AZIENDA PER LA MOBILITA NELLAREA DI TARANTO S.p.A.
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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 VA 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 i ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO

2022 f 1.982 08/09/2022 | j 70.633,78

IL CASSIERE BELLIZZI S.r.l.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
viale T. Columbo, 29

70132 BARI (BA)
Partita IVA: 04612880726 C.F. 04612880726

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: settantamilaseicentotrentatré e 78 / 100

PAGAMENTO: Bonifico
IBAN: IT89N0542404002000001003541

BANCA POPOLARE DI BARI

 CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. 22/10/1232 del 12/05/2022

20290000 008299

PAGAMENTO FATTURE N.

22/10/839 CIG 8682396BD4, 22/10/1135 CIG 8682353859,

22/10/1233 CIG Z4B3652748, 22/10/1240 CIG 8682353859,
22/10/1250 CIG 8682353859, 22/10/1246 CIG 8682353859,
22/10/1258 CIG 8682353859, 22/10/1264 CIG 8682396BD4

L /]



22/10/1267 CIG 8682396BD4,
22/10/1268 CIG 8682396BD4,
22/10/1293 CIG 8682353859,
22/10/1305 CIG 8682353859,
22/10/1307 CIG 8682396BD4,
22/10/1306 CIG 8682396BD4,
22/10/1313 CIG 8682396BD4,

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

22/10/1266 CIG 8682396BD4,

22/10/1265 CIG 8682396BD4, IMPORTO LORDO : 70.633,78

22/10/1300 CIG 8682396BD4,
22/10/1310 CIG 9021604F1F, TOTALE RITENUTE
22/10/1308 CIG 8682396BD4, g R e W PR e ————
22/10/1325 CIG 9021604F1F !

. N 70.633,78
22/10/1332 CIG 9021604F1F, IMPORTO |

0,00

2271071336 CIG B682396BD4,
22/10/1331 CIG 9021604F1F,
22/10/1329 CIG 9021604F1F,
22/10/1351 CIG 8682353859,

22/10/1347 CIG 8682353859,
22/10/1354 CIG BAR23I9ARNA

22/10/1330 CIG S021604F1F,
22/10/1339 CIG 8682396BD4,
22/10/1352 CIG 9021604F1F,

22/10/1349 CIG 8682396BD4, ;
22/10/1355 CIG 9021604F1F, CASSA ‘ CASSA
22/10/1372 CIG BAR23I53859

22/10/1371 CIG 8682353859,
22/10/1404 CIG 8682396BD4,

22/10/1373 CIG 9021604F1FIMP0RTO LORDO ; 70.633,78
22/10/1405 CIG 8682396BD4, . |

22/10/1410 c1c RERYSIANAE 22/10/1401 CIG 9021604F1F,

22/10/1 PF-EACCREDRMEBT 489 400 C1G 9021604F1F, PREVISIONE
22/10/1403 CIG 9021604F1F, 22/10/1407 CIG 8682396BD4,

122/10/1406 €16.9021604F1E_22/10/1402 CIG 86823984, ORDINATIVI EMESSI
| 22/10/1513 CESTREMBDEEIBERZ/10/1501 CIG 8682353859,
| 22/10/1505 CIG 9021604F1F, 22/10/1502 CIG 8682396804
22/10/1512 CIG 9021604F1F, 22/10/1511 CIG 8682396BD4"

DISPONIBILITA’

722/10/1514 CIG 8682353859, 22/10/1516 CIG 8682396BD4,
22/10/1529 CIG 9021604F1F, 22/10/1524 CIG 8682353859,
22/10/1528 CIG 9021604F1F, 22/10/1527 CIG 8682353859,
22/10/1531 CIG 9021604F1F, 22/10/1530 CIG 9021604F1F,
22/10/1538 CIG 8682396BD4, 22/10/1537 CIG 8682353859,
22/10/1559 CIG 8682396BD4, 22/10/1560 CIG 8682396BD4,
22/10/855 CIG 8682396BD4, 22/10/1594 CIG 8682353859,

22/10/1592 CIG 8682396BD4,

22/10/1590 CIG 9021604F1F,
22/10/1678 CIG 8682353859,
22/10/1676 CIG 9021604F1F,

22/10/1717 CIG 8682396BD4,

22/10/1232 CIG 2323646837

'ONTABILITA'

22/10/1593 CIG S021604F1F,
22/10/1591 CIG 9021604F1F,
22/10/1675 CIG 9021604F1F,
22/10/1674 CIG 9021604F1F,
22/10/1677 CIG 8682396BD4,

IL DIRIGENTE AMM.VO IL DIRETTORE IL PRESIDENTE
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iscossione
Agenz;a Entrate

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

Identificativo Univoco Richiesta: 202200003009392 Codice Fiscale: 04612880726
Identificativo Pagamento: 1982 Data Inserimento: 08/09/2022 - 10:47
Importo: 70633,78 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0073

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

ia delle en Ri - Agente della riscossione per tutti gli ambiti provinciali nazionali ad esclusione del territorio della Regione Siciliana - Sede legale Via Giuseppe Grezar,
13’ 00142 Roma - Iscritta al registro delle imprese di Roma, C. F. e P. IVA 137 1002



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7303536503 Data SDI: 21/05/2022 04:05
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132- BARI- BA- IT 74010 - TARANTO - TA- T

P.IVA: [TD4612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1265 \/ 2022-05-20 EUR 22
all'art.21, comma 4, lett. ——

a)
Causale

Dossier numero: 222040379

data dossier: 27/04/2022 /
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972 /

Dati ordine acquisto

Ord.MA000555 Data Ord. 2022-04-13 CIG 8682396BD4

Dati DDT
DDT 1519 Data DDT 2022-05-10

DDT 1525 Data DDT 2022-05-10

Dettaglio linee Fattura

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

0193830 TENDITORE AUTOM. PER CINGHIA POMPA ACQUA 1 23,11 0% 23,11 22 %
DDT 1519 Data DDT 2022-05-10

FC CIG: 8682396BD4 0 0% 22%

FC MAOQO00555 DEL 13/04/2022 0 0% 22 %

0194144  CINGHIA ALTERNATORE 5801588277 - 8PK1530 3 54,00 0% 162,00 22%
DDT 1525 Data DDT 2022-05-10

FC CIG: 8682396BD4 0 0% 22 %

FC MAQO0555 DEL 13/04/2022 ' 0 0% 22%



Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento AL IVA  Imponibile  Imposta
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% 185/11 40,72
Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 85,11  BANCA POPOLARE DI BARI  IT8IN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

J\“q €
Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: Fgn26 /
Versione Style 2.9.0 ~ ~ = ”6/2}0
DB, tsks @

538 |

24 MAG 2072 |



, FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 7303536503 Data SDI: 21/05/2022 04:05
: Formato Trasmissione: FPR12

Mittente b Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbe, 29 VIA CESARE BATTIST], 657

70132 - BARI- BA-IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: IT00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1265 | 2022-05-20 EUR 225,83
all'art.21, comma 4, lett.

a)

Causale

Dossier numero: 222040379

data dossier: 27/04/2022

Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MAQ00555 Data Ord. 2022-04-13  CIG 8682396BD4

Dati DDT [
7|

DDT 1519 Data DDT 2022-05-10

DDT 1525 Data DDT 2022-05-10

—

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario | Sc./Magg. i Pr. Totale = IVA

0193830 TENDITORE AUTOM. PER CINGHIA POMPA ACQUA 5; 1 23,11 0% ! 23171 2%
DDT 1519 Data DDT 2022-05-10 1 |

FC CIG: 8682306BD4 0 0% 2%

FC  MADO0555 DEL 13/04/2022 0 0% | 2%

0194144  CINGHIA ALTERNATORE 5801588277 - 8PK1530 P 5400 0% 16200 = 2%
DDT 1525 Data DDT 2022-05-10

FC CIG: 868239684 0 0% 2%

FC MAQ0555 DEL 13/04/2022 ' 0 0% 2%



vV
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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
Determ. A.D. n° del prHpsins
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 RS FARIMADES BESRONSABILE
per supervisicne
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




Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento Al IVA  Imponibile  Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 185,11 40,72

Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 185,11 = BANCA POPOLARE DI BARI  [TBIN0542404002000001003541

BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: Fgn26

Versione Style 2.9.0 AA/H /S"’gg’_ /ﬂ@ﬂé‘ﬂ/o

o ASPE

24 MAG 2022 |

i
E
|
|




sty
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 7
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. CA. n° {’ \ \Of({
Data scadenza pagamento N
Solot/207e 1)
DATA W AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
18 B! MM verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RE ITA' CONTRATTI
ey/supervisione Contr. Rep. n. del
DATA
4 E\@% ’ Delib. C.A. n. del
/ J v .
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
V i
Dﬁ?‘ﬁ 5 2092 ?‘V‘A DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
£ ) CZWQL% per supervisione
IL RESP. UN!TA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
p rsupewlslone
;r;TA FI7M C ﬂ ! l \
UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Dada RIEHE: IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: . .
verifica conferimento incarico S\ Boolkza (L G .Y e /1@ S
Conferimentodel................ccceoerenern... L WA LEOP D N~ RENO
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. o —— ,
ReSX. 2SSy zolos[e
DATA FIRMA
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* Bellizzi s.r.l.

* Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus
Officina autorizzata Neoplan
Officina autorizzata industria Italiana Autobus
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

Destinazione
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P. IVA: IT00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO pag 111
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1519 10/05/2022 004551 222040379 27/04/2022  MAOO00555 - 13/04/2022
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM
Qta Rif Descrizione

BANCA POPOLARE DI BARI

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

CIG: 8682396BD4

MAO000555 DEL 13/04/2022
1 0193830 TENDITORE AUTOM. PER CINGHIA POMPA ACQUA
AMAT S.p.a. - VA<
Conformita della formitura . g
del 'mm riale (Ods n 6
; LA
i Presainc arico S
materiale conforme !4—2' Z’L
Causale Aspetto esterno N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita SCATOLA 1,00 0,0000 kg Vettore
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
10/05/2022 13:28 BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo

Firma conducente Vettore

Texte

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Bellizzi s.r.l.

Via Tommasc Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisrl@pec.it

www.bellizzisrl.it

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.LLA.A. Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap. Sociale: € 100.000 i.v.

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

Fax: +39 080 9757060

VRO



Bellizzi s.r.l.

- Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus
Officina autorizzata Neoplan
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

Destinazione

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO

ITALIA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

Destinatario

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO (TA)

ITALIA

P. IVA: IT00146330733

Pag1/1

N° DDT Data DDT Cod. Cl.te
1525 10/05/2022 004551

Condizione di pagamento
BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Qta Rif Descrizione

Data dossier Nota

27/04/2022

N° Dossier

222040379
Banca
BANCA POPOLARE DI BARI

MAO000555 - 13/04/2022

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

CIG: 8682396BD4

MAOQ00555 DEL 13/04/2022
3 0194144 CINGHIA ALTERNATORE 5801588277 - 8PK1530
AMAT S.p.a.- - MAGAZZIN ) Ri
etta e ¢ Prese
formitd -jdl ! fornitura, accett x7w1 :
Confor dc! materiale (Ods 7_(:_91‘_' 1/04/200 |
‘1 15i]
Conformiti/accettazionc 1
) materiale 1 1 1 MAB 2022 4
N SR Y-]:[\ '
Presa in canco |
materiale conforme i
Causale Aspetto esterno N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita SCATOLA 1,00 0,0000 kg Vettore
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
10/05/2022 15:08 BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettor
Firma conducente Vettore Fir stinatario)
Texte
/7
Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1 Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2 C.F.0IVA 04612880726

Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it

C.C.1LA.A. Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap. Sociale: € 100.000 i.v.

Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296
Fax: +39 080 9757060

e B R N

w

UM B 150 14601:2013
$64 Cemheata . IS2AMS *
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Tipologia Ricambio

RIFERIMENTO Offerto

Cod AMAT DescrizioneArticol PART R P

scrizioneArticolo NUMBE CATALOGO rezzo (ORIGINALE/EQUIV

ALENTE)

CINGHIA COMANDO SERVIZI ~
00006212 CITYMOOD Q0194144 -« |BREDAMENARINI € 6,27 |ORIGINALE
2 - »




P
BELLIZZI S.R.L.
70132 BARI
Viale Tommaso Columbo,29
Tel 0805058296
Fax 0805050202
P.e.c.: bellizzisri@pec.it

p.c. Ufficio Ragioneria

OGGETTO: PROCEDURA APERTA 04/21 - RICAMBI - LOTTO 2 - LILA. -
BREDAM. - FT. 22/10/1265 DEL 20/05/2022

RIF. VS.D.D.T.:

- 1519 del 10/05/20222

- 1525 DEL 10/05/2022

RIF. NS. BUONO D’ORDINE:
- MA000555 DEL 13/04/2022

RICHIESTA NOTA DI CREDITO

Con la presente si comunica che la scrivente & impossibilitata alla liquidazione totale della fattura

in oggetto in quanto:

- 'articolo “CINGHIA COMANDO SERVIZI CITYMOOD” n. Q0194144 Cod. Art. AMAT 00006212
g.ta 03 — D.d.t. 1525 DEL 10/05/2022 — Buono d’ordine MAO00555 DEL 13/04/2022- ¢ stato fatturato
con indicazione di un prezzo unitario errato di € 54,00 oltre IVA anziché con il prezzo di gara di

€6,27.
Pertanto, ricorrendo le condizioni in precedenza richiamate, si chiede di emettere nota credito per
un importo di € 143,19 oltre IVA.

Distinti saluti.
uro PIAZZA)
JVOAQ
K Y M A Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto S.p.A.
Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
M o BIL ITA Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto / 099 7356111 - Fax 099 7794247
www.amat.taranto.it — amat@amat.ta.it — PEC amat@pec.amat.ta.it
AMAT SPA C.F., P.IVA e N° iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 — Capitale Sociale € 2.340.463,00 int. vers.

e, W




FATTURAELETTRONICA

Mittente

Bellizzi s.r.l.

Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BARI- BA - IT
P.IVA: IT04612880726

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data

Id SDI: 6998727158 Data SDI: 05/04/2022 14:12
Formato Trasmissione: FPR12
Destinatario
AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: IT00146330733

Codice Ufficio: SWKJP7T

Importo Totale

Fattura differita di cui 22/10/839 / 2022-03-31 EUR 2. 9

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

Causale

Dossier numero: 222030179
data dossier: 09/03/2022

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000340 Data Ord. 2022-03-09 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1024 Data DDT 2022-03-28

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
FC MAD00340 DEL 09/03/2022 0 0% 22 %
FC CIG 8682396BD4 0 0% 22%
D359355 SPORTELLO LAT. POST. VANO MOTORE COMPLET 2 924,75 0% 1.849,50 22%
SOST. D350531
DDT 1024 Data DDT 2022-03-28
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Amrotondamentoe AL IVA  Imponigile  Imposta
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% 849,50 406,89

Alads #°°



Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 1.849,50 BANCA POPOLARE DI BARI  IT8IN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: F1gF6

Versione Style 2.9.0
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FATTURAELETTRONICA Id SD1:6998727158 Data SDI: 05/04/2022 14:12
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

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

Dati Fattura ]

Natura Documento Numero Data Importo Totale

Fattura differita di cui 22/10/839 2022-03-31 EUR 2.256,39
- all'art.21, comma 4, lett.

a)

Causale

Dossier numero: 222030179
data dossier: 09/03/2022
Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000340 Data Ord. 2022-03-09 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1024 Data DDT 2022-03-28
———————

Dettaglio linee Fattura

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

FC MAO00340 DEL 09/03/2022 0 0% 2%

FC CIG 8682396BD4 0 0% 2%

D359355 SPORTELLO LAT. POST. VANO MOTORE COMPLET J 2 924,75 0% 1.849,50 2%
SOST. D350531

DDT 1024 Data DDT 2022-03-28

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento AL IVA Imponibile  Imposta
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 1.849,50 406,89

R = R



|
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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 3
Clalsin A D, n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del

Data scadenza pagamento

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

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

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




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

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 1.849,50 BANCA POPOLARE DI BARI  [T8IN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmitiente: IT02355260981 - Progressivo Invo: F1gF6

Versione Style 2.9.0

LP,‘ 14 CON GO

e s S ee

= moeen 8 APR 2020
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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 R
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° __del i
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n® del
DATA FIRMA
Delib. CA. n° u‘p(«\ del OXR /01{&3.1)\
Data scadenza pagamento ) - -
A(os/ 2200
DATA L'ADDETTAVAL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
11 BIU. 2027 Ve verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESPE ITA" CONTRATTI
upervisione o Contr. Rep. n. del
DATA - m’ﬂ E
1171 gi. 00 Delib. C.A. n. del
= / 7N ,
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
il
DATA R RMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
Cé 62y Qe/(ﬁ |42 & per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA ~ - |FIRM |
2)-04- Wl
/ \_/ 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:

St ado@228 oG . € ALt & .

Conferimento del

EREORE Rezze, pEX. R 0n UKD

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

DATA FIRMA

™ € 6L RDCH. NG Reyo X
' @oXo)’Q)[ 2oL beC A2Yoef 27

VY



Y . .
Bellizzi s.r.l.
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus
Officina autorizzata Neoplan
Officina autorizzata Industria ltaliana Autobus
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

Destinazione
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

H .

Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA
P. IVA: 1T0O0146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1024 28/03/2022 004551 222030179 09/03/2022 MAO000340

Condizione di pagamento
BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM

BANCA POPOLARE DI BARI

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

MAOQ00340 DEL 09/03/2022
CIG 8682396804

2 D359355 SPORTELLO LAT. POST. VANO MOTORE COMPLET SOST. D350531
Presaincarico |

materiale conforme
Causale Aspetto esterno N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita PEDANA 1,00 0,0000 kg Vettore
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
28/03/2022 15:12 BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore

Firma conducente Vettore

Texte

destinatario

LUDOVICO

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.. +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisrl@pec.it

www.bellizzisrl.it

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

Fax: +39 080 9757060

BOSCH BOSTH
Sarvice

Bl

vDO

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.LLA.A. Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034

Cap. Sociale: € 100.000 i.v.
R

20 LG 901207
560 Cutiicamn, 107 21000

NN 150 FAOL 2005
96 Cerzieats . 1SN -

PV




Azienda Mobilita Area Taranto SpA | BELLIZZL Sork.

' viale T. Columbo, 29

BARI 70132 BA

Via Cesare Battisti, 657
Taranto 74121 TA

P.I. 00146330733 C.F. 00146330733 | Pl 04612680726 C.F. 04612880726
* Tel: 0805058296 Fax: 0809179410
Ordini a Fornitore * :
| E-mail:
Vostro Riferimento Contratto PROCEDURA APERTA 04/21 - Data Doc. Numero Documento Pag.
BI .AMBI - i.%TI'O 2 _-LILA,
Provv. Aut. C E ide dA n. 74 del 09/07/202 b9/03/2022 MA000340 1
Causale AS@ Acquisti scorte Termini di consegna
CIG 8682396BD4 Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo 1 Cat. Descrizione U.M. Qta Valore € Sconto ‘ Imponibile €
= = e e ————— ———— 4 3= + 4 1 A -
Interno Fornitore i
J0010232 |D350531 L2BM  SPORTELLO LAT. POST. MENARINI NR 2,00 736,4200 1.472,84

] 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 l'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.

ATTURAZIONE ELETTRONICA:
‘ormato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati)
Codice destinatario: SWKIP7T"

{

IVA ‘ Descrizione | Aliquota Imponibile Imposta Totale
‘." ———— ——— —_— — : — E—  EE— - - e ———————— - ——
SP22 1 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € 1.472,845 € 324,02 € 1.796,86 .
‘ L.23-12-14 ; i -
‘ . :
| ' ' !
| [ | [
i : :
| |
‘ [
|
| |
| Totali |€ 1.472,84 € 324,02 | € 1.796,86
7 ,,,,,,,,,
( \@A,O}Lk /
Vi W
g
Resp. unita A.C. Direttore Tecnico Direttore Generale PRESIDENTE

Emettere fa! regime i scissione dei pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il seguente: SWKJP7T



. N

. ' R . SpA
L=} Azianda per la Mobilila nell’Area di Taranlo

OGGETTO: PROCEDURA APERTA N° 004/2021 - ACCORDO QUADRO PER LA FORNITURA
ANNUALE DI RICAMEBI PER AUTOBUS '
Offerta su ricambio non presente nel listino messo da AMAT a base di gara
(Art. 13 del Bando)

MODELLO RICHIESTA PREZZO ARTICOLI FUORI LISTINI

Spett.le
FORNITORE BELLIZZI

Con lo presente si richiede di produrre offerta per il icambio part number D350531, riferito al
listino del produttore ME, ai sensi e per gli effetti dell'art. 13 del bando della gara
aggiudicata.

L'offerta dovrdl essere prodotto compilando e reinviando la presente, compilata nella
sezione denominata “Spazio riservato alla ditta" all'indirizzo email contrattiamat@amat.ta.it
e magazzinoamat@amat.ta.it.

Cordiali saluti.

Spazio riservato alla ditta
DESCRIZIONE LISTINO PART NUMBER
SPORTELLO LAT. POST. ME D350531
TIPOLOGIA RICAMBIO
PART NUMBER SCONTO PREZZO SCONTATO
MARCHIO OFFERTO OFFERTO PREZZO DI LISTINO i g:::rrmt:m"mmw) b e papcn 2
€ , O Equivalente - pleto S AP TR
€ . O Rigenerato PR BN e e e LB
0 N OBU (:MO Timbro e Firma deﬁt&mrﬂﬂanm

oata 08, 3, Lol

P.IVA 04612880726
K Y M A Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto 5.p.A.
Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
MOBILI TA Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto / 099 7356111 - Fax 099 7794247

www.amat.taranto.it - amat@amat.ta.it ~ PEC amat@pec.amat.ta.it
AMAT SPA C.F.. P.IVA e N” iscrizione al Registro Imprese di Taranta 00146330733 - Capitale Sociale € 2.340.463,00 int. vers.
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0010112/2022 del 13/06/2022 13:25:51

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

IC AmAt.

9 A ' Areo

N O et S S il e < R ..

Spett.le

BELLIZZ| S.R.L.

70132 BARI

Viale Tommaso Columbo,29
Tel 0805058296

Fax 0805050202

P.e.c.: bellizzisri@pec.it
p.c. Ufficio Ragioneria

OGGETTO: PROCEDURA APERTA N° 004/2021 - ACCORDO QUADRO PER LA FORNITURA
ANNUALE DI RICAMBI PER AUTOBUS - Offerta su ricambio non presente nel

listino messo da AMAT a base di gara (Art. 13 del Bando) = FT. 22/10/839
DEL 31/03/2022

RIF. VS.D.D.T.
- 1024 del 28/03/2022
RIF. NS. BUONO D’ORDINE:
- MA000340 DEL 09/03/2022

RICHIESTA NOTA DI CREDITO

Con la presente si comunica che la scrivente & impossibilitata alla liquidazione totale della fattura
in oggetto in quanto:

- 'articolo "SPORTELLO LAT, POST." part number D350531 q.td 02 — D.d.t. 1024 del 28/03/2022 —
Buono d'ordine MA000340 DEL 09/03/2022 - & stato fatturato con indicazione di un prezzo unitario
errato di € 924,75 oltre IVA anziché con il prezzo da Voi fornito per articoli fuori listino di € 736,42
oltre IVA - Offerta del 08/03/2022 -.

Pertanto, ricorrendo le condizioni in precedenza richiamate, si chiede di emettere nota credito per
un importo di € 376,66 oltre IVA.

Distinti saluti.

IL DIRETTORE TECNICO
(IngkMauro PIAZZA)
AY

K Y M A Azienda per la Mobilits nell'Area di Taranto 5.p.A.

Soctetd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto

MOBILI TA Via Cesare Battist, 657 - 74121 Taranto / 099 7356111 - Fax 099 7794247
www.amat.taranto.it - amat@amat ta.it - PEC amat@pec.amat.ta.it

! C.F., P.IVA e N' iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 = Capitale Sociale € 2,340,463,00 int. vers

. W
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FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7541620280 Data SDI: 30/06/2022 04:05
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi swr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale

Fattura differita di cui 22/10/1590 . 2022-06-29 . EUR 571,
all'art.21, comma 4, lett, ————— MUV

e | Tl

Dossier numero: 222040307 }Q’F‘)‘@
data dossier: 20/04/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000546 Data Ord. 2022-04-12  CIG 9021604F 1F

Dati DDT

DDT 2129 Data DDT 2022-06-24

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario  Sc./Magg. Pr. Totale IVA
FC CIG: 9021604F1F 0 0% 22%
FC MAO00546 DEL 12/04/2022 0 0% 2%
36970010094 MANIGLIA DELLA PORTA POST. 3 104,00 27 % 227,76 22%

DDT 2129 Data DDT 2022-06-24

36970010093 MANIGLIA DELLA PORTA ANT. @ 2% 240,90 2%

DDT 2129 Data DDT 2022-06-24

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento Al IVA  Imponibile  Imposta



-

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Amrotondamento Al IVA  Impenibile  Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% 468,66 103,11
Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR4£366 B OPOLARE DI BARI  IT8INO542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM
W gLé \
i

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: GDpk5

Versione Style 2.9.0
P, IMCOVERY
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)
3
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T

36970010093 | MANIGLIA DELLA PORTA ANT. l@ " 27 %

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7541620280 Data SDI: 30/06/2022 04:05
For_mat_o’Trasnjssione: FPR12

Mittente T ~ Destinatario
- Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657
| 70132- BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T
Dati Fattura
Natura Documento Numero Data | Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1590 3 2022-06-29 o EUR 571,77
all'art.21, comma 4, lett. dEka i
a)
Causale A s

Dossier numero: 222040307
data dossier: 20/04/2022

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MAO00546 Data Ord. 2022-04-12 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 2129 Data DDT 2022-06-24

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
FC CIG: 9021604F1F 0 ! 0% 22%
FC . MAQ00546 DEL 12/04/2022 i 0 0% : 22 %

| 36970010094 = MANIGLIA DELLA PORTA POST. | 43 10400 27 % L. 22776 22%

DDT 2129 Data DDT 2022-06-24

2%

DDT 2129 Data DDT 2022-06-24

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA . Spese accessorie  Arrotondamento | Al IVA | Imponibile  Imposta




vV |

S T |

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del a
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del i
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. AD. n° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento - T
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. dal

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

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

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Bata scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
2t B IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .o.oooevioreiiiiien, (0T A —
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




Naturalisglbihta IVA Spese accessorie  Arrotondamento -~ Al IVA | Imponibile  Imposta

S (scissione dei pagamentl) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% . 468,66 103,11

Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalitda Data Scadenza Importo  Istituto IBAN
Pagamento completo
Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 468,66 BANCA POPOLARE DI BARI = [TB9N0542404002000001003541

BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: [T02355260981 - Progressivo invio: GDpk5

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 L)
per supervisione
Determ. AD. n° del
DATA FIRMA
Delb. CA.n* QU del A / AR 2an
—_—

Data scadenza pagamento,

Rlod [0,

D1AIP|\- L'AD O AL RISCONTRO

UG. 2022

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

PAWNITA' CONTRATTI
Bupervisione

Contr. Rep. n. del
/ g Delib. C.A. n. del
4 Bt / 7 / 3
Delib. CA. 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
re A s 42 per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO L FIRMA DEL RESPONSASILE
per supervisione \
DATA |FIR
b\gq' qﬁ?z
{ k/ 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 RESPONSARBILE

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

NOTE:
S\ DOOOEZA W PG, T € (SSSLEWA.

Conferimentodel ......oovviiiiiieiiinenn, Prot

....... o . S REFTo R cRRORE (KXo

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

DATA FIRMA




Fellizzi s.r.l.

N
Officina autorizzata Basch Car service e Bosch Diesel Center E
Officina autorizzata Man Truck & Bus et
Officina autorizzata Neoplan ol
W
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus m
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio
Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P. IVA: 1T00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
) 2129 24/06/2022 004551 222040307 20/04/2022 MA000546 - 12/04/2022
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG D.F.FM

o RE Descrlzlone

BANCA POPOLARE DI BARI

Operazione assoggertata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

CIG: 9021604F1F

MAQ00546 DEL 12/04/2022
MANIGLIA DELLA PORTA POST.
MANIGLIA DELLA PORTA ANT.

36970010094
36970010093

Causale Aspetto esterno N° Collo
Conto vendita SCATOLA 2,00
Data partenza Ora partenza

24/06/2022 16:46

Data arrivo Ora arrivo

Firma conducente Vettore

Texte

"
AGALLING RICAMBL |

‘»\1 »p o resa in canco
,,_,._..-—-;-"-" Ttura, acce ettazione eep
wniur:r; ‘8";:::‘59:050 ds.n’ 26 del 24/04/2006

',...._.-—-'-—‘
§

! Gonfofmnlﬁlaocenaﬂone
maleriale

|

presa in carico

malenaie conforme

e ———

Peso totale Trasporto effettuato da
0,0000 kg Vettore

Carico Scarico

BARI (BA)

Vettore

LUD (0]

Firma destinatari

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it —
f! % + BOSCH BOSCH

s
Il

www.bellizzisrl.it

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

Fax: +39 080 9757060

C.F. o IVA 04612880726
C.C.ILA.A. Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n, 32034
Cap. Sociale: € 100.000 i.v.

v
($ ..'Q?
R WA CONFINDUSTRIA

Bari & Sarlba-AndripTronm

oron NMEDFLAMN

UM EN 15090012015
560 LersAcaty n 147 47seed

%= [+

N1 EN 150 14001 2018
SGA Certificats n. 152/EMS *

vDO



P . S— S ——e

| BELLIZZI S.r.l.

r :
Azienda Mobilita Area Taranto SpA
|
-
Via Cesare Battisti, 657 i viale T. Columbo, 29
Taranto 74121 TA | BARLI1S2 BA
p.I. 00146330733 C.F. 00146330733 J P.L 04612880726 C.F. 04612880726
t Tel: 0805058296 Fax: 0809179410
Ordini a Fornitore .
E-mail:
ity T[comratto  Fomitura annuale ricamb ~ta Doc o
Pag’ St n Data Doc. \ Numero Documento Pag.
| ‘Provv. Aut. E% )3"09? 461 34 /8872021 | 12/04/2022 | MA0DOS46 \ g
o | ki o RN [T -
Causale AS@ Acquisti scorte Termini di consegna
CIG 9021604F1F Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizione U.M.l Qta Valore € l Sconto Imponibile €
I Interno Fornitore & [
e e |
100010136 |3666800000 MAN |CASSETTA PRONTO SOCCORSO MAN NR | 20,00 35,2500| 27,00 514,65
0 i |
00010344 0604303291 |MAN |VITE TESTA LENTICOLARE NR | 10,00 1,7500" 39,00 10,68
3 M8X25-8.8-MAN183-PZ i | |
00010345 |0604303292 MAN |VITE TESTA LENTICOLARE M8X70-8.8-MAN NR | 10,00 1,7500} 39,00 10,68
3 ! ~
|
00010346 [3697001009 MAN  |MANIGLIA DELLA PORTA ANTERIORE MAN NR i 3,00, 104,00001 27,00 227,76
3 1 |
00010347 (3697001009 MAN  MANIGLIA DELLA PORTA POSTERIORE NR | 3,00 104,0000| 27,00 227,76
4 MAN l [
00010348 |3697001009 MAN |PEZZO TUBOLARE MAN NR | 10,00 3,5500(39,00 21,66
¥ |
| I
e e T S - I e
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 dellA.M.A.T. .
FATTURAZIONE ELETTRONICA:
~ | Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati)
Codice destinatario: SWKIP7T"
- — T e
| IVA Descrizione Aliquota Imponibile T Imposta ! Totale
Sp22 22 Splitbayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € 1.013,19| € 222,90 1.236,09
L.23-12-14
!
Totali € 1.013,19 | € 222,90 | € 1.236,09
rd
P
Resp. unita A.C. Direttore Tecnico DI Generale PRESIDENTE

)&h\glme di scissione dei pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. 1l Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il seguente: SWKIP7T



0012706/2022 del 13/07/2022 10:46:06

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

K AmAL. O

Spett.le

BELLIZZ] S.R.L.

70132 BARI

Viale Tommaso Columbo,29
Tel 0805058296

Fax 0805050202

P.e.c.: bellizzisri@pec.it

p.c. Ufficio Ragioneria

OGGETTO: FORNITURA RICAMBI MAN FT. 22/10/1590 DEL 29/06/2022

RIF. VS.D.D.T.
- 2129 del 24/06/2022
RIF. NS. BUONO D'ORDINE:
- MA000546 DEL 14/04/2022

RICHIESTA NOTA DI CREDITO

Con la presente si comunica che la scrivente & impossibilitata alla liquidazione totale della fattura
in oggetto in quanto:

- l'articolo “MANIGLIA DELLA PORTA ANT,” Cod. catalogo 36970010093 qta03-D.dt.
2129 del 24/06/2022 — Buono d'ordine MA000546 DEL 14/04/2022 & stato fatturato con indicazione
di un prezzo unitario errato di € 110,00 oltre IVA a cui si applica |'ulteriore sconto del 27% anziché
con il prezzo da Voi fornito di € 104,00 oltre VA a cui si applica I'ulteriore sconto del 27%.
Pertanto, ricorrendo le condizioni in precedenza richiamate, si chiede di emettere nota credito per
un importo di € 13,14 oltre IVA.
Distinti saluti.

IL DIRETYORE TECNICO
(In ro PIAZZA)

\OZ

K Y M A Azlenda per la Mobllita nellArea di Taranto S.p.A.

Sacieta per Azioni con Sotio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Camune di Taranto

MOBILI TA Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto / 099 7356111 ~ Fax 099 7794247
www.amat.taranto.it - amat@amat.ta.it ~ PEC amat@pec.amat.ta.it

1 C.F., P.IVA e N* iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Sociale € 2.340.463,00 int. vers.

. W




CODICE CATALOGO DESCRIZIONE TIPOLOGIA PREZZO

6043032913 VITE TESTA LENTICOLARE M8X25-8.8-MAN183-pz 13 F38000000011000 0001,75EUR
6043032923 VITE TESTA LENTICOLARE M8X70-8.8-MAN183-pz 13 F38000000024000 0001,75EUR
36668000000 CONTENITORE Warnmittel (4 23 FD6000000472000 0035,25EUR
36970010093 MANIGLIA DELLA PORTA Pz 23 8590000022580p0 0104,00EUR
36970010094 MANIGLIA DELLA PORTA POST. Pz 23 B69000002268000 0104,00EUR

36970010095 PEZZO TUBOLARE Pz 13 F39000000012000 0003,55EUR



Amat S.p.A. Protocollo In uscita n. 0017545/2021 del 27/09/2021 13:12:02

74 AmAL

) por 12 Mobiué nell’'Ares di Teranlc

Spett.le . Bellizzi srl

OGGETTO: FORNITURA RICAMBI MAN - ACCETTAZIONE VS. PROPOSTA COMMERCIALE

Con la presente si comunica che il CdA dell' AMAT, con delibera n. 94 del 21/09/2021, ha
deciso di autorizzare, I'affidamento dlla vs. societa della fornitura di ricambi per autobus
MAN, per il periode di un anno, ai sensi dell'art. 1 comma 2 left. a) del decreto-legge 16
luglio 2020, n. 76, converfiio con la legge 11 settembre 2020, n. 120, en'rr% Ib soglie di spesa
stabilite in tale norma.

Di conseguenza, si accetta formalmente le vs. proposta commerciale vs. prot. 221060035 del
30/06/2021, che prevede le seguenti percentuali di sconto sui listini ufhciclli MAN per varie
tipologia di ricambi e lubrificanti, come da tabelle riportate.

Tabella 01 - Scontistica Ricambi
Categoria Sconto %
1 44
12 39
13 39
14 21
2] 32
22 31
23 27
31 26
32 25
40 05
60 05
61 10
70 00
71 Co
80 10
Tabella 02 - Lubrificanti ed Affini
Cod. Art. ~ Descrizione Formato |  Listino Sconto
09.11001-0820 | Olio motore MAN Sw30 209 Lt € 14,57 62%
09.11001-0822 | Olio motore MAN 5w30 1.000 Lt €13,79 62%
09.11070-0641 | Olio cambio MAN 75w80 209 Lt € 18,06 62%
09.11070-0434 | Olio assale MAN 75w?0 209 Lt €16,36 62%
09.21001-0026 | _ Antigelo MAN50/50 | 2101t € 5,09 43%
09.21001-0028 Antigelo MAN 50/50 1.000 Lt € 4,63 43%
09.21001-0040 Antigelo MAN puro 210Lt |  €9.68 43%
K Y M A : i . Az.ienda per la Mobilita nell'Area di Taranto S.p.A.
< Societ per Azioni con Sotio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
e e Pl gl i v v
MAT SPA C.F., P.IVA e N* iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Sociale € 2.340.463,00 int, vers

L A N




Amat S.p:A. Protocollo In uscita n. 0017545/2021 del 27/09/2021 13:12:02

| tempi di consegna dei ricambi saranno quelli indicati nelia nota vs. prot. 221090059,
ovvero:

TEMPI DI CONSEGNA RICAMBI MAN IN CONVENZIONE |

DEPOSITO DI PARTE MASSAFRA | VERONA | SALIGITTER

ORDINE STOCK 6 H. 5 GG. 7 GG.
ORDINE URGENTE 2 H. 24 H. 72 H.

Al fini dell'effettiva attivazione del contratto, vi invitiamo a frasmettere celermente listino
ufficiale MAN in corso di validitd, in formato “excel”.
Sard data successiva comunicazione dell'effettivo avvio del contratio.

Distinti saluti.
IL DI ORE TECNICO

(in uro Piazza)
A}

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

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto

MOBILITA Via Cesare Battisti, 657 ~ 74121 Taranto / 099 7356111 - Fax 099 7794247
www.amat.taranto.it - amat®amat.ta it - PEC amat@pec.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, ver+

L A N




FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7250695260 Data SDI: 13/05/2022 06:17
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132- BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: IT00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale

Fattura 221101232 20220512 EUR 297,66 ( '
——

Causale

Targa: GAS81WC

Marca: MAN

Modello: NL330/D15/E6/2T (XXX)

Telaio: WMA12CZZ4MF015222

KM.: 112640

Dossier numero: 222050056

data dossier: 04/05/2022

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.129/2022 Data Ord. 2022-05-05 CIG 2323646837

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario  Sc./Magg. Pr. Totale
FC RIF. VS. DDT NR. 267 DEL 04/05/2022 0 0%
FC AUTOBUS LIONS CITY AZ 743 0 0%
FC ISPEZIONE ANNUALE (PARTE A/C) 0 0%
FC OLIO PER COMPRESSORE REFRIGERANTE 0 0%
36779726026 ESSICATORE DEL FILTRO SMA 1 132,60 31 % 91,08
Filtro deumidif. clim. post. guida Sostituzione Marca Spheros 06 38,00 0% 22,80

citysphere , ,

IVA

2%

2%

2%

2%

2%

22%



Articolo

80813018

gasri34

FC

FC

FC

FC

FC

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA

Descrizione

RIMBORSO KM

TRASFERIMENTO 2 OPERATORI DA

OFFICNA/CLIENTE/OFFICINA

STORNO RIMBORSO KM

STORNO TRASFERIMENTO PERSONALE

OLIO FUCHS

GAS R134

Olio compressore refr. Cambio, , ,

Compressore refrigerante climatizz. Aspirare, iempire

refrigerante , , |

RIF. VS. ORDINE NR. 129/2022 DEL 05/05/2022

RIF. VS. PROTOCOLLO NR. 0007782/2022 DEL 06/05/2022

CIG: 2323646837

MEZZO RICONSEGNATO CON NS. DDT NR. 1503 DEL

06/05/2022

MATERIALE TOLTO D OPERA RICONSEGNATO CON DDT
NR. 1504 DEL 06/05/2022

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00

Dati pagamento

Condizioni Pagamento

Modalita Data Scadenza Importo

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico

BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: Fa77M

Versione Style 2.9.0

Spese accessorie

Qta Pr. Unitario  Sc./Magg.

56 1,10
2 30,00
56 -1,10
2 -30,00
2 29,25
1 76,00
05 38,00
08 38,00
0
0
0
0
0

0.00

Istituto

i g

0%

0%

0%

0%

-40 %

40 %

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

Arrotondamento Al IVA

22 %

IBAN

A ——-

ummmeoire 13 HAG 202

f

¥
2
b
3

Pr. Totale

61,60

60,00

-61,60

35,10

45,60

19,00

30,40

Imponibile

243,98

IVA

2%

22 %

22%

22%

2%

2%

22%

22 %

2%

22 %

22%

2%

2%

Imposta

53,68

EUR 243,98 BANCA POPOLARE DIBARI  ITBINO542404002000001003541



P (336 133

-

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7250695260 Data SDI: 13/05/2022 06:17

Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
. Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI - BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura
Natura Documento Numero Data Importo Totale

Fattura 22/10/1232 2022-05-12 EUR 297,66

Causale

| Targa: GAS81WC
Marca: MAN
Modello: NL330/D15/E6/2T (XXX)
Telaio: WMA12CZZ4MF015222
KM.: 112640
Dossier numero: 222050056
data dossier: 04/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

0Ord.129/2022 Data Ord. 2022-05-05 CIG 2323646837

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione | Qta  Pr Unitaﬁo Sc.IMa;ég. Er. Totalé IVA
FC ISPEZONEANNUALE PAREAC) 565 SRSl RTINS
L FC : OL'OPERCOMPRESSOREREFRLGERAME e HPLER ol 0 -0%, e ,22%

36')79726026 ESSI(VJATORE”IE)EL FILTROSMA i T 17 ” 13200 B "-31' % 51,08 i Zé%v

Filtro deumidif. clim. post. guida Sostituzione Marca Spheros 0,6 38,00 0% 22,80 22 %
citysphere , ,



Vi1sT , -
| |
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n° B del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del ;
IL RESP. UNITA' PERSONALE )
Determ. A.D. n° del pRRSRerSians
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento N -
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. CA. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
veriiica dati contabili Delib. C.A. n. dal

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO 2 e FIRMADEL 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

Conferimentodel......coooveiiiiiiiiiininnnns

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

FIRMA




S Y T —

Articolo

Descrizione

- RIMBORSO KM

80813018

gasri34

Fc
FC
FC
FC

FC

Dati Riepilogo

NaturalEsglbnltta IVA

S (scnssmne dei pagament|) SCISSIONE PAGAMENTI

TRASFERIMENTO 2 OPERATORI DA
OFFICNA/CLIENTE/OFFICINA

STORNO RIMBORSO KM

STORNO TRASFERIMENTO PERSONALE

OLIO FUCHS

GAS R134

Olio compressore refr. Cambio , , ,

Compressore refrigerante climatizz. Aspirare, riempire

refrigerante , , ,

RIF. VS. ORDINE NR. 129/2022 DEL 05/05/2022

RIF. V8. PROTOCOLLO NR. 0007782/2022 DEL 06/05/2022

CIG: 2323646837
MEZZO RICONSEGNATO CON NS. DDT NR. 1503 DEL
06/05/2022

MATERIALE TOLTO D OPERA RICONSEGNATO CON DDT
NR. 1504 DEL 06/05/2022

Dati pagamento

! Condmom Pagamento

' Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO  Bonifico |
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: T02355260981 - Progressivo Invio: Fa77M

0.00

Versione Style 2.9.0

-

Spese accessorie

Modalita = Data Scadenza = Importo

Qta

56

05

0,8

Pr. Unitario  Sc./Magg.

1,10

30,00

-1,10

-30,00

76,00
38,00

38,00

0.00

Istituto

0%
0%
0%
0%
-40 %

0%
e
0%
0%
0%
0%
0%

0%

22%

IBAN

A T T

";;:,:::Séfﬁ 9.

13 MAG 2022

— T

i
]

Pr. Totale

61,60
60,00

-61,60

19,00

30,40

Arrotondamento Al IVA = Imponibile

243,98

IVA

2%
2%
2%
2%
2%
2%
2%
22 %
22%”
2%
2%
2%

2%

Imposta

53,68

| EUR243,98 BANCA POPOLARE DI BARI IT8ONO542404002000001003541



UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento B - in e .
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. CA. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

UFFICIO TECNICO

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
f2 g ,ﬂRMA SELROSRONSABILE IL RESP. UNITA’ TECNICA
i Qﬂ@liﬂ) per supervisione
" ILRESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
ATA |FIRM
3. 58%n M

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

o Cc OFFM

Data scadenza pagamento

DATA

(/32

FIRMA DEL RSSF’ONSABILE

DATA

FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA

per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
eSHw| e K
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimento del .

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

FIRMA
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Azienda per la Mobilité nell’Arec di Taranto

“VERBALE DI COLLAUDO"

(Punto "VI" della procedura)

(BUS 743 - C
ONTROLLO FUNZIONAMENTO E RIPRISTINO IMP. A/C SU MMI )

Il giorno Lol(5127
_A004C dlle ore -

Verbale i colaudo” re ;‘P presso la sede AMAT, si procede alla redazi
rormaa con "o erente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla di oo

rdine di esecuzione dei lavori” prot. 778 © difia ez
Sono presenti: . 7782/22 del 06/05/2022.
- per AMAT: Maria i

nna Ettorre, in possesso del profilo professionale di
i “Cann L=

fecnico OrgoniZZOﬁVG” AAr D2NE
/
DOCUMENTO DI TRASPORTO

del 21.12.1996

------- D.d.t.) opr 4720l 1308199 )PR. 696
Az‘e.r‘da pe[la P‘A,\b,HJ‘ !".S‘"'Ama diTirdFtO Spa ( ) del 14.08.1996 D.P.R. 69
, £ /~ ~ KPSt
. . 4121 T;?ﬁAmlmmu sare Battist 657 N. Zb? 1ol 9
-) Risultati de Tel. LWH W Fax 099.7794241
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a, Domicilio 0 Residenza ATA E ORA DEL RITIRO FIRME
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4
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A7/
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SEZ. Consegna 0 inizio trasporto @ mezzo »ic—gdgm—e——
cessionario ~7 / 7
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Toranto

(TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)

La tabella sottostante, precompilata a cura dell' Area tecnica per quanto attiene
alle colonne q), b), ¢) e d), riporta tutti i ricambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei
quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e):

a b c d e
Esito verifica

Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi sostituiti
| NO

: /

2

3 /

4 4

s 7

: 7

7

8

9

10

1 /

12 /

13 /"

14

15 /’

16 /

17

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): [zposmvo [ ] NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

Mod. 4/2018 - AT | “Verbale di collaudo” } Data: 09/02/18




0007782/2022 del 06/05/2022 09:47:50

Protocollo In uscita n.

Amat S.p.A.

DONV-GL
Aznendg per lo Mebilitd nall'Aceo i Taronio \ /

180 9001

yare®

Spett.le Bellizzi srl
Via dei Bucaneve s.n.
70026 Modugno (BA)
Info@bellizzisri.it

Lavoro n, 129/2022 del 05.05.2022

OGGETTO: bus n. 743 - Ordine di esecuzione dei lavori per CONTROLLO FUNZIONAMENTO E RIPRISTING IMP. A.C. SU MAN
€16 — 2323646837

Visto che:

In data 16/04/2022 & stato richiesto un preventivo di massima Inerente i lavorl In oggetto, al quale ha fatto seguito il
preventivo assunto a protocollo con n. 12022 de! 27/04/2022;

In data 27/04/2022 ia Direzione Tecnica ha autorizzato lo svolgimento dei controlii e dei ripristini mediante il modulo dl
“Analisi preliminare bus in avaria”;

il preventivo specifico relativo al caso In esame, pervenuto in data 04/05/2022, indica Il costo totale dellintervento in €

243,98+ IVA;

Tanto premesso, sl emette Mwalh seguenti condizioni:

1,
2
3.

Z;
8.
9.

costo dell'intervento: € 243,98 + IVA;

tempo di esecuzione dell'intervento: n. 3 giorni lavorativi dalla data di ricevimento della presente;
penale per ritardata consegna: pari al 2% deli'importo del lavori per ognl giorno sofare, IVA esclusa, fino alla concorrenza
del 10% di tale importo. Superato tale limite I’AMAT provveders al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere

relativo, nessuno escluso;

garanzia sull’intervento: 1 anno;

consegna autobus: consegna ¢/o Amat a Vs carico;

redazione da parte di AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sari redatte a cura d
AMAT su apposito modello predisposto e compilato al momento del rientro del velcolo nel deposito aziendale AMAT. Si
precisa che la Sezione n, 2 di tale verbale & riferita alla verifica della consegna del ricambi sostituiti di imperto superiore a

€ 100,00. L'eventuale esito negativo del predetto verbale non consentira la liquidazione della fattura relativa ai lavorl
eseguiti. Sara Vs. facolta richiedere copia del suddetto verbale;

Condizlonl dl pagamento: 60 gg DFFM

Formato trasmissione fattura elettronica : FPR12 (Fattura tra privatl)
Codice destinatario: SWKJP7T.

Rif.: Ing. Marianna Emrre%

Direzlone Tecnica: Ing. o %
LN

|l Diregtare Generale f f.

K Y M A Azlenda per la Mobillith nell‘Area di Tarants S.p.A.

Socleta per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto

MORBILITA Via Cesare Battisti, 657 - 74121 Taranto / 099 7356111 — Fax 099 7794247

AMAT SPA

www.amat.taranto.it - amat@amat.ta.it - PEC amat@pec.amat ta.it

C.F., P.IVA e N” iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 ~ Capitale Soclale € 2.340.463,00 Int, vers,

et g



06/05/2022 09:47:50

0007782/2022 del

Protocollo In uscita n.

S.p.A.

Ama

- -
Bellizzi s.r.l.
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diasel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus
Officina autorizzata Neoplan
Officina autorizzata Industrla Itallana Autobus
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli altre | 35 quli
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrasso ed a dettaglio

H..D

Destinazione Destinatario
AMAT AZ, MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO (TA) 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P.IVA:IT00146330733 P.IVA:1T00146330733
Cod. Fiscale:

Cod. Cl.te
PREVENTIVO 222050056 del 04/05/2022 e
Condizione di pagamento Banca Pag1/1
BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI
N°Dossier  Data dossier Modello N°di VIN Targa Km
222050056 04/05/2022 NL330/D15/E6/2T WMA12(7Z4MF015222 GA981WC 112640
qQta Rif Descrizione Listino ScontoListino Netto Totale Imp. VA

222050056.1 ORDINE RIPARAZIONE (M2) del 04/05/2022

RIF. V5. DDT NR. 267 DEL 04/05/2022
AUTOBUS LION'SCITY AZ. 743

E
Oh36 7795110450220000 FILTRO DEUMIDIF. CLIM, POST. GUIDA SOSTITUZIONE MARCA 38,00 38,00 22,80 44
v SPHEROS CITYSPHERE, ,
1 36779726026 ESSICATORE DEL FILTRO SMA 132,00 -31% 91,08 91,08 44
56 D365 RIMBORSO KM 1,10 L10 61,60 44
2 D366 TRASFERIMENTO 2 OPERATORI DA OFFICNA/CLIENTE/OFFICINA 30,00 30,00 60,00 44
-56 D365 STORNO RIMBORSO KM 110 1,10 61,60 44
-2 D366 STORNO TRASFERIMENTO PERSONALE 30,00 30,00 -60,00 44
Totale 113,88
OLIO PER COMPRESSORE REFRIGERANTE
0h30 WDAAS5053000000 OLIQ COMPRESSORE REFR. CAMBIO , , i 38,00 38,00 15,00 44
ov
0h48 779M01062K00000 COMPRESSORE REFRIGERANTE CLIMATIZZ. ASPIRARE, RIEMPIRE 38,00 38,00 30,40 44
ov REFRIGERANTE, ,,
2 80813018 OLIO FUCHS 29,25 -40% 17,55 3510 44
1 GASR134 GAS R134 76,00 -40% 45,60 4560 44
Totale 130,10

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972
Totale mano d'opera 72,20 EUR
Totale ricambi 171,78 EUR
Totale varie 0,00 EUR

Privacy Regolamento (UE) 2016/679: | Vostri dati vengono trattati dalla nostra azienda nel rispetto della normativa vigente in

materia di Privacy. 5 rappresenta che I'informativa completa, ai sens| del Regolamento (UE) 2016/679, & disponibile sul sito
internetaziendale www.bellizzisrl.it alla sezione 'Informativa Privacy’.

OFFERTA VAUDA FINO AL : FIRMA PER ACCETTAZIONE :

Cod. IVA IVA % Imponibile Importo IVA TOTALE IMPONIBILE 243,98 €
44 SCISSIONE PAGAMENTI 22,00% 243,98 53,68 IVA 22% 53,68¢
TOTALE DOCUMENTO 297,66 €
Documento non valido a fini fiscall.
Bellizzi s.r.l. Bellizzi 5.1, Unita Locale 1 Bellizzi s.r.1. Unita Locale 2 CF. 0 IVA 04612880726
Via Tommaso Columbo 29 Via del Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 ‘E-c"'A'A' Bari 326451 A
1- 70132 Barl (8A) I - 70026 Modugna (BA) 1- 74016 Massafra (TA) amerts. VO ek S Loy e
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Cap. Saciale: € 100.000 i.v. -
Fax: +39 0BO 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Frw b n e
E‘;-h-nd @ from S
Posta certficata: bellizaisri@pec.it _— m nmn.u.‘--
www.bellizzisrl it I s VDO NEOQFIAN MM



Azienda per la Mobilita nell’Arec di Taranto

Spett.le Bellizzi srl
Via dei Bucaneve s.n.
70026 Modugno (BA)
info@bellizzisrl.it
Lavoro n. 129/2022 del 05.05.2022

OGGETTO: bus n. 743 - Ordine di esecuzione dei lavori per CONTROLLO FUNZIONAMENTO E RIPRISTINO IMP. A.C. SU MAN

CIG — 7323646837
Visto che:
a. Indata 16/04/2022 e stato richiesto un preventivo di massima inerente i lavori in oggetto, al quale ha fatto seguito il
preventivo assunto a protocollo con n. 12022 del 27/04/2022;
b. Indata 27/04/2022 la Direzione Tecnica ha autorizzato lo svolgimento dei controlli e dei ripristini mediante il modulo di
“Analisi preliminare bus in avaria”;
c. il preventivo specifico relativo al caso in esame, pervenuto in data 04/05/2022, indica il costo totale dell’intervento in €

243,98 + IVA;

Tanto premesso, si emette 'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti condizioni:
g

1. costo dell'intervento: € 243,98 + IVA;

2. tempo di esecuzione dell’intervento: n. 3 giorni lavorativi dalla data di ricevimento della presente;

3. penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alla concorrenza
del 10% di tale importo. Superato tale limite 'AMAT provvedera al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere
relativo, nessuno escluso;

4. garanzia sull’intervento: 1 anno;

5. consegna autobus: consegna ¢c/o Amat a Vs carico;

6. redazione da parte di AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sara redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto e compilato al momento del rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. Si
precisa che la Sezione n. 2 di tale verbale & riferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituiti di importo superiore a
€ 100,00. L'eventuale esito negativo del predetto verbale non consentira la liquidazione della fattura relativa ai lavori
eseguiti. Sara Vs. facolta richiedere copia del suddetto verbale;

7. Condizioni di pagamento: 60 gg DFFM

8. Formato trasmissione fattura elettronica : FPR12 (Fattura tra privati)

9. Codice destinatario: SWKIP7T.

Rif.: Ing. Marianna Enorre%

Direzione Tecnica: Ing. ro,Piazza
>
K Y M A Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto S.p.A.
Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Mo B I LITA Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto / 099 7356111 — Fax 099 7794247
www.amat.taranto.it - amat@amat.ta.it — PEC amat@pec.amat.ta.it
AMAT SPA C.F., P.IVA e N° iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Sociale € 2.340.463,00 int. vers.

I . W




Bellizzi s.r.l.

“Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus

Officina autorizzata Neoplan

Officina autorizzata Industria Italiana Autobus

Officina autorizzata Siemens VDO

Officina autorizzata Isotta Fraschini

Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li

Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

Destinazione
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO

VIA CESARE BATTISTI, 657

Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO

VIA CESARE BATTISTI, 657

BELLIZZI

74010 TARANTO (TA) 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P.IVA:1T00146330733 P.I1VA:1T00146330733
Cod. Fiscale:
Cod. Cl.te
PREVENTIVO 222050056 del 04/05/2022 b
Condizione di pagamento Banca Pag1/1
BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI
N° Dossier  Data dossier Modello N°di VIN Targa Km
222050056 04/05/2022 NL330/D15/E6/2T WMA12CZZ4MF015222 GA981WC 112640
Qta Rif Descrizione Listino Sconto Listino Netto Totale Imp. IVA
222050056.1 ORDINE RIPARAZIONE (M2) del 04/05/2022
RIF. VS. DDT NR. 267 DEL 04/05/2022
AUTOBUS LION'S CITY AZ. 743
ISPEZIONE ANNUALE (PARTEA/C)
0h36 7795110450ZZ0000 FILTRO DEUMIDIF. CLIM. POST. GUIDA SOSTITUZIONE MARCA 38,00 38,00 22,80 44
\ SPHEROS CITYSPHERE, ,
1 36779726026 ESSICATORE DEL FILTRO SMA 132,00 -31% 91,08 91,08 44
56 D365 RIMBORSO KM 1,10 1,10 61,60 44
2 D366 TRASFERIMENTO 2 OPERATORI DA OFFICNA/CLIENTE/OFFICINA 30,00 30,00 60,00 44
-56 D365 STORNO RIMBORSO KM 1,10 1,10 -61,60 44
-2 D366 STORNO TRASFERIMENTO PERSONALE 30,00 30,00 -60,00 44
Totale 113,88
OLIO PER COMPRESSORE REFRIGERANTE
0h30 WDAAS55053000000 OLIO COMPRESSORE REFR. CAMBIO, , , 38,00 38,00 19,00 44
ov
0h48 779M01062K00000 COMPRESSORE REFRIGERANTE CLIMATIZZ. ASPIRARE, RIEMPIRE 38,00 38,00 30,40 44
ov REFRIGERANTE, ,,
2 80813018 OLIO FUCHS 29,25 -40% 17,55 35,10 44
1 GASR134 GASR134 76,00 -40% 45,60 45,60 44
Totale 130,10
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972
Totale mano d'opera 72,20 EUR
Totale ricambi 171,78 EUR
Totale varie 0,00 EUR
Privacy Regolamento (UE) 2016/679: | Vostri dati vengono trattati dalla nostra azienda nel rispetto della normativa vigente in
materia di Privacy. Si rappresenta che I'informativa completa, ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679, & disponibile sul sito
internet aziendale www.bellizzisrl.italla sezione 'Informativa Privacy'.
OFFERTA VALIDA FINO AL : FIRMA PER ACCETTAZIONE :
Cod. IVA IVA % Imponibile Importo IVA TOTALE IMPONIBILE 243,98 €
44 SCISSIONE PAGAMENTI 22,00 % 243,98 53,68 IVA 22 % 53,68 €
TOTALE DOCUMENTO 297,66 €

Documento non valido a fini fiscali.

C.F. 0 IVA 04612880726 3.
C.C.I.A.A. Bari 326451
.
" 150 45001 3

Iscriz. Trib. Bari n. 32034
US| EN (30 14003 2018
FYAI

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

Fax: +39 080 9757060

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

R
r‘ﬁrﬁm
WA cONFINDUSTRIA

Ban e Barletha Andrio Tram

NEOFLANM

Cap. Sociale: € 100.000 i.v.
SGA Cortiieato . LSENS *

4 J

Posta certficata: bellizzisri@pec.it p—— l[

A gl vDO

50 108

www.bellizzisrl.it




Richiesta preventivo manutenzioni a.c. mailbox:///C:/Users/unitamanutenzioni/AppData/Roaming/...

-Oggetto: Richiesta preventivo manutenzioni a.c.

Mittente: unitamanutenzioni <unitamanutenzioni@amat.ta.it>

Data: 16/04/2022, 08:38

A: "Antonio Romano (Bellizzi srl)" <customerservice@bellizzisrl.it>

CC: unitaofficina <unitaofficina@amat.ta.it>, unitamanutenzioni <unitamanutenzioni@amat.ta.it>

Con la presente si richiede di presentare entro il 20 aprile 2022 un preventivo di spesa per il
controllo e la manutenzione periodica degli impianti di aria condizionata dei bus Man, al fine di
completare la manutenzione iniziata nel mese di dicembre-gennaio scorso e contestualmente di
verificare il corretto funzionamento dell'aria condizionata.

Le lavorazioni dovranno essere svolte presso il nostro deposito o presso la sede di Massafra, al fine
di limitare le spese del gasolio (arrivare presso la sede di Bari genererebbe per noi un eccessivo
impegno economico).

Vi chiedo uno sconto particolare sul costo orario della manodopera e sui ricambi, vista la
numerosita degli autobus.

Tanto per valutare se affidare all'esterno queste manutenzioni.

Distinti saluti

Inviato dal mio Galaxy

1di1 19/04/2022.09:48



RE: Efichiesta preventivo manutenzioni a.c. mailbox:///C:/Users/unitamanutenzioni/AppData/Roaming/...

,Oggetto: RE: Richiesta preventivo manutenzioni a.c.
Mittente: unitamanutenzioni <unitamanutenzioni@amat.ta.it>
Data: 16/04/2022, 08:44
A: "Antonio Romano (Bellizzi srl)" <customerservice@bellizzisrl.it>
CC: unitaofficina <unitaofficina@amat.ta.it>

Le manutenzioni dovranno essere svolte entro il 20 maggio 2022.
Distinti saluti

Inviato dal mio Galaxy

-------- Messaggio originale --------

Da: unitamanutenzioni <unitamanutenzioni@amat.ta.it>

Data: 16/04/22 08:38 (GMT+01:00)

A: "Antonio Romano (Bellizzi srl)" <customerservice@bellizzisrl.it>

Cc: unitaofficina <unitaofficina@amat.ta.it>, unitamanutenzioni <unitamanutenzioni@amat.ta.it>
Oggetto: Richiesta preventivo manutenzioni a.c.

Con la presente si richiede di presentare entro il 20 aprile 2022 un preventivo di spesa per il
controllo e la manutenzione periodica degli impianti di aria condizionata dei bus Man, al fine di
completare la manutenzione iniziata nel mese di dicembre-gennaio scorso e contestualmente di
verificare il corretto funzionamento dell'aria condizionata.

Le lavorazioni dovranno essere svolte presso il nostro deposito o presso la sede di Massafra, al fine
di limitare le spese del gasolio (arrivare presso la sede di Bari genererebbe per noi un eccessivo
impegno economico).

Vi chiedo uno sconto particolare sul costo orario della manodopera e sui ricambi, vista la
numerosita degli autobus.

Tanto per valutare se affidare all'esterno queste manutenzioni.

Distinti saluti

Inviato dal mio Galaxy

1di1 19/04/2022, 09:48



DA 344 A FoU - MN- CoNTlouo A.C. - lso €

0007141/2022 del 27/04/2022 12:06:57

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

- -
Bellizzi s.r.l. N
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center |
Officina autorizzata Man Truck & Bus
Officina autorizzata Neoplan W
Officina autorizzata industria Italiana Autobus m
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre | 35 q.li
Vendita ricambl ed accessori multimarca all'Ingrosso ed al dettaglio
Destinazione Destinatario
AMAT AZ, MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ, MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO (TA) 74010 TARANTO (TA)
ITAUA ITALIA
P.IVA: IT00146330733 P.IVA:1T00146330733
Cod. Fiscale:
Cod. Cl.te
PREVENTIVO OFZ0836 del 20/04/2022 exprhs
Condizione di pagamento Banca Pag1/1
BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI
N°®Dossier  Data dossier Modello N°di VIN Targa Km
222040294 20/04/2022 NL330/D15/E6/2T WMA12CZZ6MF015187 GAS86WC 57462
Qta Rif Descrizione Listino ScontoListino Netto Totale Imp. VA
222040294.1 PREVENTIVO (M2) del 20/04/2022
RIF. VS. RICHIESTA MAIL UNITA' MANUTENZIONE DEL 16/04/2022
LTt S.E&O.“.".“‘
ISPEZIONE ANNNUALE (PARTE A/C)
0h36 7795110450720000 FILTRO DEUMIDIF. CLIM. POST. GUIDA SOSTITUZIONE MARCA 38,00 38,00 22,80 44
v SPHEROS CITYSPHERE, ,
1 36779726026 ESSICATORE DEL FILTRO SMA 132,00 -31% 91,08 91,08 44
56 D365 RIMBORSO KM 1,10 1,10 61,60 a4
2 D366 TRASFERIMENTO 2 OPERATORI DA OFFICNA/CLIENTE/OFFICINA 30,00 30,00 60,00 44
56 D365 STORNO RIMBORSO KM 1,10 1,10 61,60 44
-2 D366 STORNOQ TRASFERIMENTO PERSONALE 30,00 30,00 60,00 44
Totale 113,88
OLIO PER COMPRESSORE REFRIGERANTE
0h30 WDAA55053000000 OLIQ COMPRESSORE REFR. CAMBIO, , 38,00 38,00 19,00 44
ov
Oh48 779M01062K00000 COMPRESSORE REFRIGERANTE CLIMATIZZ. ASPIRARE, RIEMPIRE 38,00 38,00 30,40 44
ov REFRIGERANTE, , ,
2 80813018 OLIO FUCHS 29,25 -40% 17,55 35,10 44
1 GASR134 GASR134 76,00 -40% 45,60 45,60 44
Totale 130,10
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972
Privacy Regolamento (UE) 2016/679: | Vostri dati vengono trattati dalla nostra azienda nel rispetto della normativa vigente in
materia di Privacy. Si rappresenta che I'informativa completa, ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679, & disponibiie sul sito
intemet aziendale www.bellizzisrl.italla sezione 'Informativa Privacy’.
OFFERTA VALIDA FINO AL : FIRMA PER ACCETTAZIONE :
Rl IR
Cod. WA VA% Imponibile Importo IVA TOTALE IMPONIBILE 243,98 €
44 SCISSIONE PAGAMENT) 22,00% 243,98 53,68 VA 22% 53,68 €
TOTALE DOCUMENTO 297,66 €
Documento non valido a fini fiscali.
Bellizzi ... Bellizzi s.r.1. Unitd Locale 1 Bellizi s.x., Unita Locale 2 CF. o VA 04612880726
Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 C.'CJ"’"A' Bari 326451 Phrrrrenstil
| - 70132 Bari (BA) - 70026 Modugno (BA) 1- 74016 Massafra (TA} Iscriz. Trib. Barl n. 32034 P
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Cop Sutistor £ 200,000 I w0 sen1 E-
S 8 Bk, Aeciz Trom. e

Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: 439 080 9757060 wm ek

Posta certficata: bellizzisri@pec.it e .
www.bellizzisrl.it [/ B VDO MELIFE A AR



Aziendo per lo Mobilita nell’Area di Taranto

“Analisi preliminare bus in avaria da inviare presso terzi" — GIORNO 27/04/2022 (FASE 1- lett. B della procedura)

a b c d e f g h
OFFICINA AZIENDALE: N° BUS
N° BUS N° BUS IN AVARIA CHE OFFICINE TOTALE N° BUS OCCORRENTI NEL SALDO N° BUS
DISPONIBILI RIAMMETTERA IN ESTERNE: N° BUS | DISPONIBILI PER PERIODO DI DISPONIBILI PER
NOTE:
ALLE ORE 11:00 | ESERCIZIO ENTRO LE PREVISTI IN IL SERVIZIO MASSIMA IL SERVIZIO
ORE 13:30 CONSEGNA (b+c+d) EROGAZIONE DEL (e—f)
3 SERVIZIO
130 2 1 133 110 + 23
LAVORAZIONI PROGRAMMATE
A B c D E F G
o DITTA ESTERNA VALUTAZIONE
N° AZ. DESCRIZIONE GUASTO ANNO IMM. PROPOSTA COSTO STIMATO DELLA D. T.

1 741 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

2 742 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

3 743 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

4 744 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

5 745 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

6 746 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

7 747 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

8 748 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZ| € 250,00

9 749 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI| € 250,00 s
10 750 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00 L
11 751 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00 =
12 752 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00 J/

13 753 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00

14 754 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00~

15 755 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00

16 756 CONTROLLO A/IC 2021 BELLIZZI € 250,00

17 757 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00

18 758 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00

19 759 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI| € 250,00
20 760 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00
21 761 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZ| € 250,00
22 762 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZ| € 250,00
23 763 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00
24 764 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00

IL CAPO UNITA

LTCALCAT TIATILAIAT TAN FIATFTILATIAAA CTT
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- - R
Bellizzi s.r.l. FN
QGfficina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center .N.
Officina autorizzata Man Truck & Bus w-d
Officina autorizzata Neoplan ﬁ
Officina autorizzata Industria ltaliana Autobus o
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P.IVA:1T00146330733
DOCUMENTO DITRASPORTO Pag 1/ 1
N°DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1504 06/05/2022 004551 222050118 06/05/2022
Condizione di pagamento Banca

BANCA POPOLARE DI BARI

ona - Descrigone T T -
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM

RIF. VS. DDT NR. 267 DEL 04/05/2022

RIF. VS. ORDINE NR. 129/2022 DEL 05/05/2022

RIF. VS. PROTOCOLLO NR. 0007782/2022 DEL 06/05/2022
AUTOBUS LION'S CITY AZ. 743

SI RENDE IL MATERIALE TOLTO D'OPERA:

NR. 1 FILTRO DEIDRATATORE COD: 36779726026

Causale ~ Aspetto esterno 'N° Collo |Peso totale Trasporto effettuato da
Reso da Conto lavoro _AVISTA - 11,00 10,0000 kg ’ Mittente
Data partenza ‘Ora partenza 'Carico {Scarico

106/05/2022 19:05 ‘ | ~ BARI(BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore

'Firma conducente Vettore ' ” ‘Firma destinatario

Texte
Bellizzi s.r.. Bellizzi s.r.. Unita Locale 1 Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2 CM”"”“
Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 CCLAA. Bari 526451
- 70132 Bari (BA) 1- 70026 Modugno (BA) 1- 74016 Massafra (TA) Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Tel.: 439 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 G Sechule: € 30000 .
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 1

B v Borbety Amch iy Trom

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it ffé& % VDO

4 ——
Pl
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Bellizzi s.r.l.

Cfficina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus

Officina autorizzata Neoplan

Officina autorizzata Industria taliana Autobus

Officina autorizzata Siemens VDO

Officina autorizzata Isotta Fraschini

Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li

Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

D

Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P.I1VA:1T00146330733
DOCUMENTO DITRASPORTO Pag 1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1503 06/05/2022 004551 222050117  06/05/2022
Condizione di pagamento Banca

BANCA POPOLARE DI BARI

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Bt WMt

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

RIF. VS. DDT NR. 267 DEL 04/05/2022

RIF. VS. ORDINE NR. 129/2022 DEL 05/05/2022

RIF. VS. PROTOCOLLO NR. 0007782/2022 DEL 06/05/2022
AUTOBUS LION'S CITY AZ. 743

ESEGUITO COMPLETAMENTO ISPEZIONE ANNUALE (S12) PARTE A/C;
ESEGUITA SOSTITUZIONE OLIO PER COMPRESSORE REFRIGERANTE.

|Causale Aspettoesterno  ~ N°Collo ~ Pesototale Trasporto effettuato da
' Conto lavoro 'AUTOBUS 1,00 10,0000 kg Mittente

' Data pértenza ‘ Ora parteriza ‘ Carico  Scarico

106/05/2022 18:58 'BARI (BA)

'Data arrivo o 'Oraarrivo ' ' ~ Vettore

'Firma conducente Vettore ;Firma destinatario

Texte
Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.r.. Unita Locale 1 Bellizzi s.r.]. Unita Locale 2 CF. 0 IVA 04612880726
Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 CC.LAA. Bari 326451
1- 70132 Bari (BA) 1 - 70026 Modugno {BA) 1 - 74016 Massafra (TA) tscriz. Trib. Bari n. 32034
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Gio. Sackie: € MLy,
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 o ﬁgj CONERDIATRA

el

B ¢ Barbet ek s Touss
Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it ' ii ééi o @ VDO . ' ErneE




BOLLA Data 09/05/2022 |

; Numero preblema 97.700
DI SEGNALAZIONE AVARIAg Numero commessa (31 7

Data reglstrazmne | Autobus 0743

5‘09,/95/2_,0?? 122452 | Autista  ETTORREMARIANNA |

i Localita avaria: DEP

| inserita da: MONACO COSTANTINO

| AVARIA MANUTENZIONE A/C |

Data - Orario - Operatoti - Intervento eseguito:

" | Invio ditta esterna:

§Collaudo ditta‘ )ZXQQMLF )éwr@q 2 /f/ ¢

§emma: Al b 2T O dn,

_)

Data e ora
' restituzione esercizio:

Firma Operatore .

LAY N A V- Vo ARNE A M a R L A N PR L Ry S I, BN



R K e

CEDENTE: Ditta. Dipendenzs, Domicilio o Residenza, Pantita VA

Azienda per la Mobilita nelt

‘Area di Taranto Spa

74121 TARANTO Via Cesare Battisti 57
Tel.086.73561 Fax 099.7734247

Dartitq N4 Ans

1002AT99

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D-d.t.) 0er 4728 14081996090, 696 21.12.1996

N. 26:71  del ! Qg N-_ Z_{P_%ZJ'

3 mezzo:

(7 vettare [7] cedente [7] cessionario

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza,

BT Bewnioxy

_g&f“_‘ & 1 ‘%JC a VS Vi _?_?O_Z,_@

. Partita VA

A

/V\»Ob\)(-u\_}

o -Ba .

LUOGO DI DESTINAZIONE (se dwverso dailindinzzo del cessionano) £ YARIAZION]

S, _ise6

CAUSALE DEL TRASPORTO

VS. ORD. N,

QUANTITA | P
Ol] MANOTE vz ore Ale :
S (L 2y Az o ;IC(‘E
R 5 :)
7 —
7
/ )
I/
I/”
7
|
[
ASPETTO ESTERIORE DE! BENI N. coLL PESO KG PORTO
TOTALE €
W Al
| | I J | l i t I
_eedeTe DATA ORA FIRMA DEL
Consegna o inizio trasporto a mezzo e | O U( OSZ?I }(S :
&Wﬁ

ANNOTAZION! - VARIAZION]

@ 651203033 ()

mmyv/
7

(1) Solo in caso di utilizzo in soai(u% ?mrﬂmone ione fiscale. l'2_]
(2) Ai sensi del’art. 3, comma 2, del D.PR. 44 uccessive modificazioni £

BT LS T VOB PRI Y Y TREEY. DO

;

i



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7341783639 Data SDI: 28/05/2022 04:06
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario
Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657
70132 - BARI-BA - IT 74010 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: [T04612880726 P.IVA: IT00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T
4
Dati Fattura
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1 2022-05-27 EUR 48,86 \/
e,

all'art.21, comma 4, lett. a) ~— ———

Causale

Dossier numero: 222020446
data dossier: 24/02/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000227 Data Ord. 2022-02-24 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1622 Data DDT 2022-05-16

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
FC CIG: 8682396BD4 0 0% 22 %
FC MAQ00227 DEL 24/02/2022 0 0% 22 %
D074338B ALTERNATORE 100 A *** EX 42546524 *** 1 40,05 0% 40,05 22 %

DDT 1622 Data DDT 2022-05-16
Dati Riepiloge

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento Al. IVA  Imponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 40,05 8,81

Dati pagamento



Condizioni Pagamento Modalita  Data Scadenza
Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: Flugz

Versione Style 2.9.0

Importo Istituto

EUR 40

,05  BANCA POPOLARE D

1 ]

T 0
o~ T

161L 202 |

—————

IBAN

[TBINOS542404002000001003541



___Dati pagamento

FATTURAELETTRONICA

Mittente

Bellizzi s.r.l.

Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BARI- BA-IT
P.IVA: [T04612880726

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Dati Fattura ;
Natura Documento Numero
Fattura differita di cui 22/10/1306

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

Causale

Dossier numero: 222020446
data dossier: 24/02/2022

Destinatario

Id SDI: 7341783639 Data SDI: 28/05/2022 04:06

Formato Trasmissione: FPR12

AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00146330733

Codice Ufficio: SWKJP7T

2022-05-27

Importo Totale

EUR 48,86

Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000227 Data Ord. 2022-02-24 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1622 Data DDT 2022-05-16

Dettaglio linee Fattura
Articolo Descrizione

FC CIG: 8682396BD4
FC MAQ00227 DEL 24/02/2022

- D074338B  ALTERNATORE 100 A ** EX 42546524 ***

DDT 1622 Data DDT 2022-05-16

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI

Qta

J 1

Spese accessorie

0.00

Pr. Unitario

d 4005

Arrotondamento

0.00

Sc./Magg. Pr. Totale IVA
0% 2%
0% 2%
0% 40,05 2%
Al IVA  Imponibile Imposta

22 %

40,05 8,81




\/

—|

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 ReratDs Vs one
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. CA. 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 AT HESE TSR GAHILE
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
e FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
——
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .......ccoovvviiiiiieiienns e s e e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




Condizioni Pagamento Modalita
Pagamento completo
Cod. Pag. BONIFICO Bonifico

BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Data Scadenza Importo

EUR40,05 BANCA POPOLARE D

Dati Trasmittente: [T02355260981 - Progressivo Invio: Flugz

Versione Style 2.9.0

Istituto

~aTA DI RECISTR

N.IVA 3.

016GIL

SE—

e

2022

IBAN

ITBINO542404002000001003541




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. AD. 1° del per supervisione

Delib. C.A. n° {Ji(,\ del C)C)\[Q(Lj@om

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

St/ot/ 232

DATA O AL RISCONTRO
29 GIU. 201

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

,".J‘

0

NITA' CONTRATTI

er supervisione Contr. Rep. n. del
i e
q LUB. W Delib. C.A. n. del
A '
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Z
DATA 7«% DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
0 . 2022 df/ﬂl R per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

[3 107 T@MJ)

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

NEODE:

Conferimentodel ........cooevvvveiieennnnnnn., Prot

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

DATA FIRMA




- Y . —
Bellizzi s.r.l. N
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center !
Officina autorizzata Man Truck & Bus j
Officina autorizzata Neoplan w
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus m
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

Destinazione Destinatario

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO

VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)

ITALIA ITALIA

P. IVA: 1T00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO . Pag 1/1

N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota

1622 16/05/2022 004551 222020446 24/02/2022 MAQ00227 - 24/02/2022

Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI

P gt e e e

% Sk {5

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal ceden

te ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972
CIG: 8682396BD4
MAQ00227 DEL 24/02/2022

1 D074338B ALTERNATORE 100 A *** EX 42546524 ***

AMAT S.p.a. - MAGAZZING 1% aalBI
Conformita della fornitura, accettazione e presa in carice
del materiale, (0.d.s. n° 26 del 21/04/2006)

Conformita/accettazione Data Firma
maleriale 7 i
/£
Presa in carico /7{3 /F"'<a
materiale conforme )
902 (&, e
7 -

‘Causale Aspetto esterno |N° Collo Pesototale [ Trasporto effettuatoda
Conto vendita _{SCATOLA 100 _0,0000kg  vettore
Data partenza 'Ora partenza ‘Carico 'Scarico

116/05/2022 1815 BARI (B4)

Data arrivo Ora arrivo Vettore

Firma conducente Vettore Firma destinatario

Texte

C.F. o IVA 04612880726
C.C.ILAA. Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034

g
Cap,s,c&%ezemo.oooi.v. "‘?‘?f.“f.‘

CONFiNDUSTRIA
Bar ¢ Barletia-Andrio- Trons Pk by on B

MEDFLAM M A\ R

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

Fax: +39 080 9757060

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

2 gmE vDbo

N RS

www.bellizzisrl.it



DATA

ditte Partita IVA DATA DOC. ooT ORD.N. . ART. 3 Imposta Totale Fatt. n. Data Fattu
REG. il pEseR Qi Ric. Val. Unit. Imp.Sconto Imponibile e 8 &
8682396BD4  BELLIZZIS.r.l. 04612880726 18/05/2022 00:00 16/05/2022 00:00 1622 MA000227 00004516 ALTERNATORE AVANCITY 1 40,05 0 40,05 881 48,86 22/10/1306 27/05/2022
TOTALE 0,00€ 40,05€ 881¢€ 4886 €



-

FATTURAELETTRONICA Id SDI:7341783633 Data SDI: 28/05/2022 04:06
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) i Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1305/ 2022-05-27 EUR 11,21 \f
all'art.21, comma 4, lett. a) - h————
Causale

Dossier numero: 222040415
data dossier: 28/04/2022
Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MAQ00490 Data Ord. 2022-04-06 CIG 8682353859

Dati DDT

DDT 1621 Data DDT 2022-05-16

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
FC CIG: 8682353859 0 0% 22 %
FC MAO0Q00490 DEL 06/04/2022 0 0% 22 %
2994048 ELEMENTO FILTRO COMBUSTIBILE 1 9,19 0% 9,19 22 %

DDT 1621 Data DDT 2022-05-16

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento Al IVA  Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% 9,19 2,02

Dati pagamento



Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza
Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: Flugx

Versione Style 2.9.0

Importo  Istituto

EUR 9,19 BANCA POPOLARE DI BARI

-~

7
i

s ASES

bad T i ‘:W-w*‘ﬂ-&

e 01 GHU 2022

IBAN

ITBAN0542404002000001003541



v -

* FATTURAELETTRONICA

Mittente

Bellizzi s.r.l.

Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BARI-BA - IT
P.IVA: [T04612880726

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura
Natura Documento Numero
Fattura differita di cui 22/10/1305

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

Causale

Dossier numero: 222040415
data dossier: 28/04/2022

Id SDI1: 7341783633 Data SDI: 28/05/2022 04:06
Formato Trasmissione: FPR12
Destinatario

AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [TO0146330733

Codice Ufficio: SWKJP7T

Data Importo Totale

2022-05-27 EUR 11,21

Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MAQ00490 Data Ord. 2022-04-06 CIG 8682353859

Dati DDT

DDT 1621 Data DDT 2022-05-16

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione
FC CIG: 8682353859
FC MAQ00480 DEL 06/04/2022

2994048 ELEMENTO FILTRO COMBUSTIBILE
DDT 1621 Data DDT 2022-05-16

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI

spat pagamento 7 e e

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

0 0% 22 %
0 0% 2%
S 1 9,19 0% 9,19 22 %

Spese accessorie  Arrotondamento AL IVA  Imponibile  Imposta

0.00 0.00 22 % 910 2,02



===

-

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 7
Determ. A.D. n° del Eer 8 peyisione
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. CA. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. 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:

Conferimentodel ........cvvvevineeinnann.., Prot

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

FIRMA




Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR9,19 BANCA POPOLARE DI BARI  IT8IN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: Flugx

Versione Style 2.9.0




vV

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Delib. CA. n° :‘5(,\ / @ﬁjb&\

Contr. Rep. n°® 7 del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del ;
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del A
DATA FIRMA

Datas enza pegamento
1ot ﬂ

L'ADDEJAO AL RISCONTRO

?9 biu 2 |

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

/UNITA' CONTRATTI

#upemsmne

Contr. Rep. n. del
/7% Delib. C.A. n. del
- / .
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
veriica dati contabili Delib. C.A. 1. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
P L
D"‘T{ WA DEL BRSPONSABILE IL RESP. UNITA’ TECNICA
4 6{/@{% per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO fiadli SIRMA DEL HESPONSABILE
per supervisione

ﬁ 04 202

/;

F.RM(( ] ;
N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamente

FIRMA

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
el FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ....c.coovvviiiniiiiinann.n, [ E O L~
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA o D N




Bellizzi s.r.l. N
Odficina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center -N,.
Officina autorizzata Man Truck & Bus ]
Officina autorizzata Neoplan al'l
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus m
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio
Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P.IVA:1T00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1621 16/05/2022 004551 222040415 28/04/2022 MAO000490 - 06/04/2022
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM

BANCA POPOLARE DI BARI

Operauone assoggettata a spl:t payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art. 17-ter del DPR 633/1972

1 2994048

' Causale
Conto vendita

Data partenza

i 16/05/2022

| Data arrivo

CIG: 8682353859
MAQ00490 DEL 06/04/2022
ELEMENTO FILTRO COMBUSTIBILE

Aspetto esterno IN° Collo
'SCATOLA 11,00
Ora partenza

18 15

" Ora arrivo

'Firma conducente Vettore

Texte

AMAT S.paa. -

VAGAZZING RICAMB:

Conformita delia fomitura, accettazione e presa in caric
del materiale, (0.d.s.n° 2b -

= A "‘4]?“06\

materiale conforme

Data Firma
Conformita/accettazione
maleriale
Firma
Presa in carico I

/Peso totale

Trasporto effettuato da

10,0000 kg Vettore

Carico Scarico

BARI (BA) w
~ Vettore

Firma destinatario 7/

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
|- 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

£/

e

mmca

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296
Fax: +39 080 9757060

VDO

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.I.LA.A. Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap. Sociale: € 100.000 i.v.

q
\m CONFINDUSTRIA

Bari & Barletin-Andria-Tran

MEDFLAN

lE‘
UNE EN 150 9001.2015
560 Corthcman, W7 +4srees

% = [

UK EN 50 140012015
SGA Certifcato n. 152/TM5 *

CYAE




DATA

artita DATA - .N. . A DESCR. Impost Totale Fatt.n. Data Fattu
e alie REG. Hoc _oil oRo il : Qi Ric Val. Unit. Imp.Sconto Imponibile > g
8682353859 BELLIZZIS.r.l. 04612880726 18/05/2022 00:00 16/05/2022 00:00 1621 MAD00430 00000557 FILTRO GASOLIO IRIS BUS EX 0500315480 1 9,19 0 9,19 2,02 11,21 22/10/1305 27/05/2022
TOTALE 0,00€ 9,19€¢ 2,02€ 11,21€



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7363463794 Data SDI: 01/06/2022 17:20
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
Bellizzi sir.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657
70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA- T
P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T
Dati Fattura
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/1011332/ o 2022-05-31 EUR 1.216,95“'
all'art.21, comma 4, lett,. = ——"""
a)
Causale

Dossier numero: 222040170
data dossier: 12/04/2022
Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000452 Data Ord. 2022-03-30 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1731 Data DDT 2022-05-23

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
36735012536  FIANCATA IN PLASTICA 2 665,00 -25 % 997,50 2%
DDT 1731 Data DDT 2022-05-23
FC CIG: 9021604F1F 0 0% 2%
FC MAQ00452 DEL 30/03/2022 0 0% 2%
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento Al IVA | Imponibile = Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 997,50 219,45



Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 997,50 BANCA POPOLARE DI BARI  IT83N0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FpINT

Versione Style 2.9.0

Ny

I

SR 1 202 |



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7363463794 Data SDI: 01/06/2022 17:20
) ~ Formato Trasrr_issione: FPR12
Mittente Destinatario
' Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657
70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [T04612880726 P.IVA: IT00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T
Dati Fattura
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 2211011332 e 20220531 EUR 1.216,95
all'art.21, comma 4, lett. ’
a)
Causale

Dossier numero: 222040170
data dossier; 12/04/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art. 17-ter de! DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000452 Data Ord. 2022-03-30 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1731 Data DDT 2022-05-23

Dettaglio linee Fattura
Asticolo Descrizione Qtd  Pr.Unitaric | Sc/Magg. = Pr.Totale = IVA
36735012536 FIANCATA IN PLASTICA iy 665,00 25% 99750 = 2%
DDT 1731 Data DDT 2022-05-23
| FC | CIG: 9021604F1F 0 0% 2%
| FC - MA0OD452 DEL 30/03/2022 I .9 L 0% 2%
Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA | Spese accessorie | Arrotondamento | Al IVA = Imponibile | Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 997,50 219,45




=
|
|
1

A

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° ) 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 N LRy i e
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. CA. 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 BHER SIRNA DEL RESHONSABILE
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
Pl PG IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ...oooooveviiiiiiiiieiinn, Prot e e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




Dati pagamento

Condlzmnl Pagamenta Modalita Data Scadenza Importo  Istituto IBAN
Pagamento completo
Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 997,50 BANCA POPOLARE DI BAR | ITBONO0542404002000001003541

BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: [T02355260981 - Progressivo Invio: FpINT

Versione Style 2.9.0
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AV

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 7
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. CA. n° % gt 9\ J QQ\\ Y aw))
Data sgadenza pagamento ! ) - B B N
DATA TTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
Z 9 6IU. 2022 - verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESRFUNITA' CONTRATTI
r supervisione Contr. Rep. n. del
DAT F
01 105, 2022
Delib. C.A. n. del
4 ‘
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA . A DEL REGFONSABIE IL RESP. UNITA' TECNICA
g GiU 022 Y/cﬁl% per supervisione
L
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA Fl

13- 044022

4L
N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
BAEA g IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ...........coovvvviveeninnnnn. Bl o
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




b

Bellizzi s.r.l.

Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus

Officina autorizzata Neoplan

Officina autorizzata Industria Italiana Autobus

Officina autorizzata Siemens VDO

Officina autorizzata Isotta Fraschini

Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

Destinazione

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO

ITALIA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

BELLIZZI

Destinatario

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO (TA)

ITALIA

P. IVA: 1T00146330733

N° DDT Data DDT Cod. Cl.te
1731 23/05/2022 004551
Condizione di pagamento

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.F

aw Rif Descrizio

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

CIG: 9021604F1F
MAO000452 DEL 30/03/2022

Pag1/1
N° Dossier Data dossier Nota
222040170 12/04/2022  MA000452 - 30/03/2022
Banca

BANCA POPOLARE DI BARI

e i i i -

2 36735012536 FIANCATA IN PLASTICA
et F ‘AN‘B\ |
e - ‘ i \’(I '["I“N ‘{\fe |
TTUAL D oRazio
s T, 897 )
“Gonfor eriale, 04s.n
. ; Data
S
o \
\ X
1 7-"!
Causale Aspetto esterno 'N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita PEDANA 11,00 0,0000 kg Vettore
Data partenza Ora partenza ‘Carico Scarico
23/05/2022 09:26 BARI (BA) ,
Data arrivo Ora arrivo ore

Firma conducente Vettore

Texte

1
i

Firma destinatario

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

I/

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it

4 BOSCH BOSCH

B

C.F. o IVA 04612880726
C.C.ILA.A. Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap, Sociale: € 100.000 i.v.

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

NI EN (50 9001:2015
%60 147 Prenen

w = [

: R
Fax: +39 080 9757060 T B - onrousran —]
Bari @ Barletta-Andrio-Trom 564 Conthcata n, 15278045
vDO i MEXFLAmM [EMVANIN




DATA

Partita IVA DATA DOC. T ORDN. . ART. DESCR. Imposta Totale Fatt. n. Data Fattura
Lo REG. e X gt Q. Ric. Val. Unit. Imp.Sconto Imponibile e
9021604F1F  BELLIZZIS.r.. 04612880726 24/05/202200:00  23/05/2022 00:00 1731 MA000452 00009590 FIANCATA IN PLASTICA 2 665 35 9975 219,45 121695 22/10/1332 31/05/2022
TOTALE 332,50€ 997,50€ 219,45 € 121695 €



FATTURAELETTRONICA 1d SDI: 7363463274 Data SDI: 01/06/2022 17:48
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657
70132 - BARI-BA - IT 74010 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: [T04612880726 P.IVA: T00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T
Dati Fattura e
Natura Documento Numero > Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1330 / 2022-05-31 EUR 1.244,40 /
all'art.21, comma 4, lett. e i
a)
Causale

Dossier numero: 222030137
data dossier: 08/03/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000319 Data Ord. 2022-03-07 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1729 Data DDT 2022-05-23

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario =~ Sc./Magg. Pr. Totale IVA
36754016414 FINESTRINO RIBALTABILE 1602X1482X4/1372X 1 1.360,00 -25% 1.020,00 22%
DDT 1729 Data DDT 2022-05-23
FC MAOQ00319 DEL 07/03/2022 0 0% 2%
FC CIG 9021604F1F 0 0% 2%
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento AL IVA  Imponibile = Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 1.020,00 224,40



Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 1.020,00 BANCA POPOLARE DI BARI  [T89N0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FpINN

e JelE
- esewan



FATTURAELETTRONICA
Mittente
Bellizzi sir.l.
Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BARI-BA- T
P.IVA: [T04612880726

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura 3 TN
Natura Documento Numero

Fattura differita di cui 22/10/1330

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

Causale
Dossier numero: 222030137
data dossier: 08/03/2022

2022-05-31

Id SD1:7363463274 Data SDI: 01/06/2022 17:48
B _ Formato Trasmissione: FPR12
Destinatario

AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 - TARANTO - TA- IT

. P.IVA: T00146330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

Importo Totale

| EUR 1.244,40

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000318 Data Ord. 2022-03-07  CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1729 Data DDT 2022-05-23
e ,

Dettaglio linee Fattura
Articolo Descnzmne

36754016414 = FINESTRINO RIBALTABILE 1602X1482X4/1372X
| DDT 1729 Data DDT 2022-05~23

FC MA000319 DEL 07/03/2022

| FC i CIG 9021604F1F
Dati Riepilogo

NaturalEsuglbll}ta IVA

| s (scnssmne dei pagamentl) SCISSIONE PAGAMENTI

Qta Pr. Unitario Sc.lMagg. Pr. Totale | IVA

31 1.360,00 25% | 102000 | 2%
o L o% | 2%
0 | 0% | 2%

Spese accessorie Arrotondamento | AL IVA Imponlblle Imposta

000 000 | 22% | 1.020,00 | 224,40




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 7
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 AT FIRMADEL RESFUNSABILE
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
B FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conlermenio del Pt e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




Dati pagamento

Cond;znom Pagamento Modalita Data Scadenza  Importo ' Istituto  IBAN

Pagamento oompleto

. Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 1 020 00 = BANCA POPOLARE DI BAR] I'I'SQI\IO542404002000001003541 |
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FpINN

Versione Style 2.9.0

o T3

o LedE
g L g 'A‘L.ﬂ HOTIRE
T A T S i

—— S

e mememen 06 61U 202




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del ‘
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Deib. CA n° G del 2 kﬂ {001
Data scadenza pagamento ) i b itm W
SV EEYEY'S
DATA L O AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
29 GIU, 2022 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP A' CONTRATTI
er gupervisione Contr. Rep. n. del
kK /
LUG. 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
.
8 q(____‘:'__ﬁ,‘ OY/OQ{ ) per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

‘D%Tfoq' %'L -JFIR g ! ’

L\

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
2 FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimenioidel i s e T rnamamoeoaomesarerrns
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




> - Bellizzi s.r.l.

N
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center --
Officina autorizzata Man Truck & Bus -
Officina autorizzata Neoplan ﬁ
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus m
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio
Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P.IVA:IT00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1729 23/05/2022 004551 222030137 08/03/2022 MAO000319 - 07/03/2022
Condizione di pagamento Banca
BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI
Q' CTRIE O Recerrione b o v

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

MAOQ00319 DEL 07/03/2022
CIGS021604F1F

1 36754016414 FINESTRINO RIBALTABILE 1602X1482X4/1372X
CAMAT Spa. AAGAZZING RICAMBI |
Conformita delia fornitura, accettazione e presa in carico
del materiaie, (O.d.s. n°® 26 del 21/04/2006)
{ Conformita/accettazione Rsla Firma
materiale
7 i ta
Presa in carico
materiale conforme a? }';"? L
Causale Aspetto esterno N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita PEDANA 1,00 0,0000 kg Vettore
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
23/05/2022 09:23 BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore

Firma conducente Vettore

Texte

Firma destjnatario

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

A

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.ILA.A, Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap. Sociale: € 100.000 i.v.

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

UM EN (50 9001:2015
560 Cershcata . 147 +41 080

w = [

Fax: +39 080 9757060 Fw il
L et T
vDoO L MEOELAM VAN




DATA

Partita IVA DATA DOC. N . ART. imposta Totale Fatt. n. Data Fattura
L REG. g 0 i AR e Q.taRic. Val. Unit. Imp.Sconto impenibile oo
9021604F1F  BELLIZZIS.r.. 04612880726 25/05/202200:00  23/05/2022 00:00 1729 MA00319 00009420 FINESTRINO RIBALTABILE 1602X1482X4/1372XPZ 1 1360 340 1020 244 12404 22/101330 31/05/2022
TOTALE 34000€ 1.020,00€ 22440€ 1248,80¢€



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7341783641 Data SDI: 28/05/2022 04:06
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI - BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

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

Dati Fattura

Natura Documento Numero -, . Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1308 2022-05-27 EURS361

all'art.21, comma 4, lett. a) ~——"""

Causale

Dossier numero: 222050128
data dossier: 10/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000582 Data Ord. 2022-04-20 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1625 Data DDT 2022-05-17

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
D073787 OPALINO 3 19,53 -25% 43,94 22%
DDT 1625 Data DDT 2022-05-17

FC CIG: 8682396BD4 0 0% 2%
FC MAO000582 DEL 20/04/2022 0 0% 2%
Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Amrotondamento AL IVA  Imponibile  Imposta
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% 43,94 9,67

Dati pagamento



Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo  Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 43,94 BANCA POPOLARE DI BARI  [T89N0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FluhO

Versione Style 2.9.0

e LN R T T

SRR

T e e ..




FATTURAELETTRONICA

Id SDI1: 7341783641 Data SDI: 28/05/2022 04:06

Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTIST], 657

70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero 5, . Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1308 _ . 2022-05-27 EUR 53,61

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

Dossier numero: 222050128
data dossier: 10/05/2022

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MAOQ0582 Data Ord. 2022-04-20 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1625 Data DDT 2022-05-17

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione : Q.ta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
DO73787 OPALINO \\ 3 19,53 -25 % 4394 22 %
DDT 1625 Data DDT 2022-05-17

EG CIG: 8682396BD4 0 0% 22 %
FC MAQ00582 DEL 20/04/2022 0 0% 2%
Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento AL IVA  Imponibile  Imposta
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% 43,94 9,67

Dati pagamento




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 t
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento B e SR R
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 Ll A SRR 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
S dlaia IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ..............coviviiniinnn. o e e B
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza  Importo  Istituto IBAN
Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR43,94 BANCA POPOLARE DI BARI  [TBIN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: Fluh0

Versione Style 2.9.0

e lun ASSS |
s ineeern 0 GIC 2022 | g




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. AD. n° del e D

Delib. C.A. n® ‘ﬁ(,\ del qu 612’( 2o

ATA FIRMA

Data scadenza pagamento

SE[ot/

DATA UFFICIO MAGAZZINO
2 g BIv. 022 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RES
Contr. Rep. n. del
DATA
01 I“G zuzz 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

A A DEL SPONSABILE
' i‘%m, Siaia X

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRM
|43-94 10| { DL

N\

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ....co.oovviiiiiiiiieieen, Prot

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

DATA FIRMA




~

% . .

Ballizzi s.r.l.

Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus

Officina autorizzata Neoplan

Officina autorizzata Industria Italiana Autobus

Officina autorizzata Siemens VDO

Officina autorizzata Isotta Fraschini

Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li

Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZI

Destinazione Destinatario

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)

ITALIA ITALIA

P.IVA:1T00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO a1/

N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1625 17/05/2022 004551 222050128 10/05/2022  MA000582
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM
o RED D Desciane e e A B o
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

BANCA POPOLARE DI BARI

CIG: 8682396BD4

MAOQ00582 DEL 20/04/2022
3 D073787 OPALINO
e e
s R
AT Spoa. - MAGAZZING RIS N e
e Tomilura, accettazione e presa e
Conformita delia o d's n° 26 del 21/04/2008 .
del materiale, (0.d:S. : ;
Firma
Data
Cmfomwawenazione
materiale
Firr
Presa in caric®
materiale conforme e
Causale Aspetto esterno N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
p
Conto vendita SCATOLA ~ 1,00 0,0000kg ~ Vettore
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
17/05/2022 08:48 BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore
Firma conducente Vettore Firma destinatario
J
Texte /
Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1 Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2 CFolvVA 0461_2880726
Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 Q.C.I,ﬁ.A, Ba"" 326451 T
I - 70132 Bari (BA) | - 70026 Modugno (BA) I - 74016 Massafra (TA) Iscriz. Trib. Bari n. 32034 S
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Cap. Socater £ 100,000 1M _——
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fow %Cmmwmm " T b

-

Bari @ Barketia-Andrio Teom B il

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

A ¥ vDo mMEDELAN AR

www.bellizzisrl.it



ditte partita IVA DATA DOC N ART. Imposta Totale Fatt. . Data Fattura
! REG. oor oo WA, geach. Q. Ric. Val. Unit. imp.Sconto Imponibile pos
8682396804  BELLIZZISrL 04612880726 18/05/20220000  20/04/2022 00:00 1625 MA000582 00010354 PLAFONIERA M231 3 1953 14,6475 4394 9,67 S361  22/10/1308 27/05/2022
TOTALE 1es€ 4394¢€ 967¢ s361€



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7373973731 Data SDI: 02/06/2022 04:13
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: IT00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) . Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 221011355 V/ 20220531 EUR389.91 |/
all'art.21, comma 4, lett. S

a)

Causale

Dossier numero: 222050463
data dossier: 26/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 1813 Data DDT 2022-05-26

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario =~ Sc./Magg. Pr. Totale IVA
FC MAQO00672 DEL 09/05/2022 0 0% 2%
FC CIG: 9021604F1F 0 0% 2%
36252250000 GRUPPO OTTICO POSTERIORE LED 1 470,00 -32% 319,60 22 %

DDT 1813 Data DDT 2022-05-26
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento Al IVA ' Imponibile  Imposta
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 319,60 70,31

Dati pagamento



Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 319,60 BANCA POPOLARE DI BARI  ITBINO542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FrSED
Versione Style 2,.9.0 R
07 G!U 2022



FATTURAELETTRONICA Id SDI:7373973731 Data SDI: 02/06/2022 04:13
: e T e scsiibieisd _Formato Trasmissione: FPR12
. Mittente . Destinatario
- Bellizzi sr.l. AMATAZ. MOBILITA'AREATARANTO
. Viale Tommaso Columbo, 29 j VIA CESARE BATTISTI, 657
| 70132 - BARI-BA-IT | 74010 - TARANTO - TA - IT
. P.IVA: IT04612880726 | P.IVA: [T00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) ", Codice Ufficio: SWKJP7T
Dati Fattura
Natura Documento | Numero ' Data Importo Totale
| Fattura differita di cui 22/10/1355 | 2022-05-31 EUR 389,91
all'art.21, comma 4, lett.
| &)
r Causale
; Dossier numero: 222050463
data dossier: 26/05/2022
! Operazwne assoggettata a Split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art. 17-ter del DPR 633/1972
- Dati ordine acquisto
. Dati DDT
DDT 1813 Data DDT 2022-05-26
Dettaglio linee Fattura
Articolo | Descrizione Qta Pr. Unitario Sc.IMagg.  Pr. Totale 4IVA
FC  MAOD0672 DEL 09/05/2022 0o 0% | 22 %
FC | CIG: 021604FTF 0 %« 22%
36252250000 GRUPPQO OTTICO POSTERIORE LED 1 470,00 ! -32 % ' 319,60 2%
DDT 1813 Data DDT 2022-05-26 | !
Dati Rlepuogo
\ NaturalEsuglblltla IVA Spese accessorie Am:tondamentc AI IVA lmpomblle Imposta
S (scnsswne dei pagamentl) SCISSIONE PAGAMENTI | 0. 00 : 0.00 22 % 319,60 70,31

Dati pagamento




Vo

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
€r supervisione
Determ. A.D. n° del § 3
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento i - - Wi N
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. dal

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 Ll R E
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
Bl FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ........cooovvvviviviiiinnnnn, T
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA = S

FIRMA




Condizioni Pagamento Modalita = Data Scadenza  Importo  Istituto IBAN

|

! Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico | EUR 319,60 = BANCA POPOLARE DI BARI | ITBIN0542404002000001003541
| BANCARIO 60 GG.D.F.FM | ‘

Dati Trasmittente: [T02355260981 - Progressivo Invio: FrSED

Versione Style 2,9.0

e
. . 7 é%%m




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

J DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Conv. n° del ;
IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n° del persupeadzone

DATA FIRMA

Delib. C.A. n° Q(,\ del %L(ﬂ{?@%

Data scadenza pagamento

2 /0L /

DATA L'ADDETT@ AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
30 6IU. 2022 . verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP ' CONTRATTI
upgrvigione S Contr. Rep. n. del
DATA LUD. BIL [FIRVA
Delib. C.A. n. del
N = < ’
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

o~

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIGAMA DEL RESPONSABILE
0 2810 202 gﬂﬂlzg §

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

|

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

g’
_‘
>

FIRMA DEL RESPONSABILE

o] Tmuit

<

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 .......coovvviiniiiiiein, RO e

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

DATA FIRMA




Bellizzi s.r.l. N
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center l-ﬂ'
Officina autorizzata Man Truck & Bus -
Officina autorizzata Neoplan m‘
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus m
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

Destinazione Destinatario

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO

VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)

ITALIA ITALIA

P. IVA: 1T00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1

N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota

1813 26/05/2022 004551 222050463 26/05/2022 MAOQ00672

Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM
o, TR Rescror

BANCA POPOLARE DI BARI

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

MAO00672 DEL 09/05/2022
CIG: 9021604F1F

1 36252250000 GRUPPO OTTICO POSTERIORE LED
Causale Aspetto esterno N° Collo
Conto vendita SCATOLA 1,00
Data partenza Ora partenza ’

26/05/2022 13:12

Data arrivo ' Ora arrivo

Firma conducente Vettore

Texte

\Jon\()'m“" deie

del M

axena\e.

P sain cafico
ma{:na\e conformé :

el
Peso totale Trasporto effettuato da
'0,0000 kg Vettore
Carico Scarico
BARI (BA)
\Y/ re

Firma destipatario

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

A

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bazri (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it
ROSCH DOSCK

i

www.bellizzisrl.it

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.ILA.A, Bari 326451

[+

: . 3 ‘4 s
I - 74016 Massafra (TA) Iscriz. Tnb. Bari n. 320?4 ‘ Lo, 41
Tel.: +39 080 5058296 Cap. SOCH.{E: € 100.000 i.v. 150 45001
Fax: +39 080 9757060 o m‘ ) ! gy
[ H < b Anra T € KTl
vDo & meoeuams 2\ R




DATA

ditte Partita IVA DATA DOC. DDT ORD.N. N. ART. ; Totale -n.
REG. DESCR. Q.ta Ric. Val. Unit. \mp.Sconto imponibile Imposta al Fatt. n. Data Fattura
9021604F 1F BELLIZZI S.r.l. 04612880726 28/05/2022 00:00 26/05/2022 00:00 1813 MAQ00672 00010386 GRUPPO OTTICO POSTERIORE LED DX 1 470 150,4 3196 70,31 389,91 22/10/1355 31/05/2022
TOTALE 150,40 € 319,60 € 70,31€ 389,91 €



* FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7373973728 Data SDI: 02/06/2022 04:13
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T0O0146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura :

Natura Documento Numero i Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22!10/1347/ 2022-05-31 EUR 127,66
all'art.21, comma 4, lett. — ———
a)

Causale

Dossier numero: 222050466
data dossier: 26/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000638 Data Ord. 2022-05-03 CIG 8682353859

Dati DDT

DDT 1817 Data DDT 2022-05-26

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
FC MAQ00638 DEL 03/05/2022 0 0% 22 %
FC CIG: 8682353859 0 0% 22 %
504282333 ALTERNATORE 1 104,64 0% 104,64 2%

DDT 1817 Data DDT 2022-05-26
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie ~ Arrotondamento Al IVA  Imponibile  Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 104,64 23,02



Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 104,64 BANCA POPOLARE DI BARI = ITBIN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FrSEB

Versione Style 2.9.0

A%

07 GIL 2022



FATTURAELETTRONICA

| Mittente
Bell;ul sr.l.

| Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BARI- BA - IT
P.IVA: [TD4612880726

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura S
Y
P g
Natura Documento Numero i
‘ Fattura dlffenta di cui 22/10/1347

all‘art.21, comma 4, lett.
a)

Causale

Dossier numero: 222050466
data dossier: 26/05/2022

Id SDI1:7373973728 Data SDI: 02/06/2022 04:13
Fom'ato T'ra§p'1§ssipne: FP_Rl_2

Destinatario

' AMAT AZ MOBILITA' AREATARANTO
| VIA CESARE BATTIST], 657
| 74010 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: 00146330733

. Codice Ufficio: SWKJPTT

| Data

| 2022-05-31

Impono Totale

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art. 17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acqursto

Ord.MAO00638 Data Ord. 2022-05-03 CIG 8682353859

Dati DDT

DDT 1817 Data DDT 2022-05-26

Dettagllo linee Fattura

Articolo Descrizione
FC MAOQ00638 DEL 03/05/2022
FC CIG: 8682353859

504282333 AL'IERNATORE
. DDT 1817 Data DDT 2022-05-26

Dati R:eptlogo
Naturall'sglblllta IVA

= (sassmne dei pagamentl) SCISSIONE PAGAMENTI

| Spese accessoric |

EJR12766

 Pr.Unitario  Sc/Magg. | Pr.Totale = IVA
0% i 2%
0% | 2%

10464 | 2%

I

10464 i 0%

Arrotondamento | Al IVA lmpomblle Imposta
0.00 22% 104,64 23,02



UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del !
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento B B T
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. CA. 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

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




-

Dati pagamento

' Condizioni Pagamento  Modalita = Data Scadenza = Importo  Istituto IBAN

. Pagamento completo

. Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 104,64 BANCA POPOLARE DI BARI | ITBIN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM ‘

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FrSEB

Versione Style 2.9.0

R T

T EXCIILE. /B




\,t

wm
—

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario dal personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
i DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del ‘
IL RESP. UNITA' PERSONALE
T " per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° h;(;\ del @“ Cl@/?/)g.k
Data scadenza pagamento L e o
A fot/ 1o
DATA L'AD O AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
3 [] GIU. 2022 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP, ' CONTRATTI
upgrvisione Contr. Rep. n. del
D'AT[\ FIR J
14 LUG. 2022 , /9? Delib. C.A. n. del
L] / / .
Delib. CA. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA 2 A DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
() 202 k?( 142, per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO ks FIRMADEL RESRONSABILE
per supervisione

DA3TA0q (wll FIRM?/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
g FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ..........cooouviniinennnnnn, e o e e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




-‘Bellizzi s.r.l.

—
N
Cfficina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center .N.
Officina autorizzata Man Truck & Bus o
Officina autorizzata Neoplan d
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus m
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio
Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P. IVA:1T00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1817 26/05/2022 004551 222050466 26/05/2022  MAO000638
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM
LT e crizi

BANCA POPOLARE DI BARI

Operazione assogget‘tata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

MAQ00638 DEL 03/05/2022
CIG: 8682353859

1 504282333 ALTERNATORE

AM o Z
'Coniormué de\la (ormlura acce tta
del materia ale, (0.4.8 s.n’

Presa in carico
materiale conforme

mspem————

Aspetto esterno
SCATOLA

Ora partenza
15:23

Ora arrivo

Causale
Conto vendita
Data partenza
26/05/2022
Data arrivo

Firma conducente Vettore

Texte

—— AGAZLINO RICA
fone & presa

'N° Collo
1,00

P

\'\Bl

21/04/

Trasporto effettuato da
Vettore

Scarico

Peso totale
10,0000 kg
Carico
BARI (BA)
Vettore

Firma

Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it

Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

/Y

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.ILA.A. Bari 326451
Iscriz. Trib, Bari n, 32034
Cap. Sociale: € 100.000 i.v.

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

UNEEN 150 90012015
SG0 CarBicato n. 147 *4esee

% = [

Fax: +39 080 9757060 Fw i
Weonem, W
vDO L METEEE A VAPANE |



DATA

ditt Partita IVA DATA DOC. DOt N . ART. ) imposta Totale Fatt. n. Data Fatti

i REG. onnA b DESGR QiiRic.  Val.Unit.  ImpSconto  Imponibile pos i

8682353859  BELLIZZISrl. 04612880726 28/05/202200:00  26/05/2022 00:00 1817 MADO0638 00001198 ALTERNATORE CITYCLASS 1 104,64 0 104,64 23,00 127,66 22/10/1347 31/05/2022
TOTALE 000€ 104,64 € 23,02€ 127,66 €



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7402663457 Data SDI: 08/06/2022 13:13
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente ~ Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132- BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA- T

P.IVA: IT04612880726 P.IVA: IT00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura w5ty

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/140 2022-05-31 EUR 1.098,0V
all'art.21, comma 4, lett. S ——
a)

Causale

Dossier numero: 222050396
data dossier: 24/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art. 17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000788 Data Ord. 2022-05-24 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1776 Data DDT 2022-05-24

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario = Sc./Magg. Pr. Totale IVA
FC MAOO00788 DEL 24/05/2022 0 0% 2%
FC CIG: 9021604F1F 0 0 % 2%
36751012038  CRISTALLO LAT. FISSO 832x440.4X4-ESG-SD- 2 450,00 0% 900,00 2%

DDT 1776 Data DDT 2022-05-24

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento AL IVA  Imponibile = Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 900,00 198,00



Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo  Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 900,00 BANCA POPOLARE DI BARI  IT8IN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FWBZG

Versione Style 2.9.0

RiC niva_ A TR

;DATADl recistr, 13 GIU 2022




———————b

-

N A
>

v

FATTURAELETTRONICA

Mittente
Bellizzi s.r.l.
Viale Tommaso Columbo, 29

70132 - BARI - BA-IT
P.IVA: [T04612880726

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura

Natura Documento Numero
Fattura differita di cui 22/10/1401
all'art.21, comma 4, lett.

a)

Causale

Dossier numero: 222050396
data dossier: 24/05/2022

Id SDI1:7402663457 Data SDI: 08/06/2022 13:13
F’ormato Trasmissione: FPR12

Destinatario

AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

| 74010 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00146330733

Codice Ufficio: SWKJP7T

Data Importo Totale

2022-05-31 EUR 1.098,00

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000788 Data Ord. 2022-05-24 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1776 Data DDT 2022-05-24

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione
FC ' MA000788 DEL 24/05/2022
FC CIG: 9021604F1F

36751012038 | CRISTALLO LAT. FISSO 832X440.4X4-ESG-SD-

DDT 1776 Data DDT 2022-05-24

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI

Qita Pr. Unitario =~ Sc./Magg. Pr. Totale

0 0%

0 0%
\‘ 2 450,00 0% 900,00

Spese accessorie | Arrotondamento Al IVA | Imponibile

0.00 0.00 22 % 900,00

IVA

22 %
2%

2%



UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario dzl personale

Data scadenza pagamento

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

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:

Conferimentoidell v c o L0 TR

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

DATA FIRMA




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

Cod. Pag. BONIFICO Benifico EUR 900,00 BANCA POPOLARE DI BARI = ITB9N0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FWwBZG

Versione Style 2.9.0

i wvs, ATH

pamaniregisTr 13 G1U 2022




(a3

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 7
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® g’(,\ Q.)\/Oq 2024
Data 507=nza pagahento . Rt
O/ 20
DATA L'AD O AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
2 2 6IU. 2024 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
ITA' CONTRATTI
ersupervisione Contr. Rep. n. del
DATA
27 6lU. 20 Delib, C.A. n. del
78 / 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 ; WA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
22‘ 0‘64’9[%&. per supervisione
IL RESP. DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

5@%9'%21

. HRNF M
N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
2l FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .......c.oooooiviiviiinnnan, O i somoospansatasie
IL CAPO UNITA' AA.GC. E PRP.RR.

DATA

FIRMA




. .

Bellizzi s.r.l. -
*Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center

Officina autorizzata Man Truck & Bus

Officina autorizzata Neoplan

Officina autorizzata Industria Italiana Autobus

Officina autorizzata Siemens VDO

Officina autorizzata Isotta Fraschini

Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li

Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZI

Destinazione Destinatario

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)

ITALIA ITALIA

P.IVA: IT00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1

N°DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1776 24/05/2022 004551 222050396 24/05/2022  MAO000788
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI
aw T Rif L Descriion L Ak T
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

MAOQ0788 DEL 24/05/2022
CIG: 9021604F1F
2 Q 36751012038 CRISTALLO LAT. FISSO 832X440.4X4-ESG-SD-
Causale Aspetto esterno N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita A VISTA 2,00 10,0000 kg Vettore
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
24/05/2022 114:48 BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore
Firma conducente Vettore Firma destinatar
Texte
Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1 Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2 C.F. 0 IVA 04612880726
y ) C.C.LA.A. Bari 326451
Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 e ; o mLms
| - 70132 Bari (BA) | - 70026 Modugno (BA) | - 74016 Massafra (TA) Iscriz, Trib. Bari n. 32034 S
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 S Sectaler £ 100000 T 0 45001
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 »&2” ) " TF Vo
VAK CONFINDUSTRIA P uspc s,
Bari @ Barlefia-Andrio Tegins PO gl

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it Il& @ VDO NEOPFLAMN Ao\ RE




DATA
ditte rtita IVA DATA DOC. N, ART. )
i REG. oor e AT, DESCR Q. Ric. Val. Unit. imp.Sconts imponibile

9021604F1F BELLIZZIS.rl. 04612880726 26/05/2022 00:00 24/05/2022 00:00 1776 MAD00788 00009982 CRISTALLO LAT. FISSO 832X440.4X4 MAN ( NUMERO 2 450 o 900 198 1098 22/10/1401 31/05/2022

Imposta Totale Fatt.n. Data Fattura

TOTALE 0,00€ 900,00 € 198,00 € 1.098,00 €



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7530762024 Data SDI: 28/06/2022 12:41
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

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

Dati Fattura

Natura Documento Numero = i lf)ah Importo Totale

Fattura 22/10/855 2022-03-31 EUR 31,16
S —

Causale

Dossier numero: 221120302
data dossier: 20/12/2021
Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000486 Data Ord. 2022-04-05 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 3309 Data DDT 2021-12-27

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
FC CIG: 8682396BD4 0 0% 22%
FC VCS ORDINE MAQ00486 DEL 05/04/2022 0 0% 22%
0192913 REGOLATORE ALTERNATORE 2 12,77 0% 25,54 22%

DDT 3309 Data DDT 2021-12-27

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Amrotondamento Al IVA  Imponibile  Imposta
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 25,54 5,62

Dati pagamento



Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo  Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 255 BANCA POPOLARE DIBARI  IT8IN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: GCByg

Versione Style 2.9.0

R S . ——— e

oo 0ALLC 20



FATTURAELETTRONICA
Mittente
Bellizzi sir.l.
Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BARI-BA - IT
P.IVA: [T04612880726

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Dati Fattura

Natura Documento Numero
Fattura 22/10/855
Causale

Dossier numero: 221120302
data dossier: 20/12/2021

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000486 Data Ord. 2022-04-05 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 3309 Data DDT 2021-12-27

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione
FE CIG: 8682396BD4
FC VCS ORDINE MAQO0486 DEL 05/04/2022

0192913  REGOLATORE ALTERNATORE
DDT 3309 Data DDT 2021-12-27

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI

Dati pagamento

Destinatario

Id SDI:7530762024 Data SDI: 28/06/2022 12:41

Formato Trasmi_ssione: 7FPR12

AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T00146330733

Codice Ufficio: SWKJP7T

. Data

2022-03-31

Qta

Spese accessorie

0.00

Importo Totale

EUR 31,16

Pr. Unitario Sc./Magg.

0%
0%

12,77 0%

Arrotondamento Al. IVA

0.00 22%

Pr. Totale

25,54

Imponibile

25,54

IVA

22%
22%

22%

Imposta

5,62




[
|
i

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® - del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del '
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n° del PRRSEnciions
’ 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. CA. n. del
Delib. CA. 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' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ........ooovviiniiiiieenne.. B0 e ——"

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

DATA FIRMA




-

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo  Istituto IBAN
Pagamento completo
Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 2554 BANCA POPOLARE DIBARI  IT89N0542404002000001003541

BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: GCByg

Versione Style 2.9.0

" F:\&,‘_t{ %P 4 ‘
g e L .'mr-"A-v\. -



UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Delb.CA . T, el @l()ﬂ?@b\

Contr. Rep. n® - ] del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del i
IL RESP. UNITA' PERSONALE
DetatL AL 1 del per supervisione

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

2\ JeS/

A% e [FA° LRISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
' verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
I 52(9 UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA MA
{ / 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 *FIRMADEL RESP NSABI@
L"C@ 202 o (490

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

per supervisione

P ]
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILAPSCIO

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Eégq %22 FIRMA 2

" \

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 .......coooviiiiiiiiiininn. Erol s

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

DATA FIRMA




»

‘- -
Bellizzi s.r.l.
wfficina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus
Officina autorizzata Neoplan
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZ

Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P.IVA: 1T00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Datadossier Nota
3309 27/12/2021 004551 221120302 20/12/2021  MAO001539 DOPPIO ATTESA ALTRO
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

[\ )

0192913 REGOLATORE ALTERNATORE 12,77 12,77 25,54 44

Causale T Aspetto esterno IN° Collo Peso totale Trasporto efettuato da
Conto vendita SCATOLA 1,00 0,0000 kg Mittente
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
27/12/2021 13:25 BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore
Firma conducente Vettore Firma destinatario
Texte
TOTALE IMPONIBILE 25,54 €
TOTALE IVA-22 % 5,62 €
TOTALE DOCUMENTO 31,16 €
Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.xl. Unita Locale 1 Bellizz s.r.l. Unita Locale 2 C.F. 0IVA 04612880726 B-
Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 C.‘C-M-A' Ba.rl 326451 i
I - 70132 Bari (BA) | - 70026 Modugno (BA) | - 74016 Massafra (TA) Iscriz. Trib. Bari n. 32034 PR
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Cap. Sociale: € 100.000 i.v. |
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 - w n o
| oo o
Posta certficata: bellizzisrl@pec.it om I]] o g

www.bellizzisrl.it [IA i E v D o oron M

D ey



DATA
itt artita IVA DATA DOC. oot RD.N. . A A Totals Fatt.n,
ditte Partita REG ORD.N. N. ART, DESCR. Qta Ric, Ve, Ukt Imp.Sconto — Imposta otale att.n Data Fattura

8682396BD4 BELLIZZI S.r.l. 04612880726 11/04/2022 00:00 27/12/2021 00:00 3309 MAD00486 00006765 REGOLATORE 2 12,77 [} 25,54 5,62 31,16 22/10/855 31/03/2022

TOTALE 0,00€ 2554 € 562€ 31,16 €



FATTURAELETTRONICA

Mittente

Bellizzi s.r.l.

Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BARI- BA- IT
P.IVA: [T04612880726

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura

Natura Documento Numero
Fattura differita di cui 22/10/1409/
all'art.21, comma 4, lett.

a)

Causale

Dossier numero: 222050400
data dossier: 24/05/2022

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art. 17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA0OQ0785 Data Ord. 2022-05-24 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1782 Data DDT 2022-05-24

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione
FC MAO000785 DEL 24/05/2022
FC CIG: 9021604F1F

36735012515  FIANCATA IN PLASTICA
DDT 1782 Data DDT 2022-05-24

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI

Destinatario

Id SDI: 7402663449 Data SDI: 08/06/2022 06:25
Formato Trasmissione: FPR12

AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: [TD0146330733

Codice Ufficio: SWKJP7T

" Data

2022-05-31

Qta

Spese accessorie

0.00

Pr. Unitario

515,00

Arrotondamento

0.00

Importo Totale

EUR 471,23

o -’

Sc./Magg.

0%

0%

-25%

Al IVA

22%

Pr. Totale

386,25

Imponibile

386,25

IVA

22%

2%

22 %

Imposta

84,98



Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 386,25 BANCA POPOLARE DI BARI  ITBIN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FWBZF

Versione Style 2.9.0

iRiC NIVA A‘q?
[DATA DI REGISTR. 13 GIU 2022




FATTURAELETTRONICA

Mittente

Bellizzi s.r.l.

Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BARI- BA- [T
P.IVA: [T04612880726

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura
Natura Documento Numero

Fattura differita di cui
all'art.21, comma 4, lett.

a)

22/10/1409

Causale

Dossier numero: 222050400
data dossier: 24/05/2022

Id SDI1:7402663449 Data SDI: 08/06/2022 06:25

0 Formato Trasmissione: FPR12
Destinatario
AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: IT00146330733

Codice Ufficio: SWKJP7TT

.

* | Data Importo Totale

2022-05-31 - EUR471,23

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000785 Data Ord. 2022-05-24 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1782 Data DDT 2022-05-24

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione
EC MAOQQ0785 DEL 24/05/2022
FC CIG: 8021604F1F

36735012515 = FIANCATA IN PLASTICA

DDT 1782 Data DDT 2022-05-24

Dati Riepilogo

| Natura/Esigibilita IVA

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI

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

0 0% 22%

0 0% 2%
1 51500 | 5% /625 2%

Spese accessorie  Arrotondamento AL IVA  Imponibile  Imposta
0.00 0.00 2% 386,25



- |

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Balerr A D del péer 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 RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO e FIRMADEL RESFONSABILE
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 ....cooovvvvviiiiiieiees Brot e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




Dati pagamento

. Condizioni Pagamento Modalitda = Data Scadenza
' Pagamento completo
Cod. Pag. BONIFICO ~ Bonifico

BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FwBZF

Versione Style 2.9.0

Importo  Istituto IBAN

}
‘RIC

N.IVA

pamanirecisTr, 13 GIU 2022

AEAR

EUR 386,25 BANCA POPOLARE DI BAR! = ITBIN0542404002000001003541



\'l

w

—

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Delb. CA.n° €,  del DQ)[Q?\[ 2o

Contr. Rep. n° del
‘ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del i
IL RESP. UNITA' PERSONALE 7
per supervisione
Determ. A.D. n® del
DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

At/ Zhunp)

DATA L'A TO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
11 GIU. 2022 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RE ITA' CONTRATTI
syipervisione " Contr. Rep. n. del
DATA Fl
47 6V, 2022 Delib. CA. n. del
/ U Al .
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
i
DNAG 132037 J7RMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
ey’ 57D &
) m 4?2 per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DAT?@-%Z? FIRMA/( 2 I P

\/

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

FIRMA

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
£alls FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ....o.oooevviveiviieeineennn, Rrotr e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA T — S




" Bellizzi s.r.l.

Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus

Officina autorizzata Neoplan

Officina autorizzata Industria Italiana Autobus

Officina autorizzata Siemens VDO

Officina autorizzata Isotta Fraschini

Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZI

Destinazione Destinatario

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)

ITALIA ITALIA

P.IVA: IT00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1

N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1782 24/05/2022 004551 222050400 24/05/2022  MA000785
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI

MAQ00785 DEL 24/05/2022
CIG: 9021604F1F
1 36735012515 FIANCATA IN PLASTICA

Causale Aspetto esterno N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita SCATOLA 1,00 10,0000 kg Vettore

Data partenza Ora partenza Carico Scarico

24[_05/20_2_2 ‘1§_:35 - _ _ _ ~ BARI (BA)

Data arrivo Ora arrivo Vettore

Firma conducente Vettore Firma destin o

Texte

Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1 Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2 CFolVA 0461_2830726
Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 CL.LAA, Barl 320451 [y
|- 70132 Bari (BA) | - 70026 Modugno (BA) | - 74016 Massafra (TA) Iscriz. Trib. Berl . 32034 e i
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Cap Sacialer € 100,000 15045001 E
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 i) " e
WA CONFINDUSTRIA W rerores I
Bari @ Barleta-Andrio Tram $GA Conifcata n, 152/EMS *

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

+ i BOSCH m 3 ]
www.bellizzisrl.it .ji I;a;. g VDO == NEDF SVPANEN

=l




DATA
Partita IVA DATA DOC. T N 1 i ESCR. Imposta Totale Fatt.n. Data Fattura
Lo - REG. o ooy sl Desc Q.ta Ric. Val. Unit. Imp.Sconto Imponibile

9021604F1F BELLIZZIS.r.l. 04612880726 26/05/2022 00:00 24/05/2022 00:00 1782 MAQ00785 00009940 FIANCATA IN PLASTICA SX MAN ( NUMERO 25 ) 1 515 12875 386,25 84,98 471,23 22/10/1409 31/05/2022

TOTALE 12875€ 386,25€ 84,98 € 471,23 €



*

FARTURAELETTRONICA Id SDI: 7402663420 Data SDI: 08/06/2022 04:06
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI - BA - IT 74010 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: ITD4612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1403 \/ 2022-05-31 EUR 988,20 \/
all'art.21, comma 4, lett, = ——"" T
a)

Causale

Dossier numero: 222050402
data dossier: 24/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MAOQ0787 Data Ord. 2022-05-24 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1783 Data DDT 2022-05-24

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario  Sc./Magg. Pr. Totale IVA
FC MAOQQ0787 DEL 24/05/2022 0 0% 22 %
FC CIG: 9021604F1F 0 0% 2%
36751012030 CRISTALLO LAT. FISSO 1602X245.4X4-ESG-SD 2 540,00 -25 % 810,00 2%

DDT 1783 Data DDT 2022-05-24

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento Al IVA  Imponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% 810,00 178,20



Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 810,00 BANCA POPOLARE DI BARI  ITBIN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio; FwBZH

Ric nive A0

paraoirecistr,_1 3 GIU 2022

Versione Style 2.9.0




»

" FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 7402663420 Data SDI: 08/06/2022 04:06

Formato Trasmissione: FPR12

Mittente ' Destinatario
Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657
70132 - BARI- BA- 1T 74010 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: IT04612880726 P.IVA: [T00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T
Dati Fattura
L it Do ;
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1403 - 2022-05-31 EUR 988,20
all'art.21, comma 4, lett.
a)
Causale

Dossier numero: 222050402
data dossier: 24/05/2022

Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord. MADO0787 Data Ord. 2022-05-24 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1783 Data DDT 2022-05-24

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione L. QR Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale
FC MAQO0787 DEL 24/05/2022 0 0%
FC | CIG: S021604F1F 0 0%
36751012030  CRISTALLO LAT. FISSO 1602)245.4X4-ESG-SD 2 540,00 25% 810,00

DDT 1783 Data DDT 2022-05-24

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA | Spese accessorie

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI ! 0.00

Arrotondamento Al IVA . Imponibile

0.00 22% | 810,00

IVA
2%
2%

2%

Imposta

178,20



\'I

w
—

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del ;
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° 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. CA. n. del
Delib. CA. 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 AR AIRN DB HERFUNGABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

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
Conferimento del ......... L1 K e W, ROl
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA o P .




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

' Cod. Pag. BONIFICO Bonifico |

EUR 810,00 | BANCA POPOLARE DI BARI = IT89N0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FWBZH

ngc N.@_ﬁjﬂ,

oaraniregisTr, 13 GIU 2022

Versione Style 2.9.0




w
=

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 7
Selari A D del per supervisione
DATA FIRMA

Delib. CA.n* R(, el QA[OC{IQQ&\

Data scadenza pagamento

Aot/ -0

DATA L'APDEJTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
217 6. 022 S verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
< .
I Rss\k ' CONTRATTI
rvisione Contr. Rep. n. del
Dﬁif? FIR
6IU. 2022
/7&‘ Delib. CA. n. del
A\ | B
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA 1 2031 MA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
D‘P { @l% & per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA

1209 AN

\/.

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 L IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .........cooovvvniieennenann.. 0 e e e s e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA S - -

FIRMA




N s
Bellizzi s.r.l. N
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center E
Officina-autorizzata Man Truck & Bus wd
Officina autorizzata Neoplan i'l
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus m
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P. IVA: 1T00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1783 24/05/2022 004551 222050402 24/05/2022 MAQ000787
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI

B
B

MA000787 DEL 24/05/2022
CIG: 9021604F1F
2 36751012030 CRISTALLO LAT. FISSO 1602X245.4X4-ESG-SD
S ey
AMAT S.p.a, MAGAZZINO RICAMBI
Conformita della fornitura, accattazione e presa in carico
del materiale, (C.d.s. n° 26 del 21/04/2006)
- ! Data- Firma
; Conformitd/accettazione
T materiae
! D
Presa in cafico ;2 é "g...g 2,
maleriale conforme
Causale Aspetto esterno N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita |SCATOLA 2,00 10,0000 kg Vettore
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
24/05/2022 116:36 _ BARI (‘BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore
Firma conducente Vettore Firma destinatario
Texte
Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1 Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2 C.F. 0 IVA 04612880726 E-
Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 C_'C"'A'A' Ba»” 326451 T
| - 70132 Bari (BA) | - 70026 Modugno (BA) | - 74016 Massafra (TA) lecriz. Tribs, Durl 0. 32034 el
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Cap. Sociuler€ 100,000 — E_
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 !{E@COMNWWA !‘ Gt

UM EN 150 140012018
Certifcats . 152/0M5 *

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

2| Bari ¢ Barlett- Andrio-Tran .t .
www.bellizzisrl.it I l a;}; ﬁ ;’;u;’”‘cj VDO ~ NMEDFLAM OV



DATA

di Partita IVA DATA DOC. .N. . ART. 1 > Imposta Totale Fatt. n. Data Fattura
e » REG. oc Bor oo N AR DiSCE: Q. Ric. Val. Unit. Imp.Sconto imponibile oo
9021604F1F BELLIZZI S.r.l. 04612880726 26/05/2022 00:00 24/05/2022 00:00 1783 MA000787 00008421 Cristallo lat. fisso 1602X240.4X4 MAN ( NUMERO 10 ) 2 540 270 810 1782 988,2 22/10/1403 31/05/2022
TOTALE 270,00€ 810,00€ 178,20€ 988,20 €



FATTURAELETTRONICA Id SD1:7402662428 Data SDI: 08/06/2022 04:14
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTIST], 657

70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero : Data Importo Totale
Fattura differita di cui 2211011402 /"~ 2022-05-31 EUR 108,84
all'art.21, comma 4, lett. -—"""—\/ = v
a)

Causale

Dossier numero: 222050132
data dossier: 10/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000584 Data Ord. 2022-04-20 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1623 Data DDT 2022-05-17

Dettaglio linee Fattura

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

D045939 FLESSIBILE 3 42,48 -30 % 89,21 22%
DDT 1623 Data DDT 2022-05-17

FC CIG: 8682396BD4 0 0% 2%

FC MAQD00584 DEL 20/04/2022 0 0% 22 %

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie = Arrotondamento Al IVA  Imponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 89,21 19,63



Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza  Importo  Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 89,21 BANCA POPOLARE DI BARI  [T89IN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FwBZB

Versione Style 2.9.0

iRl‘C N.iIA /{‘#‘;g

paramreaiste, 13 61U




e

FATTURAELETTRONICA Id SDI1: 7402662428 Data SDI: 08/06/2022 04:14
) ) T . _Formatp Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI - BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura e

Natura Documento Numero B L bData ' Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1402 2022-05-31 EUR 108,84
all'art.21, comma 4, lett.

a)

Causale

Dossier numero: 222050132
data dossier: 10/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000584 Data Ord. 2022-04-20 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1623 Data DDT 2022-05-17

Dettaglio linee Fattura
Articolo Descrizione . Qta . Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale @ IVA

D045939  FLESSIBILE ~\ 3 42,48 30 % 89,21 2%
DDT 1623 Data DDT 2022-05-17 |

FC CIG: 8682396BD4 0 0% 22%

FC MAQ00584 DEL 20/04/2022 0 ‘ 0% 22 %

Dati Riepilogo

' Natura/Esigibilita IVA . Spese accessorie  Arrotondamento | Al IVA | Imponibile | Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% ' 89,21 19,63




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
S e - per supervisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

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

Conferimentodel .....ccvcvvvvieiiiieeieannnn, e R ek

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

DATA FIRMA




Dati pagamento

Cbndiﬁioni f’agag«ar‘nﬂtov ‘-Mo:;lélithé. Data Scadenza h Ihporto 'lﬁit.l..lio | _IBAN ‘
Pagamentocorﬁpl-c.eto . e : ek i SRl

Cod Peg.BONFICO  Borffco | EURE921  BANCAPOPOLARE DIBARI | TBGNOS42404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FWBZB

Versione Style 2.9.0

AT

‘RiC
oarayreste,_13 GIU 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

i DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del :

IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n°® del
DATA FIRMA

Delib. CA. n* ﬁ,‘ del @31103(»/ D24

Data scadenza pagamento

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

Contr. Rep. n. del
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
7
‘iﬁ_ﬁi " )WA DEL§SPONSAB'LE IL RESP. UNITA' TECNICA
1 O@/Cﬁm per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
ps\l' SUPEWISIOUE

D/?T%A_Cﬁ,zo?] FSRAC ! 2 '{

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
=als FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ..........coeooviiiiniinnnn. RO e .
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.




‘Bellizzi s.r.l.

Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus

Officina autorizzata Neoplan

Officina autorizzata Industria Italiana Autobus

Officina autorizzata Siemens VDO

Officina autorizzata Isotta Fraschini

Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 g.li

Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZI

Destinazione Destinatario

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)

ITALIA ITALIA

P.IVA:1T00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO e 111

N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
ﬁ@_ 17/05/2022 004551 222050132 10/05/2022  MAOQ00584

Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI

YT L R e e

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

CIG: 86823968D4

MAO000584 DEL 20/04/2022
3 D045939 FLESSIBILE
AMAT S.p.a. - MAGAZZINO RICAMBi y
Conformita della fornitura, accettazione e presa in carico .
del materiale, (0.d.s. n° 26 del 21/04/2006)
Conformild/accettazione - Frma
materiale
L Z.
. &/ﬁata /wﬁ i
Presa in carico / /T/
materiale conforme p 5@1
| == [
Causale Aspetto esterno N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita SCATOLA 1,00 0,0000 kg Vettore
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
17/05/2022 08:45 BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore
Firma conducente Vettore Firma destinatario y
Texte
Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1 Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2 CF.olVA 0461_2880726
Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 C"C'UI\'A' Ba'” 326451 i G
I - 70132 Bari (BA) | - 70026 Modugno (BA) | - 74016 Massafra (TA) Iscriz, Trib, Barl n. 32034 WS
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Caps Satuia 00U b ) E‘
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 T %@?mmwsm " Tl
; Bari & Barlefta-Andrio-Teqim $GA Comificata o, 152/0M5 *
Posta certficata: bellizzisri@pec.it d—

wwwbellizzisLit 2y g vbo o B MEDFLAM VAN




DATA

P VA . .N. . . . 1 ta Totale Fatt. n. Data Fattura
e i REG. DATADOC By ORD.K HLART, DESCR Q.ta Ric. Val. Unit. Imp.Sconto Imponibile g
8682396804  BELLIZZIS.r.l. 04612880726 18/05/202200:00  17/05/2022 00:00 1623 MA00584 00010356 TUBO FLESSIBILE MOLLA ARIA ANT AVANCITY 3 42,48 38232 89,21 19,63 10888 22/10/1402 31/05/2022
TOTALE 3823¢€ 89,21€ 19,63¢€ 108,84 €



FATTURAELETTRONICA Id SD1:7402660241 Data SDI: 08/06/2022 04:14
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI- BA-IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1406 \/ K 2022-05-31 EUR 487,70 \/
all'art.21, comma 4, lett. Lol m—

a)

Causale

Dossier numero: 222040306
data dossier: 20/04/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000502 Data Ord. 2022-04-07  CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1531 Data DDT 2022-05-11

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
33772010568 FINESTRINO PARETE DIVISORIA 430X1482)X6-E 2 209,00 -25% 313,50 22%
DDT 1531 Data DDT 2022-05-11
36772010151 FINESTRINO PARETE DIVISORIA 613X573X5-ES 1 115,00 25 % 86,25 22 %
DDT 1531 Data DDT 2022-05-11
FC CIG: 9021604F1F 0 0% 2%
FC MAO00502 DEL 07/04/2022 0 0% 2%
Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento Al.IVA  Imponibile Imposta



Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Amrotondamento AL IVA  Imponibile  Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 399,75 87,95

Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo  Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 399,75 BANCA POPOLARE DI BARI  IT89N054240400200000100354 1
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FwBYm

Versione Style 2.9.0

QRK; NAVA 'fs

[DATA DI REGISTR. M\




FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7402660241 Data SDI: 08/06/2022 04:14
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente ' : Destinatario

Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTIST, 6857

70132 - BARI- BA-IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1406 s 2022-05-31 EUR 487,70
all'art.21, comma 4, lett. e

a)

Causale

Dossier numero: 222040306
data dossier: 20/04/2022
Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA0O00502 Data Ord. 2022-04-07 CIG 9021604F1F

Dati DDT

DDT 1531 Data DDT 2022-05-11

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario = Sc./Magg. Pr. Totale IVA
33772010568 FINESTRINO PARETE DIVISORIA 430X1482)X6-E 2 209,00 25 % 313,50 2%
DDT 1531 Data DDT 2022-05-11
36772010151  FINESTRINO PARETE DIVISORIA 613X673)X5-ES 1 | 115,00 =25 % ! 86,25 2%
- DDT 1531 Data DDT 2022-05-11
FC CIG: 9021604F1F 0 0% 2%
FC - MAD00502 DEL 07/04/2022 0 0% 22 %
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento | Al IVA  Imponibile = Imposta

S S—




V

S T |

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n°  del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del 1
IL RESP. UNITA' PERSONALE 1
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento " B o e
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 AR RIRNA CECRESRONSABILE
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
Dalic FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento el ..o it RO e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

FIRMA




Natura/Esigibilita IVA

Spese accessorie  Arrotondamento AL IVA  Imponibile  Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% 399,75 87,95
Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo  Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FwBYm

Versione Style 2.9.0

EUR 399,75 BANCA POPOLARE DI BARI = [T89N0542404002000001003541

!
RIC

N.R, \'fs .

f

,DATA D REGISTR.

Jrooan |




V

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° _ del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del i
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
peiiv. A Ry ot (e[ IoU

Data scadenza pagament

et s /)

DATA AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
ZZ BIU, ZQZZ verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
NITA' CONTRATTI
€, sup/efvisione Contr. Rep. n. del
DATA
T
77 G0 20 Delib. C.A. n. del
V ~ .
/ 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
V v
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
135 T 4 OWCH IM) per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

145910 (O ML)

’ N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
ity FIENA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .........coovvviviiiiineinns RO o
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA B e



Bellizzi s.r.l.

Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officind autorizzata Man Truck & Bus

Officina autorizzata Neoplan

Officina autorizzata Industria Italiana Autobus

Officina autorizzata Siemens VDO

Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

.

Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P. IVA: IT0O0146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1531 11/05/2022 004551 222040306 20/04/2022  MAO000502 - 07/04/2022
Condizione di pagamento Banca
BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI
Qta Rif Descrizione ' '

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

2 33772010568
1 36772010151

Causale
Conto vendita

Data partenza
11/05/2022

Data arrivo

Firma conducente Vettore

CIG: 9021604F1F

MAQ00502 DEL 07/04/2022

FINESTRINO PARETE DIVISORIA 430X1482X5-E
FINESTRINO PARETE DIVISORIA 613X573X5-ES

e .

AMAT S.p.a. - MAGAZZING RICAMBI
Conformita della fornitura, accettazione e prgsa in carico
del materiale (Ods n°26 del 2 1/04/25@

Conformitiaccettazione | { 1 MR&’ 2022 '

materiale L
. . data m‘—-. S
i Presaincarico /( I i
materiale conforme |71 2 = S'ZOZZ}

e

Aspetto esterno N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
pedana 3,00 0,0000 kg Vettore
Ora partenza Carico Scarico
09:11 BARI (BA)
Ora arrivo " Vettore
F estinatari

Texte
Bellizzi s.r.l. Beliizzi s.r.l. Unita Locale 1 Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2 C.F.0IVA 04612880726
Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 CCLA.A. Bari 326451
| - 70132 Bari (BA) | - 70026 Modugno (BA) | - 74016 Massafra (TA) Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel : +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Cap. Sociale: € 100.000 .
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 ]

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it

M corEMDUSTRIA

BOSCH BOSCH
evice

o ; LAS

vDoO




DATA

Partita IVA DATADOC. oot N AR, : Imposta Totale Fatt.n. Data Fattura
e REG. 0RON Bl AR OECh Q. Ric. Val. Unit. Imp.Sconto imponibile

S021604FIF  BELLZZIS.r. 04612880726 12/05/202200:00  11/05/202200:00 1531 MAOOO502 00010321 FINESTRING PARETE DIVISORIA 613X573X5-£5PZ 1 115 875 86,25 1898 10523 22/10/1406 31/05/2022

9021604F1F  BELLIZZISrL. 04612880726 12/05/202200:00  11/05/2022 00:00 1531 MAOO0S02 00010318 FINESTRINO PARETE DIVISORIA 430X 1482X5-EP2 2 209 1045 3135 6897 38247 22/10/1406 31/05/2022

TOTALE 133,25¢€ 399,75 € 87,95€ 487,70 €



L]

<

FATTURAELETTRONICA Id SDI:7402663413 Data SDI: 08/06/2022 04:06
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI - BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

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

Dati Fattura o)

Natura Documento Numero }i o Ul Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1407 \/ 2022-05-31 EUR 897,72 /
all'art.21, comma 4, lett,  ———— —

a)

Causale

Dossier numero: 222050296
data dossier: 18/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000576 Data Ord. 2022-04-19  CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1743 Data DDT 2022-05-23

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
M02112960 INIETTORE 6 122,64 0% 735,84 22 %
DDT 1743 Data DDT 2022-05-23
FC CIG: 8682396BD4 0 0% 22 %
FC MAOQ00576 DEL 19/04/2022 0 0% 22 %
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento Al IVA  Imponibile  Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 735,84 161,88



Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 735,84 BANCA POPOLARE DI BARI  IT8IN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: T02355260981 - Progressivo Invio: FWBZE

Versione Style 2.9.0

‘RIC

\DATA DI RE



\ -

FATTURAELETTRONICA Id SDI1:7402663413 Data SDI: 08/06/2022 04:06
Formato T:asmjssione: FPR12
Mittente Destinatario
Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTIST], 657
70132 - BARI - BA - IT 74010 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: [TD4612880726 P.IVA: [T00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T
Dati Fattura he -'-‘ ]
Natura Documento Numero 2 < v &iData Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1407 2022-05-31 EUR 897,72
all'art.21, comma 4, lett.
a)
Causale

Dossier numero: 222050296
data dossier: 18/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000576 Data Ord. 2022-04-19 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1743 Data DDT 2022-05-23

Dettaglio linee Fattura

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

M02112960 INIETTORE l 6 122,64 0% 735,84 22 %
DDT 1743 Data DDT 2022-05-23

FC CIG: 8682396BD4 0 0% 22%

FC MAODD0576 DEL 19/04/2022 0 0% 22%

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie , Arrotondamento = Al IVA . Imponibile = Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 735,84 161,88

et o A



|
|

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario de! personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del )
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del i
IL RESP. UNITA' PERSONALE
iafosent ap 0o del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del

Data scadenza pagamento

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

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 AR HEMEDEL BeCRGhRABIiE
per supervisione
DATA -[FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Eili FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .......cooovvviviivininnnn. E Lo .
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.




Dati pagamento
Condizioni Pagamento Medalita = Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico . EUR 735,84 . BANCA POPOLARE DI BARI | IT89N0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM ‘

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FWBZE

Versione Style 2.9.0

e v L34
' 13GIL 202

,DATA DI REGISTR,




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del !
IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervision
Determ. A.D. n° del i ’ ©
DATA FIRMA
Delb. CAn° f( ol @l O:f'/ KON
Data scadenza pagamento ) - T
Aot/ 4
DATA L'ADDETAO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
o verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
Ty IL RESP I TA  CONTRATTI
upgfvisione Contr. Rep. n. del
DAT.
A% 6. 022
Delib. C.A. n. del
I~ / il '
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
v
DATA ; “02? ﬂRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
13 L dﬁ,o‘l”% per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO EATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

R

Vo \}

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Ll FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ........cocovveeeeeveeeeeen.n. e e e i
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




“* 3
BYllizzi s.r.l.

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM
S

il tindd

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR

CIG: 8682396BD4

N
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center !!
Officina autorizzata Man Truck & Bus wed
Officina autorizzata Neoplan s
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus o0
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio
Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P. IVA:1T00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1743 23/05/2022 004551 222050296 18/05/2022 MAOQ000576
Condizione di pagamento Banca

BANCA POPOLARE DI BARI

i

633/1972

i

MAO00576 DEL 19/04/2022
6 M02112960 INIETTORE
TR
o
i . ‘ ‘alacce\‘\aﬂﬁne '
l“m‘mmn?aleua‘e \
~ 2 '
‘1 presa in Ca("LCO . \3\5—‘ i ’.__—-"J
materiate Co° g / :
Causale Aspetto esterno 'N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita 'SCATOLA 7 1,00 10,0000 ‘kg Vettore
Data partenza 'Ora partenza /Carico Scarico
23/05/2022 415:41 ’ BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore
Firma conducente Vettore Firma destinatario

Texte

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n,

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

I/

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: 439 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it

s
++ BOSCH BOSCH

- R

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.ILA/A, Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4
| - 74016 Massafra (TA)

UNHEN 150.9001:2015
60 Cormhcato n, 17 *4esses

Tel.: +39 080 5058296 Cap. Sacialer € 100.0001w o t500
Fax: +39 080 9757060 = ffe ' o
T Wopmm, 5= 22
vDO o MEDFLAM TAVANE |




DATA

A .N. . ART. 3 Fatt. n.
ditte Partita IV! REG. DATA DOC. poT ORD.N N. ART. DESCR. Q. Ric. Val. Unit. . Sconto Imponibile Imposta Totale n. Data Fattura
8682396BD4 BELLIZZIS.r.l. 04612880726 25/05/2022 00:00 23/05/2022 00:00 1743 MAD00576 00003360 INIETTORI MOTORE DEUTZ ME 231 6 122,64 [ 735,84 161,88 897,72 22/10/1407 31/05/2022
TOTALE 0,00€ 73584 € 161,88 € 897,72€



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7402662440 Data SDI: 08/06/2022 04:14
: Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI - BA- IT 74010 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

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

Dati Fattura

Natura Documento Numero iy ohata Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1408 / 2022-05-31 EUR 169,78 \/
all'art.21, comma 4, lett. - S —
a)

Causale

Dossier numero: 222050135
data dossier: 10/05/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000484 Data Ord. 2022-04-05 CIG 8682353859

Dati DDT

DDT 1556 Data DDT 2022-05-12

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione - Qh Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
504163411 SUPPORTO ELASTICO MO 2 69,58 0% 139,16 2%
DDT 1556 Data DDT 2022-05-12
FC MA000484 DEL 05/04/2022 0 0 % 2%
FC CIG: 8682353859 0 0% 2%
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie = Arrotondamento Al. IVA  Imponibile  Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 139,16 30,62



Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 139,16 BANCA POPOLARE DI BARI  ITBIN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FWBZC

Versicne Style 2.9.0

Ric v L § g
zDATADREGGSTR,'a GIU 2022 .




* FATTURAELETTRONICA Id SDI:7402662440 Data SDI: 08/06/2022 04:14

~ Formato Trasmi_ssione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI- BA - IT 74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura L ‘

Natura Documento Numero ~ 40 " Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1408 2022-05-31 EUR 169,78
all'art.21, comma 4, lett.

a)

Causale

Dossier numero: 222050135
data dossier: 10/05/2022

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MAO00484 Data Ord, 2022-04-05 CIG 8682353859

Dati DDT

DDT 1556 Data DDT 2022-05-12

Dettaglio linee Fattura
Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario | Sc./Magg. Pr. Totale IVA
504163411  SUPPORTO ELASTICO MO 5 2 69,58 0% 139,16 2%
DDT 1556 Data DDT 2022-05-12 i
FC MAQ00484 DEL 05/04/2022 0 0% 22%
FC CIG: 8682353859 0 ‘ 0% 2%
Dati Riepilogo
. Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie | Arrotondamento Al IVA  Imponibile = Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% | 139,16 30,62



VvV |

s T |

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario de! personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del i
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 RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO R TiSMAEEL SESRQHSARILE
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
SEA il IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .........ooovviiviviineinnenn, Prot.....oovveeviicenn,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




Dati pagamento

Eondizioni Pagamento Modalita Data Scadenza - Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Cod. Pag. BONIFICO Bonifico | EUR 139,16 = BANCA POPOLARE DI BARl  ITBIN0542404002000001003541

BANCARIO 60 GG.D.F.FM
Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FwBZC

Versione Style 2.9.0

RC v LEAE

\DATA DY RE@STR,1_3_GIU 20?2 :




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Delb.CA. n* 4, del @(Oﬁj{?@ﬁx

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

Data scadenza pagamento
=2/O%/ 37

DATA L'AD O AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
71 6. yiiyal verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
ILRE TA' CONTRATTI
rsSupervisione Contr. Rep. n. del
DATA 7
47 6IU. 012 Delib. C.A. n. del
= 7/ ‘
Delib. CA. 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
y
DlAgA FJRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
O\H(ﬂ/% X per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

PR B

k- 1

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
ATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentoidel cisiciiisirnms e i) O -
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




. -
. Bellizzi s.r.l.
Ofiicina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus
Officina autorizzata Neoplan
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZI

Destinatario

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO (TA)

ITALIA

P. IVA: 1T00146330733

Destinazione

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO

ITALIA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

Pag1/1
N°DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1556 12/05/2022 004551 222050135 10/05/2022  MA000484
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG D.F.FM
o 7 RIE Descrione. =~ L0
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

BANCA POPOLARE DI BARI

MA000484 DEL 05/04/2022
CIG: 8682353859

2 504163411 SUPPORTO ELASTICO MO
AM ﬁ's“'——-—.
P-a.- MAGAZZIN B;f
Conformits defia fornitura, acceftaz; P AMEI
del materiale, (0.d.5. n° 26 A ‘;; gg; éﬂ arico
Conforrmlataoca:;z,o.ne i+~
Mmateriale f
PVESa in carico i ';:;_- A
materiale conforma  § [
e e lo
Causale Aspetto esterno N° Collo Peso totale 0 e da
Conto vendita SCATOLA 1,00 10,0000 kg Vettore ‘
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
12/05/2022 08:38 BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore

Firma conducente Vettore

Texte

Firma destinatario

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
|- 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it
www.bellizzisrl.it

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

,££ ﬁﬂm’%

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

Fax: +39 080 9757060

BOSCH
Service

VDO

i

C.F. o IVA 04612880726
C.C.ILA.A. Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap. Sociale: € 100.000 i.v.

i)
-s‘cﬁxav‘ CONFINDUSTRIA
Bari e Barletta- Andrio-Tran

MERFEL A

o= [

UNEEN 150 90012015

UNIEN 150 140012015
$GA Certificata . 153/E05.*

LR



DATA
ditte Partita IVA DATA DOC. .N. . . 5
REG. oot onn N AR DESCR. Q.ta Ric. Val. Unit. Imp.Sconto Imponibile

8682353859 BELLIZZI S.r.l. 04612880726 16/05/2022 00:00 12/05/2022 00:00 1556 MAD00484 00001292 SUPPORTO ELASTICO MOTORE IRISBUS 2 69,58 o 139,16 30,62 169,78 22/10/1408 31/05/2022

Imposta Totale Fatt. n. Data Fattura

TOTALE 0,00€ 139,16 € 3062¢€ 169,78 €



-

PRI |

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7290026253 Data SDI: 19/05/2022 04:04

Formatec Trasmissione: FPR12

' Mittente Destinatario
Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTIST], 657
70132- BARI-BA-IT 74010 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime crdinario) Codice Ufficio: SWKJPTT
:T'Ija't’i‘ F"a“‘ﬁ_“lira Somomm e e "‘“""“"—"““‘. 'U“T"'-'"" et e ettt T ——— g
Natura Documento Numero ' Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1250 / 2022-05-18 EUR 60,46 \/
all'art21, comma 4, lett. a) | ————— _—

Causale

Dossier numero: 222030223
data dossier: 11/03/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.174er del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MAO0Q333 Data Ord. 2022-03-08 CIG 8682353859

Dati DDT

DDT 1423 Data DDT 2022-05-02

 Deftaglio linee Fattura =~

Articolo g Descrizione Qi Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale % IVA
4786350 | SPECCHIO RETROVISORE 2 24,78 0% 49,56 2%
DDT 1423 Data DDT 2022-05-02
FC MAD00333 DEL 08/03/2022 0 4% 2%
FC CIG 8682353859 0 0% 2%
“-..-ﬁg-h-_- ﬁiué—p“o—_—g—o.u— Nkl L L L 1 A M LM R i 2474 e i ., o ki i B AN AALAS e — e aa A Ll e s SRR & AR IS LAk ks = et 8 . AR

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie | Arrofondamento | AL IVA | Imponibile | Imposta
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 49,56 10,90

" Dati pagamento



Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza  Importo  Istituto IBAN
Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 49,56 BANCA POPOLARE DI BARI  [T89N0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FejOe

Versione Style 2.9.0

505
19 MAG 2022



FATTURAELETTRONICA

Mittente
| Bellizzi sr.l.
Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BAR - BA- IT
- P.IVA: [T04612880726

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura
Natura Documento Numero
Fattura differita di cui 22/10/1250

! all'art.21, comma 4, lett. a)
| Causale

Dossier numero: 222030223
data dossier: 11/03/2022

Id SDI: 7290026253 Data SDI: 19/05/2022 04:04
Fom_‘.atp Trljasnjsrs’ione‘:'_’FPRlz

Destinatario

- AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

VIA CESARE BATTISTI, 657

. 74010 - TARANTO - TA - IT
| P.IVA: [T00146330733

| Codice Ufficio: SWKJP7T

: Data

| 2022.05-18

Importo Totale

. EUR 60,46

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

. Dati ordine acqulsto

Ord.MA000333 Data Ord. 2022-03-08 CIG 8682353859

Dati DDT

DDT 1423 Data DDT 2022-05-02

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
4786350 SPECCHIO RETROVISORE \) 2 24,78 0% 49,56 22 %
. DDT 1423 Data DDT 2022-05-02
| FC MA000333 DEL 08/03/2022 0 0% 2%
'FC | CIG 8682353859 0 | S 7| 2%
Dati Rlepilogo '
{ NaturaIEsglblilté IVA Spese accessorie Arrotondamento Al. IVA Imponibile Imposla
ls (smss:one dei paga rrentl) SCISSIONE PAGAMENT] 0.00 0.00 22% 49,56

10,90

Dati pagamento




Vo

(0}
—|

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del '
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n°® del
Data scadenza pagamento y e e .
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 RESPONSARBILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO AL RS RE SRR Bl L
per supervisione
DATA -|FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

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

Conferimentodel ..o,

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

DATA FIRMA




i

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza

Pagamento completo
' Cod. Pag. BONIFICO Bonifico
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: [T02355260981 - Progressivo Invio: FejOe

Versione Style 2.9.0

- BANCA POPOLARE DI BARI

MAG 2022

IBAN

| ITBOIN542404002000001003541




V

n
—

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

pelib. CA. n° (, del O [~ [0

Contr. Rep. n°® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del | {
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del et eupsRicnD

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento ;

A8lot/ 1z

DATA CADDET 1O AL RISCONTRO
17 MAG. 2022 gﬁ

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RE NITA' CONTRATTI

r supervisione L Contr. Rep. n. del
DATA NER A
0 gm 222 ! Delib. CA. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. dal

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

<

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FJRMA DEL RESPONSABILE
TR AT 4

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

D?T(ﬁ%Zl FIRME 2 Z

, .

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 .......coovvivniiiiiiiennen, PIOt i viioc i e neen

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

DATA |FIRMA




J . . -
Bellizzi s.r.l. N
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center ,,N,,
Officina autorizzata Man Truck & Bus wd
Officina autorizzata Neoplan ﬁ
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus o
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio
Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P. IVA: I1T00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1423 02/05/2022 004551 222030223 11/03/2022 MAO000333 - 08/03/2022
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Firma conducente Vettore

Texte

BANCA POPOLARE DI BARI

Firma destinatafig“5 pe: 12 Mobilch
esare Battist,

,..__-——""—-
o presa in carice

ol . i L e iR
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972
MA000333 DEL 08/03/2022
CIG 8682353859
2 4786350 SPECCHIO RETROVISORE
; MBi
~ATS. p a - \l/\( r\[L.i'\l RiCA
A ne e pr
Conformita della fomitura, &6 ceﬂ éoi ?*4(?4;2006
del materiale, 0.ds.
Canformita/accetiaziane
materiale
in carico { ~
e | U]
Causale 'Aspetto esterno 'N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita | SCATOLA 2,00 \\'0,0000 kg  Vettore
Data partenza Ora partenza Carico  Scarico
02/05/2022 17:25 BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

A

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it

oz
. BOSCH BOSCR
Service

cerr g

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.ILA.A, Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap. Sociale: € 100.000 i.v.

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

, ”
Fax: +39 080 9757060 @é@/ O

Bari @ Bardetta-Andrio Team

VDO MEEEE An

UNIEN (50 0001:2015.
560 Crtcata n. 147 44t

UNTEN 150 140012015
$6A Certifcatn n. 152/EMS "

ML



DATA
ditte Partita IVA DATA DOC. ooT ORD.N. N. ART. DESCR. Imposta Totale Fatt. n. Data Fattura
: REG. Q.a Ric. Val. Unit. Imp.Sconto \mponibile pos &

8682353859 BELLIZZI S.r.l. 04612880726 04/05/2022 00:00 02/05/2022 00:00 1423 MAD00333 00000733 SPECCHIO RETROVISORE CITYCLASS 2 24,78 (] 49,56 10,9 60,46 22/10/1250 18/05/2022

TOTALE 0,00€ 49,56 € 10,90 € 60,46 €



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7290026352 Data SDI: 19/05/2022 04:04
‘ Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI - BA-IT 74010 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: IT04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1246 \/ 202205418 EUR 164,19 \/
all'art.21, comma 4, lett. -_ R —

a)

Causale

Dossier numero: 222040414
data dossier: 28/04/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000489 Data Ord. 2022-04-05 CIG 8682353859

Dati DDT

DDT 1410 Data DDT 2022-05-02

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
504087619 CAPOCORDA 6 22,43 0% 134,58 22 %
DDT 1410 Data DDT 2022-05-02
FC CIG: 8682353859 0 0% 22 %
FC MAOQ00489 DEL 05/04/2022 0 0% 22 %
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Arrotondamento Al IVA  Imponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 134,58 29,61



Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Cod. Pag. BONIFICO Bonifico

EUR 134,58 BANCA POPOLARE DI BARI  [T89N0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: [T02355260981 - Progressivo Invio: FejOl

Versione Style 2.9.0

L AB96
R 19 MAG 2022



) Fo"rrr}ato Tl‘a’SIT‘I‘SVSViOHEYZ FPRJ.Z

70132- BARI- BA- IT
P.IVA: [TD4612880726

. 74010 - TARANTO - TA- 1T
| P.IVA: [TD0146330733
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) | Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

| Natura Documento

Numero . Data { Importo Totale

. Fattura differita di cui | 2022-05-18

! 22/10/1246 EUR 164,19
all'art.21, comma 4, lett.
a)

Causale

Dossier numero: 222040414
| data dossier: 28/04/2022
Operazione assoggettata a split payment con VA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7290026352 Data SDI: 19/05/2022 04:04
Mittente Destinatario
Bellizzi sr.l. | AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

| Viale Tommaso Columbo, 29 | VIA CESARE BATTISTI, 657

Dati ordine acqulsto
. Ord.MA000489 Data Ord. 2022-04-05 CIG 8682353859
Dati DDT
DDT 1410 Data DDT 2022-05-02
De:hglio linee Faftura
Artlcolo Descrizione Qta Pr. Unitario . Sc. .'Magg ‘ Pr. Tota|e | IVA
| 504087619 CAPOCORDA i \) 6 22,43 B 0% 134,58 2% |
’ | DDT 1410 Data DDT 2022-05-02 ' ‘
e e S B S
] FC | CIG: 8682353859 [0 0% ‘ 2%
FC MA000489 DEL 05/04/2022 . 0 | 0% ‘ 2% |
i | ! |
Dati Riepilogo
NaturalEsdglblhta IVA ' Spese aooesmrie Arrotondamento Al IVA K lmponlblle N Imposta
S (sc155|one dei pagamentl) SCISSIONE PAGAMENTI ! 0 OO 0 00 22 % 134,58 29,61




vV I ST

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
e P 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. CA. 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 T FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento ‘ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

Conferimentodel .......ooovvviiiiiininenne. (e e

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

DATA FIRMA R ' ) B




Dati pagamento

Condizioni Pagamento . Modalita . Data Scadenza | Importo | Istituto IBAN

- Pagamento completo

3 Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 134,58 ' BANCA POPOLARE DI BARI | ITBIN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM ‘

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FejOl

Versione Style 2.9.0

T {oMAR N




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. AD. n° dei per supervisione
DATA FIRMA

pelb.cAn® G del OR k@%[

Data sTdenza pagamento

DATA L'ADDETAFO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
Z 7 MAG. 022 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RES A' CONTRATTI
p S}v{ isione Contr. Rep. n. del
F——
DATA FIRMA
] 2l Delib. C.A. n. del
£ 2 ‘
Delib. CA. 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 A DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
}'im O?{(ﬂ] 9,Q_. per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione ‘

13" o-aon] émwi

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 ......coooveiiiiieiienns Protc... oo

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

DATA FIRMA




-
'

. .
Bellizzi s.r.l.
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus
Officina autorizzata Neoplan
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZI

Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

Destinazione
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P. IVA: IT00146330733
DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1
N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1410 02/05/2022 004551 222040414 28/04/2022 MAQ000489
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG D.F.FM
Qta RifL 0 il Descrtione v _ :
Operazione assoggettata a spllt payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi deII ex art.17-ter del DPR 633/1972

BANCA POPOLARE DI BARI

CIG: 8682353859

MAO000489 DEL 05/04/2022
6 504087619 CAPOCORDA
AT S.pa. - MAGAZZINO RICAME!
¢
Conformita dela fornitura. dC(‘BﬁaZiOY\Q:SI pfezh(;’io':) caric
del matenaie (0d.s. 0026 del 2104
gm TS S ﬁ?'“ Firma i
Contor-mwaoceuazior!t‘-
materiale
IR e o
Presz in carico
materiale conforme
S
Causale Aspetto esterno 'N° Collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita 'SCATOLA 1,00 0,0000 kg Vettore
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
02/05/2022 A12:08 ’\:BAR1 (BA) i e
Data arrivo Ora arrivo Vettore

Firma conducente Vettore Firma destinatario

Texte

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.ILA.A. Bari 326451

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1

Via Tommaso Columbo 29
|- 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it

www.bellizzisrl.it

Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

A

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296
Fax: +39 080 9757060

VDO

Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap. Sociale: € 100.000 i.v.

= »E\@' CONFINDUSTRIA
Bari & Barlesia-Andria Tremi
e NMEDFLAN

Ui EN 150 140012015
SGA Cenifcata . 152/0M8 *

PAY



DATA

. .N. = . 3 Totale Fatt. n.
ditte Partita IVA REG, DATA DOC. ooT ORD.N N. ART. DESCR. Q. Ric. Val. Unit, imp.Sconto \mponibile Imposta of att. n. Data Fattura
8682353859 BELLIZZI S.r.l. 04612880726 03/05/2022 00:00 02/05/2022 00:00 1410 MADD0489 00001917 CAPICORDA 491.E GAS NERO/BIANCOex 504087619 6 22,43 o 134,58 29,61 164,19 22/10/1246 18/05/2022
TOTALE 0,00 € 134,58 € 2961€ 164,19 €



*

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7363463792 Data SDI: 01/06/2022 17:18
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi sr.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO

Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 657

70132 - BARI - BA- IT 74010 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: IT04612880726 P.IVA: T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) P ) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero : Data Importo Totale
Fattura differita di cui 22/10/1336 2022-05-31 EUR 37,98 \/
allart21, comma 4, lett. a) — TR
Causale

Dossier numero: 222040398
data dossier: 28/04/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000541 Data Ord. 2022-04-12 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1744 Data DDT 2022-05-23

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale IVA
0508303 PARASOLE 1 31,13 0% 31,13 22 %
DDT 1744 Data DDT 2022-05-23

FC CIG: 8682396BD4 0 0% 22%
FC MA000541 DEL 12/04/2022 0 0% 22 %
Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie  Amrotondamento Al IVA  Imponibile  Imposta
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22% 31,13 6,85

Dati pagamento



Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza  Importo  Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR 31,173 BANCA POPOLARE DI BARI  [TB3N0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FpINY

Versione Style 2.9.0
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FATTURAELETTRONICA

Mittente

Bellizzi sur.l.

. Viale Tommaso Columbo, 29

70132 - BARI- BA-IT
P.IVA: [T04612880726

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Dati Fattura i
Natura Documento Numero :
Fattura differita di cui 22/10/1336

all’ art.21. comma 4, lett. a)

Causale

Dossier numero: 222040398
data dossier: 28/04/2022

Desdtinatario

AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: IT00146330733

- Codice Ufficio: SWKJPTT

A, .

' Data

2022-05-31

Importo Totale

EUR 37,98

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art. 17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA0O00541 Data Ord. 2022-04-12  CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1744 Data DDT 2022-05-23
e _

Dettaglio linee Fattura

Ar'hcolo Descrizione
0508303 | PARASOLE \\ 1
DDT 1744 Data DDT 20220523
FC | CIG: 86823968D4 0
' FC MA0Q0541 DEL 12/04/2022 0
Dati Rxepllogo
NamraIBlglblllta IVA

'S (smssuone dei pagamentl) SCISSIONE F'AGAMENTI

f Spese accessorie

DOO

Pr. Unitario Sc./Magg. Pr. Totale
31,13 0% 31,13
0%

0%

. Arrotondamento AI IVA lmponlblle !

000 2% f 31,13

Id SDI: 7363463792 Data SDI: 01/06/2022 17:18
Formato Trasrris{sipnre: FRR12

IVA
22%
2%

2%

Imposw

6,85

Dati pagamento
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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 7
Determ. AD. 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. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

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

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA i IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .......cooooiiiiiiiiininnnn, Prot s

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

DATA FIRMA




Condizioni Pagamento . Modalita Data Scadenza  Importo  Istituto IBAN

Pagamento completo
Cod. Pag. BONIFICO Bonifico ' EUR31,13 BANCA POPOLARE DI BARI  [TBIN0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM Z

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: FpINY

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
Determ. AD. n° del Sl
DATA FIRMA

Delib. C.A. n"}LL del OQ'O%'/QK)QA

Data scadenza pagamento L

S\ ot /28

DATA L'AD O AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
1 9 ABU MI verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RE A' CONTRATTI
pef supervisione Contr. Rep. n. del
i T
AG0. 2022 F Delib. C.A. n. del
12 / sV )
Delib. CA. 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
W
DATA 7~ yRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
0 G GIL a2 Oflﬂ \QLQ) K per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO HATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

%A@’ W -JFIRMA /

e

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DitA G IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ......c.oooviiiiiiiiiniinn, P s e omibses
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA ~ |[FIRMA




Bellizzi s.r.l.

_Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus
Officina autorizzata Neoplan
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZI

Destinazione Destinatario

AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)

ITALIA ITALIA

P. IVA: IT00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO Pag 1/1

N° DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1744 23/05/2022 004551 222040398 28/04/2022 MAO000541 - 12/04/2022
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM

et b i e
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell
CIG: 8682396BD4
MAD00541 DEL 12/04/2022
1 0508303 PARASOLE
o (CAMS
e TANO RiC =
B 1 Al : - (85
A -‘“ \\a‘l_\o“e ep
ftura, 3 e del 2

ﬂ\a\eﬂa\e
AW-M

Causale [Aspetto esterno ~ [N° collo Peso totale Trasporto effettuato da
Conto vendita ___|SCATOLA 11,00 ; 0,0000 kg \Vettore
Data partenza Ora partenza Carico Scarico
23/05/2022 15:55 _ BARI (BA)
Data arrivo Ora arrivo Vettore
Firma conducente Vettore ' ~ Firma desfinatario

Texte Ny

C.F. 0o IVA 04612880726

Bellizzi s.r.l. Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1 Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2 e

Via Tommaso Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 CC_:_AA Ba"' 3§2034 o

| - 70132 Bari (BA) | - 70026 Modugno (BA) | - 74016 Massafra (TA) Iscriz. _rllb: Bari n‘ooo ‘

Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Cap. Sacisle: £ 100,000 hw e E‘

Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 F= @‘g@;cmwmsw " = =
3! Bari @ Borleta-Andtia Tran $6A Certticato n, 152/EMS *

Posta certficata: bellizzisri@pec.it l

www.bellizzisrl.it IIA ﬁ ?’;E V D O Soren !_E.E.P_!:A! %&N
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|” Azienda Mobilita Area Taranto SpA

Via Cesare Battisti, 657
Taranto 74121 TA

BELLIZZI S.r.l.

viale T. Columbo, 29
BARI 70132 BA

|
i
H i

|
|

PI 00146330733 C.F. 00146330733 Pdi 08533080726 CF. . pes1a880726
Tel: 0805058296 Fax: 0809179410
Ordini a Fornitore
E-mail:
I . R Ll o . ‘
Vostro Riferimento Contratto PROCEDURA APERTA 04/21 - Data Doc i Numero Documento 1
RICAMBI - LOTIO 2 _- LLA, T i
Provv, Aut. Pg&side dA n. 74 del 09/07/202 12/04/2022 MA000541 i 1
|
Causale AS@ Acquisti scorte Termini di consegna
CIG 8682396BD4 Pagamento
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizione U.M. Qta Valore € Sconto Imponibile €
Interno Fornitore
00962462 Q0508303 L2BM |PARASOLE MODIFICATO GRANDE NR 2,00 31,1300 62,26

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

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

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

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

IVA Descrizione Aliquota Imponibile Imposta Totale
SP22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € 62,26| € 13,70 € 75,96
L.23-12-14
Totali € 62,26 | € 13,70 | € 75,96
e -
k> M - / /
\ A" -
i I.'\}o ilatore Resp. unita A.C. Direttore Tecnico Dire Generale PRESIDENTE

Em\re. :f \:ra

regime di scissione dei pagamenti

- art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il seguente: SWKIP7T




FATTURAELETTRONICA

Id SDI:7250695377 Data SDI: 13/05/2022 08:21
Formato Trasmissione: FPR12

Mittante Destinatario
Beliizzi s.r.l.

Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BARI - BA - IT
P.IVA: [T04612880726

AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale

Fattura 22/10/1233 20220512 EUR 297,66 \/
O N———————

Causale

Targa: GA980WC

Marca: MAN

Modello: NL330/D15/E6/2T (XXX)

Telaio: WMA12CZZOMF015217

KM.: 115530

Dossier numero: 222050119

data dossier: 06/05/2022

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.141/2022 Data Ord. 2022-05-09 CIG Z4B3652748

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione Qta Pr. Unitario  Sc./Magg.  Pr. Totale IVA
FC RIF. VS. MAIL DEL 02/05/2022 0 0% 2%
FC AUTOBUS LIONS CITY AZ 744 0 0% 2%
FC ISPEZIONE ANNUALE (PARTE A/C) 0 0% 22%
FC OLIO PER COMPRESSORE REFRIGERANTE 0 0% 22%
36779726026 ESSICATORE DEL FILTRO SMA 1 132,00 31 % 91,08 2%

Filtro deumidif. clim. post. guida Sostituzione Marca Spheros 0,6 38,00 0% 22,80 22 %

citysphere , ,



Articolo

gasr134

80813018

FC

FC

FC

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00
Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo
Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico

BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Descrizione

RIMBORSO KM

TRASFERIMENTO 2 OPERATORI DA

OFFICNA/CLIENTE/OFFICINA

STORNO RIMBORSO KM

STORNO TRASFERIMENTO PERSONALE

GAS R134

Olio compressore refr. Cambio , , ,

Compressore refrigerante climatizz. Aspirare, iempire

refrigerante , , ,

OLIO FUCHS TRITON PER COMPRESSORI A/IC

RIF. VS. ORDINE NR. 141/2022 DEL 09/05/2022

RIF. VS. PROT. NR. 0007945/2022 DEL 09/05/2022

MATERIALE TOLTO D OPERA RICONSEGNATO CON NS.
DDT NR. 1545 DEL 11/05/2022

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: Fa77e

Versione Style 2.9.0

Qta

05

0,8

Spese accessorie

Pr.

Unitario

1,10

29,25

Armrotondamento

Istituto

0.00

Sc./Magg.

0%

0%

0%

0%

-40 %

0%

0%

-40 %

0%

0%

0%

Pr. Totale

61,60

60,00

61,60

45,60

19,00

30,40

35,10

Al. IVA  Imponibile

22 %

IBAN

b

243,98

N e | o |
;

IVA

2%

22%

22 %

2%

2%

2%

2%

22%

22 %

22%

2%

Imposta

53,68

EUR 243,98 BANCA POPOLARE DI BARI  ITBIN0542404002000001003541



~

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7250695377 Data SDI: 13/05/2022 08:21
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

Bellizzi s.r.l. AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
Viale Tommaso Columbo, 29 VIA CESARE BATTISTI, 857

70132 - BARI - BA - T 74010 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [T04612880726 P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 22/10/1233 2022-05-12 EUR 297,66
Causale

Targa: GAS80WC

Marca: MAN

Modello: NL330/D15/E6/2T (XXX
Telaio: WMA12CZZOMF015217
KM.: 115530

Dossier numera: 222050119
data dossier: 06/05/2022

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art. 17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.141/2022 Data Ord. 2022-05-09 CIG Z4B3652748

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione | Qta Pr. Unitaric  Sc./Magg. Pr. Totale IVA

7 Fb RIF. VS. MAIL DEL 02/05/2022 V W 0 ” I 0% 2 2%

FC e AUTOBUS LION'SCTI'YAZ744 N A “ 0 V T 0% T 722%
Fé ’ISPEZONE ANﬁUALE (PAI%TE AIC) N i 0 et ”‘- | -0“;/0“ T 22%
FC L -Olr_IO PER COMPRESSORE éEFRJGERAﬁTE e o 0 1 | -0%. | To 22%

36779726026 ESSICATORE: DEL FI‘LTI.RO SMA N _ | 1 V 132,00 -31 %" LR 7§17.08 | 22 %
Filro deuidi. lim post. quida Sostiuzione Marca Sphercs | 06| 3800 0% | 280 | 2%

citysphere , ,



r

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

verifica visite di accertamento sanitario del personale

UFFICIO PERSONALE

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE 1
€r supervisi
Determ. A.D. n° del L
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del
Data scadenza pagamento 5 . AN G
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 HATA FIRMADELRESHRN=ABIE
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 RESPONSARBILE
A GIRNA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel v v e Prot....cooovviii, o
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

FIRMA




Articolo Descrizione Qta
RIMBORSO KM 56
TRASFERIMENTO 2 OPERATORI DA 2
OFFICNA/CLIENTE/OFFICINA
STORNO RIMBORSQ KM 56
STORNO TRASFERIMENTO PERSONALE 2

gasri34 GAS R134 1
Olio compressore refr. Cambio, , , 0,5
Compressore refrigerante climatizz. Aspirare, riempire 0,8
refrigerante , , ,

80813018 OLIO FUCHS TRITON PER COMPRESSORI A/C 2

FC RIF. VS. ORDINE NR. 141/2022 DEL 09/05/2022 0

FC RIF. V8. PROT. NR. 0007945/2022 DEL 09/05/2022 0

FC MATERIALE TOLTO D OPERA RICONSEGNATO CON NS. 0

DDT NR. 1545 DEL 11/05/2022

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI

Dati pagamento
Cendizioni Pagamento Modalita Data Scadenza
Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: Fa77e

Versicne Style 2.9.0

Spese accessorie

0.00

Importo  Istituto

-~ ——

“‘!

— N ey e | <

Pr. Unitario

1,10
30,00

1,10

38,00
38,00

29,25

0.00

Sc./Magg.  Pr. Totale IVA
0% 61,60 22 %
0% 60,00 22 % |
0% -61,60 22 %
0% -60,00 2%
-40 % 45,60 2%
0% 19,00 2%
0% 30,40 22 %
40 %’ - 35.-10 2%
0% 22%
0% 2%
0% 2%

Arrotondamento Al IVA  Imponibile Imposta
22% 243,.98 53,68
IBAN
. TBINOS42404002000001003541

EUR 243,98 BANCA POPOLARE DI BARI

{

e 17 MAG 2020

e T T T e e S e e e R

1

=]
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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
Determ. A.D. n° del iy
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

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione \

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
54
‘ &[ 6”32/ per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

D}E’/ﬁ\{ﬂ ’2022 FIRMQ\I/ (

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

o GG DEEM

Data scadenza pagamento

DATA

FIRMA DEL RESPQNSARBILE
Uof (22 R

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA

FIRMA DEL RESPONSABILE
e |31 %

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

NOTE:

=

VAR

Gonienmenicldell e e PIOL ... osesneaseneenres

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

DATA FIRMA
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AREA TECNICA - GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: . .

Cm e s e o Protocoites date o
= f o - ,Aﬂagata
T DOGUMENTAZNONE: - - o s “topls |

IL . gislia

.} |. Bolladiavaria o{ﬂci.na ‘ v

2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento bus a se-
de del riparatore / ¢

3. “Richiesta di preventivo” (punto “I” della procedu- V4 J ot Rt

r) . , o L

|4. Preventivoinviato dal soggetto estarno (punto “Hi” \/ \/ e

[ della proceduray — o /| J

5. “Ordine di eszzuzions def lavor? (punta V della Vv 0

| procedura) o \Y

{\ B.D.T, emesso dal riparatore di consegna bus V C V)

7. D.B.T. emssso dal riparatore di consegna RICAMB!

| _ [ i

B "Verbale di collaude”, redatio 2 sattosertio con je | i/ / 0 T

___modaiitd descritia af punts Vi dalla procedurs i v

9. “Verbale di verifice dei requisitl contratiual™ (in ca- |

| sodimontaggia o Fornitura di MOTORE
REVISIONATO). )

10. Alri documenti:

: will 1 - = — S B
o } . firma ] Datz Note;
Controllo eseguito da: Of / 06

SEZIONE 2
: j 4 ~ )
PEA ALY R '
VERIFICA FATTURAZIONE - Mr fattura: " Data fatiura: \ 2 / 3—/ (X3 importo: ‘QQ& 538

S

| MOTE:

- Capo Unita Tecnica: e B@M } o é/e /1 /22

! b . I —
| "Cngia di conirsiio documanigizions” P Datar 09/02/2018
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Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto %\\ o=

“VERBALE DI COLLAUDO"
(Punto “VI" della procedura)

(BUS 744 — CONTROLLO FUNZIONAMENTO E RIPRISTINO IMP. A/C)

Il giorno I [ o] 1]'52 , alle ore fS 1 3;’-3, presso la sede AMAT, si procede alla redazione del
“Verbale di collaudo” inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla ditta BELLIZZI,

autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori” prot. 7945/22 del 09/05/2022.
Sono presenti:

per AMAT. Marianna Ettorre, in possesso del profilo professionale di “Capo Unitd
tecnico Organizzativa” par. 230(min. 170).

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.
-) Risultati dell’operazione di collaudo:

CONFORME ALL'ORDINE, COME RILEVATO DALL'OPERATORE_GIOVINAZTZ |N DATA
S [22

ESERCIZIO .

, QUANDO HA EFFETTUATO IL COLLAUDCQO PER RIAMMETTERE IL BUS IN

-) Eventuali osservazioni:

............................................................................................................................
.............................................................................................................................

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): ﬂ POSITIVO

(barrare il caso che ricorre)

[ |NEGATIVO

Mod. 4/2018 - AT “Verbale di collaudo” Data: 09/02/18

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI
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Aziendo per la Mobilitd nell’Arec di Taranto

:ﬁﬁnFICQ
XN

—_—

(TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)

La tabella sottostante, precompilata a cura dell’Area tecnica per quanto attiene
alle colonne @), b), c) e d), riporta tutti i ricambi, diimporto pari o superiore a 100,00 €, dei
quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e):

a b c d e
Esito verifica

Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi sostituiti
| NO

1

2

3

4 P

: )

6

7

8 /

9 7

10 /

11 /

12 /

13 /,/

14

15 /’

16 /

17

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): Mposmvo [ ]NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

Il chpresentarﬁ%‘AMAT

Mod. 4/2018 - AT “Verbale di collaudo” I Data: 09/02/18




0007945/2022 del 09/05/2022 13:23:36

Protocollo In uscita n.

Amat S.p.A.

Axzienda per la Mobilig neli'Areg di Taranto

Spett.le Bellizzi srl
Via dei Bucaneve s.n.
70026 Modugno (BA)
info@bellizzisrl.it
Lavoro n. 141/2022 del 09.05.2022

OGGETTO: bus n. 744 - Ordine di esecuzione dei lavori per CONTROLLO FUNZIONAMENTO E RIPRISTINO IMP. A.C. SU MAN -
ORDINE A CONSUNTIVO
CIG — 7483652748
Visto che:
a. Indata 16/04/2022 & stato richiesto un preventivo di massima inerente i lavori in oggetto, al quale ha fatto seguito il
preventivo assunto a protocollo con n. 12022 del 27/04/2022;
b. Indata 27/04/2022 |a Direzione Tecnica ha autorizzato lo svolgimento dei controlli e dei ripristini mediante il modulo di
“Analisi preliminare bus in avaria”;
¢. il preventivo specifico relativo al caso in esame, pervenuto in data 06/05/2022, PROT. 7891/2022 indica il costo totale
dell'intervento in € 243,98 + IVA;

Tanto premesso, si emette Fordine di esecuzione dei lavori alle seguenti condizioni:

1. costo dell'intervento: € 243,98 + IVA;

2. tempo di esecuzione dell’intervento: n. 3 giorni lavorativi dalla data di ricevimento della presente;

3. penale per ritardata consegna: pari al 2% dellimporto dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alla concorrenza
del 10% di tale importo. Superato tale limite ’AMAT provvedera al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere
relativo, nessuno escluso;

4. garanzia sull’intervento: 1 anno;

5. consegna autobus: consegna ¢/o Amat a Vs carico;

6. redazione da parte di AMAT del “Verbale di collaudo” presso la sede AMAT: il predetto verbale sara redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto e compilate al momento del rientro del veicolo nel deposito aziendale AMAT. Si
precisa che la Sezione n. 2 di tale verbale & riferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituiti di importo superiore a
€ 100,00. L'eventuale esito negativo del predetto verbale non consentira la liquidazione della fattura relativa ai lavori
eseguiti. Sara Vs. facolta richiedere copia del suddetto verbale;

7. Condizioni di pagamento: 60 gg DFFM

8. Formato trasmissione fattura elettronica : FPR12 (Fattura tra privati)

9. Codice destinatario: SWKJP7T,

Rif.: ing. Marianna Ettorre XG

Direzione Tecnica: Ing. Mauro Plazza

K Y M A Azienda per la Mobilita neil’Area di Taranto S.p.A.
Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e caordinamento da parte del Comune di Taranto

Mo B ' L'TA Via Cesare Battisti, 657 - 74121 Taranto / 099 7356111 - Fax 099 7794247
www.amat.taranto.it - amat@amat.ta.it = PEC amat@pec.amat.ta.it

AMAT SPA C.F., P.IVA e N® iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Sociale € 2.340,463,00 int. vers.

B —. W



0007891/2022 del 09/05/2022 10:25:58

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

Bellizzi s.r.l.

Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus

Officina autorlzzata Neoplan

Officina autorizzata Industria ltaliana Autobus

Officina autorizzata Siemens VDO

Officina autorizzata Isotta Fraschini

Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre | 35 q.li

Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZI

Destinazione Destinatario
AMAT AZ, MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO {TA) 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P.IVA: IT00146330733 P.IVA:1T00146330733
Cod. Fiscale:

Cod. Cl.te
PREVENTIVO 222050119 del 06/05/2022 004551
Condizione di pagamento Banca Pag1/1
BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI
N°Dossier  Data dossier Modello N°®di VIN Targa Km
222050119 06/05/2022 NL330/D15/E6/2T WMA12CZZ0MF015217 GA980WC 115530
Qta RIf Descrizione : Listino ScontoListino Netto Totale Imp. IVA

222050119.1 ORDINE RIPARAZIONE (M2) del 06/05/2022

RIF, VS. MAIL DEL 02/05/2022
AUTOBUS LION'S CITY AZ. 744

ISPEZIONE ANNUALE (PARTEA/C}
Oh36 7795110450220000 FILTRO DEUMIDIF, CLIM. POST. GUIDA SOSTITUZIONE MARCA 38,00 38,00 22,80 44
\ SPHEROS CITYSPHERE, ,
1 36779726026 ESSICATORE DEL FILTRO SMA 132,00 -31% 91,08 91,08 44
56 D365 RIMBORSO KM 1,10 1,10 61,60 44
2 D366 TRASFERIMENTO 2 OPERATOR| DA OFFICNA/CLIENTE/OFFICINA 30,00 30,00 60,00 44
=56 D365 STORNO RIMBORSO KM 1,10 1,10 -61,60 44
-2 D366 STORNO TRASFERIMENTO PERSONALE 30,00 30,00 -60,00 44
Totale 113,88
OLIO PER COMPRESSORE REFRIGERA NTE
0Oh30 WDAA55053000000 OLIO COMPRESSORE REFR. CAMBIO, , , 38,00 38,00 19,00 44
ov
0h48 779M01062K00000 COMPRESSORE REFRIGERANTE CLIMATIZZ. ASPIRARE, RIEMPIRE 38,00 38,00 30,40 44
ov REFRIGERANTE, ,,
1 GASR134 GASR134 76,00 -40% 45,60 45,60 44
2 80813018 OLIO FUCHS TRITON PER COMPRESSORI A/C 29,25 40% 17,56 35,10 44
Totale 130,10

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972
Totale mano d'opera 72,20 EUR
Totale ricambi 171,78 EUR
Totale varie 0,00 EUR

Privacy Regolamento (UE) 2016/679: | Vostri dati vengono trattati dalla nostra azienda nel rispetto della normativa vigente in
materia di Privacy. Si rappresenta che l'informativa completa, ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679, & disponibile sul sito
internet aziendale www.bellizzisrl.italla sezione 'Informativa Privacy'.

OFFERTA VALIDA FINO AL : FIRMA PER ACCETTAZIONE :

Cod. IVA VA % tmponibile importo IVA TOTALE IMPONIBILE 243,98 €
44 SCISSIONE PAGAMENTI 22,00 % 243,98 53,68 IVA 22% 53,68 €
TOTALE DOCUMENTO 297,66 €
Documento non valido a fini fiscali,
Belllzzi 5.l Belllzzi s.r.. Unita Locale 1 Bellizzl s.r.. Unita Locale 2 C.F. o IVA 04612880726 B‘
Via Tommaso Columbo 29 Via del Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 CCLAA, Bari 326451 .
| - 70132 Bari (BA) I- 70026 Modugno {BA) I - 74016 Massafra (TA) Iscriz. Trib. Bari n. 32034 Sk
Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Cap. Sociale: € 100.000 i.v. h B
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 = i) ' ==
E’:"Mm g )
Posta certficata: bellizzisri@pec.it . e m T,
el e smBs vDo NEOFLAN PAVANE




BOLLA ———

- 03/05/2022
DI SEGNALAZIONE AVARIA gumefo problema 97.516
\ - Numero commessa 211 4
Data registrazione: | Autobus 0744 e

03/05/2022 21.27.20

Localita avaria:

. Autista ZACCARIA GIANLUCA

MAGNA GRECIA
| inserita da: GRECO ORAZIO o
AVARIA  FORTE PERDITA DI ARIA BUS RIENTRATO A RIMORCHIO

+ CNGHCA Alc  PoTta

Data - Orario - Operatori - Intervento eseguito:

Invio ditta esterna:

Collaudo ditta
esterna:

Data e ora

restituzione esercizio:

Rl

oé[gglzg Brouzzd W ATAT

Loyt (Eaowta AU | 5ST GO Ar[(,
MAVUEL 2O ME (R aes  Afe

ifma Oderatore

(3 Al A nre o~ T™ .4 4° s Y
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0007141/2022 del 27/04/2022 12:06:57

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

Bellizzi s.r.l.
- Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus
.Officina autorizzata Neoplan
Officina autorizzata industria Italiana Autobus
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre | 35 g.ii
Vendita ricambl ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZ

Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657

74010 TARANTO (TA) 74010 TARANTO (TA)
ITAUA ITALIA

P.IVA:1T00146330733 P.IVA:1T00146330733
Cod. Fiscale:

PREVENTIVO OFZ0836 del 20/04/2022 Cod. Cite

004551

Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM BANCA POPOLARE DI BARI

N°®Dossier  Data dossier Modello N°di VIN Targa Km
222040294 20/04/2022 NL330/D15/E6/2T WMA12C2Z6MF015187 GA986WC 574682

Qta Rif Descrizione Listino ScontoLListino Netto Totale imp. IVA

222040294.1 PREVENTIVO (M2) del 20/04/2022

RIF. VS. RICHIESTA MAIL UNITA' MANUTENZIONE DEL 16/04/2022

kR S.E&o'tﬁlﬁﬁﬁliﬁ

Pag1/1

ISPEZIONE ANNNUALE [PARTE A/C)
Oh36 7795110450220000 FILTRO DEUMIDIF. CLIM. POST. GUIDA SOSTITUZIONE MARCA 38,00 38,00 22,80 44
v SPHEROS CITYSPHERE,,
1 36779726026 ESSICATORE DEL FILTRO SMA 132,00 -31% 91,08 91,08 44
56 D365 RIMBORSO KM 1,10 1,10 61,60 44
2 D366 TRASFERIMENTO 2 OPERATOR| DA OFFICNA/CLIENTE/OFFICINA 30,00 30,00 60,00 44
-56 D36s STORNO RIMBORSO KM 1,10 1,10 61,60 44
-2 D366 STORNO TRASFERIMENTO PERSONALE 30,00 30,00 60,00 44
Totale 113,88
OLIO PER COMPRESSORE REFRIGERANTE
0h30 WDAA55053000000 OLIQ COMPRESSORE REFR. CAMBIO, ,, 38,00 38,00 19,00 44
ov
0h48 779M01062K00000 COMPRESSORE REFRIGERANTE CLIMATIZZ. ASPIRARE, RIEMPIRE 38,00 38,00 30,40 44
ov REFRIGERANTE, ,,
2 80813018 OLIOFUCHS 29,25 -40% 17,55 3510 44
1 GASR134 GASR134 76,00 -40% 45,60 4560 44
Totale 130,10

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Privacy Regolamento (UE) 2016/679: | Vostri dati vengono trattati dalla nostra azienda nel rispetto della normativa vigente in
materia di Privacy. Si rappresenta che l'informativa completa, ai sensi del Regolamento (UE) 2016/679, & disponibiie sul sito
intemet aziendale www.bellizzisrl.italla sezione 'Informativa Privacy'.

OFFERTA VALIDA FINO AL: FIRMA PER ACCETTAZIONE :
—— e ————eeeee e
Cod. VA VA%  Imponibile Importo IVA TOTALE IMPONIBILE 24398 €
44 SCISSIONE PAGAMENT) 22,00% 243,98 53,68 VA 22% 53,68 €
TOTALE DOCUMENTO 297,66 €
Documento non valido a fini fiscali.
Bellizzl s.r.l. Bellizzi s.r.1. Unit Locale 1 Bellizzl s.r.l. Unita Locale 2 CF. o IVA 04612880726
Via Tommasa Columbo 29 Via dei Bucaneve s.n. Strada Comunale 4 CC.LA.A. Bari 326451 ——
1 - 70132 Bari (BA) 1- 70026 Modugno (BA) 1- 74016 Massatra (TA} Iscriz. Trib. Bari . 32034 e
Tel.: +39 080 5058296 PEX Tel.: +39 080 5058296 PBX Tel.: +39 080 5058296 Cap. Saclale: € 100.000 iv. B
Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 Fax: +39 080 9757060 = ] o v ==
Posta certficata: bellizzisri@pec.it s — [u @ Bkt Anckiz T, 0 Catm » 2
www.beltzzerL it /2 mm= vbDo MELF A FAVAIR)



Richiesta preventivo manutenzioni a.c. mailbox:///C:/Users/unitamanutenzioni/AppData/Roaming/...

Oggetto: Richiesta preventivo manutenzioni a.c.

Mittente: unitamanutenzioni <unitamanutenzioni@amat.ta.it>

Data: 16/04/2022, 08:38

A: "Antonio Romano (Bellizzi srl)" <customerservice@bellizzisrl.it>

CC: unitaofficina <unitaofficina@amat.ta.it>, unitamanutenzioni <unitamanutenzioni@amat.ta.it>

Con la presente si richiede di presentare entro il 20 aprile 2022 un preventivo di spesa per il
controllo e la manutenzione periodica degli impianti di aria condizionata dei bus Man, al fine di
completare la manutenzione iniziata nel mese di dicembre-gennaio scorso e contestualmente di
verificare il corretto funzionamento dell'aria condizionata.

Le lavorazioni dovranno essere svolte presso il nostro deposito o presso la sede di Massafra, al fine
di limitare le spese del gasolio (arrivare presso la sede di Bari genererebbe per noi un eccessivo
impegno economico).

Vi chiedo uno sconto particolare sul costo orario della manodopera e sui ricambi, vista la
numerosita degli autobus.

Tanto per valutare se affidare all'esterno queste manutenzioni.

Distinti saluti

Inviato dal mio Galaxy

1di1 19/04/2022.09:48



RE: Richiesta preventivo manutenzioni a.c. mailbox:///C:/Users/unitamanutenzioni/AppData/Roaming/...

Oggetto: RE: Richiesta preventivo manutenzioni a.c.

Mittente: unitamanutenzioni <unitamanutenzioni@amat.ta.it>
Data: 16/04/2022, 08:44

A: "Antonio Romano (Bellizzi srl)" <customerservice@bellizzisrl.it>
CC: unitaofficina <unitaofficina@amat.ta.it>

Le manutenzioni dovranno essere svolte entro il 20 maggio 2022.
Distinti saluti

Inviato dal mio Galaxy

-------- Messaggio originale --------

Da: unitamanutenzioni <unitamanutenzioni@amat.ta.it>

Data: 16/04/22 08:38 (GMT+01:00)

A: "Antonio Romano (Bellizzi srl)" <customerservice@bellizzisrl.it>

Cc: unitaofficina <unitaofficina@amat.ta.it>, unitamanutenzioni <unitamanutenzioni@amat.ta.it>
Oggetto: Richiesta preventivo manutenzioni a.c.

Con la presente si richiede di presentare entro il 20 aprile 2022 un preventivo di spesa per il
controllo e la manutenzione periodica degli impianti di aria condizionata dei bus Man, al fine di
completare la manutenzione iniziata nel mese di dicembre-gennaio scorso e contestualmente di
verificare il corretto funzionamento dell'aria condizionata.

Le lavorazioni dovranno essere svolte presso il nostro deposito o presso la sede di Massafra, al fine
di limitare le spese del gasolio (arrivare presso la sede di Bari genererebbe per noi un eccessivo
impegno economico).

Vi chiedo uno sconto particolare sul costo orario della manodopera e sui ricambi, vista la
numerosita degli autobus.

Tanto per valutare se affidare all'esterno queste manutenzioni.

Distinti saluti

Inviato dal mio Galaxy

1di1 19/04/2022 NQ-AR
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Bellizzi s.r.l.
Officina autorizzata Bosch Car service e Bosch Diesel Center
Officina autorizzata Man Truck & Bus
Officina autorizzata Neoplan
Officina autorizzata Industria Italiana Autobus
Officina autorizzata Siemens VDO
Officina autorizzata Isotta Fraschini
Centro revisione autorizzato MCTC per veicoli oltre i 35 q.li
Vendita ricambi ed accessori multimarca all'ingrosso ed al dettaglio

BELLIZZI

Destinazione Destinatario
AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO AMAT AZ. MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI, 657 VIA CESARE BATTISTI, 657
74010 TARANTO 74010 TARANTO (TA)
ITALIA ITALIA
P.IVA:1T00146330733
DOCUMENTO DITRASPORTO Pag 1/1
N°DDT Data DDT Cod. Cl.te N° Dossier Data dossier Nota
1545 11/05/2022 004551 222050168 11/05/2022
Condizione di pagamento Banca

BONIFICO BANCARIO 60 GG.D.F.FM
Qta Rif Descrizione

BANCA POPOLARE DI BARI

RIF. VS. ORDINE NR. 141/2022 DEL 09/05/2022
RIF VS. PROT. NR. 0007945/2022 DEL 09/05/2022

AUTOBUS LION'S CITY AZ. 744

SI RENDE NR. 1 FILTRO DEIDRATATORE TOLTO D'OPERA

COD: 36779726026

Causale Aspetto esterno
Reso da Conto lavoro A VISTA

Data partenza Ora partenza
11/05/2022 13:16

Data arrivo Ora arrivo

Firma conducente Vettore

Texte

N° Collo
1,00

Peso totale

0,0000 kg Mittente
Carico Scarico
BARI (BA)

Vettore

Firma destinatario

§E

Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Trasporto effettuato da

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 1
Via dei Bucaneve s.n.

| - 70026 Modugno (BA)
Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

[/

Bellizzi s.r.l.

Via Tommaso Columbo 29
| - 70132 Bari (BA)

Tel.: +39 080 5058296 PBX
Fax: +39 080 9757060

Posta certficata: bellizzisri@pec.it
www.bellizzisrl.it

BOSCH BOSCH
Service
hd

C.F. 0 IVA 04612880726
C.C.I.LA.A. Bari 326451
Iscriz. Trib. Bari n. 32034
Cap. Sociale: € 100.000 i.v.

Bellizzi s.r.l. Unita Locale 2
Strada Comunale 4

| - 74016 Massafra (TA)
Tel.: +39 080 5058296

Fax: +39 080 9757060
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“‘Analisi preliminare bus in avaria da inviare presso te_rzi“ — GIORNO 27/04/2022 (FASE 1- lett. B della procedura)

Aziendo per la Mobilita nell’Area di Taranto

lt”

a b c d e f g h
OFFICINA AZIENDALE: It
e i b B ot OFFICINE TOTALE N°BUS | OCCORRENTINEL | SALDO N°BUS
‘ ESTERNE: N° BUS | DISPONIBILIPER |  PERIODODI | DISPONIBILI PER
IS Ll R s e (N PREVISTI IN IL SERVIZIO MASSIMA IL SERVIZIO NOTE:
ALLE ORE 11:00 | ESERCIZIO ENTRO LE
T (iAo CONSEGNA (b+c+d) | EROGAZIONE DEL (e—f)
; SERVIZIO
130 2 1 133 110 +23
LAVORAZIONI PROGRAMMATE
A B c D E F G
. DITTA ESTERNA VALUTAZIONE
N° AZ. DESCRIZIONE GUASTO ANNO IMM. e | COBTOSTIMATD | VoRl AR

1 741 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI €250,00

2 742 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

3 743 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

a 744 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

5 745 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

6 746 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

7 747 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZI € 250,00

8 748 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZ| € 250,00

9 749 CONTROLLO A/C 2020 BELLIZZ| € 250,00
10 750 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00 <
11 751 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00 -
12 752 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI €25000 7/

13 753 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI €250,00

14 754 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00

15 755 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00

16 756 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00

17 757 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00

18 758 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00

19 759 CONTROLLO AIC 2021 BELLIZZI € 250,00
20 760 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZ| € 250,00

21 761 CONTROLLO A/C 2024 BELLIZZI € 250,00
22 762 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZI € 250,00
23 763 CONTROLLO A/C 2021 BELLIZZ| € 250,00
24 764 CONTROLLO AIC 2021 BELLIZZ| € 250,00

IL CAPO UNITA
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FATTURAELETTRONICA

Mittente

Bellizzi sr.l.

Viale Tommaso Columbo, 29
70132 - BARI - BA-IT
P.IVA: [T04612880726

Id SDI: 7303536485 Data SDI: 21/05/2022 04:04
Formato Trasmissione: FPR12

Destinatario

AMAT AZ MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTIST], 657

74010 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [T00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJP7T

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale

Fattura differita di cui EUR 5.49\/
all'art.21, comma 4, lett. a)

22/10/1264 \/ 2022-05-20
/

Causale

Dossier numero: 222040365
data dossier: 26/04/2022
Operazione assoggettata a split payment con IVA non incassata dal cedente ai sensi dell ex art.17-ter del DPR 633/1972

Dati ordine acquisto

Ord.MA000521 Data Ord. 2022-04-07 CIG 8682396BD4

Dati DDT

DDT 1518 Data DDT 2022-05-10

Dettaglio linee Fattura

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

Articolo Descrizione Qta

0801105 RONDELLA PIANA 8 0,75 -25 % 4,50 22 %
DDT 1518 Data DDT 2022-05-10

FC MAO000521 DEL 07/04/2022 0 0% 22 %

FC CIG: 868239%6BD4 0 0% 22%

Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Spese accessorie ~ Arrotondamento AL IVA ' Imponibile  Imposta

S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE PAGAMENTI 0.00 0.00 22 % 4,50 0,99

Dati pagamento



Condizioni Pagamento Modalita = Data Scadenza = Importo  Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. BONIFICO Bonifico EUR4,50 BANCA POPOLARE DIBARI  [T89N0542404002000001003541
BANCARIO 60 GG.D.F.FM

Dati Trasmittente: IT02355260981 - Progressivo Invio: Fgn25

Versione Style 2.9.0
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