AZIENDA PER LA MOBILITA NELLAREA DI TARANTO S.p.A.
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ESERCIZIO 20 &3,

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

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

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

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

ORDINATIVO DI PAGAMENTOQ

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

2022 2.314 0771072022 1.598,72

IL CASSIERE MIMA SRL
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DY PAGAMENTO A FAVORE DI:
C.da Ruina, 14

74020 FAGGIANO (TA)
Partita IVA: 03068390735 C.F. 03068390735

CC 13.07.0001;
DICONSI EURO: millenovecentonovantotto e 72 / 100
PAGAMENTO: Bonlifico
UNICREDIT BANCA IBAN: IT19L0200815815000104241471

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 68/00/22 del 27/07/2022

PAGAMENTO FATTURE.N.

43/00/22 CIG ZAB3628EBA, 44/00/22 CIG ZA63628EBA, 52/00/22
CIG ZAB3628E8A, 68/00/22 CIG ZAG3628EBA

IMPORTO LORDO 1.998,72
TOTALE RITENUTE 0,00
- IMPORTO ' 1.998,72
; CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 1.998,72
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE

PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA

DISPONIBILITA'

TTORE




FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7777325641 Data SDI: 03/08/2022 14:36
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Desgtinatario
MIMA SRL AMAT SPA
CONTRADA RUINA BARCNIA SNC VIA C. BATTISTI, 657

74020 - FAGGIANO - TA - IT

P.IVA: [TO3068390735

Cod. Fiscale: 03068320735

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

74121 - TARANTO - TA - IT
P.[VA; [T00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJIPTT

| Dafi Fattura
Natura Doct;mento T;umero B ! Data o _ Importo‘TotaIe y -
Fattura 68/00/22 ). 2020727 EUR 732,86 V/
Causale
Vendita per somministraz.

Dati ordine acquisto

Ord.1 Data Ord, 2022-07-07 CIG ZAG362BE8BA

Dati DDT

' Dettaglio linee Fattura

——— —— — — . S—
Articolo Descrizione " um | am | pr.unitado E Pr. Totale ' IVA
BOCCIONI | BOCCIONI SOMMINISTRAZIONE BOCCIONI ACQUA COMPLETI NR 96 6,94 666,24 10%
DI 2 FILE BICCH.PLAST.100PZ
/D ORDINE N. 0ACE000367 DEL 28/06/22 DELIB. CDAN. 01 10%
DEL 28/04/22
/D Ns. dati bancari: 10%
/D IBAN: IT19L0200815815000104241471 10%
/D Codice Clg ZAB3628E8A 10%
/D Operazione assogg. a split payment con va non incassata dal 10 %
cedente,
/D Ex art, 174er del DPR 633/1972 10 %

MDati Trasporto

et

L _—
Dati Anagrafici Vettore

Indirizzo Resa




- %
Dettagli Trasporto ' Dati Colli |

Causale Trasporto: Vendita per somministraz
Numero Colli: 96

Data Ora Ritiro: 2022-07-27T08:20.00
Data Inizio Trasporto: 2022-07-27

Natura/Esigibilita IVA ‘ SA  Imponibile | Imposta

S (scissione dei pagamenti) va versata dal committente ai sensi dell'atticolo 17-ter D.P.R. 633/72. Operaz. 10% 666,24 66,62
con scissione dei p

[ Dafi pagamento ™ T T T onm T e e e ey e :
Condizioni Paganuiento- [ -M—c;;alité ----.— Data Scadenza i Importo [ Istituto ]I IBAN ]
Pagamento completo

Bonifico 2022-00-27 EUR 666,24 \]

Dati Trasmittente: ITO1641790702 - Progressivo Invio; w7053

Versione Style 2.9.0
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FATTURAELETTRONICA Id SDI: 7777325641 Data SDI: 03/08/2022 14:36

[
l

o e s R S P T T T,

i

N - v - . FOrMAto Trasmissione: FPR12
Mittente , © . Destinatario’ ' ' S o

e s ..;...iu,.m.......,,,;‘- A SO M

" MIMA SRL ! AMAT SPA

; CONTRADA RUINA BARONIA SNC " VIA C. BATTIST), 657

74020 - FAGGIANG - TA - IT { 74121 - TARANTO - TA- IT

« P.IVA: TTO3068390735 1 PIVA: [TO0146330733
[ Cod. Fiscale: 030683230735 - Cod. Fiscale: 00146330733
; Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) . Codice Ufficio: BWKJPTT

i1

S SO SO

‘ Dati Fattuyg

" Natura Documento . Numero Importo Totale .
(SRR B T F T T R it A et L 'u Wiy et Nl s Wk gl KWWl es. v i b

1,

" Fattura | 68/00/22 | 2022-07-27 y EUR 732,86

Caumle
?.-. AR S r e o e AT A Ml A AL L s o b Ml e M B b b sk B Sl e S e o i S s e besfaseia et e wier Lok Sduw mba el ma L etk eBabin s it
« Vendita per somministraz.

; Dati ordine acqutsto
; ¢ Ord.1 Data Ord, 2022-07-07 CIG ZABSBZBESA .
Gati DDT
}
Dettaglio linee. Fatfura LT R

Articolo Descrizione (VAR Quta Pr. Unltano 1 Pr. Totale IVA

BOCCIONI BOCCION SOMMINISTRAZONE BOCCION! ACQUA COMPLETI NR ‘\ 96 6,94 666,24 10 %
Dl 2 FILE BICCH.PLAST.100PZ

/D ORDINE N. 0ACE000367 DEL 28/06/22 DELIB CDAN. 01 ; i © 10%
DEL 28!04/22 ‘ : ,

g SR

L /D Ns. det bancan _ ’ i : 10 %

3 ID iBAN: m 9L020081 5615000104241471 : 10 %

‘
o
v
'
'

/D Codice Cig ZAB3G28E8A f . 10%

/D Operazicne assogg. a split payment con va non incassata dal

. . 10%
cedente,

i
 DExar. 17-ter del DPR 6331972 i

Dati TFaSpOrto R T

Datl Anagraﬁ ol Vettore




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
__verifica condizione, ordine.e contratto

UFFICIO PERSONALE
- .. verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n®  » dal
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del _ — :
IL RESP, UNITA' PERSONALE %y
er supervision ‘
Determ. AD. n° del per sup ¢
DATA FIRMA
Delib, CA. n° del
Data scadenza pagamanlo L _ o
DATA L'/ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documanti e condizioni contrattuali
L RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. ' del
DATA FIRMA
Delib. CA. n. det
Delib. CA. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
veriiica datll coniabili Delb. C.A. . del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagameanto
data scedenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione ‘
| ILRESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisions
DATA -{FIRMA

UFFICIO TECHNICO
verifica perietia esacuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
veriica dati tecnici '

Data scadenzz pagamento

Dala scadenza pagamanto DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA* TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE -
UNITA' AAGG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimento dal oo

1L CAPQ UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




. DettagliTrasporto 77 "Daticoli’

; Causale Trasporto: Vendita per somministraz
1 Numero Colli: 96

' . Data QOra Ritiro: 2022-07-27T08:20:00
i Data Inido Trasporio: 2022-07-27

Datt Rmpllogo

LI foa: A i e R P £ A

[ T
l j Natura]Esgiblllta VA , |§A ; Imponibile ° | Imposta
5 .
!

' b 2.
R 1 Ak g R R AN B b bt 4T W S L A e a1 U AR B 4 T T A, A o0 s 4 e AT A St e s

S (scissione dei pagamentl) lva versata dal commlttente al sensi de!lamcolo i7{er D.P.R 633/72 Operaz. 10% : 666,24 \ 66,62
con scissione dei p :

“Dati pagamento ST

s L S i o s S - o :ﬁ.‘ N e et U U U
| Cond!:lom Pagamento ] Modalita Dam Scadenza : Importo Istituto IBAN

s i R ot do i R 0 S T SO ST | A x T A SO DA TP AP
i Pagamento completo

Bonifico i; 20220927 ; EUR 666,24 ; i

Dati Trasmittente: ITO1641790702 - Progressivo Invio: w7053

Versione Style 2,9.0
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UFFICIO CONTRATTIE AGQUIETT GFFIIO PERSONALE
R verifica condizione, ordinie e contratio yerifica visite di acceriamento sanitario dal perscnate
Data scadenza pagzmento
Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv, n° gel N '
IL RESP, UNITA' PERSONALE
&f SUpefvisione
Determ. AD. n° del p P
DATA, FIRMA
Detb. CA 0" O, det 98 (Ou ( 20721
Dala scadenza pagamento L _ _ L
DATA APPETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
17 AGO. 2022 veriiica quantita, documenti e condizioni contratiuali
| IL REZR UNITA' CONTRATT]
I stipervisione " Contr. Rep. n. del
DATE 460, 202 /)
. Deiib. CA. n. dei
\‘- / L) .
, ) / _
Delb. C.A. N dal
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Dalib. C.A. n. del

[dzta scadenza pagamento indicsia in fattura

Data scadenza pagamenio

par supervisiong

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
8 \Q 32, par supervisiona _
1L RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

,Lowfwzz

: FIRMK!

\\

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
veriiica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA L RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento dal v, Protciie e,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




MIMA SRL

CONTRADA RUINA BARONIA SNC
74020 FAGGIANO TA

Partita IVA 03068390735

Reg.Imp. TARANTO

[ SPETTLE )
AMAT SPA
VIA C. BATTISTI, 657
74121 TARANTO TA

COD.CLIENTE WA
s |

ZONA AGENTE CATEG. PARTITA VA
J[ J[ J[ ][ 00146330733

810022

J[Nwsno DOCUMENTO

T DATA DOCUMENTO
; J[ 09/08/2022,

PAG,
e

A »y |

308 BONIFICO BANCARIO 60 GG D.F.

[CONDIZIDNI D! PAGAMENTO J[BANCA C'APPOGGIC

TELEFCNQ TODICE FISCALE VALUTA “TIPC DOCUMENTO T T T
09973561 [00146330733 [ Euro ]{ Fattura immediata DdT
( CODICE ARTICOLO DESCRIZIOMNE uM. QUANTITA PREZZO UNITARIO | §C.1% | sC.2% | MPORTONETTO | 1va )
BOCCIONI SOMMINISTRAZIONE BOCCIONI ACQUA NR 96,000 ‘6, 9400: 666, 24 10
COMPLETI DI 2 FILE BICCH.PLAST.100PZ '
ORDINE N. QACEOQ00367 DEL 2B/06/22
DELIB. CDA N. 01 DEL 28/04/22
|Ms. dati bancari:
IBAN: IT19L0200815815000104241471
Codice Cig ZAB3628E8A
Operazione assogg. a split payment
con Iva non incassata dal cedente.
Ex art. 17-ter del DPR 633/1972
Copia della fattura elettronica
disponibile nella Sua area riservata ANAT S.P.A..UFF"TD ACQuIST)
dell'Agenzia delle Entrate
Canformi daila f;
one ol preas
dol matacie (Q.d8. 26 ol Rsar ] "
Confarmiltifaccottariohs -
maleriale Data FW
Prosa),
matnﬂalt':::::::m ’8 Hm ~r
; . 272 ~
\ Y,
( MPONIBILE ALWA {MPGRTO (VA T4 TOTALE MERCE % $CONTO IMPORTO SCONTO NETTO MERCE w
. 666,24 10 66,62 666,24 666,24
Ny -~y
{ BOLLI { SPESE INCASSO ][ VARIE “ ]L ACCONTO N
\ ] J
f ' TOTALE A PAGARE o J[ TOTALE FATTURA )
g 666,24 | TOT 66,62 | EUR .. v 66624 ol EUR . 732,86
('SCADEMZE
1) RD. 666,24 09/10/2022
. = J
N.COLLI PORTO v E DEL PORTO DATADEL T TO
| 96,00 E _ eﬁﬂl@somministr&z. 09/08/4022
(INGARICATO DEL TRASPORTO & T4
R [
> st
e Mt
( DESTINATARIO DELLAMERCE  (SE DIVERSO DALLINTESTATARIO) 02 - , /
g
N a
(NG r use intemo) Firma per ) merd
7

Cod



Azlenda Mobilita Area Taranto SpA MIMA SRL

Via Cesare Battictl, 657 C.da Rulnz, 14

Taranto 74121 TA FAGGIANO 74020 TA
PI 00146330733 CF. 00146330733 P 03068350735 © GF. 03068330735
Tel: 0997761735 Fax:
Ordini a Fornitore * E-mall: MIMASRL20@GMAIL.COM
Vostro Riferimento N"Sh'f’ Riferimenta Data Doc. Numerc Documento Pag.
briitaog:.iﬁ::qzu:omlmra annuate Dellb. C.d.A. n° 01 del 28/04/2022 28/06/2022 | OACE000367 .
Causala AS@ Acquisti scorte Yermin! di consegna
CIG ZAS3628E8A Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:

Indirizzo Spedizione:

Trasporto a cura del:

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

Interno Fornitore

DDOD36B4 Bocclone dl acqua it 19 {piano consegne) PZ 720,00 6,9400 4,996,80
06/07/22 N° 48 bocdani - 96 conf. bicch.

-=(13/07/22 N® 86 hoccloni - 192 conf, bicch,
~—120/07/22 N° 48 boccionl - 96 conf. bicch.

27/07/22 N° 96 bocclon! - 192 conf. blech,
03/08/2022 N°48 bocclon! - 96 conf. bicch.
10/08/22 N° 96 boccloni - 192 conf. blcch.

"I materiall ordinatl dovranno essere consegnetl franco Ns. magazzino sito In via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sard effettuato
nel terming sopra ripertato. LA.MAT. non riconosce al propri fornltorl Interess] per ritardl pagamn. Eventuall Achleste In tal senso potranno essere soddisfatte salo
previa messa In mora da perte del creditore € con I'applicazione del tasso dl Interessa legale; hon saranno pertanto applicablll né | terminl dl decormenza, né la misura

degll Interess] stabilld dal D.gs. 231/2002.
Le condizion! della fornitura sono quelle Indicate nel presente documento e ognl altra eventuale clauscla contenuta nella modulistica predisposta da! fomitorl (cople

commissionl ecc.) non & operante nel confronti dell'A.M.A.T,

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmisslone: FPR12 (Fattura tra privatl)
Codice destinatario: SWKIP7T™

va Descrizlone Allquota Imponibile Imposta Totale

Tatall




V Azlenda Mobllita Area Taranto SpA

N

Via Cesara Battistl, 657
Taranto 74121 TA

MIMA SRL

C.da Ruina, 14
FAGGIANO 74020 TA

P.I. 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 03068390735 C.F. 03068380735
Tel: 0997761735 Fax:
ini 4
Ord a Fornitore A E-mall: MIMASRL20@GMAIL.COM
Vostro Riferimento Nostro Rifarimento Data Doc. Numero Documento Pag
]

Gara 05[2:022 Fomitura annuale Dellb. C.d.A. n® 01 del 28/04/2022 28/06/2022 OACEDO0367 3
boccioni d'acqua

Cousale  AS@® Acquist] scorte Tarmin! di consegna

(w1 (1 Pagamento BONIFICO 60 GG DF

Commento:

Indirizzo Spedizione:

Trasporto a cura del:

Artlcolo Cat. Pascrizlone U.M. Qta Valore Sconto | Imponibile
Interno Fomitore

17/08/22 N 48 boccionl - 96 conf. bicch.
24/08/22 N° 96 boccion! - 192 conf. bicch.
31/08/22 N° 48 bocdionl - 96 conf. blcch.
07/09/22 N° 96 bocclon! - 192 conf. blech,

FATTURAZIONE ELETTRONICA:

* materiall ordtnat] dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito In vla C.
ne! termine sopra ripostato. L'A.M.A.T. non teonosce al propt fernitori Interessl per ritard| pa
previa messa In mora da parte del creditcre e can I'applicazione del tasso di Interesse legale;

degll Interess stabllit) dal D.Igs. 231/2002.
L condizion] della fornltura sono quelle Indicate nel presents documento e ognl altra eventuale clausola conten

commisslonl ece.) non & operante nel confront! dell’AM.A.T.

Formato trasmisslone: FPR12 (Fattura tra privati)

Battlstl 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. 1l pagamento sard effettuato
gam. Eventuall richleste In tal senso potranno esser2 soddisfatte solo
non saranno pertanto applicabill né | termini di decorrenza, né la misura

uta nella modullstica predisposta dal forniter! {cople

Codice destinatario: SWKIP7T"
IVA Descrizione Allquota Imponliblle Imposta Totale
Sp22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629B 22001 € 4.986,80] € 1.099,30 € 6.096,10
L.23-12-14
Totall € 4.996,80 | € 1.099,30 | € 6.096,10
Firme

Emettere fattura in regime di scissione del pagament|

74

Direttore Tecnlco

Ly
ﬁeﬂpf uRit A.C.

Dﬁtﬁsré’ Generale

PRESIDENTE

- art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il seguente: SWIOP7T



\

FATTURAELETTRONICA Id SDI:7703306997 Data SDI: 22/07/2022 14:49
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente . Destinatario " '
MIMA SRL AMAT SPA
CONTRADA RUINA BARCNIA SNC VIA C. BATTIST), 657
74020 - FAGGIANO - TA-IT 74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [TO3068390735 P.IVA: [T00146330733

Cod. Fisceale: 03068320735
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: BWKJPTT

I Dati Fattura o
Natura Pocumento . Numero py Data Importo Totale
Fattura 52/00/22 ‘/ 202207-20 EUR 366,43

Causale

Vendita per somministraz,

- Dati ordine acquisto

Ord.1 Data Ord. 2022-07-07 CIG ZAG3628E8A

| Dati DDT K

 Defiagiio linee Fattura

e
F

Articoto | Descrizione U.m. Qta Pr. Unitario | Pr. Totale E IVA
BOCCION! | BOCCIONI SOMMINISTRAZIONE BOCCIONI ACQUA COMPLET | AR 48 694 333,12 10 %
DI 2 FILE BICCHPLAST.100PZ
/D ORDINE N.OACEQ00367 DEL 28/06/22 DELIB. CDA N. 01 DEL 10 %
28/04/22
/D Ns. dati bancart: 10%
iD [BAN: T19L0200815815000104241471 10 %
/D Codice Cig ZAG3628E8A 10 %
/D Operazione assogg. a split payment con iva non incassata dal 10 %
cedente.
/D Ex art. 174er de! DPR 63%1972 10%
I Dati Trasporto o o T - - -
Dati Anagrafici Vettore Indirizzo Resa




Dettagli Trasporto ' ' " IDatt Colli

Causale Trasporto: Vendita per somministraz.
Numero Colli: 48

Data Ora Ritiro: 2022-07-20T08:29:00
Data Inizio Trasporto: 2022-07-20

_Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA Imponibile | Imposta

S (scissione det pagamenti) lva versata dal committente ai sensi dell'articolo 17-ter D.P.R. 633/72. Operaz. 10 % 333,12 33,31
con scissione dei p

 Dati pagamento .

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Bonifico 2022-09.20 EUR 333,12}/

Dati Trasmittente: ITH641790702 - Progressivo Invio; w7033

Versione Style 2.9.0 52—8 / ""J.c?/k/ﬁ@// ; @%

]
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* FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 7703306997 Data SDI: 22/07/2022 14:49

Formato Trasmissione: FPR12_

 Mittente " i Destinatario [
MIMA SRL AMAT SPA 1
CONTRADA RUINA BARONIA SNC VIA C. BATTIST, 657 :
74020 - FAGGIANO - TA- 1T 74121 - TARANTO - TA- [T !
P.IVA: [TD3068390735 P.IVA: TOD146330733 !
Cod. Fiscale: 03068390735 Ced. Fiscale: 00146330733 {
i Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJPTT !
! |
:Dati Faftura L N ‘ - 1{:_ ‘-'_ SRR 3‘?_ v L;."*'- e R
Natura Documento - Numero Data . 1 Importo Totale 5
Fattura 52/00/22 2022-07-20 EUR 366,43 ]
Causale ;
Vendita per somministraz, |
Dati ordine acquisto '
\ |
Ord.1 Data Ord. 2022-07-07 CIG ZAG3628E8A .
]
; Dati DDT .- PR S
Dettaglio linee Fattura ' . . < . ';“_'—_‘," T et E - e Y e o
- —— - —_— SO [ et e e e e -
. Articolo Descrizione i UM, ¢« Qtd ; Pr.Unitaric | Pr.Totale | IVA
S DU SO Wor s B .;.J., i i et e AT 13 p A AR 1 3 o R P A A i, B
.FBOCCIOM BOCCIONI SOMMINISTRAZIONE BOCCIONI ACQUACOMPLETI ; NR | V 48 ! 6,94 333,12 10%
X DI 2 FILE BICCH-PLAST.100PZ i 1
i /D CRDINE N.OACE(000367 DEL 28/06/22 DELIB. CDAN. 01 DEL 0%
: 28/04/22 & |
| /D N, dati bancari: ! 0% !
E /D IBAN: IT19L0200815815000104241471 10 %
1D Codice Cig ZAG3628E8A 10%
/D Cperazione assogg. & split payment con va non incassata dal 10%
cedente.
/D Ex art, 17-er del DPR 633/1972 10 %

4 Datl Trasporto DR N

SEARY TR
!

Dali Anagrafici Vettore indirizzo Resa

|
i
|




UFFiCIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

o I e

UFFICIO PERSOMALE
verifica visite di accerlaments sanitaric del personale

Data scedenza pagamento

Conir. Rep. n® detl
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del i
IL RESP.UNITA" PERSONALE Y
Detarm. AD. o del per supenvisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento . . _ o
DATA LADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contratiuali
IL RESP. UNITA' CONTRATT!
per supervisione Contr. Rep. n.  del
DATA FIRMA
Delib. CA. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
veriiica dati contabili Dalip. CA. n. dal

deta scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamentio

data scadsnza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
par supervisione )
" IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA -[FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfatta esecuzione lavori

ILCAFPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verfica dati tecnicl

Dala scadenza pagamento

D=ta scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA L. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE -
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

veriiica conferimento incarico

Conferimentodal oo,

IL CAPO UNITA' AAGG. E PP.RR.

FIRMA

DATA
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Causale Trasporto: Vendita per somministraz.
Numero Colli: 48

DPata Ora Ritiro: 2022-07-20T08:29:00
Data Inido Trasporto: 2022-07-20

" Dati Riepilogo, % . (7 Lo v . ROV W ,

Natura/Esigibilits VA A | imponibite | Imposta

i

S (scissione dei pagamenti) va versata dal committents & sensi dellarticolo 17-ter D.P.R. 633/72. Operaz. 10 % 333,12 33,31
con scissione dei p

(DBl pagatiente YV,
e T ¥ sy,

_Condizioni Pagamento

Pagamento completo

Borifico 2022-00-20 EUR 333,12 l

Dati Trasmittente: ITO1641730702 - Progressive Invio: w7033

Versione Style 2.9.0 é;.ag /! sz /k/fu@ oy é}%

e 2R
0T AG. 22

STRTE
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUJSTi
- __verifica condizione, ordine e contrait

UFFIGIO PERSONALE

-} .. .. verifica visite di accertzmento sanitario del personaje

Data scadenza pagamento

Conir. Rep. »® del
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n° del ) !
Il RESP. UNITA' PERSONALE ‘&;
Detarm. A.D. i del persipenvisione
DATA FIRMA
Delb. CA. n° ©_ L del 9% {GLJ X2

Dala scadenza pegamento

DATA L RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
17 AG0. 2022 verifica quantita, documenti e condizioni contratiuali
L. RESP ' CONTRATTI
per supgyisione , Contr. Rep. n. ' del
VEAGD. 2022
./ Delb. CA.n. - del
¥ k-_’ / 'I‘ Al v
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
veriiica dati contabili Delip. C.A. n. del

[dzta scadenza pagamento indicaia in fattura

Data scadenza pagamanto

per supervisions

data scadsnza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE
DATA /JPMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TEGNICA

|0 ’Q'g r@ per supervisione ‘

" IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

2| dnst

w 022
jo. y

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
veriiica dati tecnici

Data scadenza pagamenio

DATA

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA L. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
yerifica conferimento incarico
Conferimento dal .ivveiiiee e, Prot. i,
IL. CAPO UNITA' AAGG. E PP.RR.
FIRMA
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MIMA SRL
CONTRADA RUINA BARONIA SNC AMAT SPA
74020 FAGGIANO TA
Partita [VA 03068390735 VIA C. BATTISTI, 657
Reg.Imp. TARANTO '
74121 TARANTO TA
\. A
CODCLIENTE IVA ZONA AGENTE CATEG. PARTITA VA NUMERODOCUMEN’FO i s
[ 38 ][ J[ J[ ]E J[ 00146330733 ] 40!00!22 ][
CONDIZIONI R PAGAMENTO BANCA C’'APPOGGIO
[ 308 BONIFICO BANCARIO 60 GG D.F. ][
TELEFONO GODICE FISCALE VALUTA gTIPG DOGUMENTQ - k °
[099?3561 ][00146330733 J[ Euro JE G ttura |mmedlata DdT
CODICE ARTICOLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA PREZZO UNITARIO | SC.1% | SC.2% IMPORTO NETTO VA

BOCCIONI T TSOMMINISTRAZIONE BOCCIONI ACQUA NR 48,000 ° 6,9400 T 333,12_¢ 10
{COMPLETI DI 2. FILE BICCH.PLAST.100PZ | : ; .
ORDINE N. OACEO00367 DEL 28/06/22
'DELTB.CDA N. 01 DEL 28/04/22

Ns. dati bancari:

[IBAN: IT19L0200815815000104241471
Cedice Cig ZAG3B2BESA,

Copia della fattura elettronlca
~dlsp0n1blle nella Sua area riservata |
dell'Agenzia delle Entrate

AN

" IMPONIBILE A T T % SCONTO - "~ WPGRTO SCONTO == EToMERE
333,12 10 33,31 333,12 ][ }[ J( 333,12

BOLLI }[ SPESE INCASSO l[ VARE J[ ]{ ACGONTO
X
4

~ 7
AN

AN

\ 333,12 TOT 33,31 . E
( scADENZE
1) RD. 366,43 07/09/2022
L J
N.coLLt PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO DATADEL TRASPORTO

48 ,00][ ][Vendita per somministraz. . ][07!0712022 ]
[mcmcmo DEL TRASPORTO ]
[ DESTINATARIO DELLA MERCE  (SE DVERSO DALLINTESTATARIO) ]

( /Qd’ (MO G—Sﬂ \L / J Fima Goreoers) Fimtapar Acceltazion morc




Azlenda Mebllita Area Taranto SpA MIMA SRL

Via Cesara Battist], 657 C.da Rulna, 14

Taranto 74121 TA FAGGIANO 74020 TA

PI. 00146330733 CF. 00146330733 PL 03068390735 C.F. 03068390735
Tel: 0997761735 Fax:

Ordini a Fornitore E-mall:  MIMASRL20@GMAIL.COM

Vostro Riferimanto Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag
Gara 05/2022 Fornitura annuale Delib, C.d.A. n® 01 del 28/04/2022 28/06/2022 OACEDN03EY s
boccionl d'ecqua

Causale  AS@ Acquist] scarte Terminl dl consegna

CIG ZA63628E8A Pagamento BONIFICO 60 GG DF

Commento:

Indirizzo Spedizione:

Trasporto a cura del:

Artlcolo Cat. Descriziona U.M. Qta Valora € | Sconto | Ymponlbile €

Interno Fornitore

00003684 Bocclone dl acqua It 19 (plano consegne) PZ 720,00 6,9400 4.996,80
. |06/07/22 N° 48 bocclonl - 96 conf. bloch.

—I113/07/22 N® 96 boccionl - 192 conf. bicch,
~~120/07/22 N° 48 bocclonl - 96 conf. blech.

27/07/22 N° 96 bocclonl - 192 conf. blech.
.~ |03/08/2022 N°48 boccionl - 96 conf. bloch,
10/08/22 N° 96 bocdanl - 192 onf, bicch,

"I materief ordinat! dovranno essere consegnatl franco Ns. magazzing sito In via C. Battistl 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato

nel termine sopra riportate. L'A.M.A.T. non riconosce al propri farnltorl Interess) per ritardi pagam. Eventuall richieste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditere e con I'applicazione del tasso di Interesse legsie; non saranno pertanto applicablll né | terminl di decorrenza, né la misura
degll interess] stablllti dal D.lgs. 231/2002.,

Le condizion! della fornitura sono quelle tndicate nel presente documento e ognl 2itra eventuale clausola contenuta nella modullstica predisposta dal fornitari (cople
commissionl ecc.) nan & operante nel confront! dellA.M.A.T.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati)
Codlce destinatarlo: SWKIPTT®

VA Descrizlone Allguota Imponibila Imposta Totale

Totall




Azlenda Mobllita Area Taranto SpA MIMA SRL
Vla Cesare Battistl, 657 C.da Rulna, 14
Taranto 74121 TA FAGGIANO 74020 TA
PI. 00146330733 C.F. 00146330733 P 03068390735 C.F. 03068390735
Tel: 0957761735 Fax:
Ordini a Fornitore E-mall: MIMASRL20@GMAIL.COM
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag.
Gara 05/2022 Fomitura annuale Dellb. C.d.A. n® 01 del 28/04/2022 26/06/2022 OACEDN0367 3
boccionl d'acqua _ o
Causala AS@ Acqulst! scorte Terminl dl consegna
CIG Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizro Spedizione:
Trasporto a cura del:
m Articolo Cat. Descriziona U.M. Qta Valore Sconto | Imponibile
" | Interno Fornitore
17/08/22 N° 48 bocdlonl - 96 conf. blech,

24/08/22 N° 96 boccloni - 192 conf. blech,
31/08/22 N° 48 bocdon! - 96 conf. biech.
07/09/22 N° 96 boccioni - 192 conf. bicch.

degll Interess! stabilitl dal D.lgs. 231/2002.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:

Codice destinatario: SWIKOP7T

Formato trasmisstone: FPR12 (Fattura tra privatl)

*I materlall ordinal dovranno essere consegnatl franco Ns. magazzino sito In via C. Battist] 657 TARANTO dalle 9.00 alfe 13.00. 1l pagamento sard effattuata
nal termine sogra riportato. L'A.M.A.T. non ricanasce al proprl farnitori Interess! per ritard] pagam. Eventual richieste 1n tal senso potranno essera soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditere e con P'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicablli né | termin di decorrenza, né la misura

Le condizionl della fornitura sono quella Indicate nel presente documento e ognl altra eventuate clausola contenuta nella modulistica predisposta dal fornitor] {cople
commisslon] ecc.) non & operanta nel confrontl delfA.M.A.T.

™ IVA Descrizione Allquota Imponibila Imposta Totale
sp22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € 4.996,80( € 1.099,30) € 6.096,10
L.23-12-14
Totall € 4.996,80 | € 1.099,30 | € 6.096,10
/ \
“ozn = ol
Direttore Tecnico lertsré Generale ‘ PRESIDENTE

Emettere fattura In regime dl sclsslone del pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972, 11 Codice Destinatario dl fatturazione elettronica & Il sequente: SWIIP7T




4\FA}TTURA ELETTRONICA

Id SDI: 7674630567 Data SDI: 18/07/2022 18:24
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente : N _ s Destinatario _
MIMA SRL AMAT SPA
CONTRADA RUINA BARONIA SNC VIA C. BATTIST, 657

74020 - FAGGIANO - TA-IT

P.VA: [TO3068390735

Cod. Fiscale: 03068390735

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

74121 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [T0O146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

‘Dati Fattura
Natura Docu.mento \ quéré / 7 Data . ) lmportoTotalg »
Fattura anooizz V 2022-07-13 EUR 732,86 \/
Causale
Vendita per scmministraz.

' Dati ordine acquisto

Ord.1 Data Ord. 2022-07-07 CIG ZAB362BEBA

Dati BDT

Dettaglio linee Fattura

Pr, Unitario | Pr. Totale

Articolo Descrizione U.M. Qta VA

BOCCIONI ; BOCCIONI SOMMINISTRAZIONE BOCCIONI ACQUA COMPLETI NR 2% 6,94 666,24 10 %
DI 2 FILE BICCH.PLAST.100PZ
/D ORDINE N. RACE(000367 DEL 28/06/22 DELIB. CDA N, 01 10 %
DEL 28/64/22
/D Ns. dati bancari: 10 %
/D IBAN: [T191.0200815815000104241471 10%
{D Codice Cig ZAG3628E8A 10 %
/D Operazione assogg. a split payment con hva non incassata dal 0%
cedente.
/D Ex art, 17-er del DPR 633/1972 10%

Dati Trasporto

Dati Anagrafici Vettore Indirizzo Resa , ‘




Dettagli Trasporto

“Dati Colli

Numero Colli: 86

Causale Trasporto: Vendita per somministraz,

Data Ora Ritiro: 2022-07-13T08:25:00
Data Inizio Trasporto: 2022-07-13

Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA IVA Imponibile | Imposta
S (scissione dei pagamenti) va versata dal committente ai sensi dell'articolo 17-ter B.P.R. 633/72. Operaz. 10 % 666,24 66,62
cen scissione dei p
Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo / . Istituto 1BAN
Pagamento completo /

Bonifico 2022-09-13 EUR 666,24\’

Dafi Trasmittente; [TD1641790702 - Progressivo Invio; w7023

Versiohe Style 2.9.0

T ——

Sl AGES

rrscierr 19 LUG, 2022 |




»

1d SDI: 7674630567 Data SDI: 18/07/2022 18:24
Formato Trasmissione: FPR12

HheB b 1

MIMA SRL
CONTRADA RUINA BARONIA SNC
74020 - FAGGIANO - TA-IT
P.IVA: TT)3068380735
Cod. Fiscale: 03068390735
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

AMAT SPA
VIA C. BATTISTI, 657
74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00146330733

Cod. Fiscale: 00148330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

I3 Fathira
L T

-Nattra Docutriento - 4 v 1 Numéro "

I

PR e ety

202207413

Fattura 44/00/22
Causle .. .. " LRI -- N A AP o
LI A RN TR it Dt T Ay A PR ya e L4 o ~ oo o
Vendita per somministraz,

EE I '

S t B

Crd.1 Data Ord, 2022-07-07 ClG ZAG3828E8A

e e Uy e 1
6 linee Fattura .

v e

S DR N .

.~ . . Descrizlone . UM : Qi | PrUnitario | Pr.Totale | IVA
. P . .y = R ” - . I § 2 P Y ! H A -
BOCCION! SOMMINISTRAZIONE BOCCIONI ACQUA COMPLETI NR J o 6,94 666,24 0%
DI 2 FILE BICCH.PLAST.100PZ |
{D ORDINE N. DACE000367 DEL 28/06/22 DELIB. CDA N. 01 10%
DEL 28/04/22
/D Ns. dati bancari: 10%
/D IBAN: [T49L0200815815000104241471 10%
1D Codice Cig ZAG3628E8A, 10%
/D Operazione ass0gg. a split payment con Iva non incassata dal 10 %
1 cedente.
1D Ex art. 17-ter del DPR 633/1972 10%




vV

{

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® - del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv.n’ del l
.. IL RESP. UNITA’" PERSONALE
er supgrvisione
Determ. AD. n° del per stpervis!
DATA FIRMA
Delib. C.A, n® del
Data scadenza pagamento L ~ _ o
DATA LADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
Per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . 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 perietta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dali 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 conierimento incarico
Conferimentodal .o, | Y
IL CAPQ UNITA' AA.GG. E PP.RR.
FIRMA

DATA




Dettagli Trasporto Datl Colli

Causale Trasporto: Vendita per somministraz.
Numero Colli: 96

Data Ora Ritirg; 2022-07-13T08:25:00
Data Inizio Trasporto: 2022-07-13

con scissione def p

S (scissione del pagament() ha versata dal committente ai sensi dellarticolo 17-ter D.P.R. 633/72. Operaz,

Condizioni Pagaménto

Pagamento completo

Bonifice 2022-09413 EUR 666,24
Dati Trasmittente: [TO1641790702 - Progressivo Invio: w7023 5 I'
Versione Style 2.9.0 N /@ /”)z)-/zﬂ /BU\Z
o 1 LS
OATA O TR 1 9 LUG 2022 ;

EEEC R g iopmgeros e




'

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI

UFFICIO PERSONALE

o -—verifica condizionerordine e contratto verifica visite di"accerlamento sanitario de! personale

Data scadenza pagamanio

Contr. Rep. n® - del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Conv. n° dal :

IL RESP. UNITA' PERSONALE
’ er su isio
Determ. A.D. n® del per supenvisione

Dellb. CA n* A del 9 (O&.‘ lQOZZ,

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP,AMATA' CONTRATTI

. peySupervisione Contr. Rep. n. del
TA

T8 850, 2012 / |

Delib. CA. n. del
/ ;
Delib, C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA

veriiica dati contabili Dalib. CA. 0. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamenio

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA § ZVMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTAB]LITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA -IFIRMA

m[b-w -

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagarnento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSAEILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE

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

NOTE:

Conferimento dal ..ovv e Prot

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

DATA FIRMA




Azlenda Mobllita Area Taranto SpA MIMA SRL

Via Cesare Battist], 657 C.da Rulna, 14

Taranto 74121 TA FAGGIANO 74020 TA

PI 00146330733 C.F. 00146330733 L 03068390735 CF. 03068390735

Tel: 0997761735 Fax:
ni a Forni
Ordinl a Fornitore E-mall: MIMASRL20@GMAIL.COM
Vostro Riferimanto Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag.
il 0

Gara 05/2022 Fornitura annuale Delib, C.d.A. n° 01 del 28/04/2022 28/06/2022 OACEGO0367 1
bocclonl d’acqua i
Causala AS@ Acquisti scorte Termint di consegna

cIG ZAG362BESA Pagamento BONIFICO 80 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:

(Q\ Artlcalo Cat. Dascrizione U.M, Qta Valore € | Sconto | Imponibile €

Interno Fomitore '

00003684 Bocclone dl acqua It 19 (piane eonsegna) PZ 720,00 6,5400 4.996,80

|

06/07/22 N° 48 hoceloni - 96 conf. biech.
13/07/22 N° 96 bocclonl - 192 conf. bicch.
20/07/22 N° 48 boccloni - 96 conf, bloch.
27/07/22 N° 96 bocclionl - 192 conf. blech,
03/08/2022 N°48 bocclonl - 96 conf. bicch.
10/08/22 N° 96 boccionl - 192 conf. blcch,

deg!l Interessl stabilt dal D.lgs. 231/2002.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:

Codice destinatarlo: SWIOPTT"

Fotmato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privatl)

"I materiali ordinatl dovranno essere consegnatl franco Ns. magazzino sito In via C. Battst] 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamenta sari effettuato
nel termine sopra riportato. L'AM.A.T. non riconcsce al propr fornitor! Interess! per ritard] pagam. Eventuali richleste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parta del creditore e con I'applicazione del tasso di Interesse legale; non saranno pertanto spplicabili né | terminl di decorrenza, né la misura

Le condizlon] della fornltura sono quelle Indicate nel presente decumento e ognl altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predispesta dal fornitor (cople
commisslanl ecc.) non & operante nel cenfront! defl'AM.A.T,

IvVa

Descrizione

Allquata

Imponibile

Imposta Totale

Totall




Azlenda Mobillta Area Taranto SpA MIMA SRL
Via Cesare Battistl, 657 C.da Ruina, 14
Taranto 74121 TA FAGGIANO 74020 TA
PI 00146330733 C.F, 00146330733 P 03068390735 C.F. 03068330735
’ Tel: 0997761735 Fax:
Ordini a Fornitore E-mall:  MIMASRL20@GMAIL.COM
Vastro Rifarimento Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag
Gara DSI?OZZ Fornitura annuale Delib. C.d.A. n® 01 del 28/04/2022 28/06/2022 OACE000367 2
bocclonl d'acqua
Causala AS@ Acquisti scorte Termin] di consagna
cle Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizra Spedizione:
Tragsporto a cura del:
f..] Articolo Cat. Descrizlone UM, Qta Valore Sconto | Imponiblie
Interno Fornitore

17/08/22 N®° 48 boccion! - 96 conf. bicch.
24/08/22 N°® 96 boccioni - 192 conf. bicch,
31/08/22 N* 48 bocclonl - 96 conf. biech.
07/09/22 N° 96 bocclon! - 192 conf. biech,

“I materiall ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito In via €. Battist 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. 1| pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato. L'A.M.A.T. non riconosce al propt] fornitori Interess per ritardl pagam. Eventua!l richleste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
previs messa In mora da parte del creditore @ con I'applicazione del tasso di Interesse legale; non saranno pertanto applicablll né 1 terminl di decorrenza, né 1s misura

degll [nteress! stabllitl dal D.Igs. 231/2002.
Le condizlonl della fornitura sono quelle Indicate nel presente decumento e ognl altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dal fomitorl {cople

commissionl ecc.) non & operante nel cenfront dell'A.M.A.T.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati)
Codice destinatarlo: SWKIP7T®

‘ IVA Descrizione Allquota Imponibile Imposta Totale
5p22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 € 4.896,80] € 1.098,30 € 6.096,10
L23-12-14
Totall € 4.996,80 | € 1.099,30 | € 6.096,10
Firme /
/ \ % N
/ / . ~ %—v&——'\tf@y’ U)VL'L
ritiord '
Direttore Tecnico D) ré Generale PRESIDENTE

[ Cr
ﬁgsﬁ units A.C

Emettere fattura tn regime di scissione del pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972, 1l Codice Destinatario di fatturazione efettronica & Il seguente: SWKIPIT



MIMA SRL

CONTRADA RUINA BARONIA SNC
74020 FAGGIANO TA

Partita IVA 03068390735

Reg.Imp. TARANTC

( SPETTLE

AMAT SPA

VIA C. BATTISTI, 657

74121 TARANTO

TA

[cou CLIENTE

ZONA AGENTE CATES. PARTITA VA
J[ ][ ' ][ ][ 00146330733

] [NUME?D DOCUMENTO

)
[ DATA DOCUMENTO PAG.
. 44{00/22 J[ 13107/2022 J[ 001

J[NA
CONDIZION] Df PAGAMENTO
[ 308 BONIFICO BANCARIOC 60 GG D.F,

J[BANCA DAPPOGGIO

A L N

TELEFONO COGICE FISCALE ALUTA TIFG DECUMENTS
09973561 00146330733 . J Euro . Fattura ;mmedlata DdT
( CODICE ARTICOLO DESCRIZIONE UM, QUANTITA' PREZZQ UNITARIO | 5C.1% | $C.2% | IMPORTONETTO | IVA
BOCCIONI 'SOMMINISTRAZIONE BOCCIONI ACQUA NR 96,000 6,9400 666, 24 10|
COMPLETI DI 2 FILE BICCH.PLAST.100PZ
ORDINE N. OACE0D00367 DEL 28/06/22
DELIB. CDA N. 01 DEL 28/04/22
Ns. dati bancari: ;
IBAN; IT16L0200815815000104241471
Codice Cig ZAG3628ESBA
Operazicne assogg. a split payment
con Iva non incassata dal cedente. Eéf-i
EX art. 17-ter del DPR 633/1872 _ /:’0
o cat
o
.
e
et
\. . Y,
( IMPONIBILE ALIVA IMFORTC VA AT TOTALE MERCE % SCONTD IMPORTC SCONTO NETTO MERCE N
666,24 10 66,62 666,24 666,24
i \. ",
{ BOLLI }[ SPESE INCASSO }[ VARIE J[ J[ ACGONTO }
(Lw R rorAEAPAGARE . ¢ b T rOTALEFATTURA = ¢ i )
L 666,24 | TOT 66,62 Jl EUR 666,24 - Jl__EUR . 73286
SCADENZE h
1) RD. 666,24 13/09/2022
\. ~
N.cOLw PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO . DATA DEL TRASPORTO
96,00 Vendita per somministraz. 13/07/2022

[INCARICATO DEL TRASPORTQ

ﬂﬂ )

[DE“N%Q:CE (SED DAL RINTESTATARID)

N YL N

Noyé 7

J Firma (per use Interna)

Fitma per accattazione mercl




‘“!:ATTURAELEI'TRONICA Id SDI: 7674630552 Data SDI: 18/07/2022 17:56
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

MIMA SRL AMAT SPA

CONTRADA RUINA BARONIA SNC VIA C, BATTISTI, 657

74020 - FAGGIANO - TA-IT 74121 - TARANTO - TA- T

P.IVA: [TO3068390735 P.IVA:; [TO0146330733

Cod. Fiscale: 03068390735 Cod. Fiscale; 00146330733

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

Dati Fattura

Natura Bocumento Numero Data 1 Importo Totale
Fattura 43100/22 |/ 202207-11 ' EUR 366,43 ‘/
Causale

Vendita per somministraz.

Dati ordine acquisto

Ord.1 Data Ord. 2022-07-07  ClG ZAG3628E8A

Dati DDT WA I e L N ey
=.'. "’1, Q o
." e

Dettaglio linee Fattura

Descrizione UM, Qta Pr.Unitario | Pr.Totale | IVA
M SOMMINISTRAZIONE BOCCIONI ACQUA COMPLETIDI 2 FILE PZ 48 6,94 33312 10%
BICCH.PLAST.100PZ
/D ORDINE N. 0ACE000367 DEL 28/06/22 DELIB.CDA N. 01 DEL 10%
28/04/22
/D Ns. dati bancari: 10%
/D IBAN: [T19L0200815815000104241471 10%
/D Codice Cig ZAG3628EBA 10%
/D Operazione assogg. a split payment con ha nen incassata dal cedente. 10 %
/D Ex art. 17-ter del DPR 633/1972 10%

Dati Trasporto

Dati Anagrafici Vetfore Indirizzo Resa




Dettagli Trasporto

‘Dati Colli

Causale Trasporto: Vendita per somministraz

Numero Colli; 48
Data Ora Ritiro: 2022-07-11T13:13:00
Data Inido Trasporto; 2022-07-11 .
Dati Riepilogo
. Al .
Natura/Esigibilita IVA IVA Imponibile | Imposta
S (scissione dei pagamenti) ha versata dal committente af sénsi dell'articolo 17-ter D.P.R. 633/72. Operaz. 10% 333,12 33,31
con sclssione dei p
| Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalitd Data Scadenza ; Importo Istituto IBAN
Pagamento completo X
Bonifico 20220511 \] EUR 333,12

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: w7022

Versione Style 2.9.0

S0/ TP

i

Ri&

T e

vy EE

—— I MR

:
N
__ 19105, 2022




FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 7674630552 Data SDI; 18/07/2022 17:56
Formato Trasmissione; FPR12

MIMA SRL
CONTRADA RUINA BARONIA SNC
74020 - FAGGIANO - TA-IT

P.IVA: [TO3068330735

Cod. Fiscale: 03068350735

Regime fiscale: RF01 (Regime odinario)

AMAT SPA

VIA C. BATTIST], 657
74121 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: IT00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJIPTT

Natura ‘Dojc._umentp | Numero © n ok
ey e EEL e, R, B e
Fattura 43/00/22 20220711
‘caUSa!e 4 ey‘- - L". P ) N ’ Y VU e e LR il D ; ! o ! - ' .‘\-"'
T # oy B tpwe SaDEt e TITTN s e re el L w R b b s S g b et vt T ~ v % L o
Vendita per somministraz.
-Dati ofdine acquisto . -, F.0 . T F 3ot g s et .. g
T I A TR T T g A e S e eon = TIPS R < # - - . .
Ord.1 Data Ord, 2022-07-07 CIG ZAG3628EBA
"\\‘ vA, \‘\‘._ l: - \:, - N . “' - 1
DatiDDT.- . ., LT OVTRENNT W A f ' 1 i
Yoo Lo 3w . . L T TR AT * " ) F T
L Detfaglio linee Fattura . =1/ s el UM
1'“" L TP S T ST A : - I e . i i S __._4_".,_}
e e . Destrizione . Qi ! Pr. Unitario Pr. Totale VA .
- . . o ) L 1 -

IM SOMMINISTRAZIONE BOCCIONI ACQUA. COMPLETI DI 2 FILE
BICCH,PLAST.100PZ

PZ \) 48 6,94 33312

/D ORDINE N, 0ACE000367 DEL 28/06/22 DELIB.CDA N. 01 DEL
28/04/22

10%

/D Ns. dati bancari:

10 %

D 1BAN: T19L0200815815000104241471

0%

1D Cedice Gig ZA6362BE8A

10%

D Operazione assogg. a split payment con ha non incassata dal cedente.

0%

/D Ex art. 17-ter del DPR 6331972

10%




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
—- -——— - -—vyeyifica-condizione;-ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite diaccertamento sanitario del personale

Data scadenza pagameanto

Contr. Rep. n® dal
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del :
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supenvisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del

Daia scadenza pagamento

DATA ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO NAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

| |Contr. Rep. n. del

per supervisione
DATA . FIRMA
Delib. CA. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
veritica dati contabiti Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

data scadenza di pagamento presunta

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECHNICA
per supervisions

" IL RESP., UNITA' CONTAEILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

[DATA — [FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavor

IL CAPO AREAINFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pegamento

Daia scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

L. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

fConferimentodef..oiviii Prot

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

DATA FIRMA




Dettagli Frasporto

Dati Colli

Causale Trasporto: Vendita per somministraz.
Numero Colli: 48

Data Ora Ritiro: 2022-07-11T713:13:00
Data Inido Traspaorto: 2022-07-11

con scissione dei p

 Natura/Esigibilita IVA 7. ; Sty 1 Y mponibile |- Imposta’
S (scissione dei pagamenti) va versata dal committente al sensi dell'articolo 17-ter D,P.R. 633/72. Operaz. 10 % 333,12 33,31

oY Fagaitsnic

A L

.Condizioni Pagarfiento - 1 Modalith

- Data Scadénza

Pagamento completo

Bonifico

20220911

EUR 333,12

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: w7022

Versione Style 2.9.0

S0/ e Pus

—————

B T

S 1
eas pAomea H
g | T e y i

e R L N




UFFICIO CONTRATTI E ACQU!STI
— -——-—vyerifica condizione; ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite diraccertamento sanitario de) personale -

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® - del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n° ., ge - : - :
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. AD. e del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del ‘QS ( \.?&0 U
Data scadenza [agamento _ e
KA R 1
DATA C'ADE O AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
26 118 2077 verifica quantita, documenti e condizioni contratiuali
ILR NITA‘ CONTRATTI
r §upems:one Contr. Rep. n. del
DATA
q Qﬁﬂ mﬂ - Delib. C.A. n. del
VA ‘
Deiib. C.A. n, del
UFFICIO RAGIONERIA
veriiica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamente

per suparvisicne

data scadenza di pagamento presunts DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
?PgAL UZZ DL RESPONSAB'LE IL RESP. UNITA' TECNICA

per supervisione 7

1. RESP. UNITA' CONTAB]LITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

T

Z&bﬁor o2\
U/

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

=
Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABRILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
|Conferimentodal oo Profeve i
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




—

06/07/22 N® 48 boccionl - 96 conf. blech.
13/07/22 N° 96 bocclonl - 192 conf, bicch.
20/07/22 N° 48 boccionl - 96 conf. bloch.
27/07/22 N° 96 bocelonl - 192 conf. bicch.
03/08/2022 N°48 boccionl - 96 conf, blech.
10/08/22 N° 96 boccionl - 192 conf. bicch,

H

Azlenda Maobillta Area Taranto SpA . { MIMA SRL
Via Cesare Battist], 657 C.da Ruina, 14
Taranto 74121 TA FAGGIANO 74020 TA
P.L 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 03068390735 C.F. 03068390735
Tel: 0997761735 Fax:

Ordini a Fornitore E-mall: MIMASRL20@GMAIL.COM
Vostro Riferimento Nostro Riferimento DataDoc. | Numero Documento Pag.
bGO:L?uﬂ:Sﬁgjqzu:omltura annuale Delib. C.d.A. n® 01 del 28/04/2022 28/06/2022 | OACED00367 1
Causale  AS@ Acquist| scorte Tarminl df consegna
C16 ZAG3628EBA Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento: i
Indirizzo Spedizlone:
Trasporto a cura del:

Articalo Cat. Descrizione U.M. Qta Valorg € | Sconto | Imponiblle €

Interno Fomitore

00003684 Bocclone di acqua 1t 19 (plano consegne) PZ 720,00 6,9400 4.996,80

FATTURAZIONE ELETTRONICA:

Codice destinatario: SWKIP7T"

Fermato trasmisslone: FPR12 (Fattura tra privatl)

"I materlall ordinati dovranna essere consegnat] franco Ns. magazzine sito In via C. Battist! 657 TARANTO dalle 9,00 alle 13.00. I pagamento sard effettuato
nel termine sepra riportato, L'A.M.A.T. nen riconosce al propri fornitor! Interesst per ritard] pagam. Eventuall richleste In tal senso potranno essere soddlsfatte solo
previa messa In mora da parte del creditore e con Papplicazione del tesso di Interesse legale; non saranno pertanty spplicablll né | termint dl decormenza, né la misura

degll Interess! stabllit] dal D.Igs. 231/2002.
Le condizion] della fornitura sono quelle Indicate ne! presenta decumento e cgnl eltra eventuate clausola contenuta nella madullstica predisposta dal fornitor! (cople

commissionl ecc.) non & operante nel confront! dell’A.M.A.T.

IVA

Descrizlone

Allquota Imponiblle

Imposta

Totale

Totali




Via Cesare Battlsti, 657
Taranto 74121 TA

Azienda Mobilita Area Taranto SpA

MIMA SRL

C.da Ruina, 14
FAGGIANO 74020 TA

PS. 00146330733 C.F. 001463307323 P.L 03068390735 C.F. 03068390735
Tel: 0997761735 Fax:
Ordini a Fornitore E-mall: MIMASRLZ0@GMAIL.COM
Voastro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag.
Gara 05/2022 Fornltura annuale Delib, C.d.A. n° D1 del 28/04/2022 28/06/2022 OACEQ00357 5
bocclonl d'acqua
Causale AS@ Acquisti scorte Termini dl cansegna
CcIG Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
f-\ Articelo Cat. Dascriziona U.M. Qta Valore Sconto | Imponlblle
Interno Fornftore

17/08/22 N° 48 boccionl - 96 conf. bicch.
24/08/22 N° 96 bocclonl - 192 oonf. blech.
31/08/22 N° 48 boceioni - 96 canf. bicch.

07/09/22 N° 96 boodon! - 192 conf. biech,

FATTURAZIONE ELETTRONICA:

Codice destinatario: SWKIP7T*

Formatoe trasmisslona: FPR12 (Fattura tra privatl)

"I materfall ardinatl dovranno essere consegnati franca Ns. magazzino sito [n via C. Battistl 557 TARANTO dalle 9,00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato. L'A.M.A.T. non riconosce al propri fornltor Interess! per Htardl pagam. Eventuall richleste In tal senso potranno essere soddisfatte sglo
prevla messa In mora da parte del creditore e con l'applicarione del tasso di Interesse legale; non saranno partanto appficablil né | terminl dl decorrenza, né la misura

degll Interessl stabilit] dal D.lgs. 231/2002.
Le condizlon delta fornitura sono quelle Indicate nef presente documento € ognl altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dal fornitor! (caple

commisslonl ece.) non & operante nel confrant] delllA.M.A.T,

A VA Descrizione Aliquota Imponlbile Imposta Totale
5p22 22 splitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,001 € 4,956,80| € 1.099,30 € 6.096,10
L23-12-14
Totall € 4.996,80 | € 1.099,30 | € 6.096,10
Firme
/ \
~
///7/ Cazo = masdA
Direttore Tecnico Dlr}tﬁare/ Generale PRESIDENTE

/] rﬁn\'{pﬂatore

Lesp ATt AL

Emettere fattura In regime di scisstone del pagament] - art, 17 ter-DPR 63371972, 1l Cadice Destinatario di fatturazione elettronica & Il seguenta: SWKIPIT




(sPETTLE )
MIMA SRL
CONTRADA RUINA BARONIA SNC AMAT SPA
74020 FAGGIANO TA
Partita IVA 03068390735 VIA C. BATTISTI, 657
Reg.Imp. TARANTO
74121 TARANTO TA
A y
COD.CLIENTE VA ZONA AGENTE CATEG, PARTITA (VA (NUMERD DOCUMENTO ) DATA DOCUMENTO N PAG.
s T T T [ ootseseorss " Seweome - 2oiorizozz | oou)
CONDIZIONI D] PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
[ 308 BONIFICO BANCARIO 60 GG D.F. J[ ]
TELEFONO TODICE FISCALE VALLTA APODACUMENTG | 77" 77 17 77 T T
09973561 ]L00146330733 j[ Euro ]ﬂ " Fattura immediata DdT‘ _ : ]
( CODICE ARTICOLO DESCRIZIONE U.M. QUANTITA" PREZZO UNITARIO | sC.1% | sc2 | MporTONETTO | v )
BOCCIONT SOMMINISTRAZIQONE BOCCIQNI ACQUA NR 48,000 | 6,9400 i 333;12 | 10
COMPLETI DI 2 FILE BICCH-PLAST.100PZ |
ORDINE N,OACE000367 DEL 28/06/22
DELIB. CDA N. 01 DEL 28/04/22
Ns, dati bancari:
IBAN: IT19L0200815815000104241471
Codice Cig ZA63628E8A
Operazione assogg. a split payment
con Iva non incassata dal cedente.
Ex. art, 17-ter del DPR 633/1972
Copia della fattura elettronica
disponibile nella Sua area riservata
dell'Agenzia delle Entrate
\ J
4 IMPONIBILE AL VA IMPORTO IVA 1 TOTALE MERCE % SCONTO IMPORTO SCONTO NETTO MERCE M
333,12 10 3331 333,12 333,12
/
a BOLLI ][ SPESE INCASSO ][ VARE J[ ][ ACCONTO h
. A
— - ———— & . = S p— 4
Y 333,12 TOT 33,31 )\ 333,12 . - ..36643 . J
(' SCADENZE 4
1) RD. 333,12 20/09/2022
\_ J
N.COLLL PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO DATA DEL TRASPORTO
( 48,00][ ][Vendita per somministraz. ][20!07!2022 J
[INCAR!CA‘I’O DEL TRASPORTO J
[DES‘HNA?AR[ODELLAMERCE {SE DIVERSO DALLINTESTATARIO) 0 0 \ }

i (ND‘I‘E J Firma (per uso intemo) FHWM merz/\a
!
' A,




