ESERCIZIO 20 28

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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AZIENDA PER LA MOBILITA' 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 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 DI PAGAMENTO

GESTIONE | ESERCIZIO | N. ORDINATIVO DATA . COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO

2022 { 683 22/03/2022 1.450,64

IL CASSIERE EUROCLEAN S.R.L.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA RINTONE, 35/37

74100 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02378150730 C.F. 02378150730

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: millequattrocentocinquanta e 64 / 100

PAGAMENTO: Bonifico
IBAN: IT46Y0881715800004000005031

BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI S.G.

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 902/2021 del 17/12/2021

PAGAMENTO FATTURE N.

176/PA CIG Z7134333DD, 166/PA CIG ZF5318D43D, 185/PA CIG
ZD2346F26F, 184/PA CIG ZD2346F26F, 902/2021 CIG ZD2346F26F

IMPORTO LORDO | 1.450,64

TOTALE RITENUTE 0,00

IMPORTO ‘ 1.450,64

CASSA | CASSA

{
IMPORTO LORDO 1.450,64 |

RISULTANZE D -
DELLA GESTIONE DI CASSA i PREVISIONE i
A
PROG. ORDINATIVI EMESSI [

_ ESTREMI DELIBERA e E————————————

i

DISPONIBILITA' | ‘




FATTURAELETTRONICA 1d SDI1: 6285385870 Data SDI: 07/12/2021 19:40
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
EUROCLEAN S.R.L. AMAT. S.p.A
Via Rintone, 35/37 Via Cesare Battisti, 657
74121 - TARANTO - TA- IT 74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T02378150730 P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 02378150730 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7TT
Dati Fattura
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 166/PA 2021-12-06 EUR 327,94
Causale

L'iva esposta in fattura deve essere versata all'erario dal destinatario ai sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE DEI PAGAMENTI"

Dati ordine acquisto

Ord.1553 Data Ord. 2021-12-03 CIG ZF5318D43D

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura
Articolo Descrizione U.M. Qta Pr. Unitario  Pr. Totale IVA

S.9716  SAPONE CARTUCCIA FOAM ml.500 flc 96 2,80 268,80 2%

Dati Trasporto
Dati Anagrafici Vettore Indirizzo Resa

Tipo Resa:DDP

Indirizzo: Via Cesare Battisti, 657
Cap: 74100 TARANTO TAIT
Nazione: IT

Dettagli Trasporto Dati Colli

Causale Trasporto: Vendita

Numero Colli: 8

Descrizione: CARTONI
Data Inizio Trasporto: 2021-12-06
Tipo Resa: DDP

Dati Riepilogo



Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) Imp. 22% con scissione pagamenti 22% 268,80 59,14
Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2022-02-06 EUR 268,80 BCC S.MARZANO [T46Y0881715800004000005031

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: W2Y58

Versione Style 2.9.0
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FATTURAELETTRONICA
Mittente
EUROCLEAN S.R.L.
Via Rintone, 35/37

- 74121 - TARANTO - TA- T
P.IVA: IT02378150730

Cod. Fiscale: 02378150730
. Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura

Natura Décumentg Numér#
Fattura i 166/PA .
Causale

Id SDI:6285385870 Data SDI: 07/12/2021 19:40
Fon'nato‘Trasmssione: FPR12
Destinatario :
AMAT. S.p.A
| Via Cesare Battisti, 657
| 74100 - TARANTO - TA- IT
! P.IVA: [T00146330733
! Cod. Fiscale: 00146330733

. Codice Ufficio: SWKJP7T
| Data ' Importo Totale
| 2021-12-06 EUR 327,94

L'iva esposta in fattura deve essere \ersata all'erario dal destinatario ai sesl dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE DEI PAGAMENT!"

| Dati ordine acquisto

Ord.1553 Data Ord. 2021-12-03 CIG ZF5318D43D

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione u.M. Q.ta Pr. Unitario Pr. Totale IVA

S.9716  SAPONE CARTUCCIA FOAM ml.500 fic \\96 2,80 268,80 2%

Dati Trasporto

Dati Anagrafici Vettore

| Causale Trasporto: Vendita
i Numero Colli: 8
! Descrizione: CARTONI

IndirizzoResa 2 K
! Tipo Resa:DDP
Indirizzo: Via Cesare Battisti, 657
| Cap: 74100 TARANTO TAIT
Nazone: IT
e coel e B ] | R e o
. Data Inizio Trasporto: 2021-12-06
- Tipo Resa: DDP

- p Ty e et

——DBati Riepilogo




\%

ST I o

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 N - ]
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del ;
IL RESP. UNITA' PERSONALE ’
per supervisione
Determ. AD. n° del
| DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento )
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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 il FIRMATDEL RESEONSARILE
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 i
Conferimenteldell s e s L0 §
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA T TN s N Tr



| Natura/Esigibilita IVA

Dati pagamento

. Pagamento completo

| S (scissione dei pagamenti) Imp. 22% con scissione pagamenti

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza I Importo Istituto

Al IVA Imponibile

22 % o \‘268,80

Imé;sta

59,14

Bonifico 2022-02-06 . EUR 268,80 * BCC S.MARZANO [T46Y0881715800004000005031

Dati Trasmittente: IT01641790702 -

Versione Style 2.9.0

Progressivo Invio: W2Y58
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del -
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del i
) IL RESP. UNITA' PERSONALE
supervisione
Determ. A.D. n"j\ del .,2 8(0(;\( 2&)2_,\ pevaLp i
o ' DATA FIRMA
Delib. CA. n° del i
Data scadenza pagamento

O O 2
DATA O AL RISCONTRO
15 DIC. 201
Uiy, [1/_|

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

NITA' CONTRATTI

r supervisione o Contr. Rep. n. del
DATA A
24 pyc, 207 é § Delib. C.A. n. del
f / - .
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 o iy |TTMLPELREREDNGARI E IL RESP. UNITA' TECNICA
t U ‘J!V e per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO R FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA o FIR ME ! \

\

v

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 .................c..ccevviii... LGS
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA . S e
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EUROCLEAN S.R.L.

| Azienda Mobilita Area Taranto SpA

| VIA RINTONE, 35/37

Via Cesare Battisti, 657 ‘
| TARANTO 74100 TA

Taranto 74121 TA

PI 00146330733 C.F. 00146330733 P 02378150730 G R ET ;
Tel: Fax: 099-4773017 3
‘Ordini a Fornitore e
: |
‘. Vostro Riferimento \Contratto Gara. 011/2021 - Det. | Data Doc. | Numero Documento i e
‘Provv. Aut. %ﬁ%ﬁgﬁé 985 el 28/04/2021 g3/12/2021 | MA001553 ol
= et e ey e G 1 T e MRS L 2 o B B0 SRR AR e PSRN (AP 4
| Causale AS@ Acquisti scorte Termini di consegna |
CIG ZF5318D43D Pagamento
Commento: 1
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del: !
e[| owemem  [en| = [veew cf smee tmponisie €
Interno @~ Fornitore | | |
0004326 | | ‘'Sapone liquido schiuma ml. 500 Pz 96,00 2,8000 \ 268,80/

il | | | | | |

2k S A R A SS 5

1 materiali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito in via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato. L'A.M.A.T. non riconosce ai propri fornitori interessi per ritardi pagam. Eventuali richieste in tal senso potranno essere soddisfatte solo |
previa messa in mora da parte del creditore e con I'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicabili né i termini di decorrenza, né la misura

degli interessi stabiliti dal D.lgs. 231/2002. ‘
Le condizioni della fornitura sono quelle indicate nel presente documento e ogni altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dai fornitori (copie |
commissioni ecc.) non & operante nei confronti dell'A.M.A.T. |

‘ FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati) ‘

Codice destinatario: SWKIP7T" 4
IVA | Descrizione Aliquota | Imponibile Imposta Totale |
| | o it S i
SP22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € 268,80} € 59,14 € 327,94
L.23-12-14 \ | 1
| | |
i | j
| |
| |
1 1
‘ Totali € 268,80 € 59,14 | € 327,94
I
/ Z—/ ,’ /
O ¢/ L -~
pilatore Resp. unita A.C. Direttore Tecnico More Generale PRESIDENTE

(

Emettere fattura iff regime di scissione dei pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. 1l Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il seguente: SWKIP7T



=y

EUROCLEAN S.R.L. g

EUROCLEAN S.R.L.

Via Rintone, 35/37 - 74121 TARANTO (TA)

Tel. 0994773017 / 3804621684 Fax 0994773017
e-mail: eurocleanta@libero.it Pec: eurocleanta@pec.it
C.F./P.lva 02378150730 Reg. imprese TA-141497
Capitale Sociale € 15.480 i.v.

Destinatario

AMAT.SpA

Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO (TA)
Italy

C.F./P.lva 00146330733

Destinazione Merce

AMAT. SpA.

Codice UNIVOCO M5UXCR1

Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO (TA)

Italy
Fattura accompagnatoria n. | 166/PA | del ( 06/12/2021
Codice Descrizione U.M. | Quantita Prezzo Sconto Importo lv;—
S.9716 SAPONE CARTUCCIA FOAM ml.500 Y flc 96 € 2,8000 € 268,80 | 22sp
(Causale: L'iva esposta in fattura deve
essere versata all'erario dal destinatario ai i
sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE ‘
DEI PAGAMENTI")
(Rif. Ordine d'acquisto n. 1553 del
03/12/2021 CIG ZF5318D43D)
Copia della fattura elettronica disponibile
nella Sua area riservata dell'’Agenzia delle
Entrate AMAT S.p.a. - MAGAZZING RICAMBI
Conformith della fornitura, accettaziohe e presa in tarice .
delimateriale, (0.d.s. n® 26 de| 21/04/2006)
: ) Data Firma '
Confonmtélmfmwonc
materiple ,
PR L vd
m:ma in darico _ Da /Fir.-na %
teriale cgnfi Z Z
riale cqnforme 0 2 ’ / < % ,“f\
Iva Imponibile Imposta
22sp: Imp. 22% con scissione pagamenti € 268,80 €59,14
Pagamento: Bonifico 60 gg D.F.- IN CASO DI RITARDATO PAGAMENTO SARANNO : ibil € 268.80
ADDEBITATI INTERESSI DI MORA DI CUI AL D.L. n.231 del 09/10/2002 %: :Vmapon'b' e i
BCC S.MARZANO - IBAN IT 46 Y 08817 15800 ' ‘
004000005031 0 8 Tot. documento € 327,94
Iva a carico del cess./committ. €-59,14
Scadenze: 06/02/2022 € 268,80
Incaricato del trasporto Causale del trasporto
Destinatario Vendita
[ g
Nr. colli Peso Aspetto esteriore dei beni Porto Data e ora inizio trasporto [1 a destingitario
8 CARTONI Franco 06/12/2021 07:42 »\)y AMAA~_
S S \ 3
Pat 4 Ai sensi del D.Lgs. 196/2003 Vi informiamo che i Vs. dati saranno utilizzati esclusivamente per | fini connessi ai rapporti commerciali tra di noi in essere
ag.

Contributo CONAI assolto ove dovuto - Vi preghiamo di controllare i Vs dati anagrafici la P IVA e il Cod. Fiscale. Non ci riteniamo responsabili di eventuali errori.



FATTURAELETTRONICA

Mittente

EUROCLEAN S.R.L.

Via Rintone, 35/37

74121 - TARANTO - TA-IT

P.IVA: [T02378150730

Cod. Fiscale: 02378150730

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Id SD1: 6357069463 Data SDI: 18/12/2021 02:36
Formato Trasmissione: FPR12

Destinatario

AMAT. S.p.A

Via Cesare Battisti, 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 176/PA 2021-12-16 EUR 997,50
Causale

L'iva esposta in fattura deve essere versata all'erario dal destinatario ai sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE DEI PAGAMENTI"

Dati ordine acquisto

Ord.599 Data Ord. 2021-12-03  CIG Z7134333DD

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura
Articolo Descrizione

FFP2NR MASCHERINE FFP2 S/VALVOLA SW8550 - CAT.IIl (5)

Dati Trasporto
Dati Anagrafici Vettore

Dettagli Trasporto

Causale Trasporto: Vendita
Numero Colli: 3
Descrizione: CARTONI

Dati Riepilogo

U.M. Qta Pr. Unitario Pr. Totale
PZ 5.000 0,19 950,00
Indirizzo Resa

Tipo Resa:DDP

Indirizzo: Via Cesare Battisti, 657
Cap: 74100 TARANTO TAIT
Nazone: IT

Dati Colli

Data Inizio Trasporto: 2021-12-17
Tipo Resa: DDP

IVA

5%



Natura/Esigibilita IVA Al IVA Impoenibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) Imp. 5% con scissione pagamenti 5% 950,00 47,50
Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2022-02-16 EUR 950,00 BCC S.MARZANO IT46Y0881715800004000005031

Dati Trasmittente: ITO1641790702 - Progressivo Invio: W2Y62

Versione Style 2.9.0
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FATTURAELETTRONICA 1d SDI:6357069463 Data SDI: 18/12/2021 02:36
. : Forr"_nato Trasmi‘srslione: F?_Rlz
Mittente Destinatario
EUROCLEAN S.R.L. AMAT. S.p.A
' Via Rintone, 35/37 - Via Cesare Battisti, 657
74121 - TARANTO - TA - IT | 74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: M0D2378150730 P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 02378150730 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT
Dati Fattura
Natura Documento ' Numero Data Importo Totale
Fattura 176/PA | 2021-12416 . EUR 997,50
Causale

Liva esposta in fattura deve essere versata all'erario dal destinatario ai sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE DEI PAGAMENT!"

Dati ordine acquisto

Ord.599 Data Ord. 2021-12-03 CIG Z7134333DD

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione U.M. Qta Pr. Unitario = Pr. Totale

FFP2NR = MASCHERINE FFP2 S/VALVOLA SW9550 - CAT.IIl (5) RPZ \\ 5.000 0,19 Vv 950,00

Dati Trasporto

Dati Anagrafici Vettore ‘ Indirizzo Resa

. Tipo Resa:DDP

Indirizzo: Via Cesare Battisti, 657
. Cap: 74100 TARANTO TAIT
| Nazione: IT

Dettagli Trasporto Dati Colli

IVA

5%

Causale Trasporto: Vendita
' Numero Colli: 3
Descrizione: CARTONI
Data Inizio Trasporto: 2021-12-17
. Tipo Resa: DDP




Vo1

ST I

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° el T

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

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 RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO LA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

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

verifica conferimento incarico

Conferimento del

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

DATA FIRMA




SR SPRION WE B

Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta

| S (scissione dei pagamenti) Imp. 5% con scissione pagamenti 5% 950,00 47,50

Dati pagamento

i Condiiioni Pagarﬁéﬁto i ‘Modalité ! Data Scadenza 1oy Importo Istituto -4 IBAN
Pagamenfo com;.;'lett; | L e V 5.
&l o ! Béniﬁ;:A' / 2022—65—16 ] EUR950,00 | BCC S.MARZANOV : o IT46Y7088%7158000040000050’ 0000400000 ”31

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: W2Y62

Versione Style 2.9.0
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del

’ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Conv. n° del :

[ IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

Determ. A.D. n° del

Delib. CA. n° A%‘% del 9 (\Ll(g

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

A (02| 902

DATA CAPDEATO AL RISCONTRO
27 DIC. 2001 g

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP
Contr. Rep. n. del
DATA
19 GEN. 2022 Delib. CA. 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
; ULY 4
e

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

1%-04- 1027 @W

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel .............ccovvveeevninnnn. IO oo oo o e

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

DATA FIRMA




Azienda Mobilita Area Taranto SpA EUROCLEAN S.R.L.

VIA RINTONE, 35/37

Via Cesare Battisti, 657
TARANTO 74100 TA

Taranto 74121 TA

P.I 00146330733 C.F. 00146330733 Y AT Sl s BASTRINNTI0
Tel: Fax: 099-4773017
Ordini a Fornitore )
E-mail:
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag
Prev. 5 ib.
rev. del 29/11/2021 Proc. 2/A Delib. 139 del 21/12/18 03/12/2021 OACE000599 1
Causale AS@ Acquisti scorte Termini di consegna
CIG Z7134333DD Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:

Indirizzo Spedizione:

Trasporto a cura del:

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

Interno Fomitor;e i
00008753 Mascherina FFP2 (coronavirus) PZ 5.000,00 0,1900 950,00

Consegna: Ufficio Acquisti 1~p. Pal. Amm.va

"I materiali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito in via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato. L'A.M.A.T. non riconosce ai propri fornitori interessi per ritardi pagam. Eventuali richieste in tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa in mora da parte del creditore e con I'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicabili né | termini di decorrenza, né la misura

degli interessi stabiliti dal D.Igs. 231/2002.
Le condizioni della fornitura sono quelle indicate nel presente documento e ogni altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dai fornitori (copie

commissioni ecc.) non & operante nei confronti dell'A.M.A.T.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati)
Codice destinatario: SWKIP7T"

IVA Descrizione Aliquota Imponibile Imposta Totale
SP22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € 950,00 € 209,00 € 1.159,00
L.23-12-14
Totali € 950,00 € 209,00 € 1.159,00

Firme /)
)/
7
o \ /)
N A\. ! e p b
1! compilatore unjta’ A.C. Direttore Tecnico Direttore Generale PRESIDENTE

Emettere fattura in regime di scissione dei pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il seguente: SWKIP7T




EUROCLEAN S.R.L.

Via Rintone, 35/37 - 74121 TARANTO (TA)
Tel. 0994773017 / 3804621684 Fax 0994773017

e-mail: eurocleanta@libero.it Pec: eurocleanta@pec.it

C.F./P.lva 02378150730 Reg. imprese TA-141497
Capitale Sociale € 15.480 i.v.

Destinatario

AMA.T. S.pA.

Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO (TA)
Italy

C.F./P.lva 00146330733

Destmazuone Merce

AMAT. SpA
Via Cesare Battisti, 657

Codice UNIVOCO M5UXCR1 74100 TARANTO (TA) 3
Italy i
Fattura accompagnatoria n. | 176/PA | del ‘Ll3_112/_2021
Codice Descrizione.ii U.M. | Quantita Prezzo Sconto Importo iva
FFP2NR MASCHERINE FFP2 S/VALVOLA SW9550 - . PZ| 5000 €0,1900 | €950,00| 5sp|
CAT.IlI (5) ; i
| [ |
|
(Causale: L'iva esposta in fattura deve 1
essere versata all'erario dal destinatario ai
sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE
DEI PAGAMENTI") |
(Rif. Ordine d'acquisto n. 599 del 03/12/2021 ‘
CIG Z7134333DD) ;
AMAT S.PA, UTFm ACQuIST] [ \
Copia della fattura elettronica disponibile i 1 ! ]
nella Sua area riservata dell'’Agenzia delle SO feiia tornitur, [
Entrate 5;,_ _____ o m— n'uaunm e
Cptuimmargoes| e Dats A
Lt /ﬂ\’—') |
Pm-m‘::ao ‘B i
n Nme
roseme | 1791 0] [P |
i |
: B D I )
Iva Imponibile Imposta ‘
5sp: Imp. 5% con scissione pagamenti € 950,00 € 47,50 1
|
|
Pagamento: Bonifico 60 gg D.F.- IN CASO DI RITARDATO PAGAMENTO SARANNO ; p € 950.00 {
ADDEBITATI INTERESS! DI MORA DI CUI AL D.L. n.231 del 09/10/2002 %} 'I’LPO"'b"e Ay
- 01
BCC S.MARZANO - IBAN IT 46 Y 08817 15800 {
004000005031 Tot. documento € 997,50 |
Iva a carico del cess./committ. /) €-47,50 }
Scadenze: 16/02/2022 € 950,00 i
Incaricato del trasporto Causale del trasporto ‘
Destinatario | Vendita
Nr. colli Peso Aspetto esteriore dei beni Porto Data e ora inizio trasporto Firma ;’ﬁ i0 ’
3 CARTONI Franco 17/12/2021 12:28 :/" i
Ai sensi del D.Lgs. 196/2003 Vi informiamo che i Vs. dati saranno utilizzati esclusivamente per i fini connessi ai rapporti commerciali tra di noi in essere
Pag- 1 Contributo CONAI assolto ove dovuto - Vi preghiamo di controllare i Vs. dati anagrafici, la P. IVA e il Cod. Fiscale Non ci riteniamo responsabili di eventuali errori



4

FATTURAELETTRONICA

Mittente

EUROCLEAN S.R.L.

Via Rintone, 35/37

74121 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T02378150730

Cod. Fiscale: 02378150730

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Id SDI: 6394728657 Data SDI: 23/12/2021 23:02
Formato Trasmissione: FPR12
Destinatario

AMAT. S.p.A

Via Cesare Battisti, 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 902/2021 20211217 EUR 172,92
Causale

L'iva esposta in fattura deve essere versata all'erario dal destinatario ai sesi

Dati ordine acquisto

Ord.624 Data Ord. 2021-12-15 CIG ZD2346F26F

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione
29194 FIORILLO LAVAPIATTI LIMONE It.4
ML130SV  MANICO LEGNO SAMBA VERN.cm.130
SGLI SGRASSATORE FIORILLO MARSIGLIA/LIMONE ml.750 (12)
0011 SPUGNA POKER TITTEX

SN75 SACCO RIFIUTI NERO 70x85 kg.20
SN120 SACCO RIFIUTI NERO 90x120 kg.20
300080  CANDEGGINA MATE' It.2 (8)

3608 AMMONIACA PROFUMATA It. 2

700 MANGIACALCARE ml.500 (24)

522127 SECCHIO CON BECCO It.12 AZZURRO

Dati Trasporto
Dati Anagrafici Vettore

dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE DEI PAGAMENTI"

U.M. Qta Pr. Unitario = Pr. Totale IVA
™ 4 2,16 8,64 22%
PZ 6 0,80 4,80 2%
flc 1 0,975 0,98 22%

conf. 15 0,18 2,70 22 %
CT 2 26,50 53,00 2%
CcT 2 26,00 52,00 22 %
flc 3 0,72 2,16 22 %
flc 3 0,864 2,59 22%
fic 6 0,945 5,67 22%
PZ 4 2,30 9,20 22 %

Indirizzo Resa



Tipo Resa:DDP

Indirizzo: ARSENALE M.M.
Cap: 74121 TARANTO TAIT
Nazione: IT

Dettagli Trasporto Dati Colli

Causale Trasporto: Vendita

Numero Colli: 8

Descrizione: CARTONI+SFUSI
Data Inizio Trasporto: 2021-12-20
Tipo Resa: DDP

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Al. IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) Imp. 22% con scissione pagamenti 22 % 141,74 31,18

Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo

Bonifico 2022-02-17 EUR 141,74  BCC S.MARZANO [T46Y0881715800004000005031

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: W2YBG

Versione Style 2.9.0




FATTURAELETTRONICA 1d SDI:6394728657 Data SDI: 23/12/2021 23:02
2 Tt p i _ Formato Trasmissione: FPR12

' Mittente : - Destinatario

EUROCLEAN S.R.L. :A.MA.T SpA.

Via Rintone, 35/37 | Via Cesare Battisti, 657

74121 - TARANTO - TA - IT | 74100 - TARANTO - TA-IT

P.IVA: [T02378150730 | P.IVA: [T00146330733

Cod. Fiscale: 02378150730 | Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) | Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati Fattura

Natura Documento Numero ' Data Importo Totale

Fattura 902/2021 v 20211217 . EUR 172,92

Causale

3 L'iva esposta in fattura deve essere \ersata all'erario dal destinatario ai sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE DE| PAGAMENT!"

Dati ordine acquisto

Ord.624 Data Ord. 2021-12-15 CIG ZD2346F26F
Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione u.m, Qta Pr. Unitario = Pr. Totale VA

29184 FIORLLO LAVAPIATTI LIVONE t4 o N Jg 2,16 5,64 22%

MLI30SV  MANICO LEGNOSAMBAVERNcm130 N 6 080 480 2%

sGll SGRASSATORE HORILLO MARSIGLILIMONE ml.750 (12) e | Ny 0,975 / 0,95 2%
0011 SPUGNAPOKER'I‘ITI‘EX Dot Vs Ao,aa 20 2%

sNTs SACOOR!FIUTINEROTOXBSKQZO | = e N2 26,50 5300 2%

' sNi20 “SACOORIFIUHNER090x120kg2O N o 42 <2.("s,oo e 5200 | 22 %
300080 ’CANDEGGINAMATE'ItZ(B) o RE s Ja 0,72 T 216 | 2%
3608 AVMONACAPROFUMATALLZ 6 Na “ 0864 [ 259 | 2%
00 MANGIACALCARE;1500(24) e e | Jsmog45 567 2%
sz seccHuocoN'éEco“on wazRRO | ez Va4 | 21 ex | 2%
,,,Dati Trasporto A S ARSI R R T HE e e R N e Sl SRl XL

ibati AnagraficiVettore ~ IndiizzoResa
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S T 1

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 P i

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 presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione 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:

Conlenmentodel e | (o) ST

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

DATA FIRMA




. Tipo Resa:DDP

| Indirizzo: ARSENALE M.M.

| Cap: 74121 TARANTO TAIT
| Nazione: IT

DéthIinas;)ono ' T T e Gl
‘ Causale Trasporto: Vendita
Numero Colli: 8
| Descrizione: CARTONM+SFUSI
Data Inizio Trasporto: 2021-12-20
Tipo Resa: DDP
Dati Riepilogo
. Natura/Esigibilita IVA . ALIVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) Imp. 22% con scissione pagamenti 22% | 3141,74 | 31,18
Dati pagamento
Condizioni Pagamento ; Modalita ' Data Scadenza Importo Istituto - IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2022-02-17 EUR 141,74 = BCC S.MARZANO [T46Y0881715800004000005031

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: W2YBG

Versione Style 2.9.0

N
L s o S TN T T A T

~ATA M POCIRTR




Vv

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 i

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del ;'

IL RESP. UNITA' PERSONALE ’
per supervisione

Determ. AD. n° del )

DATA FIRMA
Delib. CA. n° A%G\ gl o\ /(o] \R

1 1

Data scadenza pagamento

7
DATA UFFICIO MAGAZZINO
m—m verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
Contr. Rep. n. del
DATA
0 4 FEB. 2022 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 41t (EIRMA DEL'R SiE IL RESP. UNITA' TECNICA
~ ; per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO sl FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA

150 (gt

i\

e

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

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

DATA FIRMA

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 i o
Conferimentodel ........coooovviviniiinin., Prob o s v




V', !
Azienda Mobilita Area Taranto SpA i EUROCLEAN S.R.L.
|
|
| VIA RINTONE, 35/37
TARANTO 74100 TA

Via Cesare Battisti, 657
Taranto 74121 TA ‘
|

P.I 00146330733 C.F. 00146330733 P.I1 02378150730 C.F. 02378150730
' Tel: Fax: 099-4773017
Ordini a Fornitore ; P
; E-mail:
Vostro Riferimento Contratto Proc. 2/A Delib. 139 del E Data Doc. Numero Documento Pag.
i oot e prowy. aut. /7718 1 15/12/2021 | OACE000624 1]
\ l
Causale AS@ &;quisti scorte Termini di consegna
CIG ZD2346F26F Pagamento Bonifico su ns. c/c
Commento: i
Indirizzo Spedizione: ‘
Trasporto a cura del: |
Articolo Cat. Descrizione UM, Qta Valore € | Sconto | Imponibile €
Interno | Fornitors |
0003344 Detersivo per piatti (It.4) Pz 4,00 2,1600 8,64
0677040 Manico in legno per scopa NR 6,00 0,8000 4,805‘
00003293 Sgrassatore in confezione spray (ml 750) Pz 1 1,00 0,9750 0,981"
00005519 Spugna c/abrasivo verde dim. 14x9 c¢cm ca. PZ 15,00 0,1800 2,70 |
00003609 Buste spazzatura (50x60) - ct 20Kg PZ 2,00 26,5000 53,00;',
00002441 Buste nere spazzatura It. 120 - ct 20Kg KG | 2,00 26,0000 52,00;
00008046 Candeggina (It 2) Pz 3,00 0,7200 2,16
00003294 Ammoniaca (It 2) PZ 3,00 0,8640 2,595
00003610 Disincrotante per cucine (ml 500) Pz 6,00 0,9450 5,675
00003611 Secchio (It. 12) Pz 4,00 2,3000 9,203
Concordare consegna al n°® 348 40 61 348 i

"I materiali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito in via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato

degli interessi stabiliti dal D.Igs. 231/2002.
commissioni ecc.) non & operante nei confronti dell'A.M.A.T.
FATTURAZIONE ELETTRONICA:

“ormato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati)
-odice destinatario: SWKJP7T"

nel termine sopra riportato. L'A.M.A.T. non riconosce ai propri fornitori interessi per ritardi pagam. Eventuali richieste in tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa in mora da parte del creditore e con I'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicabili né i termini di decorrenza, né la misura

Le condizioni della fornitura sono quelle indicate nel presente documento e ogni altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dai fornitori (copie

VA Descrizione Aliquota Imponibile Imposta Totale ;
P22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € 141,74 € 31,18) € 172,92 |
L.23-12-14 ?

Totali |€ 141,74 | € 31,18 |€ 172,92

|

I compilato RSP, unita A.C. *Direttore Tecnico Di Generale PRESIDENTE

Emettere fattura in regime di scissione dei pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il seguente: SWKIP7T
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EUROCLEAN S.R.L.

Via Rintone, 35/37 - 74121 TARANTO (TA)

Tel. 0994773017 / 3804621684 Fax 0994773017
e-mail: eurocleanta@libero.it Pec: eurocleanta@pec.it
C.F./P.lva 02378150730 Reg. imprese TA-141497
Capitale Sociale € 15.480 i.v.

Codice UNIVOCO M5UXCR1

A :
EAN S.R.L.

Destinatario

AMAT. SpA.

Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO (TA)
Italy

C.F./P.lva 00146330733

Destinazione Merce

STAZIONE TORPEDINIERE
ARSENALE M.M.
74121 TARANTO (TA)

ITALY
I
Fattura accompagnatoria n. | 902/2021 | del | 17/12/2021
iCodiceﬁﬁ " Descrizione U.m. '_(_'.)uantita Prezzo Sconto Importo Iva
|
i - SRRt U EICI0 ACQUISTY
| S -
| Oomur:;v;r aeiia %momlnm
1 Conformita
| materiale Data Firma
i mmﬁ.mhhum“"m Data ‘
| 22 ulL, 20711 %
1
|
| !
| |
| |
| \
| :
i
? \
|
\
| |
Iva Imponibile Imposta
22sp: Imp. 22% con scissione pagamenti €141.74 €31,18
[
Pagamento: Bonifico 60 gg D.F.- IN CASO DI RITARDATO PAGAMENTO SARANNO . - 1
ADDEBITATI INTERESSI DI MORA DI CUI AL D.L. n.231 del 09/10/2002 ig}- :'J‘aPO”'b"e €€ g} ';'g
' B MARZANO - IBAN IT 46 Y 08817 15800 ; '
: 0634%080005031 Tot. documento €172,92
| Iva a carico del cess./committ. €-31,18
| Scadenze: 17/02/2022 € 141,74
| TOTALE FATTURA €,,M,1,74
R = ]
| Incaricato del trasporto Causale del trasporto Firm: to d?é /
I Destinatario Vendita ' % Lz ’;) s
| Nr colli Peso Aspetto esteriore dei beni Porto Data e ora inizio trasporto Firma destinatario ///
| 4 . »
o8 | CARTONISFUSI Franco - |201272021 09:31 /:( arie A N0 3P
D.N. CARARIA VITIOR B
Ai sensi del D.Lgs. 196/2003 Vi informiamo che i Vs. dati saranno utilizzati esclusivamente per i fini connessi ai rapporti commerciali tra di noi in essere.
Pﬂg- 2 Contributo CONAI assolto ove dovuto - Vi preghiamo di controllare i Vs. dati anagrafici, la P. IVA e il Cod. Fiscale. Non ci riteniamo responsabili di eventuali errori
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EUROCLE

SR R e

EUROCLEAN S.R.L.

Via Rintone, 35/37 - 74121 TARANTO (TA)
Tel. 0994773017 / 3804621684 Fax 0994773017

e-mail: eurocleanta@libero.it Pec: eurocleanta@pec.it

C.F./P.lva 02378150730 Reg. imprese TA-141497
Capitale Sociale € 15.480 i.v.
Codice UNIVOCO M5UXCR1

AN S.R.L

Destinatario

AMAT.

Italy

SpA

Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO (TA)

C.F./P.lva 00146330733

Destinazione Merce

ITALY

STAZIONE TORPEDINIEREﬁ
ARSENALE M.M.
74121 TARANTO (TA)

Fattura accompagnatoria n. [90

DEI PAGAMENTI")

CIG ZD2346F26F)

Entrate

(Causale: L'iva esposta in fattura deve
essere versata all'erario dal destinatario ai
sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE

(Rif. Ordine d'acquisto n. 624 del 15/12/2021

Copia della fattura elettronica disponibile
nella Sua area riservata dell’Agenzia delle

Codice ‘ Descrizione | U.M. | Quantita Prezzo B Sconto
29194 FIORILLO LAVAPIATTI LIMONE It.4 TN 4 €2,1600
ML130SV MANICO LEGNO SAMBA VERN.cm.130 Pz 6 €0,8000
SGLI SGRASSATORE FIORILLO flc 1 €0,9750
MARSIGLIA/LIMONE ml.750 (12)
0011 SPUGNA POKER TITTEX conf. 15 €0,1800
SN75 SACCO RIFIUTI NERO 70x85 kg.20 CT 2| €26,5000
SN120 SACCO RIFIUTI NERO 90x120 kg.20 CT 2| €26,0000
300080 CANDEGGINA MATE' It.2 (8) flc 3 €0,7200
3608 AMMONIACA PROFUMATA It. 2 fic 3 € 0,8640
700 MANGIACALCARE ml.500 (24) flc 6 €0,9450|
522127 SECCHIO CON BECCO It.12 AZZURRO PZ 4 € 2,3000

Pag. 1

€480
€098

€270
€ 53,00
€ 52,00
€216
€259
€567
€920

Importo

€864

212021 | del | 171212021

Ive; ‘
22sp
22sp|
225p3
|

22sp}
22sp
22sp
22sp|
22sp]
22sp|
225pE

|
1

Segue >>>
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FATTURAELETTRONICA Id SDI:6435597100 Data SDI: 30/12/2021 19:14
‘ Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario o S
EUROCLEAN S.R.L. AMAT. S.p.A

Via Rintone, 35/37

74121 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [T02378150730

Cod. Fiscale: 02378150730

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Via Cesare Battisti, 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [T00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJP7TT

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data ‘ Importo Totale
Fattura 185/PA 2021-12-29 EUR 10,74
Causale

L'iva esposta in fattura deve essere versata all'eraric dal destinatario ai sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE DEI PAGAMENTT"

Dati ordine acquisto

Ord.625 Data Ord. 2021-12-15  CIG ZD2346F26F

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione

U.M. Qta Pr. Unitario ; Pr, Totale IVA

8950 SCCPINO WC C/CUSTODIA

Pz 8 1,10 8,80 22%

Dati Trasporte

Dati Anagrafici Vettore

Indirizzo Resa

Tipo Resa:DDP

Indirizzb: Via Cesare Battisti, 657
Cap: 74100 TARANTO TA T
Nazione: IT

Dettagli Trasporto

Dati Colli

Causale Trasporto: Vendita
Numero Colli: 1
Descrizione: cartcne

Data Inizio Trasporto: 2021-12-30
Tipo Resa: DDP

| Dati Riepilogo




| Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) Imp. 22% con scissione pagamenti 22% 8,80 1,94
Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita = Data Scadenza Importo  Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2022-02-28 EUR 8,80 BCC S.MARZANO IT46Y0881715800004000005031

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: W2YBX

Versione Style 2.9.0
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FATTURAELETTRONICA
! Mittente

EUROCLEAN S.R.L.

Via Rintone, 35/37

74121 - TARANTO - TA-IT

P.IVA: T02378150730

Cod. Fiscale: 02378150730

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura
Natura Documento Numero
Fattura ' 185/PA

Causale

Id SDI:6435597100 Data SDI: 30/12/2021 19:14
e N S _Formato Trasmissione: FPR12
Destinatario

; AMAT. Sp.A
! Via Cesare Battisti, 657

| 74100 - TARANTO - TA - IT
| P.IVA: [T00146330733
| Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJP7TT
| Data Importo Totale
| 2021-12-29 | EUR10,74

L'iva esposta in fattura deve essere versata all'erario dal destinatario ai sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE DEI PAGAMENTI"

Dati ordine acquisto

Ord.625 Data Ord. 2021-12-15  CIG ZD2346F26F

. Dati DDT

Dettaglio linee Fattura
Articolo Descrizione

8950 SCOPINO WC C/CUSTODIA

Dati Trasporto
Dati Anagraﬁci Vettore

Dettagli Trasporto

. Causale Trasporto: Vendita
| Numero Colli: 1
| Descrizione: cartone

U.M. Qta Pr. Unitario = Pr. Totale IVA

PZ J 8 1,10 8,80 22 %

' ;Indifizz'o Resa
| Tipo Resa:DDP
| Indirizzo: Via Cesare Battisti, 657
Cap: 74100 TARANTO TA IT
| Nazione: IT

DMt Colfl .-

| Data Inizio Trasporto: 2021-12-30
| Tipo Resa: DDP

_ Dati Riepilogo




v ST LR
‘
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n° del -
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° _del
IL RESP. UNITA' PERSONALE ’
eRAsi
Determ. A.D. n° del R SHEEINISIOnS
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento o
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 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
2l gl IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico B B

Conferimentodel ..........o.cooeviiiiiiiinnnn. Prot...oooveiiie L O,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA S i = .t




' Natura/Esigibilita IVA

Ls(

Dati pagamento

| Condizioni Pagamento Modalita = Data Scadenza Importo | Istituto IBAN

| Pagamento completo
Bonifico

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: W2YBX

Versione Style 2.9.0

scissione dei pagamenti) Imp. 22% con scissione pagamenti

2020028

ALIVA | Imponibile | Imposta
\!e,so 1,04

| 220 |

EUR 8,80 BCC S.MARZANO | [T46Y0881715800004000005031

i
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° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del :
IL RESP. UNITA' PERSONALE ’
per supervisione
Determ. AD. n° del PN
[DATA FIRMA
- )
petb.cAn* AZA de N[ (2L (&

Data scadenza pagamento

8 [ o2/ 992
DATA L'AD O AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
7 6 GEN. 2027 \< / verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RE NITA' CONTRATTI
supervisione Contr. Rep. n. del
DATA Fl
, b ored. 011
\ Delib. C.A. n. del
/7 |
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA tFIRMA DEL. RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
5 LG ‘ ) per supervisione
~ ILRESP.UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO 2aLe SRR SR e R s L
per supervisione
DATA FIRMA /( ]

e

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

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

Conferimento del ..

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

DATA

FIRMA




:;

Via Cesare Battisti, 657
Taranto 74121 TA

-
Azienda Mobilita Area Taranto SpA

EUROCLEAN S.R.L.

VIA RINTONE, 35/37
TARANTO 74100 TA

PI 00146330733 C.F. 00146330733 She - SEUNNTI CF. BEmming i
Tel: Fax: 099-4773017 l
Ordini a Fornitore !
| E-mail: ‘
l |
Vostro Riferimento Contratto ;';‘;Cu 3{2 Delib. 139 del Data Doc. Numero Documento Pag. |
RIf. Vs. prev. del 13/12/21 Provv. Aut. 15/12/2021 | OACE000625 1
]
Causale AS@ Acquisti scorte Termini di consegna ‘
| |
CIG ZD2346F26F Pagamento Bonifico su ns. ¢/c 1
| |
Commento: ‘
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo | Cat. Descrizione UM, Qta Valore € | Sconto Imponibile € |
Interno Fornitore | 1 '
)0003612 Scopino completo PZ 8,00 1,1000 8,80
i Ritiro da parte di AMAT
E
| |
|
|
i
"I materiali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito in via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato. L'A.M.A.T. non riconosce ai propri fornitori interessi per ritardi pagam. Eventuali richieste in tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa in mora da parte del creditore e con I'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicabili né i termini di decorrenza, né la misura
degli interessi stabiliti dal D.Igs. 231/2002. ;
Le condizioni della fornitura sono quelle indicate nel presente documento e ogni altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dai fornitori (copie |
commissioni ecc.) non & operante nei confronti dell'A.M.A.T. |
FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati)
Codice destinatario: SWKJP7T"
IVA Descrizione Aliquota Imponibile Imposta Totale
SP22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 | € 8,80 € 1,94 € 10,74
L.23-12-14
Totali € 8,80 € 1,94 (€ 10,74

W

02

I mmpllatorl

Direttore Tecnico

vt

PRESIDENTE

Emettere fattura in regime di scissione dei pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il seguente: SWKIP7T



EUROC

Eﬂ_ A
LEAN S.R.L.

EUROCLEAN S.R.L.

Via Rintone, 35/37 - 74121 TARANTO (TA)

Tel 0994773017 / 3804621684 Fax 0994773017
e-mail: eurocleanta@libero.it Pec: eurocleanta@pec.it
C.F./P.lva 02378150730 Reg. imprese TA-141497
Capitale Sociale € 15.480 i.v.

Codice UNIVOCO M5UXCR1

Fattura accompagnatoria n.

Destinatario

Italy

AMAT. SpA.
Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO (TA)

C.F./P.lva 00146330733

Destinazione Merce

Italy

AMAT. SpA.
Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO (TA)

!T:odice

| 8950

|
|

Descrizione

U.M.

Quantita Prezzo

'SCOPINO WC C/CUSTODIA

(Causale: L'iva esposta in fattura deve
essere versata all'erario dal destinatario ai
sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE

DEI PAGAMENTI")

(Rif. Ordine d'acquisto n. 625 del 15/12/2021

CIG ZD2346F 26F)

Copia della fattura elettronica disponibile
nella Sua area riservata dell’Agenzia delle
Entrate

PZ

AMAT S.PA. UFFICIO ACQUIST]

Coiformita dela fornitura, accettazione
del materisie (0.d.8. n® 26 del 21/04/2006)

@ presa In carico

Conformitd/acceitazione
3 matoriate

A

Data
1]
Presa In carico

oo | 04 i, 207

' [

) ]

Imponibile

22sp: Imp. 22% con scissione pagamenti

€8,80

8 €1,1000|

|

Imposta

€194

Importo

€880

[ 185/PA | el | 2911212021

lva |

|
T
|
|

225p:

| Pagamento: Bonifico 60 gg D.F - IN CASO DI RITARDATO PAGAMENTO SARANNO

'Scadenze: 28/02/2022

| Incaricato del trasporto

| Destinatario

€38,80

ADDEBITATI INTERESSI DI MORA DI CUI AL D.L. n.231 del 09/10/2002 "T'O"- imponibile
0

BCC S.MARZANO - IBAN IT 46 Y 08817 15800
004000005031

t. lva

| Tot. documento

lva a carico del cess./committ.

. TOTALE FATTURA

Vendita

‘| Causale del trasporto

F»rn@del

Nr. colli

Peso

Porto
Franco

Aspetto esteriore dei beni
cartone

Data e ora inizio trasporto

30/12/2021 12:26

Pag. 1

Ai sensi del D Lgs. 196/2003 Vi informiamo che i Vs. dati saranno utilizzati esclusivamente per i fini connessi ai

Contributo CONAI assolto ove dovuto - Vi preghiamo di controllare i Vs. dati anagrafici, la P. IVA e il Cod. Fiscale Non

v
Firma destinatario

yparti commengiali tra di noi in essere
p

leniamo respoisabili di eventuali error
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FATTURAELETTRONICA

Mittente

EUROCLEAN S.R.L.

Via Rintone, 35/37

74121 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [T02378150730

Cod. Fiscale: 02378150730

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Id SDI: 6441002855 Data SDI: 31/12/2021 10:12
Formato Trasmissione: FPR12
Destinatario

AMAT. S.p.A

Via Cesare Battisti, 657
74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data importo Totale
Fattura 184/PA 2021-12-29 EUR 59, 19
Causale

L'iva esposta in fattura deve essere ersata all'erario dal destinatario ai sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE DEI PAGAMENTI"

Dati ordine acquisto

Ord.645 Data Ord. 2021-12-22  CIG ZD2346F26F

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione

SGL SGRASSATORE FIORILLO MARSIGLIA/LIMONE ml.750 (12)
8950 SCOPINO WC C/CUSTODIA

17910 SCOPA INDUSTRIALE RIGIDA

031887  PANNO MICROFIBRA 32X33

SN120 SACCO RIFIUTI NERO 90x120 kg.20

SN75 SACCO RIFIUTI NERO 70x85 kg.20

Dati Trasporto

Dati Anagrafici Vettore

Dettagli Trasporto

UM, Qta Pr. Unitario = Pr. Totale IVA
fic 12 0,975 11,70 22%
PZ 6 1,10 6,60 22 %
Pz 6 1,30 7,80 22%
Pz 6 0,45 2,70 22 %
CcT 1 26,00 26,00 22%
CcT 1 26,50 26,50 22%
Indirizzo Resa

Tipo Resa:DDP

Indirizzo: ARSENALE M.M.
Cap: 74121 TARANTO TAIT
Nazone: IT

Dati Colli



Causale Trasporto: Vendita
Numero Colli: 4

Descrizione: CARTONI

Data Inizio Trasporto: 2021-12-30
Tipo Resa: DDP

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) Imp. 22% con scissione pagamenti 22 % 81,30 17,89
Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2022-02-28 EUR 81,30 BCC S.MARZANO [T46Y0881715800004000005031
Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: W2Y6Z
Versione Style 2.9.0
RIC ‘ N IVA 55 l(_,__g.,;%
_W-m._ TR =

——
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FATTURAELETTRONICA

Mittente

EUROCLEAN S.R.L.

Via Rintone, 35/37

74121 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: 1T02378150730

Cod. Fiscale: 02378150730

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Dati Fattura
| Natura Documento | Numero
' Fattura 184/PA

| Causale

L'iva esposta in fattura deve essere \ersata all'erario dal destinatario ai sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE DEI PAGAMENTI"

Dati ordine acquisto

Ord.645 Data Ord. 2021-12-22 CIG ZD2346F26F

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Id SD1:6441002855 Data SDI: 31/12/2021 10:12
‘ .Fon‘T“ato Trasmissione: FPR12

Destinatario

 AM.AT. S.p.A
Via Cesare Battisti, 657
| 74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 00146330733
| Codice Ufficio: SWKJPTT

' Data

| 202112:29

- Importo Totale

EUR 99,19

Qta Pr. Unitario

Articolo Descrizione U.M. Pr. Totale IVA
seu SGRASSATORE FIORILLO MARSIGLIA/LIMONE mi.750 12 - J 12 0975 11,770 2%
8950 SCOPINO WCCJCUSTODIA pz J s '1,1"0 =g 660 2%
'179101 SCOPA INDUSTRIALE RIGIDA Pz Je | ~1,307 A 780 2w
| 031887  PANNO MICROFIBRA 32533 Pz Je 0;45” N ”2,70 | 24%
SN0 vSACCO RIFIUTI NER090x120 ngO o Ny 2600 2600 | 2%
S5 SACCO RIFIUT NERO 70485 kg 20 ¢ Ahrer K S g 2650 i 2650 2%
Dati Trasporto

Datl Anagrafici Vettore Indirizzo Resa

SN ot s b = ResaDDP :

Deftagli Trasporto

Indirizzo: ARSENALE M.M.
| Cap: 74121 TARANTO TAIT

Nazione: IT

 Dati Co!ll




A

S| . A

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

C_qntr. Rep. n° - del - S
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE ’
Determ. A.D. n° del per stipeivisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del

Data scadenza pagamento

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

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO AR iR SREEE A
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 IO T
Conferimentodel .......oooooviviiniiiininnnnn. Prot.. s e

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

DATA FIRMA




' Causale Trasporto: Vendita
' Numero Colli: 4
Descrizione: CARTONI
i Data Inizio Trasporto: 2021-12-30
| Tipo Resa: DDP

Dati Riepilogo

;NahzralEsigibilité IVA - ALIVA | Imponibile | Imposta

| S (scissione dei pagamenti) Imp. 22% con scissione pagamenti [ 22% J 81,30 { 17,89
Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita = Data Scadenza Importo | Istituto IBAN

f Pagamento completo

Bonifico 2022-02-28 EUR 81,30 ' BCC S.MARZANO IT46Y0881715800004000005031

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: W2Y6Z

Versione Style 2.9.0
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° N del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del '
IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervisione
Determ. A.D. n° del 4 shithis
DATA FIRMA
9
Delib. C.A. n° /ng del I\ ( (2}[(8
Data scadenza pagamento ' ] ) )
=
21 /o2 /) 90z
DA‘EAB 'G ‘[L'ADD AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
EN. 2022 S verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL REZP, ITA' CONTRATTI
r)supervisione Contr. Rep. n. del
DAR4 FEB. 2072 [F )
b i i3 - Delib. C.A. n. del
7 / 7 |
Delib. C.A. n. ) del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAIA oo F'RW REGPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
_ - m™ per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico . )
Conferimentodel ...............coeeeiiinnn.. Prot.......coveeonsessveenmanen B
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FRMA i " =




* -

Azienda Mobilita Area Taranto SpA EUROCLEAN S.R.L.
| E‘
Via Cesare Battisti, 657 E VIA RINTONE, 35/37 |
Taranto 74121 TA TARANTO 74100 TA
PI 00146330733 C.F. 00146330733 P.1. 02378150730 C.F. 02378150730
Tel: Fax: 099-4773017 |
|
Ordini a Fornitore ;
E-mail: |
Contra Proc. 2/A Delib, 139 del i
Vostro Riferimento tto 2;‘;‘;2/1 : 39 de Data Doc. | Numero Documento Pag. |
RIf. Vs. prev. del 13/12/21 Provv. Aut. 22/12/2021 | OACE000645 1
Causale AS@ Acquisti scorte Termini di consegna
CIG ZD2346F26F Pagamento BONIFICO 60 GG DF | '
Commento:
Indirizzo Spedizione: 1
Trasporto a cura del:
Articolo Descrizione U.M. Qta Valore € | Sconto Imponibile €
Interno Fornitore 1
00003293 Sgrassatore in confezione spray (ml 750) PZ 12,00 0,9750 11,701
00003612 Scopino completo PZ 6,00 1,1000 6,60 j
00010051 Scopa industriale fibra PVC attacco a vite NR 6,00 1,3000 7,80f
cm. 27 ca.
00005518 Panno microfibra dim. 40x40 cm ca. PZ 6,00 0,4500 2,70
00002441 Buste nere spazzatura It. 120 (Kg 20) KG 1,00 26,0000 26,00
00003609 Buste spazzatura (50x60) (Kg 20) Pz 1,00 26,5000 26,50
Concordare consegna al n® 348 40 61 348
"I materiali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito in via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato. L'A.M.A.T. non riconosce ai propri fornitori interessi per ritardi pagam. Eventuali richieste in tal senso potranno essere soddisfatte solo |
previa messa in mora da parte del creditore e con |'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicabili né i termini di decorrenza, né la misura |
degli interessi stabiliti dal D.lgs. 231/2002. |
Le condizioni della fornitura sono quelle indicate nel presente documento e ogni altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dai fornitori (copie :
commissioni ecc.) non & operante nei confronti dell'A.M.A.T. |
FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati) 1
Codice destinatario: SWKIP7T" :
|
IVA Descrizione Aliquota Imponibile Imposta Totale
SP22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € 81,30 € 17,89 € 99,19
L.23-12-14
Totali |€ 81,30 € 17,89 |€ 99,19 |
Il compilatere Resp. unitd A.C. Direttore Tecnico Di Generale PRESIDENTE

Emettere fattura in regime di scissione dei pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il seguente: SWKIP7T



Destinatario

Italy
EUROCLEAN S.R.L.

AMAT. SpA.
Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO (TA

)

C.F./P.lva 00146330733

Via Rintone, 35/37 - 74121 TARANTO (TA)
Tel. 0994773017 / 3804621684 Fax 0994773017

Destinazione Merce

e-mail. eurocleanta@libero.it Pec: eurocleanta@pec.it
C.F./P.iva 02378150730 Reg. imprese TA-141497
Capitale Sociale € 15.480 i.v.

Codice UNIVOCO M5UXCR1

ITALY

STAZIONE TORPEDINIERE
ARSENALE M.M.
74121 TARANTO (TA

)

Fattura accompagnatoria n. 17

1841PA | del | 29/12/2021

ii di;:_e : Descrizione U.M. | Quantita Prezzo Scontomﬁi ) lmporto T I;ra ‘
| SGLI SGRASSATORE FIORILLO flc 12|8 €0,9750 € 11 /0 | 22sp|
l MARSIGLIA/LIMONE ml.750 (12) | ; 1
18950 SCOPINO WC C/CUSTODIA Pz 6l €1,1000 | €660 22sp
117910 SCOPA INDUSTRIALE RIGIDA PZ 6@ €1,3000 ; €780 22sp|
1031887 PANNO MICROFIBRA 32X33 PZ 6 €0,4500 €270 22sp
| SN120 SACCO RIFIUTI NERO 90x120 kg.20 CT 1/®€ 26,0000 | | €26,00 22sp|
} SN75 SACCO RIFIUTI NERO 70x85 kg.20 CcT 1| ®€ 26,5000 | €26,50 | 22sp|
| (Causale: L'iva esposta in fattura deve T e gt ‘;":‘;'q‘; ‘
essere versata all'erario dal destinatario ai s A B N 5 M 3_:.3'-‘.;.._“:_\}“ | iy ALY i
sesi dell'art. 17 ter DPR 633/72 "SCISSIONE CORbin 1+ aita s eenzo. B iR € PEZSA 1 CORIC0 | § }
% DEI PAGAMENTI") mellimgurooy (Unke 808 @9 2 (4 | 2000 ‘ ‘
‘ 5 P ™ Friwa
1 (Rif. Ordine d'acquisto n. 645 del 22/12/2021 ! ""‘“‘““_“”:k‘_‘l‘ ] i
; CIG ZD2346F 26F) e a "
1 9 N . T i Fiinia ‘
| Copia della fattura elettronica disponibile i ‘“?“l““- ““ 1 0 [;EN 2022 L !
| nella Sua area riservata dell'’Agenzia delle f iRl SOIEREY IO, < e
f Entrate e R e ‘ ;
w i
‘ i ‘
i |
‘ |
I N T I B ESI. %S
i Iva Imponibile Imposta ‘
22sp: Imp. 22% con scissione pagamenti €81,30 €17,89 |
}
Pagamento: Bonifico 60 gg D.F.- IN CASO DI RITARDATO PAGAMENTO SARANNO . - 1
[ ADDEBITATI INTERESS! DI MORA DI CUI AL D.L. n.231 del 09/10/2002 %t ;T;G"'b"e é o ;8
L G )
BCC S.MARZANO - IBAN IT 46 Y 08817 15800 ! 1
004000005031 Tot. documento € 99,19 |
Iva a carico del cess./committ. €-17,89 |
Scadenze: 28/02/2022 €81,30 Ay

Incaricato del trasporto Causale del trasporto

Destmatano Vendita
| Nr coll Peso Aspetto esteriore dei beni Porto Data e ora inizio trasporto
| 4 | CARTONI Franco J‘,_\ sv" 30/12/2021 12:20
* CLOD\/ Egidio D’ IPPOLITO
34/ z/aou oX 30
Ai sensi del D.Lgs. 196/2003 Vi informiamo chVs. dati saranno utilizzati esclusivamente per i fini connessi ai rapporti commerciali tra di noi in essere
Pag. 1 Contributo CONAI assclto ove dovuto - Vi preghiamo di contro! s. dati anagrafici, la P. IVA e il Cod. Fiscale. Non ci riteniamo responsabili di eventuali errori




