AZIENDA PER LA MOBILITA NELLAREA DI TARANTQ S.p.A.

ESERCIZIO 20 £

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

N 56

SIMANARD  hams1i

SCay. G HA‘Z




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

Sede legale ed amministrativa: 74500 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linec urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO PI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO CRDINATIVO
2022 565 08/03/2022 3.715,31
IL CASSIERE SEMERARO UTENSILI SRL

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DX PAGAMENTO A FAVORE DE:
VIALE VALLE D'ITRIA S.C.

72014 CISTERNINO (BR)

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: tremilasettecentoquindici e 31 / 100

PAGAMENTO: Bonifico

BANCA DI CREDITO COOPERATIVO D

Partita IVA; 01880950744 C.F. 01880950744

IBAN: IT71D0860779170001000713727

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 910/2021 del 12/11/2021

PAGAMENTO FATTURE N.

964/2021 CIG Z9D3409C2E, 911/2021 CIG Z2533C4D2A, 947/2021
CIG Z2033E7F96, 91072021 CIG Z3933BC463

IMPORTO LORDO 3.715,31
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 3.715,31
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 3.715,31
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISFONIBILITA'
7
STO CONZABILITA' IL D! NT] 0 ILDIRETTORE REg‘DENTE
’ \
[ - )

l\\J




.
FATTURAELETTRONICA Id SDI:6145965421 Data SDI: 13/11/2021 12:59
) ) _ _ ) Formato Trasmissiona: FPR12
 Mittente Deslinatario N T T i ' :
T AMAT. S5.P.A. i
| VIALE VALLE DITRIA, 2/A/4  VIA CESARE BATTIST, 657 !
! 72014 - CISTERNINO - BR- IT | 74121 - TARANTO - TA - IT :
| P.VA: IT01880950744 | P.IVA: IT00146330733 !

Cod, Fiscale: 01830950744 | :
| Regime fiscale: RFOT (Regime ordinario) | Codice Ufiicio: SWKJPTT P
| ‘

S

i SEMERARO UTENSILI SRL

Dati Fattura’

Natura Documento " Numero Data Importo Totale
i e IR e n e m e ememm e e e e e
Il Fattura - 910/2021 ; 2021-11-1 !* EUR 624,64

B
[rememee i mm m e e e e . e et e e e e e e e
i Dati ordine acquisto '
' Ond.OACEOQ0533 Data Ord. 2021-11-03  CIG Z3933BC463 .
U g U |
|- = e A P s e mmemme e e emme e e e e - o e e e
| Dati DDT i
' DDT 1212 Data DDT 2021-11-09 '
I~ - —— - —— - - " —— [ESE— - - - ae- - M e et W me—— IRV —— [ [P — -

Dettaglio linee Fattura

» Articolo Descrizione upM. | Q Pr, Unitario  Sc./Magg. Pr. Totale 7.
D e e e e e e e e e e e e e et e = e e e e — -

200/EM ' Misuratore elettronico di livello per fusti clio kg.180- ! pz

. 210 f

8 800 ' -1600 ' 51200 , 2%
-20% ; ' '

e e e meem e - - - 1 _——— FR L o !
Dati Riepilogo
i Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie Arrotondamento Al IVA Imponibile Imposta
p et e @ e e o o e e e mrmmern o e emmmme em mmme—m e e e et ee e n -1
| S (scissione dei pagamenti) 0.00 ) 0.00 2% | 512,00 112,64 '
Dati pagamento

- - - - - [

| : ‘A
Condizioni Pagamento Modalita Data Importo  Istituto IBAN
E Scadenza

e o DT o e
I

; Pagamento completo

| ' Bonifico } EUR512,00 + BCC di LOCOROTONDO - | M71D0860779170001000713727 |
; i . , . CISTERNINO : |

e e _— - - - — - - - —_— —— e i ——— i n m—— —— —— - = mwe— e = - = N s e

lric . N.I/A ‘S‘O"Lmt

17 40, 2001

v A e b

Versione Style 2.9.0 &1 5{, 000  DATADI REGISTR.
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d
FATTURAELETTRONICA Id SDI:6145965421 Data SDI: 13/11/2021 12:59

) Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinataric

SEMERARO UTENSILI SRL ANMAT. S.P.A

VIALE VALLE DITRIA, 2/A/4 VIA CESARE BATTIST, 657

72014 - CISTERNINO - BR- [T 74121 - TARANTO - TA- [T

P.IVA: IT01880850744 P.IVA: [T00146330733

Cod. Fiscale: 01880950744 _

Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario) Codice Ufiicio; SWKJPTT

Dati Fattura

Natura Decumento Numero Data Importo Totale

Fattura 8102021 202111412 EUR 624,64

Dati ordine acquisto

" Ord.QACED00533 Data Ord, 2024-11-03  CIG Z3933BC463

Dati DDT

*

DDT 1212 Data DDT 2021-11-09

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione U.M. Qta Pr. Unitario  Sc./Magg. Pr. Totale IVA
200/EM  Misuratore elettronico di livello per fusti olio kg, 180- pz 8 80,00 -16.C0 512,00 22 %
210 -20 %
,Dati Riepilogo
NaturaIEsnglbillm IVA Spese accessarie Arrotondamento Al IVA lmpomb:le Imposta
5 (sc;ssmne del pagamentu) 0.00 0.00 2%, 512,00 112,64
Dat1 pagamento oo i ) o o o B -
Condizionl Pagamento . Modalita Data ‘ Importo  Jstituto ' [BAN
: 9 . Scadenza - TC ) '

[ U . - T S & mae -

Pagamento comp]eto

Benifica EUR 512,00 BCC di LOCOROTONDO - M7100860779170001000713727
CISTERNINO
Dati Trasmitiente: [TOB628850964 - Progressive Invio: 5V20178 3 ' ofe
oo o me N.IVA ﬂ_m

L
Varsione Style 2.9,0 Y AR Y =

—paraprREaigTRo MY U




v
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° det

DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n° del

iL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

Determ. A.D. n° del

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° /[3C[ del ((Q

Data scadenza pagamento

(0-(~27

\

[ (- verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
L
i 7
IL RESP. ' CONTRATTI
supervisione 4 Contr. Rep. n. del
DATA W
|
19 011, 263 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 ;7&“3 DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA 18 'RWyE NSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
t7 ) per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

D%\’O?)JIO.ZZ FIRMA(\-! (

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

[Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del .....ccccooeeeiiiinnniens Prot.....occeci e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
IDATA . _|FIRMA




Rif. Vs. prev, 248u/21/G del 03/11/21
per Deposito Oll (1/pompa erogazione)
Consegna ¢fo Ufficio Magazzino

!

{

|
!
|
Az!enda Mobllita Area Taranto SpA SEMERARQ UTENSILI SRL E l
by
Vla Cesare Battist], 657 VIALE VALLE DITRIA S.C. 1 |
Taranto 74121 TA CISTERNINC 72014 BR { !
PI. 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 01880950744 C.F. I0188095(17"44
! Tel: 0804449776 Fax: !
Ordini a Fornitore E-malil: Info@semeraroutensili.it ? ;
Vostro Riferimento Contratto Art. 13 ¢. 2.1 Dellb. 139 del Data Doc. Nu:rnero Documento Pag.
glaf} 1\Ilsl.zpirev. 248u/21/G del Provv. Aut, 2112118 03/11/2021 OI-\;C!5000533 1
Causale AS@ Acquisti scorte Terminl dl consegna P
CIG Z3933BC463 Pagamento BONIFICO 60 GG DF I
Commento: i
Indirizzo Spedizione: | :
Trasporto a cura del: 1
Articolo Cat. Daescrizione U.M. Qta Valore ! € | Sconto Imponlblle €
Interno Fornitore 1
10009975 Misuratore elettranico [lvello fusti olio NR 8,00 BL'l,lZl'f:ltJiZ!> 20,00 512,00

degli Interessi stabiliti dal D.Igs. 231/2002.
commissioni ecc,) non & operante nel confront! dell'AM.A.T.
FATTURAZIONE ELETTRONICA:

“ormato trasmisslone: FPR12 (Fattura tra privatl)
“odice destinatario: SWKIPFT"

H
|

[
"1 materlali ordinati dovranne essere consegnatl franco Ns. magazzino site n via C. Batt/sti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. I paga!nento sara effettuato
nel termine sopra Apertato. L'A.M.A.T. non riconosce al propri fomitori interessi per ritardi pagam. Eventuall rchleste In tal senso potranne essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte dei creditore e con i'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicabill né | terminl di decorrenza, né la misura

Le condizlonl della fornitura sono quelle Indicate nel presente documento € ognl altra eventuale clausola contenuta nella medullstica predisposta dal fornitari (cople

IVA Descrizlona Allgquota Imponiblle Imposté Totale
Sp22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00| € 512,00) € 1112.64 [ 624,64
L23-12-14 !
1
Totall € 512,00 (€ 1}2,64 € 624,64
77
I! compllato Direttore Tecnico Direttore Generale . PRESIDENTE

Emettere fattura In regime di scisslone dei pagament! - art. 17 ter-DPR 633/1972. 1l Codice Destinatario dl fatturazione elettronlea & [l s

eguente: SWKIP7T




1

~ -
f.“? *

CEDEN?E: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita [VA

hd -

SEMIERARO Utensili s.Rr.L.
Via Valle D'ltria,2/A/4 — Tel.: 080/5671967
72014 CISTERNIN® (BR)
P.IVA: 01880950744

|

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

D.RR. 472 del 14.08.1996 - D.PR. 696 def 21.12.1996

N. ﬁ-§9?? J]JataLQM | ‘

a mezo: \% cedente [ cessionario [ vettore

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Comlcllio o Residerza

LUGGO D DESTINAZIONE {se diverse dall'indifzzo del cessionario} E VARIAZION]

|Ex(

fr_Sea

b Gesele Beamgn 65t

“TARaiO

Qi 2B A6

CAUSALE DEL TRASPORTO

VENDRA

VS, ORDINE N. DATA

D in conto]
ORE 000 533 0 Bl ezt

I lxasaldo i

QUANTITA DESCRIZIONE DEI BENI (natura e tqualita) IMPORTO @

5

e Tusn o k.. Aeo-2to

|\ Zoofen. TisvedmRe  clemoinco my Lo

i\l

ANAT SPA. UFFICIO ACQUISTE

COnrnm‘:ita dalla fornitura, accettazione e prasa In carico
ol matarizle {01.0.Sn* 26 dol 24/041200E)

g_clngomiléfa?c‘em Firma

1)
Prasa In carico

matorfale conformo

P

"+

L I Y
b

i |
L

'ASPETTO ESTERIORE DEI BENI

VETTORE ditta, domicilio o residenza

PESO KG. PORTO

RITIRO

TOTALE €

DATA

(Consegna o inizio trasporto @ mezzo \%cedente 1 cessionario.

FIRMA DEL CONDUCENTE Q

o8¢0

L

'IANNOTAZEUNI + VARTAZIONI

!

A £

NUMERQ PROGRESSIVO @

FIRMA/D. CESSICNARIO
O

1687CD33 (a}

(1) Solo in caso df utilize in sostituzione delia certificazione fiscale - {2} Af sensi dell’art. 3, comma 2, del D PR. 441/97



ATTENZIONE: - -

| fogli di questo hoilettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI .
- i sens! dellan. 39 delia Legee 20811974, dellart. 1 del DM, 13.4.79 ¢ defl Legge 132/1987  ~
- 3

2) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PRGPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

L RS, - e

II sottoseritto, titolare di licenza all'autcirasparto di cose in coploPIopRAp-NS My nor e + o .

dichiara che le seguenti cose sono (*): D :
L e i m m mime o At d— - - o

Cudi sua proprietd; [Qda esso elaborai?, rasformate, ripafdte o simt; . '
Qida esso prodotte o vendute; -EJtenute in deposito in relazione al contratto di deposito o '
Duprese jn comodate; ad un contratto di mandato ad gequistare 0 a vendere; ., R :
Oprese in locazione; b e e = = - !
coni®  Fina legglbile de titolare - ,

b o, lo de! suo legale rappresentante) .-

oL 1%0E voH e

B) TRASPORTO OCCASIONALE D! COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Al sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*):
O di sua proprieta; 3 prese in comodato; 0O prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasicnale per 1 seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare l'ipotes! ¢ le ipotesi che ricomona, v
' I LT . . .
n.B - dichiarazione B).va .fatta anche nel caso che Il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende ¢ose che rientrano_fra quelle previste
nella licenza e va quindi agZiunta a quella di cul 642 lettera A} '
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FATTURAELETTRONICA Id SDI:6205010788 Data SDI: 23/11/2021 19:33
_ Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
SEMERARO UTENSILI SRL AMAT S.P.A

VIALE VALLE DTTRIA, 2/A/4

72014 - CISTERNING - BR- IT

P.IVA: [T)1880050744

Cod. Fiscale: 01880950744

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

VIA CESARE BATTISTI, 657
74121 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: TG0146330733

Codice Uflicio: SWIKJPTT

Dati Fattura -

. |
Natura Documento ' Numero ! Data ! Imporio Totale
Fattura 947/2021 2021-11-23 EUR 3.405,75

Dati ordine acquiste

Ord.Lavoro Imp.145/2021 Data Ord. 2021-11-15  CIG Z2033E7F96

Dati DDT

DDT 1264 Data DDT 2021-11-22

[ Dettaglio linee Fattura

Articolo i

Descrizione

U.M. | Qta | Pr. Unltarioi: Sc./Magg.

e ;
Pr, Totale [ IVA

Impianto aria compressa alta pressione per
gonfiaggio pneurnatici
DDT 1264 Data DDT 2021-11-22

2%

principali componenti;
DDT 1264 Data DDT 2021-11-22

22%

5500

serbatoio verticale afia compressa 16 bar serie

- n.V7838, completo di manuale uso e manutenzicne

e Dichiarazione di Conformita CE, walvola di
sicurezza serie n,130321/69 (coredata di
Dichiarazione di Conformita CE) e manomelro

- 770.40
45 %

1.712,00

2%

1DSC02600

moltiplicatore di pressione atia-aria diam.63mm con

regolalcre

22%

-mpianto di distribuzione con n.2 postazioni di
gonfiaggio :

2%

-impianto realizzato con tubazione zincata, previa
intercettazione rete ara esistente

2%

importo materiali: tubazione fissa e flessibile,
raccordi, valvole e pezzi speciali, collar, tubi alta
pressione raccardi

2%

importo manodopera

2%




' Dafi Riepiloge i T T T T
o e U T o m s S
Natura/Esigibilita IVA ; Spesa accessorie * Arrotendamento K Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 0.00 0.00 22% 2.791,60 614,15
Datipagamento ~ ~ 0T 7T T T mnmommommommmoemn ommmm nrmmommmmmemm e oo
U S " __“_,D‘c;t;___.__ i S S
. » } gy i ' - ]
Condizioni Pagamento Modalita Scadenza Importo Ietituto IBAN
Pagamento complete
T
Bonifico ' EUR 2.791,60 | BCC di LOCOROTONDC - T71D0860779170001000713727
| CISTERNING
Dali Trasmittente: [T06628860964 - Progressivo Invio; 5Y20368
Verslone Style 2.9.0
(9‘3 o3 B {q/eﬁﬂu l-“ 'té}’.ﬂ

@ 1 XK ARl A30¥AS cod
e 34|

DATADIREGISTR. 2 J, 80V 2021 |




e

FATTURAELETTRONICA 1d SD1:6205010788 Data SDI: 23/11/2021 19:33

e e ey e X e e e e e e .., . . FomatoTrasmissione: FPR12
| Mittente ' N C  Destinatario - ' '

[ SRS ey e e s+ e e e e e e b ek o e e

- - e f F e e e e e e i -

' SEMERARO UTENSILI SRL . AMAT. SP.A

© VIALE VALLE DTTRIA, 2/A/4 © VIA CESARE BATTIST), 657
| 72014 - CISTERNINO - BR - IT P 74121 - TARANTO - TA - IT
. P.IVA: TT01880050744 . P.IVA: TD0146330733

i Cod. Fiscale: 01880950744 '

| Regime fiscale: RFO1 (Regime crdinario) , Codice Ufiicio: SWKJPTT

Dati Fattura )
5 Natura Documento s Numero * Data } Importo Totale
) Fattura . 947!2021 202141123 " EUR3 405 75
i e - B ——— e e e e e SV
i Dati ordine acqu[stc
E Crd.Lavoro Imp.145/2021 Data Ord. 2021-11-15 CIG 22033E7F96
5 Dati DDT
P s one e st ot oo it 1 i e o e o oo e e e -
DDT 1264 Data DDT 2021-11-22
Dettagho linee Fattura Co R e
Articolo Descrizione LM, Qta Pr. Unitaric  Sc/Magg. ' Pr.Totale | VA

+ Impianto aria compressa alta pressione per 22 %
; gonﬁaggio pneumatici
' ODT 1264 Data DDT 2021-11-22

o e -—--(- T e mreaaias e n s b e h R s e A &b e mbimin 8 mApmese et enen n e b R e
V

s principali cornponentl: ' ' 2%
. DDT 1264 Data DDT 2021-11-22 e :

e

S500 ! serbatoio verticale aria compressa 16 bar serie " pz 1 171200 77040 & 941,60 ) 2% o
| V7838, completo di manuale uso e manutenzione k 4A5% " ) '
! { e Dichiarazione di Conformita CE, valvola di | ! ' i '
| sicurezza serie n.130321/69 (comredsta di ;
Dichiarazions di Conformita CE) e manometro

A

'

IDSG02600 | moltiplicatore di pressione ara-afa diam.63mmcon ©  pz 1 3 600,00
|

| ‘ 60000 | 229
| regolatore . | ' AN )l
' - ; i N

{ -impianto di distribuzione con n.2 postazioni i b 1 2%
gonfiaggio

-impianto realizzato con tubazione zincala, previa 1 2%

intercettazione rete aria esistente

importo materiali: tubazione fissa e flessibile, ) 1
raccordi, valvole e pezzi speciali, collari, tubi alta

; :
i 350,00 ¢
: :
pressione raccord ' :
1

3/OOT T 2%

! importo manodopera 1 800,00 cp 0000 i 2%



«,

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 Ty
er .

Determ. A.D. n° del Per supervisione

DATA FIRMA
Delib. CA. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Pelib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fatiura

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' CONTAEILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA © - {FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfelta esecuzione lavori

|L CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL. RESPONSAEILE

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

NOTE:

Conferimento del ..o veiveeicveee v v Prot

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

DATA FIRMA




i

‘.fer_s!urw _Stv_lc 2.9.0
Dati Riepilogo

A YN S  NE S PU O rp e —— P ERVIR TR - - e v e

Natura/Esigibifita VA , Spese accessorie  Arrotondamento , ALIVA Imponibile imposta
e e e A e ey [ v s P - e e e . PR, .‘_.. . e e s e sk esr
¢ 5 (scissicne dei pagamenti) 0.00 0.00 22 % 2.791,60 - 614,15

Dati pagamento
I . e e e i e e e e e e e e e

1
4

Data . lmporto ' istituto - 1BAN
, Scadenza :

¥ - : 1
Mo main Bt S e iR amn b ik b == e

Condizioni Pagamento Modalitd

i
t
!
t
S

, Pagamento completo

Bonifico " EUR2.791,60 BCC di LOCOROTONDO -
! CISTERNINO

' IT71D0BBO779170001000713727

Dati Trasmittente; [TO6628860864 - Progressivo Invia: 5Y20358

Versione Style 2.9.0

O4 .08 oS (Afitwn Pups
@ 1 X AV jgpfjfw(

s e 34EL L

DATamREGETR,__ 7L NIV 200




A

S T

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento saniterio 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. CA. n° del

Data scadenza pagamento

L'ADDETTO AL RISCONTRO

DATA UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, decumenti 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 pres& DATA FIRMA DE[. RESPONSABILE
Vs
DATA ) F]RMA/DEL ESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
2 b N 1 per supervisione
" IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

per supervisione
A

;’;A.O%WZ? FIRMP/W
o

UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

Data scadenza pagamento

verifica dati tecnici PAGAMENTO 60 GG-/’D-F-F'M“
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RFFPONSABILE
I
2012 ?;K/)
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL PONSAB]LEQ
Qo 0.t ﬁ
UNITA' AA.GG, E PP.RR. NOTE: y g
verifica conferimento incarico ’
Conferimento del o.coovveveiievn e ieens Profi. i
ILCAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
FIRMA

DATA




e

GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE

e 1S /2021

Ditta: SEERALO UTepsy

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

F sp.A.

MN /2021

Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale Protocollo data Copia
commessa )
Copia gialla
1. “Richiesta di preventivo”
$ ¢ C ezt S
2. Preventivo inviato dal soggetto esterno s e« X
4 ¢ A l6-tv
3. “Ordine di esecuzione dei lavori’ s < €39 6-1+ ){
4, D.D.T, emesso da AMAT di trasferimento a sede del
riparatore R
C © A T2-0-%
5. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna s )(
6. “Rapporto di lavero o documento da cui si evince
che Pattivitd/servizio sia stata effettuata
7. Richiesta estrazione Ditta:
8. Altro:
9. Altro:
10. Altro: -
Data MNote:

Controllo eseguito da:

firma ;

2012 . 2ep)

VERIFICA FATTURAZIONE

Nr. fattura: é?)}L'-.Z/Z(

Data fattura: ??-— [\ 2e?

Importo: ZT{'% | 60

NOTE:

]

Capo Unita Tecnica:

Data

301[2’6‘

Mod. 7/2018 - AT

“Griglia di conirolio documentazione™

Data: 07/02/2018

00 x g1y

ag. 1




0021396/2021 del 16/11/2021 12:44:51

amat S.p.A. Protocelle In uscita n.

IpA

Aziandg per o Mobilitd neil'Area di Toronio

Spett.le
Lavoro IMP, 145/2021 del 15/11/2021 SEMERARO UTENSILI
Via Valle d’ltria s.n.
72014 Cisternino (BR)

Fax n. 080 4449776

OGGETTO: ORDINE PER LA FORNITURA

IMPIANTO ARIA COMPRESSA, ALTA PRESSIONE, PER
GONFIAGGIO PNEUMATICI

CIGZ2033E7F96

In riferimento al preventivo nr. 280/21, datato  15/11/2021, protocoilo 21227/21, inerente

FORNITURA IMPIANTO ARIA COMPRESSA, ALTA PRESSIONE, PER GONFIAGGIO PNEUMATICI,

si emette
ordine per un importo di € 2.791,60+IVA.
Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gs. dalla data di emissione delia fattura, sulla quale

dovra essere riportato sia il numero di CIG che di ordine.

Formato trasmissione fattura elettronica : FPR12 (Fattura tra privati)

Codice destinatario: SWKIP?T

Area Tecnica: Ing.

Direzione Tecnica: Ing.

I Direttore Generale f.f.

K Y M A Azenda per la Mobilits nell*Area di Taranto S.p.A.

Socleth per Azen! con Socia unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
MOBILITA

AMAT SPA

Via Cesare Battisti, 657 - 74121 Taranto /059 7356111 - Fax 099 7794247
Www.amat.taranto.it - amat@amat.ta.it - PEC amat@pec.amat.ta.it
e di Taranto 00146330733 - Capitale Sociale € 2.340.463,00 int, vers.

C.F., P.IVA e N* iscrizione al Registro Im pres

A_._-




0021227/2021 del 15/11/2021 10:29:28

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

E mp.
W SEMERARO wtoncdt;

ATTREZZATURE PER OFFICINE - AUTO
VEICOLI INDUSTRIALI - LAVAGGI - GOMMISTI
Via Valle diitria s.n. - 72014 CISTERNINO (BR)
Tel/Fax 0806671867 Cell 348.0185097 - 348.0165004 Spett.le
e-mall: Info@semeraroutensii it AMAT. SpA.
P.va 7 Cod. Fisc. 01880950744 www.semeraroutensiit  Via Cesare Battisti, 657
74121 - Taranto

CISTERNINO A 1541172021
OGGETTO: OFFERTA IMPIANTO ARIA COMPRESSA, ALTA PRESSIONE, PER GONFIAGGIO  n. 260u/21/G
PNEUMATIC!

Come da Vs, gentlle richiesta Vi softoponiamo la ns. migfiore offerta di quanto sotto specificato:

Principall componenti;
01)8500 Serbatolo verticale per aria compressa, pressione
desercizlo 16 bar, completo di valvola di sicurezza o
manomatro 1.712,00]45 841,80
01]iD3002600 [Moltiplicatore di pressione aria-aria diam.63 con
regolatore 600,00 600,00
01 Implanto di distribuzione con n.2 postazioni di
gonfiagglo
01 Impianto realizzato con tubazione zineata, previaj
intercattazione rete aria esistents
01 Importo materlali: tubazione, raccordi e pezzl speciali,
collarl, tubi alta pressione e raccordi 350,00 350,00
01 Importo manodepera 800,00 800,00
imponlblle : 279160
Totala iva : 614,15
TOTALE : 3.405,75
Cogliamo ('occasione per porgere cordiali saluti.
SILIsRL

o B0 AT
Vi A N (BR)

CFPNA Q50744

Pagina 1




y

CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita IVA.

., SEMERARO UtensilisR.L. l
(ia Valle Ditria,2/A/4 — Tel.: 080/5671967 .
72014 CISTERNINO (BR) - |

P.IVA: 01880950744 *

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

D.PR. 472 del 14.08.1986 - D.PR. 696 del 21.12.1996

NEY284 7 89 o9y )

a mezo: ﬁ cedente [ cessionario [ vettore

fnar Sea Nl
{in cesose o, 651
SN |-\ Mo ke A2033ET 34

N ol |l D370 TG » Fehiope fRa-ARA #E63

(o RecolmeRe

. U&l?am\ I8 ClINSh ULstong Lot o NP Msfozs | AS i) 202 | '
DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualita)

[ in conto
(] a saldo

£3

K Tupazodt Disse € Yisss, @i | Raceotdy Vﬂzwu

=

E  CotiArd

'ASPETTO ESTERIORE DEI BEN!

VISTA | CARIoVE

YETTORE: ditta, domicilio o residenza

PESO KG. PORTO

l TOTALE €

RITIRO

DATA HRM;)?{JNDUCENTE /
(Consegna o inizio trasporto @ mezzo E’cedente [] cessionario 2 2/! //J v | / //l// kd 5 MM
‘ANNOTAZIONI - VARIAZION} NUMERC PROGRESSIVO & FIRMA, CESSICNARIO /
yei
1687CD33 ) (2) Solo in caso df utilizza in sostituzione delfa certificazione fiscale - (2) Af sensi dell'aft. 3, commgeZ, del DAR. 144179



ATTENZIONE: A T

| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non. pradurre involontarfe trascrizioni, si prega .di compilare le. dichiarazioni .
sottostanti «a foglio singalon e non a ricalco.

DICHIARAZIONI B .

ai sens| dell art. 39 delli Legge 208/1974, dellart. 1 del D.M. 13.4.79 e'della Legee 132/1987

-t . 3 ‘- (\, ‘,_‘, M . - | .:llk
A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO

' .- ¢ PER.UN PESO CO'VIPLESS[VO A PIEND CARICO SUPERIORE AKG. 3.500 ~ o .

T
.

Il sottascritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propno n )
dichiara che le seguenti cose sanp (*}: ro. L . AP JRRC R

‘.

Qdi sua propriets;
Qda esso prodotte o vendute;
¢ - Dprese in comodato;

K -.;\,-EP’R\E%G in Iotzt\o'gi

4
QE)E) b‘v] .

Qda €550 elaborate; trasf'ornjale, riparate © simili; i,

N
et

) Qtenute in deposito in relazione al contratto di deposito o

ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;,

Firma legibite del titclare

.
[N .
\

(0 de! suo legale rappresentante}

o

B) TRASPORTO OCCASIONALE DY COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESG CCMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

A

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose-in confo proprio o, Lt i N

dichiara che le seguenti cose soro (*):

O di sua proprietd; 0 prese in comodato; [ prese in locazione;

@ costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma legghile del fitolare
{o del suo legale rappresentante)

(') Dl:hlarare t'ipotes] o le ipotesi che ricorono, f 3 . . o~
SN B dscmamzaune B} va faita anche nel casa che Il trasporto, ole che essere occasionale, comprends cose che nentrano fra quelle previste °
nelEa licenza @ va quindi aggiunta'a quefa m oul gia Ietera ). 1 : a T P

—



=)

® sede legaler-registered office:-siége social:-Firmensitz:-domiciolio social

hS - *A.S.T.RA. REFRIGERANTIS.RLL.
el ﬂ ﬂ ﬂ Vig- Brandate,24 - 28100 Novara (NO) - Italia
@ indirizzo fabbricante:-manufacter's address:-adresse du fabricant:
i Herstelleradresse:-direccién del fabricante
WAt $8.16 km 977+400

Al Com & SO0, 73022 Corigliano d'Otranto (LE) - Italia

DICHIARAZIONE DI CONFORMITA IN ACCORDO ALLA DIRETTIVA 2014/29/EU

DECLARATION DE CONFORMITE EN ACCORD AVEC LA KONFORMITATSERKLARUNG GEMASS EG-RICHTLINIE
DIRECTIVE 2014/29/UE 2014/29/EU
DECLARATION OF CONFORMITY IN ACCORDANCE WITH DECLARACION DE CONFORMIDAD CONFORME CON LA
DIRECTIVE 2014/29/EU DIRECTIVA 2014/29/UE
M.F.: @ Tipo: @ Anno di fabbricazione:
NF.: Type: Annde de fabrication ;
Serial N*: Type: Year of manufacture:
N° de serfe: Tipo: Affe de fabrication:
Fabrikationsnummer.: Typ: Herstellungsiahr;
De v7781
N E . 20
3 v7s72 C500.16 21
Capacita: ® Pressione dl esercizio: (® Pressione di prova: ® Temperatura di progetto (min & max):
Capacite: Fression de service: Pression d'épreuve: Température de calcuf (min et max):
Capacity: Working pressure: Test pressure: Deslgn Temperature {min & max):
Capacidad: Presion de serviclo: Presidn de prueba: Temperatura de disefio (min & mdx):
Fassungsvermdgen: Betrlebsdruck: Prifdruck: Auslegungstemperatur (min / max):
Lt. 500 16 bar 24 bar -16°C +120°C
@  Henco norme armonizzate: EN 10204: 2005 @  Elenco norme applicabiis ASME VIII DIV.1
Liste des normes harmonisées EN ISO 15614-1:2004 Liste des narmes applicables:
List of harmonised stangards: - Lst of applicable standsrds:
Lista de normas armonizadas; EN IS0 9606-1:2017 Lista de normas aplicables:
‘Vmawmis dear harmonisierten Normen Verzeichnls der anwendbaren Norme
ATTESTAZIONE D'ESAME DEL TIPO, modulo B @ Rll:asclato da APAVE ITALIA CPM
ATTESTATION D'EXAMEN DE TYPE, module B B.ASP18/122- delivree par Via Artigiani, 63
EC TYPE EXAMINATION CERTIFICATE, module B 0'1 AP.263-10 issued by 25040 BIENNO (BS) -
CERTIFICADO DE EXAMEN DE TIPQ, mddulo B - emilido por ITALY
Die BAUMUSTERPRUFBESCHEINIGUNG, Modul B wurde ausgestelit durch CE 0358
Eseguits la verifica sul prodotto in conformita al tipo modulo, @ eseguita da
Réatisation de linspection sur fe produit attestant 12 - APAVE Tmmeuble Canopy
conformité au type selon e module p -6 R“: ':‘“ ?‘é néral
) . udra
o} e aquipment In conformity to the type c1 carried out by CS 60123 - 92412
) B COURBEVOIE Cedex
FProcedimiento de evaluacidn de !a conformidad del producto emitido por France
con el tipo, de acuerdo con ef modulo CE 0060
gemaB Modul auf selne Konformitit mit der Bavart
dberprift. Das Produkt wurde von

A.5.T.R.A. REFRIGERANTI S.R.L. DICHIARA DI AVER PROGETTATO, COSTRUITO € COLLAUDATO IL SERBATOIO SOPRA DESCRITTO IN ACCORDO A
QUANTO PRESCRITTO DALLA DIRETTIVA 2014/29/EU

A.5.T.RA. REFRIGERANTT 5.R.L, DECLARE AVOIR CONGU, CONSTRUIT ET TESTE LE RECIPIENT CI-DESSUS CONFORMEMENT. AUX DISPOSITIONS
DE LA DIRECTIVE 2014/29/UF

A.S.T.R.A. REFRIGERANTI S.R.L. DECLARES TO HAVE DESIGNED, MANUFACTURED AND TESTED THE AFOREMENTIONED PRESSURE VESSEL IN
COMPLIANCE WITH DIRECTIVE 2014/29/EU

A.S.T.R.A. REFRIGERANTI 5.R.L. CERTIFICA QUE HA DISERADO, FABRICADO Y EJECUTADO LA PRUEBA FINAL DEL RECIPIENTE ANTERIORMENTE
DESCRITO DE CONFORMIDAD CON LA DIRECTIVA 201 Y29UE

DER HERSTELLER A.S.T.R.A. REFRIGERANTI S.R.L. ERKLART HIERMIT, DASS DER OBEN BESCHRIEBENE DRUCKBEHALTER ENTSPRECHEND DEN
VORGABEN DER EG-RICHTLINIE 2014/29/EU ENTWICKELT, HERGESTELLT UND GEPRUFT WURDE.

1 Costruttare - Le Constructeur - The Manufacturer

El egéistructor - Der Hersteller
Corigliano d'Ctranto, I 21/07/2021 Piant Mzﬁser
14

Biaglg.

Yoy

MOD BG 66 rev.0



FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 6250270939 Data SDI: 02/12/2021 01:59

Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

Destinatario

SEMERARO UTENSILI SRL
VIALE VALLE DITRIA, 2/A/4

AMAT.S.P.A
VIA CESARE BATTISTI, 657

74121 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: [T00146330733

72014 - CISTERNINO - BR- IT
P.IVA: [T01880850744
Cod. Fiscale; 01880950744

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

Dati Fattura
Natura Documento l Numero Data Hmporto Totale
Fattura 964/2021 2021-11-29 EUR 361,12
Dati ordine acquisto
Ord.OACEQ00571 Data Ord, 2021-11-23  CIG Z8D3409C2E
Dati DDT
DDT 1295 Data DBT 2021-11-29
Deftaglio linee Fatiura - -
T o T [ ] DR R R
Articolo | Descrizione Poum Qta | Pr Unitario | Pr. Totale IVA
M12 Sl | Saldatore compatto 12V bat 2AH pz 2 148,00 296,00 2%
201C Ord. QACEO00571 Data Ord. 2021-11-23
CIG Z9D3409C2E
DDT 1295 Data DDT 2021-11-29 -
DPTANSSI TR
RIC [ 3248 |
s154 00> W patanirecisTr, 03 DIC. 7071 __|
TDati Riepilogo ' '
Natura/Esigibilita IVA [ Spese accessorle | Arrotondamento ! Al IVA * Imponibite ! Imiposta
S (sclsstone dei pagamenti} 0.00 0.00 22% 296,00 65,12
Dati pagamento
Condizioni Pagamento I Modalita . ata Importo | Istituto IBAN
' g i ' Scadenza i P ‘ -
Pagamento completo
Bonifico EUR 286,00 | BCC di LOCOROTONDO - T7100860779170001000713727
CISTERNINO

Dati Trasmittente: [T06628860964 - Progressivo Invio: 6020478



4

[N
-

F&TTlﬁRAELETTRONICA Id SDI:6250270939 Data SDI: 02/12/2021 01:59

r Formato Tr‘a;snﬂssione: FPR1
P s s T e ey oo P R i e o
1 Mitterite Destinatari P N e T
t B y .L"» o st I [ '-. A‘ PR N . R . Zocde ! N Vl.
r Srmmadn Tt

SEMERARO UTENSILI SRL | AMAT. S.P.A ]

VIALE VALLE DITRIA, 2/A/4 ! VIA CESARE BATTIST, 657 _

72014 - CISTERNINO - BR - [T | 74121 - TARANTO - TA- IT “

i P.VA: TTO1880950744 | P.IVA: IT00146330733 '
Cod. Fiscale: 01880950744

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: BWIKJPTT
| :
“Bati Fattura LRSI
: Natura Documento Importo Totale
Fattura 964/2021 2021-11-29 EUR 361,12
e - —— A manmena [PR— . R — !
Dati ordine acquisto . ]
i Ord.QACEQ00571 Data Ord, 2021-11-23  CIG Z9D3408C2E !
! Dati DDT .
}‘- ( e b etk it - b ohpia s i - p ¥ AN e LA L '
. DDT 1295 Data DDT 2021-11-29
PO - -
: le‘tag"o linee Fattura - ‘,.-‘_,'_f..'”\l S ,‘;r- :.",";: s“';nJ ST . :. BT |'\ e N e .;‘?:" [ N T
mw om0 e e e e e e s e e [ e b i ,L.-_AL,;_' i et T gt Tew
| Articolo | _ Descrizione | UM | Q@ | PruUnitaro | Pr.Totale @ IVA

| M128l- | Saldatore compaito 12V bat 2AH L op2 2 e00 ! 20800 | 2%
#201C ! Ord. OACEO0D571 Data Ord. 2021-11-23 ; : : -

; | 16 zo3400c2E : e
'  DDT 1295 Data DDT 2021-11-20

e S
RiC NI, éiﬂl‘g

SL54 0y 0K \ostapireaisTr, U3 DIC, 7071

L

O — o e e .
iepi (T L VL g 2y
Riepilogo S o b o
PECUR S N U & = RIS X Y A

- Natura/Esigibilith IVA T /" | Spese accessorle ' . ;| Arrotoridamento ".‘L*AI. IVA | “Imiponibile , |

S (scissione dei pagamenti) 0.c0 0.00 22 % 296,00 65,12

£ D6t i 1s

‘C,'?f!dlzml'u quat:nento . h:”“."fa'“f_,i - Scadenza InTpcBrto - Istifuto ‘,. i . ‘. IB.AN .

Pagamento completo

CISTERNING

| |
Banifico | EUR 296,00 | BCC di LOCOROTONDO - T71D0860779170001000713727 |
X ' !
| ]

Dati Trasmittente: [TO6628860954 - Progressivo Invio: 6020478




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE v
verifica visite di accertamento saniiario del personals

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del

DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n° de! l‘

IL RESP. UNITA' PERSQONALE 7y
supervisi

Determ. A.D. n°® del per sipervisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

verifica quantita, document] e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA* CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. det
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 presu%L DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA 5 ay |FIRMA D%/RES ONSABILE IL RESP. UNITA' TEGNICA
f 3 Lﬂ” per supervisione
L. RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA

of -Q3- a0t

FIRM(A E Z\
U

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAFO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

—————

D)C'.Tﬁ\2 [ER. 207 FIRMAD ESPONSABILE&

Data scadenza pagamento PAGAMENTO 80GG. DEFEM.

DATA FIRMA

IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

N
DATA FIRMA DEL RESPONSARIL
026D, 202} 5%?77%’
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: v
verifica conferimento incarico “t MQ A BT A8 15 d AR 28 . 2

Conferimentodel ..voeiiiiieieee e,

IL CAPO UNITA' AA.GG. E FP.RR,

.

W

FIRMA




\

+
Azlenda Mobilita Area Taranto SpA

\lia Cesare Battisti, 657

SEMERARO UTENSILI SRL

VIALE VALLE D'ITRIA S.C.

Ettorre

Dest.: Unitd Manutenzionl - Ing. Marianna

Taranto 74121 TA CISTERNINO 72014 BR
PI 00146330733 C.F. 00146330733 PL 01880950744 C.F. 01880350744
Tel: 0804449776 Fax:
Ordinl a Fornitore E-mall: info@semeraroutensiii.it
Vostro Riferimento Nostrao Riferi
Prev, del 16/11/2021 Pn:::'.: 2/A [::II:::;odel 21712718 pata Boc. Humere Bocumento Fas-
2371172021 OACEQD0571 1

Causale  AS@ Acquist] scorte Terminl di consegna
CIG Z9D3409C2E Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:

Articolo Cat. Descrizione U.M. Qta Valore € | Sconto | Imponibile €

Interno Fornitore

00010033 SALDATORE COMPATTO 12V 1 BAT 2AH NR 2,00 148,0000 296,00

degll Interess| stablliv dal P.lgs. 231/2002.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmisslone: FPR12 (Fattura tra privatl)
Codice destinatario: SWIJPT"

commisslon] ecc.} non & cperante nel confrontl dell’A.M.A.T.

"I materlali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito [n via C. Battist 657 TARANTQ dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato. L'A.M.A.T. non riconosce al propr forniter! interessl per ritardl pagam. Eventuall richlaste in tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mara da parte de! creditore e con l"applicazione del tzsso di interesse legale; non saranno pertanto applicabill né 1 terminl d1 decorrenza, né la misura

Le condizion! delfa fornitura sono quelle Indicate nel presente documento e cgn aitra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dal fornitor] (cople

IVA Descrizione Aliquota Imponibile Imposta Totale

5p22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 | € 296,00 € 65,12 € 361,12

L.23-12-14
Totall € 296,00 1€ 65,12 | € 361,12
Firm,
N %AIL /
SO~ vOAD
Il col !Fa/tore C @M}.c DIrettore Tecnico re re Generale PRESIDENTE

Emettere fattura In regime dl scissione del pagamentl -

art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Cedice Destinatario dl fatturazione elettronica & il seguente: SWKJP7T



-

H .
" CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio 0 Residenza, Partita ivA

: DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

.* SEMERARO Utensilispl | D.PR. 472 del 14.08.1996 - D.PR. 696 del 21.12.1996 *

* . ViaValle D'ltria,2/A/4 — Tel : 080/s '

, - 080/5671967 745

’ 72014 CISTERNINO (BR) - N i12 2 v ‘Data 23| I
P.IVA: 01880950744 .

a mezo: cedente [ cessionario [ vettore

LUOGO DI DESTINAZIONE (se diversp dall'indirizzo del cessionariol € YARIAZIONI

CESSIONARIO: Ditta, Dip , Domicllio o

allzed 5@ =3l
In Cesore BYNSN, 657
TAPORITO _

SALE DELTRASPORTO VS, OROINE N, [ 1 n conto

}\‘D\’\P« QRC&‘OQD‘ﬁ?'f |23/ﬁ I-QOZ(L | D asaico

NOZ |G T S\-204¢C. SplpwoRe (oo, Aoy N\

—_ BT ZAh

"ASPETTO ESTERIORE DE! BEN! B PES) KG. PORTQ
| (ORI | TOTALE €
" VETTORE: ditta, domicilio o residenza RITIRO

] DATA ORA FIRMA DEL CONDUCENTE
|Co:fzsegma 0 infzio trasporto a mezzo ﬁcedente [ cessionario Z%| ﬂ QS |g;)
d NUMERQ FROGRESSIVO @ FIRMA GEL CESSIPNA

'TANNOTAZIONI - VARIAZION)

1687C033 42 {1} Sol in caso df utilizza I sostituzione delia certificazione fiscale - {2) Af sens! dellart. 3, domma 2deL O.PR. A42/97.




ATTENZIONE: .

| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni .
g.gttos_t_anti «a foglio singolo» e non a ricalco.

N B N \ T

- - P —_ - ——— —_ - -

A . DlCHIARAZlON]. .- ) Yo
ai sensi dell'art, 39 detia Legge 208/1974, ¢z a1 del DM 13.4.79 e della Legge 132/1987‘ :
T

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENC CARICO SUPERIORE A KG, 3.500

! sottoscritto, titolare di icenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che e seguenti cose sono (*):

[Odi sua proprieta; Qda esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotie o vendute; Qitenute in deposito in relazione al contratto di deposite o
Chprese in comodata; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
Qprese in lacazione;

Firma teggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE AXG, 3.5C0

I} sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporta di-cose in conto proprio n. : R

dichiara che le seguenti cose sono (%):

0 di sua proprieta; Q prese in comodato; [ prese in [ocaziong;

e costituiscono trasporio cceasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titglare
{o del suo [egele rappresentante)

oy
t‘] Dichiarare |'ipotesi o le ipotes! che ricomono. .
N B - dichiarazione .B) va.fatta anche nel caso che il traspartp, oltre che essere cecasionale, comprende cose che rlentrano fra guelle prewste

nella rcenza eva qumdi aggiunta a quelta di cuf a!la Iemam . P 1 R -
s B \ 1\ . N A \} "
- - h ]
IA . .:;, N . \ ' B Ve N



FATTURAELETTRONICA Id SDI:6145965433 Data SDI: 13/11/2021 13:00
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente ' Destinatario
SEMERARO UTENSILI SRL AMAT, S.P.A
VIALE VALLE DITRIA, 2/A/4 - VIA CESARE BATTISTI, 657
72014 - CISTERNINO - BR-IT 74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T01880950744 P.IVA; ITO(46330733
Cod, Fiscale: 01880950744 .
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufiicio: SWKJPTT
ﬁ;ﬁ_Faﬁuﬁ— - Ty T T T T T T s e o e _}
Natura Documento Numero FData Importo Totale
Fattura 91172021 2021-11-12 EUR 141,17
| Dati ordine acquisto
Ord.Lavoro n.572/2021 Data Ord, 2021-11-05 CIG Z22533C4D2A

Pati DDT

DDT 967 c/sospeso Data DDT 2021-09-13

= e i i 2 e i e i o e

 Dettaglic linge Fattra

T - —_— — - e e o e !
Articolo JI Descrizione 4 UM f Qta Pr. Unitario | Sc./Magg. | Pr. Totale | IVA
1
333.076 | Chiawe a 6 denti per ghiera mozzi pz 1 144,64 -28.928 115,712 2%
20 %

" Dati Riepilogo !

Natura/Esigibilita IVA ! Spese accessorie Arrotondamento j Al IVA i Imponibile T Imposta
S (scissicne del pagamenti} 0.00 £0.002 22 % 115,71 25,46
» Dati pagamento T T T e o T
! { — | —— - _ R
Condizioni, Pagamento - Modalita Importo 1 Istitute ! IBAN
; Scadenza )
Pagamento completo
Bonifico EUR 115,71 | BCC di LOCOROTONDO - T7100860779170001000713727
CISTERNINO

Dati Trasmittents: [TO6628860964 - Progressivo Invio: 5V20181

1

Versione Style 2.9.0 BiC NIVA. 6 1% Q 6

paapiRegistr,__1 7 WOV 1021




Qe TP R R P49 |08 - Frogressivo Invio: 8HH4Q

Versmne Styie 2.9.0 .
Mittente - -~

Id SD1: 6145965433 Data SDi: 13/11/72021 13:00
. _.formato Trasmissione: FPR12
* Degtinatario - ’

, SEMERARO UTENSILI SRL AMAT S.P.A
| VIALE VALLE DITRIA, 2/A/4 + VIA CESARE BATTIST), 657
i 72014 - CISTERNINO - BR - [T 74121 - TARANTO - TA - T
" P.IVA: T01880950744 i P.VA: [T00146330733
, Cod. Fiscale: 01880950744 . .
1 Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) - Codice Ufficia: SWKJIPTT

i

Dati Fattura L
' Natura Documento Numere ; Data lmporto Totale
U - S S S P

i ! \

; Fattura 911/2021 y 2021-11-12 I‘ EUR 141 17
- " i - .
! Dati ordine acqmsto , L ] .
; s e o S - : . - : ; e i o i

i LA 43 A R AL R ST AR S A

! Ord.Lavoro n.872/2021 Data Ord, 2021-11-05  CIG Z2533C4D2A

L e emroem ot et e o

‘- Dati DDT .
" CDT967 clsospeso Data DDT 2021-09-13
Dettag!m linee Faltura | e
,.,, - LUV P TP P S R - e a2 od - T o S - -
Artlcolo Descrlzmne b UM, Qta Pr Umtarlo Sc./Nagg. ; Pr Totale o IVA
333 076  Chiave a 6 denti per ghlera mozzi pz 1 144,64 - 28,928 115,712 22%
. ‘ ) <20 %
Dati R:epllogo R :
i ¥ Tait it - bt b n e e e e an ool et St e e o e D o et e s e e e -
: i ; g ;
NaturalEsng:b:lﬂa IVA iz f ‘: s . : Spese accessorie ... Arrotondamento : Al IVA ﬂ . Impqnibile Imposta

i S (scissione dei pagament:) ~ 000

; ! .
L22% ¢ 11571 25,46
. l .

.‘Datl pagamento ; R ’ .

! Condiziant Pagamento ‘ . )

prone o ’ T o e
JERERTY W e AR A b VT IR

i Pagamento completo

[

; ; . !
5 Bonifico

I

EUR 115,71 | BCC di LOCOROTONDO -

E CISTERNING

 [T71D0860779170001000713727
i

Dafi Trasmittente: [TO8628860364 ~ Pragressivo Invio: 520181
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{DATA DI REGISTR.
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vV I 8Tl

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

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

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. 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 WABILE

17 L

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABIL]TA' E BILANCIO
pﬁupewisione .

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

0T Tl

UFFICIO TECNICO
verifica perfefta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagament?,AG AMENTO 60GG. DFF}

Data scadenza pagamento

,. Dpﬁ SEN. 2002 FiRMA‘UEE‘ﬁEﬁDONS%

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESP ABI
77 67y 202 ﬁ-g"

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

NOTE: //\)

Conferimento del ......oovvvvviinieenenenan, Prot

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

DATA “TFIRMIA




Aziende per la Mobilita rell'Area di Taranto

S.oA.

AREA TECNICA - GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: -

AV, C19, SereiRo

SEZIONE 1
ANALISI PRELIMINARE e COMDMAESSA Nr. -
Protacolle ¢ data
. Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: ’ ente ! Originale docﬁﬁ::mo N. Prot. Copia
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina - — — -
2, D.D.T.emesso da AMAT di trasferimento bus a se-
de del riparatore . 7 - s P
T 7T TT|3U T“Richiesta di preventivo” {(punto “I” della proceduy- —
ra) - - - .
4, Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto “H1” 04 /
della procedura) ‘/ < /L{ gff{!/ g l v
5. “Ordine di esecuziane dei lavori” (punto V defla '
procedura) ‘/ < 05///l jog&ﬁ l \/
|}
é. D.D.Y.emesso dal riparatore di consegna bus - p ~ ~
]
7. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna RICAMBI \/ @) /{ ;/09 %;Z/Ql \V4
8. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto con le t !
modalitd descritte al punto VI della procedura - - -~ -
9. “Verbale diverifico dei requisiti controttual?’ (in ca-
so di montaggio o fornitura di MOTORE - P P -
REVISIONATO) -
10. Altri documenti:
ﬁrm@% Data Note:
Controllo eseguito da: /{O }} ‘?
SN

|

SEZIONE 2

VERIFICA FATTURAZIONE

-Nr. fat;u;a: ?/_’[

Data fattura: / A /34@&24

/
Impono=%%/ 8y 74

NOTE:

WY

Capo Unita Tecnica;

firma

Fbions

Data

17 GEN. 707

| Mod. 7/2018 - AT | “Grigila df confrofio documentazione” |

Data: 09/02/2018 |

pag. 1




0020661/2021 del 05/11/2021 13:47:35

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

" $pA
Azrgnda per la Mobditd nell'Ateo di Taranto

Spett.le

Lavora n. $72/2021 del 05/11/2021 SEMERARO UTENSILI

Via Valle d'itria s.n.
72014 Cisternino (BR}

Fax n. 080 4449776

OGGETTO: ORDINE PER LA FORNITURA DI UTENSILI DA LAYORO

CIG Z2533C4D2A

In riferimento al preventivo, datato 28/10/2021, dell'importo totale di € 115,71+IVA, inerente la
FORNITURA DI UTENSILI DA LAVORO, si emette ordine per un importo di € 115,71+IVA.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. daila data di emissione della fattura, sulla quale

dovra essere riportato sia il numero di CIG che di ordine.
Formato trasmissione fattura elettronica : FPR12 (Fattura tra privati)

Codice destinatario: SWKIP7T

Rif.: ing. Marianna Ettorr

Direzlane Tecnica: Ing.

Il Bjréttare Generale f.f.

Dqit. Pletro Carallo

éod"&/\

K Y M A Azienda per la Mobilita neli'Area di Taranto 5.p.A.

Societd per Azioni con Souo unice Soggetta & direzlone e coordinamento da pane del Comune di Tarante
MOBILITA Via Cesare Battisti, 657 - 74121 Taranto / 099 7356111 — Fax 099 7794247

www.amat.tasranto.it — amat amat.ta.it ~ PEC amatBpec.amat.ta.it
AMAT SPA C.F., P.IVA e N® iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 ~ Capitale Soctale € 2.340.463,00 Int. vers.

A W




002045172021 del 04/11/2021 12:12:21

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

~
YN

W SEMERARO wtonsiti o

ATTREZZATURE PER OFFICINE - AUTO
VEICOLI INDUSTRIALI - LAVAGGY - GOMMISTY

Via Valle d'itria s.n. - 72014 CISTERNINO (BR)
Tel/Fax 060.6671987 Cell. 348,0165097 - 348.01685084

e-mail: info@semsraroutensiiLit
P.lva / Cod, Fisc, 01880950744 www.semeraroutensil.it

CISTERNINO J - 28/10/2021

OGGETTO: PREVENTIVO

Come da Vs. gentile richiesta Vi comunichiamo quanto segue:

Spett.le

AMAT S.p.A.

Via Cesare Battisti, 657
74121 - Taranto

n. 2400721/

I B |

A LTS
" e !...'.L‘LA: :..\:[]l R ey Sy

Cogliamo l'occasione per porgere cordiali saluti.

Pagina 1

01]333,076 _ Chiave a 6 dentl per ghiera mozzi ] _
Imponiblie : 116,71
Totale iva : 26,46
TOTALE : 141,17




)

F\q;d: Ddt sospesi

0020451/2021 del 04/11/2021 12:12:21

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

2di2

— Allegati:

Cordiali saluti
Semeraro Utensili srl
Grazia

a ] ApA
Ananda par o Mok eol Ao th Jaoahy

ing. Moianna Elore
Copo Unitd Tecricn

via Cesara Bathsh, 657 - Taranto
Cal, AB49| 6730
wtamanyienaen@amat.ioat
wew.amal. taat

Amat preventivo chiave ghiera mozzo 281021.pdf

360 kB

04/11/2021,08.39




A

CRDENTE: Ditts, Dipendenza, Demicilio o Residenza, Panita VA

SEMIERARC Utensili s.R.L.
. Via Valle D'itria,2/A/4 - Tel.: 080/5671967
I 72014 CISTERNINO (BR)
P.IVA: 01880950744

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

D.PR. 472 del 14.08.1996 - D.PR. 696 dsl 21.12.1996

D87
NS R 4303 005

a mezo: chdente O cessionario [} vettore

CESSIONARIO: Ditta, Bipendenza, Domicilio o Residenza

LUOGO DI DESTINAZIONE (se diverso dallindirizzo del cessionario) E VARIAZIONI

3

Aflet Sa
1
av &

RO

CAUSALE DEL TRASFORTO VS, ORDINE N, DATA ' .

V‘ [ in conto
61\\‘@) 1A Lo bl 1) Clasaie
QUANTITA DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualita) WPCRTO ®

ROl |G\ 3B e p ¢ e T Giers 1oz N

ASPETTO ESTERIORE DE! BEN)

VETTORE: ditta, domicilio o residenza

TOTALE €

"
!Consegna 0 inizio trasporto & mezzo E{ced&nt& [ cessionario

DATA,

ANNOTAZION] - VARIAZIONI 4

NUMERO PROGRESSIVO @ Rp1A DEL CESSIONARIO

/ﬂ 08 Lot 0 a0 (c;%exab @uﬂo

O

1687CD33 (a)

(1) Solo in caso df utiizo in sostituzione delia certificazione Ascale - (2) Al sensi defl'art. 3, comma 2, 6&! DR, 441/97. /



ATTENZIONE:

| fogli di questo bollettario seno in carta chimica autoricalcante,
- Per non _pradure involontarie trascrizioni, si prega di .compilare. le d|chtarazmn| L’
sottostanti «a foglio singolor & non a ricalco.

- TR PO '

DICHIARAZIONI, L Y

I \ I ¢
IS Ja sen5| dell art. 39 della Legge 298/19?& dell'art, 1 de'D.M. !13 4.79 e della Legge 132/1987 Pt

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESG CCMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3. 500

1l sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio n.
dichiara che le seguenti cose sono (*):

Odi sua proprieta;

[Qda esso prodotte o vendute;

Qprese in comodato;

da esso elaborate, trasformate, riparate o simil;

Qtenute in deposito in relazione &l contratto di deposito o
ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

Qprese in locazione;

N . T . - Firma leggibite del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTO CCCASIONALE DI COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO.A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3.500

[I-sottoscritto, titolare i licenza all‘autotrasporto df cose in conto proprio n. - - . ——

dichiara che le seguenti cose sono (*):

[ di sua proprieta; O prese in comodato; O prese in locazione,

¢ costituiscono trasporto occasicnale per le seguenti esigenze

Fima leggibile del titolare
{0 del su0 legale rappresentante)

Ey] Dhnharare V'ipotesi o le ipotesi che ricomono. [}

- N B xdihiarazione B) va fatta anche nel caso_che if_trasporio, olire. che essere occasluna!e, comprende cose the rientranc fra quelle previste | Lt

nella hcenza &w qumdl aggiunta a quélia di cul Blia lettera A). L f

- Fa -

r\r.-~-", C e R,

—— L



szl: Ddt sospesi

0020451/2021 del 04/11/2021 12:12:21

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

1di2

Oggetto: Fwd: Ddt sospesi

Mittente: Marianna Ettorre <unitamanutenzioni@amat.ta.it>
Data: 03/11/2021, 12.14

A: amat <amat@amat.ta.it>

-------- Messaggio Inoltrato -----—---
Oggetto:R: Ddt sospesi
Data:Thu, 28 Oct 2021 15:13:13 +0200

Mittente:segreteria@semeraroutensili.it
A:'Marianna Ettorre' <unitamanutenzioni@amat.ta.it>

Buon pomeriggio,
rif. art. 142 mm.10: ce n'& una sultordine n.S68 ma Vassortimento & x il Sig. Scredo V.
rif. Ddt n.967: in allegato preventivo

rif. Ddt n.977: stiamo riparando la Vs. stazione aria condizionata: ci renderete quella in bolia alla
consegna della Vs. macchina riparata

A disposizione per chiarimenti.
Cordiali saluti
Semeraro Utensili srl

" Grazia

Da: Marianna Ettorre <upitamanutenzioni@amat.ta.it>
Inviato: giovedi 28 ottobre 2021 11:17

A: segreteria@semeraroutensili.it
Oggetto: Re: Ddt sospesi

Salve
mi risulta che

- la chiave art. 142 combinata a cricchetto mm.10 sia stata gia
compresa In un ordine di lavoro, vi prego di controllare.

- ddt 967 del 13/09/21 : quando avete inviato il preventivo?

- ddt 977 del 15/09/21 : quando avete inviato il preventivo? non era compreso
nell'ordine S33 e $52°?

fatemi sapere

1127/10/2021 16:10, segreteria@semeraroutensili.it ha scritto:

04/11/2021, 08.39




