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

ESERCIZIO 20 22

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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HAR BSKK




KYMA MOBILITA' S.p.A.
Y M A Sede legale ed amministrativa: 74121 TARANTO - Via C, Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 lince urbane) - Pax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA ¢ 0° di isctizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

.
M O B I L l T Q Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € §.381.881,75

ORDINATIVC DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO | N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2023 1.476 14/07/2023 870,00
IL CASSIERE CENEL 5.3.s.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
via Luigi Caldieri, 132
80128 NAPOLI {NA)
Partita IVA: 04946230630 C.F. 04946230630
CC 13.07.0001;
DICONSI EURO: ottocentosettanta e xx / 100
PAGAMENTO!: Bonifico
UNICREDIT BANCA IBAN: IT30A0200803465000010186466
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. FPR 52/23 del 26/04/2023
PAGAMENTO FATTURE N.
FPR 52/23 CIG ZC13A9B51F
{MPORTO LORDO 870,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 870,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 870,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
OCONTABILITA' ﬁt ENTE AMM.VO IRETTORE IL PRESIPENTE
U gt

\




FATTURAELETTRONICA Id SDI: 9510508771 Data SDI: 26/04/2023 17:04
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
Cenel sa.s. KYMA MOBILITa SPA
via |, Caldier 132 Via C. Battisti, 657

80100 - Napoli - NA- IT

5 PUMA: 04946230630

Ced. Fiscale: 04946230630

Regima fiscale: RF01 {Regime ondinario)

74121 - Taranto - TA- IT
P.IVA: [TO0146330733

Codice Uificio: SWKJPTT

§ Dati Fattura 1
Natura Documento ; Numero Data Importo Totale
Fattura . FPR 52/23 2023-04-26 EUR 1.061,40
| .Dati ordine acquisto
Ond.517/2023 Data Ord. 2023-03-30 CIG ZC13ASB51F
Dati DDT
DDT 55/23 Data DDT 2023-04-20
ij Defttagilo linee Faftura - T T o e T e e
o Descrizione Il u.m. % Qti Pr. Unitario. | Pr. Totale E WA
HARD DISK DA 1 TB PER VIDEOSORVEGLIANZA AMELI 10 85,00 850,00 2%
Ord. $17/2023 Data Ord. 2023-03-30
CIG ZC13A9B51F
DDT 55/23 Data DDT 2023-04-20
TRASPORTO PZ 1 20,00 20,00 2%
Ord. $17/2023 Data Ord. 2023-03-30
CIG ZC13A9B51F
— —
0 RS _2'%‘3 ‘
I
| Dai Riepiloge ~ ~— o ) T TTomTm T
Natura/Esigibilita IVA Al IVA | Imponikile Imposta
S (scissione del pagamenti) 22% 870,00 191,40
Dati pagamento T .——Ms
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo | Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2023-06-26 EUR 870,00 | UniCredit Banca IT30A0200803465000010186466




Dati Trasmittente: [TO1878020517 - Progressivo Invio: 52

Versicne Style 2.10.1



FATTURAELETTRONICA

O P O S b ooyt i ete e

1d SD1:9510508771 Data SDI: 26/04/2023 17:04

.Mlttente

Deamatano

g e vt oy

Cenel s.a.s

via . Caldieri 132

80100 - Napoli - NA - T

P.IVA: [TD4946230630

Cod. Fiscale: 04246230630

Regime fiscale: RFO1 {Regime ordinaria)

KYMA MOBILITa SPA
Via C. Batisti, 657
74121 - Taranto - TA - [T
P.IVA: TTO046330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

Formato Trasrrusslone FPR12

i

DahFattura CoTET e

rem

K}

r

' Natura Documento

| I

Numero

! Data

TR

Importo Totale

| Fattura

- FPR 52123

2023-04-26

e i

EUR 1.061,40

UVFEE S SN —

o o st b s b e et 8 PYEr oot 118

Dati ordine acquisto

A A A1 Bt Mt i bl . )

- verodadun, v,

Ord.§17/2023 Data Ord, 2023-03-30 CIG ZC13A9B51F

Dati DDT

hanmssi i RTC PR S

DDT 55/23 Data DDT 2023-04-20

[,

" Dettaglio linee Fattura ..~ 0~ g

S NP Y PR U P R

Descrizione

S, bo ek s Mt A fes Rv o s v e -

HARD D]SK DA 1 TB PER VIDEOSORVEGLIANZA AMELI
Ord. 517/2023 Data Ord. 2023-03-30

CIG ZC13ABB&1F

DDT 55/23 Data DDT 2023-04-20

P PINEE 1 U SR FE N O TN UIL £ A I R AN T S )

Lb A PFratns b s iy A N e

O P T vm

SO T PR

Pr. Unitano )

i

Pr Totale . IVA

850,00

85.00

P

TRASPORTO
Ord, S17/2023 Data Ord. 2023-03-30
CIG ZC13A9B51F

PZ 1

-
{
P
i
l
1
|

20,00 20,00

pee
.._.____._,_,____.._---

ad I\l\

TS T,

R 1))

Jaas

03

#Dati Riepilogo Fa M e
NaturalBlglbilita VA | . . . | . Al_.hIVA | i . Impqnlbile lmposﬁ - 5
S (scissione dei pagamentt) 22% ! 870,00 ! 191,40 i
;*-:Ijaf:i‘ﬁé”‘ggrﬁentb‘-:“f"'ar- v S ; Y LR , -
éoﬁdiziopi Pa__qamen@i .Modlal.iti :Dala Sc.lerznza’ i Importo | | ‘lstitutp B E 1BAN . o :
Paga;me hto completa i
' I[ Bonifico 2023-06-26 EUR 870,00 | UniCredit Banca IT30A0200803465000010186466 :




Y M A

MOBILITA

VISTI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data sc_adenza 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 - R P
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO M AG AZZINO

verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI -

__ Pper supenvisione Contr. Rep. n. . _ del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabill Delib. C.A. 1. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta /

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA D%PW&'
27 AZR2023) 7 fi

IL RESP. UNITA’ TECNICA
per supervisione

"
IL'RESP. UNITA' CONTABILIYA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPD AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dali tecnici

Data scadenza pagamesions AMENTO 60 GG. D.F.F.M.

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL R ABILE
Tosew s | A

DATA FIRMA

IL. RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione

DATA ﬂ g BIU_ 2[}23 FIRMA DEL RE|SPONSABlLEb

UNITA’ AA.GG. E PP.RR
Verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimentodel.......c.cc.ivreniiiens

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

[ () S

DATA FIRMA




. Dah Rlepllouo

FATTURAELETTRONICA

Ciiionte . 7L

Data SDI: 26/04/2023 17:04
L _Formato Trasmissione: FPR12
Des,’tlnatano e

Id SDI:9510508771

Cenel s.a.s KYMA MOBILITa SPA
via |. Caldieri 132 Via C. Batisti, 657 ‘
80100 - Napoli - NA - IT 74121 - Taranto - TA- IT . T
P.IVA: [T04946230630 P.IVA: TD0146330733
Cod. Fiscale: 04946230630 |
Regitme fiscala: RFO1 (Regime ordinario) - Codice Ufiicio: SWKJFTT i
1 L i
<Datl Fattura RN Y R , T
f B v ..)_ : ;' M N A « ! o L, e o - ,- <
Natura Documento Nurmero Data Importo Totale
Fattura FPR 52/23 - 2023-04-26 ’ . EUR 1.061,40
Datl ordine acqmsto . . . . N
‘Ord 817!2023 Data Ord 2023-03-30 CIG ZC13A9B51F
ya .
Dati,ppT | _ . / ‘
T T I T T f N . o, bty st e

DDT 55/23 Data DDT 2023-04-20

Dettagho Iinee Fattura

. {81 2@23

N ‘ - - l.’.‘ - A :

" - Descrlzwne ' ii ' ? T i ;

i i i i i - A I : 1

| HARDDISK. DA1TBPERV]DEOSORVEGLIANZAAMELI § ’ 10 l 8500 ... .. ..850,00 lf 2% . |

"Ord. S17/2023 Data Ord. 202&03-30 ; ¥, . _ |

CIG ZC13A9B51F ) | ! : i |
DDT 55/23 Data: DDT2023-04-20 - T I Rt e esenttbianbeiiinnss: Wt B
TRASPORTO | ez A T " 2000 [ 2% |
Ord, S17/2023 Data Ord. 2023-03-30 ; - ] ; . b

CIG ZC13A9B51F : i ! | | '

RS S - T e
\ 2 N AR &%‘D

.

.! ‘ 1 : >
- Natura/Esigibilita IVA - - ALWA-_- | -~—-Imponibile -- -i; -. -lmposta }
=~ a & © 1 . - 2 . . )5
= ]
S (scissione dei pagamenti) ) 22% . 870,00 i 1s140 !

i Condizioni Pagamento

| Modalita |

Data Scadenza

importo

fstituto

! Pagamento completo

{
i
P
;
|
i
{
i

E Bonifico

2023-06-26

i
1

' EURS70,00

" UniCredit Banca




2\

TTTMOBIEITA - &

VIsTI
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e coniratto 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
’ C 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’ C_ONTRATTI
. ~ per supervisione Contr. Rep. n. del L
"7 |DATA FIRMA .
- ' Delib. C.A. . del B
. Delib. C.A. n. del . .
E UFFICIO RAGIONERIA
. verifica dati contabili Delib. C.A. n del
oI oy S ‘ . LN o .
data scadenza pagamento indicata in fattura . - & ¢ Data scadenza pagamento - - M o
""" |data scadenza di pagamento presunia DATA FIRMA DEL RESPONSABILE - i

- DKTA T.E o [FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA’ TECNICA
per supervisione

" 'IL'RESP: UNITA’ CONTAEILITA' E BILANCIO
per /sepervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

T

éf&.q 4)‘;’1015 FIRTM

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

verifica datitecnici

Data scadenza pagamento. -

FI:)_ala scadenza pagamento -

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
[pATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione
) DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
' NOTE:
UNITA’ AA.GG. E PP.RR N
Verifica conferimento incarico 2 @? hA S E
<! ResTilusSto
Conferimentodel..........cccoeeeiiee v Prof.....ccorieiveeiiiaee g —— 2% fé ﬁé
LoM TN oA T 05
IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR. . f
DATA FIRMA
2 i :
AAA j/7




KYMA

MOBILITA

SEZIONE 1 LAVORO Nr.
ANALISI PRELIMINARE BUS IN-AVARIA — data - - -- COMMESSANr—  — - --_
Tipo Allegato
Presentein|... ... .. - Da_t:'a .
DOCUMENTAZIONE: ~ “Qriginale " Protocolls’ ‘Co ia
commessa documento : P
Copia gialla
1. Bolla di avaria officina
2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore
3. Mail “Richiesta di preventivo” {punto “1" della_ |
procedura) e | /
Preventivo inviato dal soggetto esterno (punt_ , h '

”I”H

della procedura)

J83 158805

HV”

3. “Ordine di esecuzione dei lavori” (punto ”IV” /
“WI” della procedura) s

v

20/2,

6. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna bUs

w

7. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna 12

RICAMBI sz
8. "“Verbale di collaudo”, redatto e sottoscrltto con

le modalita descritte al punto “vil” della

procedura
9. Altri documenti: .
10. 7 N 4 B
1. A g L S 7
12, o A

Controllo eseguito da:

S|

SEZIONE 2

VERIFICA FATTURAZIONE

Nr. fattura;_.

PR":).\B

Data fattura: ,26[0 X{. /Lof, g

Importo:

£ gJ0e011Vs

NOTE:

Capo Unita Tecnica:

firma 2

Data

0

9 GIY, 2023

KYMA MOBILITA S.p.A.

h

TARANTO

CAPITALT DI MARS

Societa per Azioni con Soclo unico soggetta a direzione e coerdinamento da parte del Comune di Tarante

Via Cesare Battisti, 657 = 74121 Taranto / 099 7356111 - Fax 099 779424;

ww.kymamobilita.it - kymamobllita@kymamehilita.it - PEC: kymamaobilita@pec.kymamohbilita.t
C.F, P.IVA e N'iscrizione al Registro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Sociale € 2.340.463,00 int. vers




KYMA MS\S \wbs’(o

MOBILITA

Spett.le CENEL S.A.S.
Via Luigi Caldieri, 132
80128 NAPOLI (NA}

Lavoro n. $17/2023 del 30/03/2023
OGGETTO: ORDINE PER LA FORNITURA DI N. 10 HARD DISK PER VIDEOSORVEGLIANZA AMELI

CIG ZC13A9B51F

0005478/2023 del 30/03/2023 13:56:40

tn riferimento al preventivo datato _28/0512023, PROT. AZ. N. 5289/2023, dell’importo totale di €
870,00 + VA, Inerente LA FORNITURA DI N. I.lilI HARD :D]SK DA 1 TB PER VIDEOSORVEGLIANZA AMELI, si
emette ordine per un importo di € 870,00 + IVA:

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg dalla data di emissione della fattura, sulla quale
dovra essere riportato sia il numero di CIG che di clnrdjne. _

Formato trasmissione fattura elett'roniéaj: FPR‘IZ.(Fattura tra privati)

Codice destinatario: SWIUP7T

Rif.: Ing. Marianna Ettorrz-.&p—e‘ L B I
- i . 5o, 1Y

i
Direzione Tecnica: Ing. M iazza
vosy

A } oL

-

Kyma Mobilita S.p.A. Protocolle In usceita n.
b

£
il Direttol /Generale f.f.

D latro Carallo

L

M-JL__

KYMA MOBILITA S.p.A,

Socleta per Azlon! con Soclo unico soggetta a direxione & coordinamento da parte def Comune df Tarantc
via Cesare Battist], 657 = 74121 Taranta / 099 7356111 = Fax 090 7794243

www, kymamablita.t - kvmamobikita@kymamebilitadt - PEC: kymamobilita@pec.kymamobilita.
TARANTO C.F., P.IVA e N iscrizione al Reglstro Imprese dI Taranto 00146336733 — Capitale Soclale £ 2.340.463,00 Int, vers
CAMTALE O MARY




I

LCENEL s.a.s.

Via Luigi Caldferi 132 - 80128 NAPOLI

‘Tel. 081 56 02 539 — Part. LVA.: 04846230830
CODICE UNIVOCO: KRRHBBY PEC: cenel@pac.i

_ e-mail:_commerciale@ecenelit site: www.canel.it

DOCUMENTO DI TRASPORTO

r

7
.

IN. documento] 155/23 ; |patal | 20/04/2023

0.P.R. 472 DEL 14-08-1586 -D.PIR. 586 DEL 21-12-19%6

[cessionario] {kyma mobilita (AMAT s.p.2.)

Iindirizzo cessionario {Via C. Battisti 657 Eg 74100 %Tarahto

ﬂt)@stinatarie se diverso dal cessionario B % ' ; y

lindirizzo destinatario | | 1} i i

. I )

[rrasporto a mezz | \cedente | Jdati det vettore | jSDA | ldata ritivo]] 20/04/2023!
Ay . .
, Causale del trasporte | [CONTO VENDITA |

e [Ordinativo Numera} 15 ORDINE LAVORO N. §17-2023 DEL 30/03/2023 CIG.ZC13A9B5T

Eﬂezrizicne articolo a

AN R G DS
EPN’-ZZG unitario g

e

sp

o : ir j
é.
i 1
i i} o
T | g |
T i i
]
T S
B - o

|
§

Totale colli] | | faspetto esteriore del hen| {SCATOLA

' ; " Pirvpa destinatar
EFH’IT’.& asionarls g gi“sm 4 destinatario 5




CENEL s.a.s.

CEN EL Via Luigi Caldierr 132 - 80128 NAPOLI
Te). 08156 02530 — Part. L.V.A.; 04946230830
CODICE UNIVOCO: KRRHEBS PEC: cenel@pec.it
e-mail: commmerciale@cenel.lt site:  www.cenelit

Napoli, 28/03/2023

KYMA MOBILITA
. Via C. Battisti 657
P »
rot. N° 050/23 74100 TARANTO
Email:
arianpa.ettorre@k mobilita. j
kymamobilita@kymamabilita. it

Kyma Mobilita S.p.A. Protocolle In entrata n. 0005289/2023 del 28/03/2023 13:43:37

OGGETTO: offerta fornitura ricambi AMELI.

Con la presente Vi sottoponiamo la nastra migliore offerta per [a:

orni di:

v N.10hard diskda1TB
per videosorveglianza AMELI
senza alloggiamento per uso automotive
(Costo unitario 85,00 euro) € 850,00

v SPEDIZIONE € 20,00

| prezzi sono espressi al netto dell’ | V A.

CONDIZIONI D| VENDITA

B Fatturazione: alla consegna.

B Pagamento: bonifico bancario entra 60 gg data fattura.

W Resa: la piu sollecita, FRANCO Vs DEPOSITO IN
INDIRIZZO.

B Imbalio: gratis.

N Garanzia: 12 mesi

B Validita dell’offerta: 60 gg.

Video-sorvegiianza a bordo e slstemi visivi e voeal di linea e destinazionse. Annuncio di prossima fermata.
Paline stradzli a led e pannelll prossime partenze. Sistemi di controllo automatice delle flotte (A V M).
Agente asclusivo e centro di assistenza autorizzato perl'area Centro-Sud della "AMEL! s.pa”




Kyma Mobilita S.p.A. Protocolle In entrata n. 0005289/2023 del 28/03/2023 13:43:37

2.

fl CENEL

Prot. 050/23

Considereremo la sottoscrizione del prospetto seguente come regolare
ordinativo. La fatturazione sara intestata, in caso di mancata compilazione
del seguente prospetto, all’intestatario dell’offerta.

NOTA BENE: | DAT| AZIENDALI SEGUENT| SARANNO IMPIEGATI PER L’EMISSIONE

LL U L ONIC
| DENOMINAZIONE AZIENDA:
P.IVA; CODICE UNIVOCO:
NUMERO ORDINE: CIG:
SPLIT PAYMENT: st NO

EMAIL PER INVIO FATTURA

TIMBRO E FIRMA

Restiamo a Vostra disposizione per qualsiasi ulteriore informazione efo
chiarimento Vi fosse necessario.

dott.ssa Daniela Martellotta

fICENEL

Via Luigi Caldieri, 132 — 80128 Napoli
wyw cenel.it

Tel-Fax 081 5602539

ufficiemarketina@cenel.it
DM/am




