABILE
{4 b, 2311
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supérvisione R
DATA

FIRMA DEL RESPONSABILE .

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

NOTE:

Conferimentodel .............ovvviiinennnnne o o)

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

[DATA FIRMA




0004009/2021 del 04/03/2U2L 13:uuiav

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

SO AAMAE HERZ!

C ~AmAL
P | y ..
i l -L -l - s

Azmanda per la Mobiiita nell’Arga i Toranlo

T Bl

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

lalucentespa @postecert.it
e, p.c. Ufficio Ragloneria AMAT

SEDE

Oggetto: CONTRATTO PER L'AFFIDAMENTO TRIENNALE DEI SERVIZI DI PULIZIA AUTOBUS, IMPIANTI D
AMBIENTI AZIENDALI AMAT s.p.a. — estensione attlvita di pulizia mezzl diversl

Con la presente sl autorizza 'estensione delle attivitd di sanificazione, gia previste per gli autobus, ai seguenti
n. 11 ulteriort mezzi, in dotazione all'AMAT:
n. 1 WECO Magirus AS 440 ST/E4 - Targato DX 759 JW;
n. 1 Minivan Ford Transit - Targato FW 409 PZ;
n. 1 Furgone IVECO Daily — Targato FC 811 CR; f
N. 3 FIAT 500 L— Targate FE 072 WH, FF 679 PF, EF 661 SW; (_)U\/ i
n. 1 FIAT Panda — Targata FF 668 ST; ’
n. 1 Citroen NEMO — Targato FL 194 AR;
n. 1 Opel Movano - Targato FM 855 BV;
N. 2 Peugeot 208 VAN — Targate FM 251 LA, FM 245 LA.
| servizl consteranno delle seguentf attivita:
Pulizia completa, esterna e interna, una volta alla settimana (lun-ven);
e Sanlificazione manuale giornaliera {lun-dom) del posto guida, mediante l'utilizzo di prodotto a
base di cloro {Ondaklor/Blospot);
s Sanificazione settimanale (lun-ven), mediante procedimento di atomizzazione e nebulizzazione di
soluzione disinfettante a base di perossido di idrogeno (Perox).
Per tali attivita aggiuntive vi verra riconosciuto un corrispettivo mensile di 603,00 oltre LV.A, .-
Distinti saluti.

\

m A - 3 6{' 8 IL PRESIDENTE
603}00 / {Avv. Gigrdla GIRA)
S Ui 2

K Y M A Azlenda per la Mobilith nell’Area di Taranto S.p.A.

Soclets per Azionl con Soclo unico soggette a direzlone e coordinamenta da parte del Comune di Taranto

M O B | L|T A Via Cesare Battistl, 657 - 74121 Taranto / 099 7356111 ~ Fax 039 7754247
_ www.armactaranto.it — amatd@@amat.ta.t — PEC amat@peoc.amat ta.it
AMTAT DA C.F., P.VA @ N* Iscritione al Reglstro lmprese di Taranto 09246330733 ~ Capltale Sociale €2.340.463,00 int. vers.




giornaliero 90 max Al glornaliero 15 max A2 |SOTTOCASSA SANIFICAZIONE SANIFICAZIONE AUTO CAPOLINEA

DATA NR BUS NR BUS NR BUS VIA CONSILIO | PORTO MERCANTILE CEP PEZZAVILLA
01-apr o0 16 15 694-662 694-662 furgone+panda 2 2 1 1
02-apr 90 13 15 644-700 644-512 F500[679-072) 3 2 1 1
03-apr 90 16 15 E58-700 658-731 PEUG 245-251 3 2 1 1
04-apr 80 14 15 672-534 754-763 fS00{661}+f TRANSIT 2 2 1 1
05-apr a0 16 15 695-517 747-756 PANDA+ QPEL 855 3 2 1 1
06-apr 90 22 15 648-688 688-713 stralis+F500({679) 3 2 1 1
O7-apr 90 19 15 533-508 670-533 F500(661+072) 2 2 1 1
08-apr 90 19 15 698-648 511-660 peugeot 245+transit 709 3 2 1 1
03-apr 90 15 15 680-560 680-560 stralis+ opel 855 3 2 1 1
10-apr 50 23 15 690-664 690-664 stralis+ panda 668 2 2 1 1
1l-apr 90 30 15 471-511 471-716 peug 245 F500 {(661) 3 2 1 1
12-apr S0 16 15 723-554 671-520 F500{072}+citroen 194 3 2 1 1
13-apr 20 5 15 526-507 666-507 Ford transit 409+F500{679) 3 2 1 1
14-apr 50 16 15 504-506 504-727 panda + oper 855 3 2 1 1
15-apr S0 15 15 685-686 731-737 P 251+F500 {661) 3 2 1 1
16-apr 20 10 15 511-713 714-558 stralistnemo 194 3 2 1 1
17-apr 90 i8 15 725-669 736-537 peug 2454F500 (679) 3 2 1 1
18-apr 90 23 15 518-540 518-540 daily811+F500(072) 2 2 1 1
19-apr 90 11 15 666-698 710-5648 opel B55 + F500 [661) 3 2 1 1
20-apr 90 12 15 725-677 725-677 panda 668+ F500 {679} 3 2 1 1
21-apr 90 12 15 519-660 519-708 stralis + F500 (661) 3 2 1 1
22-aprt 90 10 15 557-721 557-721 Ford transit 409+Nemo 194 3 2 1 1
23-apr 90 11 15 537-570 570-732 F500(675) + opel 855 3 2 1 1
24-apr 90 11 15 655-735 655-735 peug 245+ iveco 811 1 2 1 1
25-apr a0 20 15 732-734 652-681 panda + peug 251 3 2 1 1
26-apr 90 12 15 730-731 730-722 ford trans 403-opel 855 3 2 1 1
27-apr 90 46 15 733-704 524-575 F500{661)F500(679) 3 2 1 1
28-apr 90 28 15 728-562 562-728 opel 855 + nemo 194 3 2 1 1
29-apr 90 44 15 739-653 739-653 F500{0752)+panda 3 2 1 1
30-apr 90 a3 15 661-677 661-552 transit+F500{673) 3 2 1 1

MODELLO A-3: sottacassa SOTTOCASSA

MODELLO B-1a: uffici

MODELLO B-1b: via d'aquino/matteotti by ing. Cigliese ok protocollo 7477 30/4/2021

MODELLO B-1d:

sanificazione

06/04/2021 ok

safa movimento, operativa, portinetia, sery igienici sala riunione sala sindacale

DISPENCER

ok controflo



e

L T

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 4983820627 Data SDI: 03/05/2021 11:06
_ Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
LALUCENTE S.P.A AMAT SPA

VIA DE] GERANI, 6

70026 - MODUGNO - BA - IT

P.VA: T00252370721

Cod. Fiscale: 00252370721

Regime fiscale; RF01 (Regime ordinario)

VIA C. BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVAC TO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

"Dati Fattora B
Natura Documento ;; Numero Data t importo Totale
Fattura differita di cui 1794/00 2021-04-30 EUR 267,18
all'art 21, comma 4, lett. a)
Dati ordine acquisto
Ord.OACEO000111 Data Ord. 2021-02-24 CIG Z3430C76E3
, Dati DDT
Dettaglio linee Fattura T o e e o o i :
. e ; , N .
Descrizione . Qti ' Pr.Unitario ' Pr. Totale IVA
ATTIVITA' DI RIFORNIMENTO DISPENSER DI GEL DISINFETTANTE DA 1 2%
SVOLGERS| PRESSO GLI AUTOBUS DELLA SEDE AMAT SITA IN TARANTO
ALLA VIA CESARE BATTISTI 657
ATTIVITA' DI RIFORNIMENTO DISPENSER DI GEL DISINFETTANTE DA 1 219,00 219,00 22 %
SVOLGERSI PRESSO GLI AUTOBUS DELLA SEDE AMAT SITA IN TARANTO
ALLA VIA CESARE BATTISTI 657 VIA C. BATTISTI, 657 TARANTO '
ATTIVITA' DI RIFORNIMENTO DISPENSER DI GEL DISINFETTANTE DA 1 22 %
SVOLGERSI PRESSO GLI AUTOBUS DELLA SEDE AMAT SITA IN TARANTO !
ALLA VIA CESARE BATTISTI 657 PERIODO DAL 01/04/2021 AL 30/04/2021 |
{ Dati Riepilogo ™ T T e e STAT PERISTE: - T
'!__,u._....,.u - S . e oM b % VRBISAR S S-Sk Sm A e s AL 8 S 815 e ,.-:,...., N 3 R 7 [P -
Natura/Esigibilita IVA I."ALIVA  Imponibile . Imposta
S (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art, 17-ter 22 % 219,00 48,18
- Dati pagamenito . ' ' : B !
Condizioni Pagamento E Modalita Data Scadenza Importo l Istituto i IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2021-05-31 EUR 219,00 IT31C0306904013100000005552




Dati Trasmittente: ITO1641790702 - Frogressivo Invio: 00BWR

Versione Style 2.8.2



FATTURAELETTRONICA

E- Mittente
. LALUCENTE S.P.A.
" VIA DEI GERAN, &
+ 70026 - MODUGNO - BA - [T
+ P.IVA: [TO0252370721
Cod. Fiscale: 00252370721
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

[ —, .__...r._‘—- . i ——

Id SDI:4983820627 Data SDI: 03/05/2021 11:06

E f)é'é;ti nétario

!
|
'
1

: AMAT SPA

i VIA C. BATTIST 657

74100 - TARANTO - TA-IT
P.iIVA: ITD0146330733

 Cod. Fiscale: 00146330733
| Caice Uficio: SWKJP7T

..Formato Trasmissione: FPR12

Dau Fattura .

Natura Documento ‘ Numero ; Data : Irnporto Totale
e ot S R
. Fattura differita di cui . 1794/00 { 2021-04-30 . EUR 267,18
* all'art21, comma 4, Iett. a) ' '

o i v b+ i 8 e 2 e oo e e e e o S st e e e on i

Dati ordine acquisto

Ord OACE000111 Da'ta Ord 2021-02-24 CIG 23430076E3

Dati DDT
Le . - s T e a L P T D R £ e rwN R EHP - et - - R o Rt g

Dettaglio linee Fattura - _ L , v

Descnzione Qta Pr. Unitario Pr. Totale IVA

AT[IVITA' Dl RIFORNIMENTO DISPENSER DI GEL DISINFE'ITANTE DA 1 %

SVOLGERSI PRESSO GLI AUTOBUS DELLA SEDE AMAT SITA IN TARANTO

ALLA VlA CESARE BATHST] 657

ATI'IVITA‘ Dl RIFORN[NIENTO DlSPENSER ol GEL DISINFE'ITANTE DA 1 215,00 219,00 2%

SVOLGERSI PRESSO GLI AUTOBUS DELLA SEDE AMAT SITA IN TARANTO

ALLA VIA CESARE BATI'IS"I] 65? VIA C. BATTIST], 657 TARANTO

' ATﬂVITA' Dl RIFORNIMENTO DISPENSER DI GEL DIS!NFEITANTE DA
i SVOLGERSI PRESSO GLI AUTOBUS DELLA SEDE AMAT SITA IN TARANTO
- ALLA VIA CESARE BATTIST 657 PERICDO DAL 01/04/2021 AL 30/04/2021

————en A m e ——

1

2%

L

,_-__I‘:)'.ati.Riepilogd. TN

Lo i
L O A S L U S

| Natura/Esigibilita IVA

i P i e

Impomblle '_.lrppgqsa

L T ——

S o P Sy A,

! 5 (scissione dei pagamenti) Scissione pagamenti Art. 17-ter

219,00 48,18 !

P P e s med

. Dati pagamento

e et v i) e et e\ s e B e RPRAY
+ Condizioni Pagamento Modallta

[ R et vt S
Pagamento completo

Bonifico :

2021-05—31

ey

Data Scadenza

" tstituto

'
B I T

Importo

EUR 219,00

.

" IBAN

ﬂ3‘1 0030690401 31 00000005552




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 supervisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. de!
Delib. C.A. n. del
UFFEICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

N

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presya{a

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

\
DATA FIRMA DEL BES BILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTR#ILITA' E BILANCIO
per supervisione \

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

e Tl

AR

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavern

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

PAGAMENTO 60 GG. D.FEM.

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL REGPPNSABILE
b4 G 2321 ]

DATA FIRMA

IL RESPONSARBILE UNITA' TECNICA
per supervisione

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

NOTE:

DATA__ .~ |FIRMA DEL RESPONSABILE
L4 G, 2011
[7 AR

Conferimentodel ............coevvievrrivneene | TN

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

|RATA EIRMA




& Articolo cat. Descrizicne U.M. Qta valora € | Sconto | Imponiblle €
Interno Fornitore
0402 ' Servizlo rabbocco gel man! su bus 3,00 365,0000 1,095,00
prestazicne da effett. 2 volte/settimana /l +

Azlenda Mobilita Area Taranto SpA LA LUCENTE S.p.A.

A DEI GERANI
Via Cesare Battlstl, 657 VIAD 8

Taranto 74121 TA MODUGNO 70026 BA
PI. 00146330733 CF. 00146330733 p.I1. 00252370721 C.F. 00252370721

Tel: 0805312828 Fax:
Ordini a Fornitore E-mall: Jalucente@lalucenta.lt
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Nemero Documento Pag.
Rif. Vs, prev. PR2/40/2021 del Art. 13 ¢. 2.1 Dellb. 139 del 21/12/18 24/02/20

21 DACE000111 1

12/02/2021 /02
Causale  AS@ Acqulsti scorte Terminl dl consegna
CIG Z3A30C76E3 Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:

Indirizzo Spedizione:

Trasporto a cura dels

validith-servizio n® 03 mesl
da lunedi 01/03/21 a luned] 31/05/21
. Rif. Vs. prev. PR2/40/2021 del 12/02/2021

1 materiall ordinat! dovranno essere consegnat! franco Ns. magazzino slto In via C. Battistl 657 TARANTO dalle 2.00 alle 12.00. Il pagamento serd effettuato
ne! termine sopra riportato; L'AM.A.T. non reonosce al proprl fornitor] Interessi per ritatd| pagam. Eventuall richleste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa [n mora da parte del creditore e con rapplicazione del tasso di Interesse legale; non saranno pertanto applicablll né | tarminl d decorrenza, né fa misura

degh Interessl stabllitl dal D.lgs, 23172002,
Le condizion! della fornitura sono quelle Indicate nel prasente documento e ognl altra eventuale dauscla contenuta nella modulistica predisposta dal fornitor] (cople

commissionl ecc.) non & operante nel confrontl dell'A.M.AT.

~ WA Descrizlone Allquota Imponiblie Imposta Totale
SP22 22 SpiitPayment Art 1 c 628 B 22,00 | € 1,085,00( € 240,90 € 1.335,90
L.23-12-14
Totali € 1.095,00 | € 240,90 | € 1.335,90
Firme
‘/) £l /
1 :
\/ . it LoZaQ_

irettore Generale PRESIDENTE

It compifatore Resp. unitd A.C. /TDlréttare Tecnico

Emettere fattura In regime di scisslone del pagament! - &rt. 17 ter-DPR 633/1972. 11 Cedice Destinatario d) fatturazione elettronlca & 1l sequente: SWKIP?T

i



Azienda per la Mobilita nefl'Area di Tazenlo

Data Intervento: l,_‘ IQ_4 1024

Oggetto: Attivita di rifornimento, in dispenser gid presenti negli autobus, di gel disinfettante fornito da Codesta

Amministrazione.

Attivita di riempimento effettuata al rientro dei bus in deposito nelle ore seralifnottume, considerando ad intervento una

mediza di n. 120 autobus.

N. BUS BUS AZ. N. BUS BUS AZ N. BUS BUS AZ.

1 |Ro¢ a1 1649 81 |¥35
2__[g5e 2 |659 82 I'"L 564
3 T 43 gd 83 534
4 (¥4 44 495 84 pr 374
5 Je) 5 | ZI3 85 1644
6 7% 46 241 86 598
7 AT 47 'F69 87 |CEC
8 'atga 8 1,49 T A 77)
9 c/: g 49 74 89 l;l-g
10 a0 50 90
11 £21 51 %@ 91 A
12 35 52 oL 92
13 543 53 |¥42 93 173!
14 L35 54 |'ZH1 % |69
15 ol 55 148 95 g6/

. 16 128 56 617 96 562
17 3y 57 g9 97 2
18 Y4T — 58 544 98 79
19 511 59 64l 99 245
20 522 60 &85 100 I8
21 536 61 694 101 |29
22 [~ 62 733 102 A/
23 63 Ly 103 |72
24 éﬁ%i 64 518 104 1559
25 4 65 30 105 O
26 543 66 6oL 106 23
27 %62 67 662 107 mﬁ;‘_gz
28 Tt 68 L8 108 7-g
T e TOm 93 T
30 =
31 DC3 71 {% a:q/' 111|275 @g_rr;g’_f
32 ' 72 l 112 éiz.ﬂggaa
33 73 £33 113 53 sgranc'e”
34 68 74 546 114|254 pove
35 Z/, 75 ?51 115 el
36 |49 76 116 /7

37 B AOT 77 1 117 &l grotlo
38 78 o9 118 L /
39 1524 79 [k 119
40 =38 80 26 120

FIRMA LA LUCENTE SPA
~ .




sl
2l

¢ : S SpA.
Azierda per ln Mobifita nell'Area di Taranlo

Data Intervento: _ /_/

Ogpgetio: Attivita di rifornimento, in dispenser gi presenti negli autobus, di gel disinfettante fornito da Codesta
Amministrazione.
Attivita di riempimento effettuata al rientro dei bus in deposito nelle ore serali/notturne, considerande ad intervento una

media di n. 120 autobus.

N. BUS BUS AZ N. BUS BUS AZ. N. BUS BUS AZ.
1 544 | T 4F70% 81 00
2 "5'_‘2 42 29 é_ 82 :_;5\3
3 A 43 4 83
| 4% 44 245 34 ‘ﬂ%
5 LFA 45 L{,_i? 85 f_cj—-';
6 £SO _ 46 ~ AL 86 (7
7 240 47 _% % § | 87 7
8 Zi 48 , 4 88 é %"’?g
9 15 . 4 | £56 89 77
10 L 50 ‘6 F 20 L o d—
11 &L 51 Z4 O 91 =18
12 ‘3;";‘ Z 52 £ 22 92 g
13 (A 53 ALY A 93 é é
14 lg—r;t 54 2SO 94 - Z.
15 %;1 55 L@ A 95 Zf
16 2 ’f} i) 56 7"1,{ 96 ,:;fq, 5
17 06 57 L4 O 97 Z& 2,
18 TATA 58 648 98 VA
19 e g 59 A2 99 S AL
20 L2 60 éqg 100 5 A
21 T89S 61 77 101 5’4"4
22 ‘:2;'5-'; 62 ;a 534; 102 /(‘g 3’
23 5 63 ] _ 103 ég:;
24 Z2 0 64 £é 4 104 £ Z0
25 24 F 65 520 105 /9L
26 Zb O 66 54 4 106 vE f Z]
27 Lzé 67 - A 107 i
28 &/ 68 ﬁ_ﬁg 108 %7'4 R
29 & 69 a7 109 g f A
30 Z,—é—% 70 foli 110 7 R
31 27 4 71 Tg"g & 111 A R
32 7 2 é 72 Z/ 9 112
33 27 73 Z 2 e 113
34 v IAY 74 ‘72§ 114
35 L ZA - 75 TS 115
36 el 76 55 116
37 ‘%"‘Z,% 77 53 7\% 117
38 705 78 &7 118
39 79 4L £,‘ {1 19

N
J]

80 g 7 ,f 120

FIRMA LA LUCENTE SPA

LA OFn Ufemsce CRE -

Mo Al




Data FSE«:S&\&\MPNQ

Oggetto: Attivitd di rifomimento, in dispenser gid presenti negli autobus, di gel disinfeitante fornito da Codesta

Amministrazione,

-

v T [ ) Spa
Azienda per la Mobilird nell’Area df Toranka

Attivita di riempimento effettuatz al rientro dei bus in deposito nelle ore serali/notturne, considerando ad intervento una
media di n. 120 autobus.

N. BUS BUS AZ. N. BUS BUS AZ. ~ N.BUS BUS AZ
1 £52 41 695 B 058
2 529 42 4% 82 55k
3 §43 43 4 77, 83 240
4 5449 44 5.9 84 S5 3
5 673 a5 483 85 295 JAN
6 224 46 D44 86 60 ‘
T %553 47 A7 87 2449
8 ¥37 48 Z54 88 w@\
-9 - X - 49 521 " 89 - 53¢
10 523% 50 733 90 2 3F
11 5556 51 T+ 349 91 894
12 FIES 52 72 92 . FLw
13 553 _53 & 1, Folly 93 Zo(
14 253 54 6 Fl - 94 g7
15 £ 34 55 554 95 Z
16 152 56 51 96 739
17 £33 57 I3 97 X ¥i
18 5% 58 S 18 RyP 98 686
19 s22 59 b L3 e 99 7G4
20 2564 60 58Y 100 ¥4 3
21 L5680 61 A 5P 101 54
22 e & T 62 e 102 a 22
23 -y 63 323 103 & P8
24 5 % 64 Lrs 104 4 37
25 417 65 BE G Haw 105 7
26 7035 66 557 106 LY
27 61y 67 sp& 107 G5 7
28 F25 68 o 108 548
29 6 F3 69 174 109 At
30 |ReTio4 54 70 7 110 718
31 S 4R 71 64% 111 ﬂm@
32 252 72 425 112 Y
33 - F4FZ 73 G 74 113 495
34 56} 74 524 114 Pxx
35 {7 75 W 20 o 115 M\w v
36 14 76 557 116 s
37 Zo8 77 G X8 AN 117 'z m,m|
38 20 78 4 ¥ Roild 118 6253
39 & %59 79 mmuw,u%a 119 ZOA
40 ol 80 234 120 571
FIRMA LA LUC SPA FIRMA AMAT

Db 11

[N My L feleSCE CHE



Az:enda per la Mobilila nell'Area i Toranlo

Data Intervento:t_A Id Q21

Oggetto: Attivitd di rifornimento, in dispenser gid presenti negli autobus, di gel disinfettante fomito da Codesta
Amministrazione.

Attivita di riempimento effettuata al rientro dei bus in deposito nelle ore serali/ottume, considerando ad intervento ums
media di n. 120 autobus.

N. BUS BUS AZ. N. BUS BUS AZ N. BUS BUS AZ.
1 | T XA 41 ZIE 81 5 Fhe
2 519 42 21 82 YLed 106
3 ClLk 43 240 83 ¥o/
4 X3 44 K 84 S5
5 é?jLL 45 q 85 F5
6 94 46 538 86 Cbo
7 308 a7 449 87 w4
8 7 48 452 T 18
s 135 9 lce 89 1)
10 o4 50 /A 90 &EFO
11 2L3 51 4 o1 514
12 476 52 J 92 527
13 0 53 V37 93 (27
14 Lol 54 H5hY 94 ’%g
15 Y00 55 ATA 95 3
16 I E 56 |526 96 | ¥ig
17 508 57 LI 97 566
18 |52] 58 |56@ 98 43
19 963 N T 99
20 664 60 |14 100 '%_2’3
21 YZo! 61 ‘TLO 101
22 i Yo 62 8l 102
23 737 63 ¢! 103 z
24 (L4F 64_ 1544 104 6 Ah
VA YA 65 19569 105 A2
26 7] 66 Al 106|626
27 Q¢4 67 LF1 107 23
28 G 68 |49F 108 |G+
29 69 41 109 4t Qo
30 70 110 %5 3 wron c'.{"
31 o 71 ] 111 (% _op 'd
32 2 72 13 112 £56 RooYo |
33 73 729 113 ) 54, Mo cE
34 y 74|53 114|566 o cld”
35 4%8 75 664 115 I512 potte
36 %?é 6 1/0 116 {56F pgn es”
37 KX 77 G 117 16990 Ref%p
38 IR 8 £62 18 1604 wow ole”
39 q 79 119 25 Rofly
40 %o_éls 80 |§ GF 120 |GF3 Mow cle”

DA AN



il _ Sph
Azlonda par la Mobifizs nell'Avea di Toranta

Data Intervento: (/041021

Opgetio: Atiivith di rifornimento, in dispenser gid presenti negli autobus, di gel disinfettante fornito da Codesta
Amminigtrazione.

Attivita di riempimento effettuata al rientro def bus in deposito nelle ore seralifmotturne, considerando ad intervento una
media di n. 120 autobus,

N, BUS BUS AZ. N. BUS BUS AZ. N.BUS BUS AZ.
1 —Z% il blo 81 %374
2 { 42 552 82 5‘%
3 1253 43 é 83 5
4 1745 44 €4 84 s8¢
s | z 45 BE% 85 - &F
6 46 ' 86 I%Eb
7 ns 47 % 87 ;;‘%5
8 48 15 - 88 292
9 ] 49 |53 ] 89 L34
10 b8 50 YA A | 90 36
11 0 51 %%% 91 ?’3
12 52 92 Z
13 5 I s3 L3 93 O
14 (4 54 |56l ».c@ 94 |94
15 5o 55 [ 95 9
16 51 56 1‘594 5 ___96 L&
17 520 57 . 97
18 504 58 558 &. o' | 98 Ic¥5
19 £7% 39 082 99 % g
20 £7) 60 g 56 100 )’éé
21 516 61 5, & 101
22 50 s 62 53 102 |”Rg/
23 0 63 &A% 103 |zéo
24|58 64| 649 104549
T R s
27 £ Fjb Reillo 67 Zgl 107 ,;’5%
28 68 ) 108
ot ] e !
30 : 70 . :
31 [o) 71 ki 111 522
32 72 TtZ2L 112 |£ 74 Qoite
33 73 I¥y] 113 %ﬁ%&t
34 , 74 £ 114 9
35 L B 75 Z 115 |5l F
36 ;Z% 76 c;'} . ::g 5Uo s o'
37 77 .
38 ¥ 78 VA | 118 04
39 2 47) [ [+l 119|403
40 529 80 FOL 120

FIRMA LA LUCENTE SPA T

Doy d e fus



