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KYMA MOBILITA® S.p.A.
K Y M A Sede legale ¢d anmministrativa: 74121 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbanc) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

LY
I v I O B l L I | A Capita Sociale sottoscritto; € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato; € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

e e
ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA / COD.CASSA IMPORTOQ QORDINATIVC

[
|
| 2024 1.257 24/06/2024 ' 4.993,50

1L CASSIERE NEW IDROS S.r.l.s.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA PUGLIE 26

74121 TARANTO (TA)
Partita IVA: 03180860730 C.F. 03180860730

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: quattromilanovecentonovantatré e 50 / 100

PAGAMENTO: Bonifico
IBAN: IT77C0881715801008000002800

BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI 5.G.

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Daoc. n. 75 del 29/04/2024

PAGAMENTO FATTURE N.

47 CIG B0O21F12986, 55 CIG BOD59CC62D, 60 CIG Z833CB1E00, 59
CIG BOD8330E43, 61 CIG ZBD3CEC6FB, 75 CIG B158DD5728

IMPORTO LORDO | 4.993,50
TOTALE RITENUTE ' 0,00

e ————— ;
IMPORTO | 4.993,50

1

CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 4,993,50
RISULTANZE T
DELLA GESTIDNE DI CASSA PREVISIONE

fmmmm M e A ———— 4

PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA e

| DISPONIBILITA'

IL DIRETTORE
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FATTURAELETTRONICA Id SDI:11652811950 Data SDI: 08/G3/2024 10:37
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
NEW IDROS SRLS KYMA MOBILITA' S.p.A.
VIA PUGLIA 26 VIA CESARE BATTISTI N.657

74121 - TARANTO - TA- IT

74121 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [TO0146330733

Cod. Fiscale; 00146330733

Codice Uflicio: BWKJP/T

PEC: Kymamobilita@pec.kymamcbilita.it

P.IVA: IT03180880730
Cod. Fiscale: 03180860730
Regime fiscale: RFO1 {Regime ordinario)

Dati Fattura
| Numefo

Natura Documento { Num? Data Importo Totale /
Fattura 47"/ 2024-03-08 EUR 2.586,40 l/
Dati ordine acquisto -
Crd.OACEQ00041 Data Ord. 2024-01-26 CIG B0O21F12986 -
Dati BDT =
Dettaglio linee Fattura -
Articolo Descrizione Toum Qtd Pr. Unitatio Pr. Totale VA
1 M/N CLODIA, - Prova ldrostatica di n.02 cilindri CO2 da kg.45 nr 1 2.120,00 2.120,00 2%

dell' Impianto antincendio nel Locale Apparato Motore -

Controlli e verifiche relative ad ispezione decennale su Impianto

= Collaudo RINA
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponikile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 2.120,00 466,40
Dati pagamento

! Data
Condizioni Pagamento Modalita | Importo | Istituta IBAN
i Scadenza
Pagamento completo /
Bonifico EUR 2.120,06/ BCC SAN MARZANO DI SAN IT77C0881715801008000002
GIUSEPPE
Dati Trasmittente: ITO2046570426 - Progressive Invio: B4Py3
Versione Style 2,10.1 . 6’
PNC N.IVA £ C

DATA DI REGISTR, 1 4 WAR. 1024




FATTURAELETTRONICA - 1d SDI:11652811950 Data SDI: 08/03/2024 10:37
Formato Trasmissione: FPR12

N | RN 1
EEE oy . H
- K SR H 1

CWitlenta o G T T Desfinatario 1 o,

e T e A i Tan Y T

by v, i

NEW IDROS SRLS KYMA MOBILITA' S.p.A
VIA PUGLIA 26 VIA CESARE BATTISTI N.657
74121 - TARANTO - TA - IT 74121 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: ITD3180860730 P.IVA: ITO0146330733
Cod. Fiscale: 03180860730 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario) Codice Ufficio: BWKJP7T

: PEC: Kymamobilita@pec.kymamebilita.it

FDGUFatiu 2 b N
.Na'iura Documento _‘;Impoi'tb;fota‘le !ﬂ. -
Fattura 47 2024-03-08 EUR 2.586,40

S S X ; e -

Dafiordine doquisto " et N e e e e T
Ord. OACEQDO041 Data Ord. 2024-01-26  CIGG B0O21F 12986 -

A TR Sy

o4

RS o U . T e Tt T i - !l
‘Descrizione - Y3 UM « Qf ! Pr.Unitaro | Pr.Totale o : IVA :
- . - - - L3 E} L b . . . :
1 M/N CLODIA - Prova Idrostatica di n.02 cilindri CO2 da kg.45 ! nr 1 2.120,00 2.120,00 2% !
dell' Impianto antincendio nel Locale Apparato Motore - ' |
Contralli e verifiche relative ad ispezione decernale su Impianto | i
- Collaudo RINA ! _ % |
"Dt Rispilogo 37 ' S - K . o
T A e T oo e e, o o S LA Lo d
Natura/Esigibifia VA * . o .0 s . 0 0 T CALIWA o, | Imponibile . slmposta
q_(qrjssinnp dei p:g:«rﬂ:nﬂ) 2300 2_123'90 45%_40
£haf aga!‘jrjgnto
| Condiziori Pagarierts —~ | M
‘1;"?'.-_"':‘~ (y..'lf. :‘
' Pagamento complefe
e —eya- Lo N K B Bonifico. |, 7 ... . [.EURZ2.120,00 | BCC SAN MARZANO D] SAN [T77C0381715801008000002800

GIUSEPPE

Dati Trasmittente: [TO2046570426 - Progressivo lnvio: B4Py3

Versione Style 2.10.1nﬁr R ,-ZN T . . )
e PNGC, N.IVA égé
41 My T DATA DI REGISTR. 14 MAR, IDZL
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VISTI

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. A3 del  Z{/ (&/ Lold R R
Data scadenza pagamento
0375§7Q92Q
1 5 MAR Zﬂ]_h A ﬂ» 5 verifica quantitd, documenti e condizioni contrattual
IL RESP. UMW A’ CONTIYRATTI
grvisione N Contr. Rep. n. del
DATA . [FIF
70 MAR 2024 - Delib. C.A. n, del
/ AR
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
— 1 /
PATH M MA DEL RESPONSABILE L RESP, UNITA’ TECNICA
/ob/. ﬂf &_\:/ per supervisione
'IL RESF. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA, FIR S
25 060U
& 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
NOTE:

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

&D

I Ca-ilpoi)

Conferimento dal..........c.eeevievieninennns

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

Dicriacs  CHE  LE Foaove

SIEQTACATY  NBWA MORETA By DATY

gSZev T |

DATA, FIRMA

Con it AGIHo g‘:rfou?@f,\ %Z{[\b
. = TR



New /DROS v
‘ ) ’ .

ANTINCENDIO E ANTINFORTUMISTICA

NEW IDROS SRLS

VIA PUGLIA 26 - 74121 TARANTO (TA) -
P.lva 1T03180860730 - C.F. 03180860730

ltalia

BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE - IBAN IT 77 C088 1715 8010 0800 0002 800
Web www.newidros.it - Tel. Uff. 092 4005433

Email - newidrossris@libero.it

DDT N° 33 del 07/03/2024

Infestatario

- _—— e -

ITALIA

P.lva 00146330733

KYMA MOBILITA' S.p.A.

VIA CESARE BATTISTI N.657
74121 TARANTO (TA)

Cod.Fisc. 00146330733

| CLODIA NAVE

I
!
]

Destinazione

" KYMA MOBILITA' S.p.A.

S| RILASCIA CERTIFICATO RINA COLLAUDO

Codice Descrizione U.NI. Q.ta Prezzo Totale C.l.
1 COLLAUDO E REVISIONE MANUTENZIONE pz 2,00
VALVOLE ,BOMBOLE CO2 KG45 MAT.
6-226131 6-881752
AMAT S22, - UEFICIO 2 G T! «
Gonformita della fesnltura, nccettazlone -::r'-s: :::.d:::bwm“‘;

dal materiala {0.d.S. n* 26 dal 2!-}ar s,

Conformitdfaccettaziong
materiale

Data

Prasa [n carlco

C.l. Aliquota Iva

Imponibile

Pagamento: Bonifico Bancario

Banca: BCC SAN MARZANQ D! SAN GIUSEPPE
iban:IT77C0881715801008000002800

Amezzo di Causale Porto
MITTENTE COLLAJJDO E / Franco
HEV!ﬁ ONE /’
Firma Conducente Y /L_
/ S
L (4

| mownsosamome | 1 %in 9004 (

Totale imponibile; 0,00 €

) Tota_lg iva: 0 00.€.

Totale documento 0 00 €
" Inizio Trasporto "Colli/ Peso

:07:'03/2024 08.30 2

2 g@_ N

Com ko Dok RArFAG LY




KYMA MOBILITA Spa

Via Cesare Battistl, 657
Taranto 74121 TA

NEW IDROS S.r.l.s.

VIA PUGLIE 26
TARANTO 74121 TA

ANTINCENDIO E ANTINFORTUNISTICA

0681

M/N Clodia

Prova idrostatica di nr. 2 cllindri CO2
dell'implanto antincendio nel Locale Apparato
Motore

Controlll e verifiche relative ad ispezione
decennale su Impianto

Rilascio df apposita documentazione
{COLLAUDO RINA)

Rif. Vs prev. 17/24 del 22/01/2024

P.1. 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 031808560730 C.F. 031B0BG0730
] Tel: 0994005433 Fax:
Ordini a Fornitore E-mall: newldrossris@libero.it
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag.
inlzfﬂislgtr;: 17/24 del Art. 13 c. 2.1 Delib, 139 del 21/12/18 26/01/2024 OACEO00041 1
Causale AS@ Acquisti scorte Termini di consegna
C1G B021F12986 Pagamento BONIFICQ 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del;
Artlcolo Cat. Descrizione U.M. Qta Valore € | Sconto | Imponlbile €
Interno Fornitore ’
‘J Prova idrostatica di nr. 2 cilindri CO2 da Kg 45 \J 1,00 2,120,0000 2,120,00

"I materiall ardinat! dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito In via C. Battist 657 TARANTO datle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato. KYMA Mobilitd non ricenosce al proprl fornitor! Interess! per ritardi pagam. Eventuali richleste [n tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditore e con I'applicazione del tasso dl Interesse legale; non saranno pertantg applicabili né | terminl di decorrenza, né la misura

degll Interessi stabilitl dal D.lgs. 231/2002.
commissionl ecc.) non & operante nei confront! di KYMA Mobllita,
FATTURAZIONE ELETTRONICA:

Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privatl)
Cedlce destinatario: SWKIP7T"

Le condizion} della fornitura sone quelle indicate nel presente documento & ognl ajtra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dai fornitor (copie

wa Descrizlone

Allquota

Imponibile Imposta

Totala

Totall




KYMA MOBILITA Spa

NEW IDROS S.r.l.s.

" ANTINCENDIO E ANTINFORTUNISTICA

[Contattare Com.te Dante Raffaele (cell.,
3481202857) oppure D.M. Emillanc Sammarco
(cell. 3880741025)

Via Cesare Battisti, 657 VIA PUGLIE 26

Taranto 74121 TA TARANTO 74121 TA

P.L 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 03180860730 CF. 03180860730

Tel: 0994005433 Fax:
Ordini a Fornitore E-mail: newidrosstis@libero.it |
i

Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numaro Documento | Pag.
;g,;f}:;: 17/24 del Art. 13 ¢. 2.1 Dellb, 139 del 21/12/18 26/01/2024 OACEOD0041 : 2
Causale AS@ Acquisti scorte Terminl di cnnségna :

CIG BO21F12986 Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spediziona:
Trasporto a cura del:

Articolo Cat. Descriziong U.M. Qta Valore Sconto | Imponiblle
Interno Fornitore '

degli interessi stabilitl dal D.)gs. 231/2002.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmisslone: FPR12 (Fattura tra privatl)
Codice destinatarlo: SWK1P7/T"

°[ materiali ordinat! dovranno essére consegnati franco Ns. magazzino sito In via C. Battlsti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sard effettuato
nel termine sopra riportato. KYMA Mobllith non riconosce al propri fornitori Interessi per ritardi pagam. Eventuall richieste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditare e con I'applicazione del tasso di Interesse legale; non saranho pertanto applicablll né | termini di decorrenza, né la misura

Le condizioni della fornitura sono quelle Indicate nel presente documento & ogni altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dal fornitori (copie
commissioni ecc.) non & operante nel confrontl di KYMA Mobilit.

IVA Descrizlone Aliquota Imponiblle Imposta Totale
5P22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 | € 2.120,00| € 466,40 € 2.586,40
L.23-12-14

|

|
Totall € 2.120,00 1 € 466,40 | € 2.586,40

|

Firme '

Il c#mpﬂatore Resp. unitd A.C. Pirettore Tecnico PRESIDENTé

Emettere fattura In regime di scissione del pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. 1l Codice Destinatarlo df fatturazione elettronica & || seguente: SWKIP?T
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FATTURAELETTRONICA Id SD1:11728269470 Data SDI: 18/03/2024 19:16
et e R o Formato Trasgu}msl‘one: FPR12
Mittente Destinatario l

NEW IDROS SRLS

VIA PUGLIA 26

74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T03180860730
Cod. Fiscale: 03180860730

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinatio)

KYMA MOBILITA' S.p.A.

VIA CESARE BATTISTI N.657
74121 - TARANTO - TA - [T
P.IVA: [TO0146330733

Cod. Fiscale; 00146330733
Codice Uficio: SWIKJPTT

PEC: Kymarnobilita@pec.kyrmamobilita.it

! Dati Fattura
T T T T [ T
Natura Documento [ Numercy i Data i Importo Totale
Fattura 55 \/ 2024-0318 EUR 602,68 /
Dati ordine acquisto
Ord.43/202 Data Ord. 2024-03-15 CIG BOD59CC82D
Dati DDT —‘
Dettaglio linee Fattura i o
Descrizione U.M. ‘{ Qta I Pr. Unitario ' Pr. Totale i IVA -‘
! Manutenzione impianto antincendio- Centrale di rivelazione | nr 1 494,00 494,00 2% ’
i (officina) - Manichette Idranti UNI 45 - Gruppo Attacco VVF. - !
i Porte Tagliafioco RE! ! |
T VR 1 - J— [ S
Dati Rispilogo i o - i R i T .
Natura/Esigibilita IVA ! Al IVA Imponibile T Irmposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 494,00 108,68
; Dati pagamento o ’ - i -
i i i | e —
- | .|  Data | ' '
Condizioni Pagamento I Modalita S Importo  Istituto | IBAN
: cadenza | :
Pagamento completo /
| : |
Bonifico EUR 494,00 ¥ BCC SAN MARZANO DI SAN yé'/OOSB1715801008000002
| . GIUSEPPE | e ——

Dati Trasmiltente: IT02046570426 - Progressivo Imvio: B8SDP

Versione Style 2.10.1

PNC N.IVA f'f‘o

DATA DI REGISTR. 1 J MAR, 202




. N 3
\u
\ .
FATTURAELETTRONICA Id SDI:11728269470¢ Data SDI: 18/03/2024 12:16
e e g e e o e+ e e e o wme e e e+ et e e+ o _T0MTALO Trasmissione: FPR12
! Mittente Destinatario .~ - . e .
] e ~ e o by L i o B
i NEW IDROS SRLS | KYMAMOBILITA'S p.A
EVIA PUGLIA 26 i VIA CESARE BATTISTI N.657 i
{ 74121 - TARANTO - TA - IT i 74121 - TARANTO - TA - IT :
; P.IVA: [T03180860730 i PUVA: TTG0146330733 ‘
} Cod. Fiscale: 63180860730 | Cod. Fiscale: 00146330733 _
: Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) | Codice Ufiicio: SWKJPTT '
| g PEC: Kymamobilita@@pec_kymamabilita.it
“‘Ba;'rFa';?uia : T g = X p
et e i s - - P
: Natura Documenio ! Numero » Data 1' importo Totale
s s -
Fattura 55 | 2024-03-18 E EUR 602,68 ;
Datl ordlne acqulsto !
i Ord.43/202 Data Ord. 2024-03-15  CIG BOD59CC62D ’
| Dati DDT t
_ Dettagllollnee Fattura S e e o e ) e L '
L e T e R © it A e it " - ’.‘l w -
: Articolo Descrizione U.M. I Qta, Pr Umtano . Pr.Totale | IVA
; 1 . Manuttenzione impianto antlncend|o- Centrale di rivelazione nr l 1 : 494,00 494,00 ! 2% _
' {officing) - Manictiette Idranti LINI 45 - Gruppo Attacco V.VLF. - { ‘ -
Porte Taghaﬁoco REI
|
E Datl R:epllogc T RN e T St RPN .
. N I T T N At T d . - 2 . s s A
i ' !
; Natura!l‘srglblhta IVA ; “Imponibile " Imposta ¥
A - . . . L
i S (scissione dei pagamenti) ; 22% 494,00 108,68 j
{ = N . . i
El.,i , l 3
! - i Pata l : H
i Gondizioni Fagamento l Modaltia Importo | Istituto i IBAN
e i . Scadenza ; e S .
- N ; — : i i L .
; ‘Pagamento completo
i H H T :
Simpon Dpow Sraed e S ! Bonifico | y;‘._‘-_._.._.._i_EU_R494 00 BCC SAN MARZANO DI SAN i M77C0881715801008000002800
i i . i

" GIUSEPPE

Dati Trasmiitente: [T02046570426 - Progressivo Invio: B8SDP

Versione Style 2,10.1

PNC N.IVA %0'5‘0
'DATA DI REGISTR. 1 § MAR, 21]24




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFIGIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

\

verifica perfetta esecuzione lavori

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 i B o -
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAG AZZINO
verifica quantitd, 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
p UFFICIO RAGIONERIA - -~
' verifica dati contabili T Delib. C.A. 1. del 7
data scadenza pagamento indicata.in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di'pagamiento presunta DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE -
DATA Fl DEL RESPONSABILE IL RESI;'. UNITA’ TECNICA
19 MAR: 4 ﬂ, M_ﬁ/ﬁi‘ per supervisione
IL'RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL. RESPONSABLE ™ —
per supervisione
: I%i\TA w FlRN(A ! \ )
' ’ UFFICIO TECNICO

- Ii. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA™ - - -

Data-scadenza pagamento

verifica dati tecnici o o, )
Data scadenza pagamento ' DATA/4 / “ [FIRMA DEL RZSPQESABILE
y 7
PATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per superv?sione
DATW FIRMA DEL RESP@NSABIL
UNITA' AA.GG. E PP.RR NOTE: (S / / SN
Verifica conferimento incarico
Conferimentodel.......cccovvvevveevievennns Prot...ocrecin v
IL:CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA

an

e L



0005020/2024 del 18/03/2024 09:16:40

Kyma Mobilitd S.p.A. Protocollo In uscita n.

KYMA
MOBILITA

sl -

Spett.ie

NEW IDROS SRLS
Via Puglie, 26
74121 TARANTO

newidrossris@legalmajl.it

Lavoro IMP. 43/202 del 15/03/2024

OGGETTO: ORDINE PER LA MANUTENZIONE IMPIANTI ANTINCENDIO
A CONSUNTIVO

_CIG BOD59CC62D

In riferimento al vs preventivo di spesa del 14/03/2024, PROT. AZ. N. 4900/2024, dell'importo totale
di € 494,00 + IVA, inerente la MANUTENZIONE IMPIANTI ANTINCENDIO, si emette ordine per un importo
di € 494,00 + IVA. .

Si precisa che il pagamento sara effettuato a Gbigg. dalla data di emissione della fattura, sulia quale
dovra essere riportato sia il numero di CIG che di ordine.

Formato trasmissione fattura elettronica : FPR12 {Fattura tra privati)

Cadice destinatario: SWKIP7T

Il Direttore Generale f.5.

Do o Caral

KYMA MOBILITA S.p.A.
w5 Socleta per Azioni con Soclo unlco soggetta a direzione @ coordinamento da parte del Comune di Tarante
Via Cesare Battist], 657 - 7412t Taranto / 090 7356111 - Fax 099 775424,

TARANTO CF., PIVA e N*iscriziane al Reglstro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Soclale € 2.340.463,00 Int. vers
CAPTALE Ci MART

www.kymamobllita.lt - kymamobilta@kymamobliitait - PEC: kymamebfita@pec.kymamobliital |
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GRIGLIA Di CGi\i‘TRDi LO DOCUME| ENTAZIONE :
ot NEW I\Res cl< P 43 2008w /2023

" Tino
—_— i Data Allegato
DOCUMENTAZIONE: Fresente in Originate Protocolls .
cormimessa documento S Copia 1
L e T . S b Copa T ’ gialla
1. “Richiesta di preventiva”
- _ S | <« 1£-93-7 ]
2. Preventivo inviato dal soggetto esterno / l’ A 1{%00
|
3. “Ordine di ésecuzione dei lavori” v ; S/ < (§-83-24] 5020 %\/
4. D.D.T. emesso da Kyma Mobilitd di 4 L _—
trasferimento a sede del riparatore I i
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RAPPORTO DI INTERVENTO TECNICO | Nr. €)1 pata 46 /D 4 / 202C
Azienda / Luogo di interfentd& YMA MOBILITA S.PA, 5?!: Tipologia di intervento
L
- Trasporto Pubblico Locale » [] controllo Settimanale
Via C, Battisti, 657 — 74121 Taranto [] controllo Mensile
C.F. e Partita iva: 00146330733 [] controllo Trimestrale
Controllo Semestrale
Referente ] controllo Annuaie
[:l Altro
ESTINTORI Neo| ket | N | ket | N | ket NOTE _ ESITO
POLVERE [JPos. []Neg.
co2 [ Pos, [ Neg.
SCRIUMA [(Ipos. [ MNeg.
ALTRA IPOLOGIA [dpos. [Neg.
IMPIANT! IDRICI ANTINCENDIO SERRAMENTI RESISTENT! AL FUOCO
PORTE TAGLIAFUOCO :
Nrmt. 20 Nrmt.25 | Nrmt.30 []Pos. []Neg. AD 1 ANTA NR [ Pos. ] Neg.
NASP| DN 25 [JPos. [ Neg, ' :%TFEETAG”AFUOCO A INR (] Pos. [ Neg.
IDRANTI DN 45 [1Pos. [ Neg. PORTONI SCORREVOLI [NR [(1Pos. [ Neg.
IDRANTI DN 70 [1Pos. [JNeg. | [ELETTROMAGNETI NR [1Pos. [] Nes.
| [ManiGLIONI
COLONNINE IDRANTI SOPRASUOLO NR (dPos. ] Nea. . NTIPANICO - NR [ ] Pos. [] Neg.
COLONNINE IDRANTI SOTTOSUOLO NR (Jros. [ Neg EVACUATORI DI FUMO  [NR [ Pos. ] Neg.
GRUPPO ATTACCO MOTOPOMPA VV.F NR [(Jpos. [ Neg.
GRUPPO D! SPINTA IDRICO ANTINCENDIO NR | [ Pos. [ Neg. PRIMO SOCCORSO
LAMPADE DI
MONITORE/SPINGARDA NR [ Pos. [ Neg. EMERGENZA NR ] Pos. [ Neg.
GRUPP] MOBILI A SCHIUMA KG NR [(JPos. [ Neg. PRESIDI MEDICALI NR [} Pos. [ Neg.
) IMPIANTI. DI RILEVAZIONE 5 DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE
ARMADIO ATTREZZATURE
BARRIERE NR [JPos. [ Nesg. ANTINCENDIO NR [] Pos. [J Neg.
CENTRALE NR A @’pos. ] Neg. AUTOPROTETTORI AD ARIA | NR [ Pos. [[] Neg.
CENTRALE MONOZONA | NR [Cros. [JNeg. MASCHERE ANTIFUMO NR {1 Pos. [] Neg.
PULSANTI DI ALLARME NR é] Bdpos. [ Nee. CAPPUCCI DI FUGA NR [ ros. [[] Neg.
RILEVATORI NR _ | Oros. [Neg, ALTRO
SEGNALATORI ACUSTIC! NR b O Pos. [ Neg NR O Pos. [ Neg.
NOTE DELL'INTERVENTO |
NEW"H VDR S Firma-presa visione del Responsabile
Via Puglia, 26 - 74121 Taranto
Tei.099/4005433
C.F./P.IVA 03180850730
Pec: newidrossris@legalmail it ) ' paS——
= e o AL y

Il presente rapporto deve essere allegato al registro antincendio

-~



RAPPORTO Di INTERVEA&D TECNICO

Nr.

Azienda / Luogo di i""‘*'.“""e”f‘Pasport::’ Pubblico L;icale

Via C. Battisti, 657 — 74121 Taranto
;C.F. e Partita iva: 00146330733

Data _/(?/Qg/!gaéé

Tipologia di intervento

[] Controlio Settimanale

[] controllo Mensile
Controlle Trimestrale
Controllo Semestrale

Referente [ ] controllo Annuale
[ ] Altro
ESTINTORI Nr kg/lt Nr ke/lt Nr kg/lt NOTE ESITO
POLVERE Jros. [Neg.
co2 [ Pos. [ Nea.
SCHIUMA CJPros. [ Neg.
ALTRA IPOLOGIA (Jpos. [ Neg.
IMPIANTI IDRICI ANTINCENDIO SERRAMENTI RESISTENTI AL FUOCO
PORTE TAGLIAFUOCC
Nrmt.20 | Nrmt.25 | Nrmt.30 [JPos. [INeg. | |00 o NR | £ [ Pos. [dnes.
PORTE TAGLIAFUOCO A
NASPI DN 25 [(JPos. [ Neg. D ANTE NR /fo [ pos. [] Neg.
IDRANT! DN 45 [Jros. [ MNeg. PORTONI SCORREVOLI |NR ] pos. [[] Neg.
IDRANTI DN 70 [ pros. [ Nes. ELETTROMAGNETI NR [ Pos. [] Neg.
MANIGLIONI
COLONNINE IDRANTE SOPRASUOLO NR [ Pos. [ Neg. ANTIPANICO MR ] pos. [] Neg.
COLONNINE IDRANTI SOTTOSUOLG NR [JPos. [[]Neg. EVACUATORI Di FUMO |NR [ pos. [ Neg.
GRUPPO ATTACCO MOTOPOMPA VV.F NR [(pPos.  [Neg.
GRUPPO DI SPINTA IDRICO ANTINCENDIO NR CJpros.  []Neg. PRIMO SOCCORSO
LAMPADE DI
MONITORE/SPINGARDA NR [ Pos.  [] Neg. EMERGENZA NR [ Pos. [] Neg.
GRUPPI MOBILI A SCHIUMA KG NR JpPoes. [ Neg. PRESIDI MEDICALI NR ] Pos. [] Neg.
IMPIANTI DI RILEVAZIONE DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE
ARMADIO ATTREZZATURE
BARRIERE NR Oros. [ Neg. ANTINCENDIO NR [ pos. []Neg.
CENTRALE NR Opos. [] Nee. AUTOPROTETTORIAD ARIA | NR [ ros. [ Neg.
CENTRALE MONOZONA NR Oros. [ Neg. MASCHERE ANTIFUMO NR i Pos. [] Neg.
PULSANTI DI ALLARME NR ]Pos. [ Neg. CAPPUCCI DI FUGA NR (O vos. [1Neg.
RILEVATORI NR {(Jpos. [ Meg. ALTRO
SEGNALATORIACUSTICI | NR [lros. [ Neg. | nR | | O pos. [ nee.

NOTE DELUINTERVENTO |

E-mail newidrpsgris@libero.it

Il presente rapporto deve essere allegato al registro antincendio

isione del Responsabile 7
B L7 .
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Data //5/9/(/2@ 24

Trasporto Pubblico Loca

RAPPORTO DI |NTERV_EN;|;O TECNICO | Nr.
Azienda / Luogo di interventls ¥ 1A '“JB'DIKS-P-A‘ e

le

Via C. Battisti, 657 ~ 74121 Taranto
C.F. e Partita iva: 00146330733

Tipologia di intervento
[:] Controllo Settimanale
[] controllo Mensile

[] controllo Trimestrale

% Controllo Semestrale

Referente Controllo Annuale
D Altro
ESTINTORI Nr kg/it Nr ke/It Nr ke/it NOTE ESITO
POLVERE [ Pos. [ Neg.
co2 [ Pos. E] Neg.
SCHIUMA (Jros.  [] Neg.
ALTRA [PCLOGIA [Jros. [ Nee.
IMPIANTI] IDRICI ANTINCENDIO SERRAMENTI RESISTENTI AL FUOCO
PORTE TAGLIAFUOCO
Nr mt. 20 Nrmt.25 | Nrmt.30 [ JPos. []Neg AD 1 ANTA NR ] Pos. [] Neg.
NASPI DN 25 CIpos.  [] Neg. ;iﬁimmmmom A INR ] Pos. [] Neg.
IDRANTI DN 45 2 8 [Pos. [Neg. PORTONI SCORREVOLl NR [ Pos. [ Neg.
IDRANTI DN 70 [ pPos.  [] Neg. ELETTROMAGNETI NR [ Pos. [ Neg.
MANIGLION!
COLONNINE TDRANT! SOPRASUOLO NR [ Pos. [ NMeg. ANTIPANICO NR [ Pos. [ Neg.
COLONNINE 1DRANT! SOTTOSUOLO NR [ Pos. []Neg. EVACUATORI DI FUMO  |NR [ pos. [] Meg.
GRUPPO ATTACCO MOTOPOMPA VV.F NR /[ [ Pos. [ Neg.
GRUPPO DI SPINTA IDRICO ANTINCENDIO NR [JPos. []Neg. PRIMO SOCCORSOQ _
LAMPADE DI
MONITORE/SPINGARDA NR [ 1Pos. [] Neg. EVERGENZA MR [ Pos. [ Neg.
GRUPP! MOBILI A SCHIUMA KG NR [ Jpos. [ Neg. PRESIDI MEDICAL! NR [ Pos. [ Neg.
1MPIANTI DI RILEVAZIONE DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE.
ARMADIQ ATTREZZATURE
BARRIERE NR Cpros. [ Neg ANTINCENDIO NR [ pos. [[] Neg.
CENTRALE NR [Opros. [ Neg. AUTOPROTETTOR!I AD ARIA | NR O Pos. [[] Neg.
CENTRALE MONOZONA | NR [dros. [ Nee. MASCHERE ANTIFUMO NR [ Pos. [ Neg.
PULSANTI D! ALLARME NR [Cros. [ Neg. CAPPUCCI DI FUGA NR [ Pos. [] Nes.
RILEVATORI I NR [dros. [1Neg. ALTRO i
SEGNALATORI ACUSTICI NR Cros. [Nes NR [ pos. [] Neg.

NOTE DELL'INTERVENTO |

- 741721 Taranto
9/400¢

C.F./P. 18(8 ¢}
Pec: newl srisgotegalmail.it

Via Puglia,
Tel.

E-mail newidrossris@iibero.it

Il presente rapporto deve essere allegato al registro antincendio
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) T Prot. N. 0004900/2024 del 14/03/2024 y
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17 Dettaglio Email

14/03/24 12:38:44

Oggetto; Fwd: PREVENTIVI
A: kymamobilita@kymamobilita.it
Da: domenico.pellicoro@kymamabilita.it

da protocollare

dp

—— Messaggic [nolirato -—-—
Oggetto:PREVENTIVI
Data: Thu, 14 Mar 2024 §1:01:32 +0100 (CET)
Mittente:newidrossrls@libero.it (mailto:newidrossris@libero.it)
A:  domenico.pellicoro@kyrnamobilita.it {mailto:domenico. pellicoro@kymamabilita.it) «domenico.pellicoro@kymamobilita.it-
{mailto:domenico.pellicoro@kymamobilita.it)

A RI\R A
N&4IDHOS .

ANmcIeoes &

A

www,newldros,It (hitp//www.newidros.it)
info@newidros.it (mailteinfo@newidros.it)

A

A

i Allegati

& image.jpeg {/protocol/webmail/message_attachment?document_id=160785&filename=image.jpeg&local_mail=doc_160785.eml&postacert=true)

< image.jpeg {/protocol/webmail/message_attachment?document_id=160785&filename=image jpeg&local_mail=doc_160785.eml&postacert=true)

& KYMA.pdf (/protacol/webmail/message_attachment?document_id=160785&filename=KYMA.pdf&local_mail=doc_1 60785.emI&postacert=true}

https:/fkyrmamobilita.traspare.com/protocol/documents/1607857back_controller=https%3A%2F %2Fkymamobilita.traspare.com%2Fprotocol%2Fd...  1/2
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NEWIDROS S.R.L.S

Via Puglie n.26 - 74121 Taranto TA

reg. soc. P. IVA 03180860730 - TEL/FAX 339 6165434
newidrossris@libero.it - newidrossris@legalmail.it

Taranto 13 marzo 2024

Spett.le

KYMA MOBILITA’ 5.p.A
Via Cesare Battisti n.657
74100 TARANTO

Off.34/24

OGGETTO: Preventivo di spesa —

A seguito di Vs. gradita richiesta , Vi trasmettiamo la ns. migliore offerta per le operazioni di manutenzione da
effettuare alle attrezzature antincendio, in Vs. dotazione:

MANUTENZIONE SECONDO QUANTO PREVISTO DALLA NORMA UNI 671/1-2-3

n. 28 Manichette antincendlo UNI 45
n. 01 Gruppo Attacco V.V.F.

Controllo semestrale € 6,00 cad. -

Totale Costo semestrale Euro 174,00 IVA ESCLUSA

Collaudo (ognl 5 anni)} € 12,00 cad.

Offerta valida: 60 gg.
Tempi di consegna:  da concordare
Modalita di pagamento: rimessa diretta ricevimento fattura

In attesa di un Vs gentile riscontro, porgiamo distinti saluti .




NEWIDROS S.R.L.S

Via Puglie n.26 - 74121 Taranto TA

reg. soc. P. IVA 03180860730 - TEL/FAX 339 6165434
newidrosstis@libero.it - newidrossris@legalmail.it

Taranto 13 marzo 2024

Spett.le

KYMA MOBILITA’ S.p.A
Via Cesare Battisti n.657
74100 TARANTO

Prot.32/24
OGGETTO: Manutenzione programmata (semestrale) Centrale di rivelazione antincendi- OFFICINA

Con la presente, a seguito di Vs. richiesta, Vi inviamo preventivo di spesa relativo a quanto riportato in
oggetto.

Controflo visivo dello stato dellimpianto e messa in sicurezza dello stesso adottando tutte le misure
necessarie, sulla centrale di comando, per poter realizzare tutte le verifiche senza provecare allarmi;

Verifica dei di sistemni di connessione e collegamenti tra i punti di rivelazione, |a centrale di gestione ed i
dispositivi di segnalazione.

Verifica del regolare funzionamento della centrale di rivelazione ed allarme incendio, con controllo del
funzionamento lampade dei singoli circuiti, simulazione di tutte le funzioni della centrale con verifica di
tutte le procedure da effettuare per |la segnalazione dell'allarme. Oltre ad eseguire tutti i test necessari per
provare l'efficienza del sistema.

Controllo del buon funzionamento dei dispositivi locali di segnalazione allarme (quadti sinottici, targhe ottico
acustiche all'interno e all'estemo del locali protetti).

Verifica del regolare funzionamento dei pulsanti manuali d'allarme a rottura vetro.
Verifica generale di funzionamento e rimessa in servizio dell'impianto.

Verifica di funzionamento del sistema automatico di comandeo impianto, adottando tutte le
precauzioni necessarie.

Verifica magneti per porte REI

Costo semestrale Euro 200,00 oltre IVA 22% - /

Distinti saluti
NEW ID

¥0S SRLS
Via Puglia,

‘A 7412 W Taranto
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NEWIDROS S.R.L.S

Via Puglie n.26 - 74121 Taranto TA

reg. soc. P. [VA 03180860730 - TEL/FAX 339 6165434
newidrossris@libero.it - newidrossris@legalmail.it

Taranto 13 marzo 2024

Spett.le

KYMA MOBILITA’ S.p.A
Via Cesare Battisti n.657
74100 TARANTO

Prot.33/24

OGGETTO: Preventivo di spesa per fornitura di servizio di manutenzione ordinaria e
delle porte tagliafuoco REI .

Facendo seguito alla Vs. gradita richiesta di preventivo di spesa, relativa a quanto riportato in oggetto,

con [a presente Vi formalizziamo la ns. migliore offerta di seguito riportata:
N.10 PORTE a 2 hattenti
N.02 PORTE a 1 battente

MANUTENZIONE SECONDO QUANTO PREVISTO DALLA NORMA_UNI 114731

Manutenzione e controllo da effettuare da parte di ns. personale specializzato tramite una serie di
accertamenti tecnici specifici.

Sorveglianza consiste in un controllo visivo atto a verificare che le porte tagliafuoco siano nelle normali
condizioni operative, siano facilmente accessibili e non presentino danni materialt accertabili tramite esame
visivo.

valutare lo statc delle porte installate;

verifica della disponibilita del libretto d'uso e manutenzione acquisire le registrazioni degli interventi
passati;

verifica della conformita della posa in opera delle porte;

verifica defl'Integrita e |a tenuta dei sistemi di fissaggio, la stabilita della porta nel suo complesso;
verifica dell'integritd della porta e degli accessori, e che non siano state apportate modifiche non
previste dal produttore;

¢«
o (M’

- —



Verificare che le porte tagliafuoco
Abbiano il sistema di apertura della porta funzionante;
Non siano danneggiate e che le guarnizioni siano integre;
?hiudano regolarmente (la porta non deve essere piegata, non devono essere presenti fori o
essure,...).
Ruotino liberamente e, in presenza del dispositivo di autochiusura questi operi effettivamente;
Se munite di dispositivo di chiusura automatico (elettromagnete), abbiano dispositivi efficienti.

OPERAZIONI CONNESSE AL CONTROLLO PERIODICO

|l contrallo periodico consiste in una serie di operazioni atte a verificare la completa e corretta funzionalita
della porta tagliafuoco, nelle normali condizioni esistenti nel'ambiente in cui & installata.

Verifica della presenza della targhetta {marchio di conformita) apposto dal produttore;
Verifica della presenza di ritegni impropri; '

Verifica delle guarnizioni;

Presenza di danneggiament], integrita e modifiche;

Verifica il fissaggio sicuro a porta e telaio;

Presenza di vemiciatura;

Verifica fissaggi;

Verifica centinuita e solidita dell'ancoraggio al supporto murario;
Verifica dei piani verticali e orizzontali di posa delle parti mobili;
Verifica di giochi tra porta e telaio;

Verifica di giochi tra le ante;

Verifica dei giochi dei labirinti dei portoni scorrevoli;

Verifica integrita costruttiva;

Presenza di forature, ammaccature, distorsioni, corrosioni, spaccature, cedimenti;
Verifica cerniere;

Verifica lubrificazione scrocco e serratura a fissaggio

Verifica facilitd di manovra;

Verifica integrita e scorrevolezza;

Verifica chiusura (riaggancio) e corretta velocita di chiusura;

Costo semestrale € 10,00 cad.-

Totale Costo semestrale Euro 120,00 IVA. esclusa

In attesa di un Vs. favorevole riscontro, cogliamo I'occasione per porgere distinti saluti

NEW IDRDS SRLS

Via Puglia, 26/ 74121 Taranto
Tel.094/4005433

C.F/P.IVA O 730
Pec: newjdrodsiiS@legalmail it
E-mai ewi| ssris@@libero.it
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“FATTURAELETTRONICA

Id SDI;11798445997 Data SDI: 29/03/2024 15:39
Formato Trasmissione: FPR12

Mittante"

Destinatario

NEW IDROS SRLS

V1A PUGLIA 26

74121 - TARANTO - TA - [T

P.IVA: MD3180860730

Cod. Fiscale: 03180860730

Regime fiscale: RFO1 (Regime crdinatio)

KYMA MOBILITA' 8.p.A.

VIA CESARE BATTISTI N.657

74121 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: TT00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733

Codice Uficio: BWKJIPTT -
PEC: Kymamobilita@pec.kymamobilita.it

Dati Faftura
T - 1

Natura Documento’ | Numoiro | Data ' Importo Totale

Fattura €0 \/ 202403-29 EUR 359,90

Dati ordine acquisto

Crd.173/2023 Data Crd, 2023-09-19 CIG Z833C81E00

Dati BDT
i Dettaglio Iinee Fatwra . T~ i -

T e e H R i — ) f N

Articolo t Descrizione i UM i Qta : Pr. Unitario | Pr.Totale  IVA

1 ESTINTORE A POLVERE DA KG.6 Mstricole n. 182992- nr 3 35,00 105,00 2%

182687-179428

2 ESTINTORE A CO2 DA KG.5 Matricola n. 182898 nr 1 90,00 90,00 2%

3 PIANTANE PORTA ESTINTORE Complete i cartelie nr 4 25,00 100,00 2%
54.5¢. 0003 Ok
(Dati Riepilage” — ~ .~~~ o TTTTTmTTmomomem e oo - -
e e e e e e e e e - — - _

Natura/Esigibilith IVA P ALVA Imponibile - | Imposta

S (scissione dei pagamenti) 22 % 295,00 64,90
g Dati pagamento T o - - ]
 condizon ocaa'| DB | !t IBAN |
Condizioni Pagamento Modalita ' Scadenza | mporto ; stlyo

Pagamento completo /

\
Bonifico EUR 295,00VBCC SANMARZANODISAN | IT77! 1008000002800 /
} GIUSEPPE

Dati Trasmittente: IT02046570426 - Progressivo livio; BC4aE

Versicne Style 2.10.1

PN NV XEE
DATA D! REGISTR ) 7_APR. 2024




. ' 1d SDI:11798445997 Data SDI: 29/03/2024 15:39

Formato Trasmissione: FPR12

S Rl A Ay ’ i ; !

NEW IDROS SRLS KYMA MOBILITA' S.p.A.
VIA PUGLIA 26 VIA CESARE BATTISTI N.657 :

| 74121 - TARANTO - TA- T 74121 - TARANTO - TA-IT E
P.VA: ITO3180860730 P_IVA: TTO0146330733 .
Cod. Fiscale: 03180860730 Cod, Fiscaler 00146330733 :
‘Regme fiscale: RFO1 (Regime ordinaric) Codice Ufficlo: SWKJPTT :
PEC: Kymamebilita@pec. kymamobilita.it .

‘ :\L‘ "-,-I { : P 1‘ -\C ‘r-r.;' ‘-" & [ \' k!
Natura Documento . Data i Importo Tntale o
| e e v
Fattura ' 2024.03-29 E EUR 359,90 !
Datl ordl_ne acqu:sto . SO R . :

t Cnd, 173/2023 Data Ord, 2023-09-19  CIG Z833C81E00

‘Dati DDT

Dettagllolinee Fattura e ! :
! Articolo f . Descrizione ] i _, ot ; Pr. Unitario ;‘ 1-=r. :
ir'; i E;ESN;?EQ POLVERE DA KG.6 Mafricole n, 182092- : nr E 3 ; 35,00 % 105,00 2% [
; 2 ; ESﬂNTORE A CO2 DA KG.5 Matricola n. 182898 l nr I 1 ‘ 90,00 I 90,00 - 2% -
;_3 | PIANTANE PORTA ESTINTORE Complete di cartello ) : nr , 4 WT‘ 25,00 " —100“.00 ;'“"“' 22 % B |

54.54. 003 Uk

LR ‘:. . »
“Naf.umfﬁglbiflh VA % . . Imponibile o, ;1. Imposta 5
'S (scissione dei pagamenti) 295,00 z -64,80 !

- i Condizioni-Pagamento -Modalita-l—p Data - Importo .- Istituto JBAN.——— e e
LmaTnImeTin T oo - Rt -—t —Scadenza % --~-l[‘-.~—‘ - - b TR i e B I
g Pagamento completo
FIRNS 0D Lo TN rIAmTAanA oA Bonifito 747> 0 EUR29500 i BCC SAN MARZANO D| SAN [T77C0881715801008000002800 l
GJUSEPPE‘ I GIUSEPPE !

Dati Tlasmlliente IT02046570426 Progresslvo Invio: BCAaE

Verslone Style'2:10.1 ' -
[ eamee — T
pnm ur

- - e

PNC

_____|INnva T

DATA DI REGISTR) 7 APR. 2024




MOBILITA

VI1sTI

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

Determn. A.D. n. del
DATA FIRMA

Delib. C.A. n, del ) R

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP, UNITA’ CONTRATTI
per supervislone Contr. Rep. n. del
|DATA FIRMA
Delib. CA.n. - del .
Delib. CA. n. del
B 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 - -
AT il MA DEL RESPONSAB'LE IL RESP, UNITA’ TECNICA -
per supervisione
IL RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO |PATA - [FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione =-

2506000 phadth \

N

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTIGA
verifica dati tecnici

[

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

Data scadenza pagamento

.

Data scadenza pagamento

DATA

/2.4 24

/.
FIEMA DEWrLE

DATA FIRMA IL RESPONSARILE UNITA’ TECNICA
per supervisione . _
DATA FIRMA DEL REZSPONSAB!
Nl 24
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE:
Verifica conferimento incarico
{
Conferimento del........cccemeeeeeccrevrnnnsn. Prof....coooviiiiniieiie e
IL-CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA,

[Ep— - b




¥ A
,. MOBILITA

AT

GRIGLIA Di C@‘WRO" Lo DOCUWENTA?EONE :
pta. NEW [1ARoe < W s Ve _MS 2023 Tmim 12623

) | o T T
tegato

= Data i
DOCUMENTAZIONE: TSI g ginale Protocallo _
commessa‘ documento o E?EE |
e — o - et 1 Copia ’ gialla
1. “Richiesta di preventivo”
[ - I
2. Preventivo inviato dal soggetto esterno ‘ hie fS~0q- (4 %./
3. “Ordine di esecuziane dei lavori” < ISh¥3 1200373 E
4. D.D.T, emesso da Kyma Mobilit di
trasferimento a sede del riparatore :
D O D07
3. "D.D.T. emesso daf riparatore di consegne’ L4 oS>o% Xz ’g_J
6. Rapporto di lavoro o documento da cui i evitice <to {5 gg sR ifo-08-2?
che l'atiivitd/servizio sia stata effettuata . ﬂ
7. Richiesta estrazione ditka o : ‘\

. 8. Dettaglio dati.CIG ‘ 1 - c - | . e
9. Altri documenti ]
10, e
1T, s
1
Controllo eseguito da:

—
SEZIONE 2
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: é Data fattura: Importe;
o C]~03-2) 8¢S oo
[
NOTE:- - —- _

| firma Data

/{Z-Q-ZZI

Capo Unita Tacnica:

Rev 1 del 20/04/2023

STWA M3 TA S o4
£ T, ! Soddetd per Azloi con Secie urico sudgetta a direzione e coordinamanta da parte del Comune di Tarant.;
¥ia Cesare Battisv 657 = 74121 Taranto 1099 1356111 - Fax 059 779424
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sfiraem. iz
TARANTS T, PV e i iserizione 3t Ragisivo tmprasa 4 Tararto 90145330733 - Capitale Sociale 1 5, 340,463,
e T TR
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KYMA

; ] MOBILITA

Spett:le- - - -
NEW IDROS SRLS

Via Puglie, 26

74121 TARANTO

newidrossris@legatmail.i

Lavoro IMP. 173/20:23 del 19/09/2023

OGGETTO: ORDINE LAVORI DI FORNITURA ESTINTORI

0015472/2023 del 20/09/2023 09:48:03

CIG ZB33CB1FQ0

In riferimento al vs preventivo di spesa nr 61/2023 del 18/09/2023, PROT. AZ. N. 15426/2023,
dell'imparto totale di € 295 00 + VA, |nerente la FORNITURA ESTINTORI, si emette ordine per un |mporto
di €295,00 5 IVA. T

" Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. dalia data di emissione delta fattura su[la quale
dovré essere rlportato sia il numero di CIG che di ordine.

Formato trasmissione fattura elettronica : FPR12 {Fattura tra privati) -

Codice destinatario: SWKIP7T

Rif.: Ing, Donm coro

Kyma Mobilitd S.p.A. Protccello In uscita n.

Direzione Tecnica: Ing: Piazza

Codn

li Direttore Generale f.f,

KYMA MOBILITA S.p.A.

T Sctleth per Azlonl con Soclo unico soggetta a direzigne e caordinamento da parte del Comune di Tarantc
Via Cesare Battisti, 657 = 74121 Taranto { ag9 7356111 - Fax 09g 779424;

www.kymamobllita. |t - kymamobilitagkymamobilita.it = PEC: kymamobilta pec kymarnabilita s

TARANTN CF., PIVA e N°Iscrizions al Registro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Socale € 2.340.463,00 int. vers
ulml.lBHll!

e e e
S .uu.___._.ﬂw..-A




FRUDUZIUNE E2IINIUKI UiNLCENLIQ UMULUGAILTL E LEKIIFICAL
PRODUCTION OF APPROVED FIRE EXTINGUISHERS
www.emme-italia.com

|

i

;

¥ MPA L . |
?; Dresden \CSI SEATIE  win B
DICHIARAZIONE D! CONFORMITA'

Declaration of conformity
(Direttiva PED 2014/68/UE ~ MED 2014/90/UE - D.M. 7.01.2005 — EN 3/7)

1l fabbricante : EMME ANTINCENDIO S.r.. - Sede legale : Viale G. Matteotti 8 - 50121 FIRENZE 0497
The manifacturer : Sede Operativa: Via del Moling 40 - 52010 CORSALONE (AR) - Italy

La presente dichiarazione di conformita & rilasciata sotto Ia responsabilita esclusiva del fabbricante,
This declaration of conformity is issued under the responsibility of the manufacturer,

Descrizione prodotto:

Prodtict description:

ESTINTORE PORTATILE D'INCENDIO Kg.6 DENOMINATO "21063-51" CIASSE DI FUQCO 34A 233RC

Portable fire extinghuisher powder Kg. 6 Mod. "21063-51" Fire Rating 34aA 233mc

Il prodotto sopra indicato & conforme alla Direttiva 2014/68/UE, in conformita con le prescrizioni relative al rilascio del
Modulo H di detta Direttiva da parte di Bureau Veritas ltalia spa (N.1370)

Product above identified have been manufactured and tested as required by the provision of the Directive 2014/68/UE, in
accordance with the regulations for the issue of From H of Bureau Veritas ltalia spa (No. 1370}

20181072/EM 32

CE-1370-PED-H-EMM 001-21-ITa

Il prodotto in oggetto & conforme alla Direttiva 2014/90/UE tramite ie convenzioni SOLAS 74, [e risoluzioni e circolari IMQe
IMO FTP Code, le EN3/7 richiamate nell'allegato MED/3.2 ,certificato con I'Organismo Notificato CS} (n.0497) in conformita con
le prescrizioni relative al rilascio del Modulo B+D di detta Dirattiva.

Product identified have been manufactured and tested as required by the provision of the Directive 2014/30/UE by the SOLAS 74
convention, applied by IMO e IMO FTP Code, EN3-7 norm - aif, MED/3.2, certified by CSI (No.0497) notified body, in accordance
with the regulations for the issue of FORM B+D.

Modulo B: MED/0497/1203
Modulo D: MED/0497/259

Norme armonizzate utilizzate per I'emissiona della Dichiarazione di Conformita : NORMA EN 3/7:2004 + A1:2007
Harmonized Norm used for issue the Declaration of Conformity : Norm EN 3/7:2004 + A1:2007,

5i dichiara inoltre che Festintore in oggetto & conforme al prototipo di tipo omologato ai sensi del Decreto Ministeriale del
7.01.2005 — G.U. n. 28 del 28.04.2005
The indicated product conforms to the prototype type italian approved according to the D.M. 7 january 2005,

Estremi Omologazione;

. DCPREV.U.0012170 del 05/08/2021
ftalian approval:

Codice Prodotto 21063-51 DDT n. 5854R
Product Code; 10/08/2023
Prodotto if: Lotto di produzione

Manufacture 04/08/2023 AF933

La validita della presente dichiarazione cessa in caso di manomissioni o di operazioni di manutenzione non eseguite
correttamente e/o con pezzi di ricambio non originali.
The validity of this declaration cegses in case of tampering or maintenance operations not carried out correctly and/or with non-

original spare parts. ;
] p
Corsalone (AR), 1l:  10/08/2023 EMMEVNEINFRRED R
Place and Date: £2010 ('}?J NSRRI
9 0575 534521

Cod. Fisc 1Pl grodal. *.
e-mail: Infb@emma-ﬂaha]‘mm
4 h

! cidico 21 20 rev2905.dock
S LRI Pl e e g EMME ANTINCENDIO S.r.1 R R i

rC

Headquarter: Via dej Maline, 40 - 52010 Corsalone (Arezzo) - Italy - Tel, +39.0575,511320
Warehouses: Milano - Padeva - Reggio Emiliz E-mail; info@emme-italia.cam
- LR L ot LI T .Y L L
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PRODUZIONE ESTINTORI D'INCENDIO OMOLOGATI E CERTIFICATI '
PRODUCTION OF APPROVED FIRE EXTINGUISHERS

www.emme-jtalia.com
57 MPA I P : !
F’r—j’ Dresden [MIE/—-— &CS' %?M'ln R|§F|

INTERCERT

o
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=
==
=

HESH

ALLEGATO ALLA DICHIARAZIONE DI CONFORMITA' C€

Annex to Declaration Of Conformity

Il fabbricante:
The manifacturer:

EMME ANTINCENDIO S.r.l. - Sede legale: Via G.Matteotti 9 — 50121 FIRENZE.,
Sede operativa: Via del Molino 40 - 52010 CORSALONE (AR) — Italy

Riferimento Refdoc.o. : DDT n. 5854R del pate : 10/08/2023

ESTTINTORE PORTATTILE D'INCENDIO Kg.6 DENOMTINATO "21063-51v CLASSE DI FUCCO 34A 233BC
Portable fire extinghuisher powder Kg. 6 Mod. "21063-51" Fire Rating 34A 233BC

Riassunto delle matricole-lotti relativi ali'e uipaggiamento: List of batch and number related to equipment.
q 88

172492-2F933 170428-AF033 179471-AF0933 179661-AF933
1818B3-AF933 181885-aF933 181949-AF933 181989-AF933
1B2291-AF933 182305-AF933 1B82368-AF933 1§2477-AF933
18250B-AF533 182523-AF933 182651-AF933 1B2687~AF933
182730-RF533 182805-AF033 182851-AF933 182895-AF933
182916-AF933 182934-AF933 182935-pF933 182936-AF933
182988-AF933 182992-AF933 185246-AF933 185697-AF933
185867-AF933 18\294732-2¥333

. e e s mmemn ma o ve b e
R - B MR A

PR

. e T i . A | e PPN Y
A i M AR 1 e P EMME ANTINCENDIO S.r| ez, E LI TR

(ST

(AT BCE [ A ‘\"—‘I
B
i LT e mlasy tlale:
AT

TS

e
E‘aﬁ i\l‘]’\:‘Ehm il
ﬂ-ﬂm /g

T

Headquarter: Via del Molino, 40 - 52010 Carsalone (Are.zzq) - Italy ﬂ! m’“‘g};’d‘i
Warehouses: Milano - Padova - Roma - Cagliari i*:lh spection CéHiFcate®
&-mail: info@emme-italia.com - Tel, +39.0575.511320 e Sttt Aoty




FRUDUZIUNE ESIN IUKJ D INLENDIU UVIULOGAILT E LEKIIFICALL %
PRODUCTION OF APPROVED FIRE EXTI NGUISHERS ;
www.emme-italia.com y

|

L.
a’,

& MPA I o ;
?‘ Dresden &CSI ETIE  ~in
DICHIARAZIONE DI CONFORMITA'

Declaration of conformity
{Direttiva PED 2014/68/UE — MED 2014/90/UE - D.M. 7.01.2005 — EN 3/7)

il fabbricante * EMME ANTINCENDIO S.r.l. -Sade legale : Viale G. Matteotti 9 — 50121 FIRENZE
The manifacturer ; Sede Operativa: Via de! Molino 40 - 52010 CORSALONE (AR) - Italy

La presente dichiarazione di conformita & rilasciata sotto Ia responsabilita esclusiva del fabbricante.
This'declaration of conformity is issued under the responsibility of the manufacturer.

Descrizione prodotto:

Praduct description:

ESTINTORE PORTATILE D'INCENDIO Kg.5 A BIOSSIDO DI CARBONIO Mod, 23052-7 - CLASSE FUOCO 113B
Kg.5 Carbon Dioxide Fire Portable Extinguisher Mod. 23052-7 - Fire Rating 113B

il prodotto sopra indicato & conforme alla Direttiva 2014/68/UE, in conformita con le prescrizioni relative al rilascio del
Modulo H di detta Direttiva da parte di Bureau Veritas Italia spa (N.1370)

Product above identified have been manufactured and tested as required by the provision of the Directive 2014/68/UE, in
accordance with the regulations for the issue of From H of Bureau Veritas ftalia spa (No. 1370)

EST/001-2018

CE-1370-PED~H-EMM 001-21-ITA

Il prodotto in oggetto & conforme alfa Direttiva 2014/90/UE tramite le canvenzioni SOLAS 74, le risoluzioni e circolarj IMQe

IMO FTP Code, le EN3/7 richiamate neil'allegato MED/3.2 certificato-con I'Organismo Notificato CSf (n.0497) in conformita con
le prescrizioni relative al rilascio del Modulo B+D di detta Direttiva, :

" Productidentified haVe béen manufactured and tested as required by the provision of the Directive 2014/90/UE by the SOLAS 74
convention, applied by IMO e IMIO FTP Code, EN3-7 norm — alf. MED/3.2, certified by CSI (No.0497} notified body, in accordance
with the regulations for the issue of FORM 8+D,

Modulo B: MED/0497/813
Modulo D: MED/0497/253

Norme armonizzate utilizzate per I'emissione delia Dichiarazione di Conformita : NORMA EN 3/7:2004 + A1:2007
Harmonized Norm used for issue the Declaration of Conformity ': Norm EN 3/7:2004 + A1:2007.

Si dichiara inoltre che Pestintore in oggetto & conforme al prototipo di tipo omologato ai sensi del Decreto Ministeriale dei
7.01.2005 - G.U. n. 28 del 28.04,2005
The indicated product conforms to the prototype type italian approved according to the D.M. 7 January 2005,

Estremi bmpiogazione:

. DCPREV.0012001 DEL 11/09/2018
Italion approval:

Codice Prodotto 2305273 DDT n. 5854R
Praduct Code: 10/08/2023
Prodotto il: : Lotto di produzione

Manufacture 02/08/2023 CE345

La validita della presente dichiarazione cessa in caso di manomissiont o di operazioni di manutenzione non eseguite
correttamente efo con pezzi di ricambio non originali. .

The validity of this declaration ceases in case of tampering or maintenance operations not carried out correctly and/or with non-
original spare parts.

Corsalone (AR), li:  10/08/2023
Place and Date:

e-mail: ifo@emme-italiagom
-"I cidico 21 20 rev2505.docx
e e e o H EMIIE ANTINCENDIO S,rl S -

o S it g e g e e

Headquarter: Via del Mcling, 46 - 52010 Corsalone {Arezzo) - Italy - Tel. +39:0F.15.511320
Warehouses: Milano - Padova - Reggio Emilia E-mail: info@emme-italia.com
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PRODUZIONE ESTINTORI D’INCENDIO OMOLOGATI E CERTIFICATI B\
PRODUCTION OF APPROVED FIRE EXTINGUISHERS :

. www.emme-italia.com gg
" MPA 3 s - : 56
ﬁ Dresden [y §CSI ’=.;,‘1'|'|= ngﬁ @
ALLEGATO ALLA DICHIARAZIONE DI CONFORMITA' C E
Annex to Declaration Of Conformity

I fabbricante: ]
The manifacturer: ) )

EMME ANTINCENDIO S.r.l. - Sede legale: Via G.Matteotti 9 — 50121 FIRENZE.
Sede operativa: Via del Molino 40 ~ 52010 CORSALONE (AR) - Italy

Riferimento Refdoc.no. : DDT n. 5854R

del pate : 1.0/08/2023

ESTINTORE PORTATILE D'INCENDIO Kg.5 A BIOSSIDO DI CARBONIO Mod. 23052-7 - CLASSE FUOCO 113B
Kg.5 Carbon Dioxide Fire Portable Extinguisher Mod, 23052-7 - Fire Rating 1138

Riassunto delle matricole-lotti relativi all'equipaggiamento; tist of botch and number refated ta equipment.

181780-CE345 182129-CE345 182226-CE345 182379-CE345
182416-CE345 182471-CE345%182898-CE345 183075-CE345
183305-CE345 1B83321-CE345 ¥  i——m

s O B B i

EMME ANTINCENDIO 5.1 - 1 L e e |

& iy
Haadquarter: Via del Malino, 40 - 52010 Carsalona (Arezzo) - Italy ""“‘""m""f-" e s FhtogommennisCon gt 0
Warchauses: Milanc - Padova - Roma - Cagliari ' 3-10 [ L ity -

* Inspection Certifleate LBUREAT VERITAS
N*S5840/21/ N0/ amp

- Excibcativn

E-mall: Info@emme-italia.com - Tel. +39.0575.511320
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NEW IDROS SRL.$

Via Puglie n.26 - 74121 Taranto TA

reg. s0c. P. IVA 03180860730 - TEL/FAX 339 6165434
newidrossis@libero. it ~ newidrossris@legalmail.it

Taranto 18 settembre 2023

Spett.le

KYMA MOBILITA’ S.p.A
Via Cesare Battisti n,657
74100 TARANTO

Kyma Mobilita S.p'.A. Protocollo In entrata n.

Prot.61/23 ' 3
C

QGGETTO: consuntive dl spesa B -

Con la presente, V formatizziamo conguntive indicato in oggeto; .

" | Ei70 90,00 cad,

| Euro 25,00 cad. — Totale Euro 100,00

FORNITURA—NS. D.D.T. N.166723 da] 08/09/2023

N.03 Estintori a polvere da kg.6 Matricole 1.162092-182887-175428
Euro 38,00 cad, = Totale Euro 105,00 '

N.01 Estintore a CO2 de_kg.5. -Matricola n.182888 - - B T

N.04 Plantane porta estintore completo di cartallo segnaletico

i
Toule LAL LTI T TN T T T ey Eum 295’“

VA 22%........... wwunn  EUNO 64,80
Totale complessivo...... Euro 359,80

https:/fkymamobilita.traspare.com/protocol/docurnents/149918?back_controller=https%3A%2F%2Fkymamobilita.traspare.com%2Fprotocol%2Fd... 1M1



NEW IDROS SRLS

VIA PUGLIA 26 - 74121 TARANTO (TA) - ltalia

P.lva IT03180860730 - C.F. 03180850730

BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE - IBAN IT 77 C088 1715 8010 0800 0002 800
Web www.newidros.it - Tel. Uff. 099 4005433

Email - newidrossris@libero. it

DDT N° 166 del 05/09/2023

Infestatario Desfinazione
KYMA MOBILITA' S.p.A. KYMA MOBILITA' S.p.A.
VIA CESARE BATTISTI N.657 CAPOLINEA CIMINO
! 74121 TARANTO (TA)
ITALIA
P.lva 00146330733 Cod.Fisc. 00146330733
. J |
Codice Descrizione u.M. Q.ta Prezzo Totale C.l
1 ESTINTOREAPOLVERE DAKG 6 pz 3,00 )
MAT.182992.182687.179428
) ESTINTORE A CO2 DAKG 5 MAT.182898 pz 1,00
3 PIANTANE COMPLETI D! CARTELLQ pz 4,00
PORTA ESTINTORI
C.l. Aliquota Iva Imponibile Iva

Pagamento: Bonifico Bancario
Banca: BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE
Ibar:IT77C0881715801008000002800

Totale imponibile: 0,00 €
Totale iva: 0,00 €
Totale documento: 0,00 €
A mezzodi Causale ’ Porto Aspetto Bani Inizio Trasporto Colli / Peso
MITTENTE FORNI‘VGRA ,' Franco AVISTA 05/09/2023 10.00 18

Firma Conducente ﬂ/ /V\J

Firma Deﬁfno CA :
\ ——



FATTURAELETTRONICA

Id SDI:11797976464 Data SDI: 29/03/2024 14:07
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario
NEW IDROS SRLS KYMA MOBILITA' S.p.A,
VIA PUGLIA 26 VIA CESARE BATTISTI N.657
74121 - TARANTO - TA- IT 74121 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: [T03180860730 P.IVA: [TO0146330733
Cod. Fiscale; 03180860730 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJIPTT . -
PEC: Kymamehilita@pec.kymamobilita.it
Dati Fattura
) f
Natura Documento ] Numer?’ Data , Importo Totale
Fattura 59 \/ 20240329 EUR610,00  }/
Dati ordine acquisto
Crd.OACEQ00143 Data Ord. 2024-03-15 CIG BODS330E43
Dati DDT
Dettaglio linee Fattura - - - - -
! B e e— - T — e
Articolo ! Pescrizione ; um. ‘I Qta Pr. Unitario | Pr. Totale VA
1 M/IN ADRIA - Contrallo biennale - soffiatura e pesatura di n.02 ne 1 500,00 500,00 22 %
bormbole a CO2 da It.60 - Matricole N.6220413-1261478
i Dafi Riepilogo B T T 1
| - .
‘Natura/Esigibilita IVA Al IVA : Imponibile Imposéa
S (scissione del pagamenti) . 22 % 500,00 110,00
“Dati pagamento - i ) - T
™ am | T
Condizioni Pagamento | Modalita : Séa denza Importo ' Istituto 1 IBAN
Pagamento completo /
Bonifico EUR 500,00 /BCC SAN MARZANO DI SAN IT77C088171580100800000
GIUSEPPE —_—_——

Dati Trasmittente: M02046570426 - Progressivo Invio: BC3kz

Versione Style 2,10.1

PNC

N. IVAZ FX

DATA DI REGISTA, 2 APR. 2024




v S
. ‘.J -
FATTURAELETTRONICA - .- « A Y 1d SDI:11797976464 Data SDI: 2970372024 14:07
e e e - e e R Fon’nat Trasmssmr_\e FF:_R12
qi\ﬂlt’(ente S E v Destlnatario '. N
i NEW IDROS SRLS KYMA MOBILITA' S.p.A.
ViA PUGLIA 26 ! VIA CESARE BATTISTI N.657
74121 - TARANTO - TA-IT 74121 - TARANTO - TA - 1T
P.IVA: [T03180860730 | P.IVA: [TD0146330733
{ Cod. Fiscale: 03180860730 . Cod. Fiscale: 0046330733
‘f Regime fiscale: RF01 {Regime ardinaric) ! Codice Ufficio: SWKJPTT
; i PEC: Kymamobilita@pec.kymamobilita.it
i
™ l.rau Fauum “ - . = Er. = ' - i - B — . - -
T T A I, i ’ S 5 T T \ B
. T
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 59 i 2024-03-29 EUR 610,00
Datt ordme acquxsto o '
i Ord.OACEQ00143 Data Ord, 2024-03-15  CiG BODS330E43 1
Dati DDT '
i Detiaglio linee Faftara, . » ;' i: v 30 <l o5 UL
i e ; :
, i Articolo i Descrizione j { P
' ; r..-.,.. . { 1 e,
; 1 ' M/N ADRIA - Controlio biennale - sofiiatura e pesatura din.02 oo 1 j 500,00 ; 50000 ' 2% .
: ' bombele a CO2 da It.60 - Matricole N 622041&1261478 ‘ ! ! '
i
i
JDatiRiepilogo ., sl Ao ok S e A o
By To crot ool 3 1‘., - " ‘. e L 8 c i
Na’mral&uglblhta IVA : Al IVA Impontbile lmpostar !
S (scissione dei pagamenti) ’ f 22 % 500,00 110,00 .
*Dati pagamento -~ [, L. ¢ v’ CRRIY ST JRTRT. “oy et
R . Data : L i
.. Condizioni Pagamento Modalita Importe  : fsfitwte . . 4 IBAN | Lo
o et T e B Y e biimaele) Squdenza . b ple= e e e i ey - . : : :
c J
Pagamento completo i
T R I 1
T T T T T TR T Banifies, | .- ... | EUR500,00 ) BOCSANMARZANO DI SAN | [T7700881715801008000002800 |
== ¢ GIUSEPPE |

Dati Trasmittente: [T02046570426 - Progressivo Invio: BC3kz

Vversione Style 2.10.1

L Seo

LR,

N RBB ”ﬁ";’

.‘ PNC N.IVA?'Fg

; DATA DI REGISTE,_ 2 APR. 2024




MOBILITA

VISTI

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 ) R

Data scadenza pagamento

verifica perfetta esecuzione lavori

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO R UFFICIO MAGAZZING )
. - verifica quantita, documenti e condizioni contraﬂuali_
IL RESP. UN;TA' CONTRATTI
per supervisione "|Contr. Rep. n. del -
|BATA EIRMA
Delib. C.A. n. del , -
Delib. C.A. n.- - del .
- UFFICIO RAGIONERIA &
ifica dati - ] H
verifica dati contabili Delib. C.A. . del . i"!;'..
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento —~ - -7 - f s
. ) . -
data scadenza di pagamento presunta DATA - - FIRMA DEL RESPONSABILE - - i - %‘
PAf ‘? % }‘W‘ DEL REFRONSABILE - - ILRESP. UNITA' TECNICA - - #
. ogl/og/ K per supervisione 7
" ILRESP.UNITA’ CONTABILITA' E BILANGIO. - | [PATA FIRMA DEL RESPONSABILE |t '
per supervisione | - -
DATA (ww FIFEM?/E ! 1 ! l (
N UFFICIO TECNICO

IL 6APO AREA]NFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA. “q F[I}i'\’/MAD RE / BILE —
e

DATA FIRMA

e
IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA

per supervisione
DATV %

!
FIRMA DEL RESPONSABILE
NOTE:

| W

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

e
La documentazione

/
ntrattua

le

Conferimentodel........cccoevvevencnennenn,

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

si trova presso I'area contratti.
Le attivita oggetto della presente

fattura sono.state effettuate.

LUWIENT_ 0 Yorassy)

Awwif

DATA, FIRMA




Kyma Mobilita S.p.A. Proteocollo In entrata n. 0005439/2023 del 30/03/2023 10:25:52

NQ“’ IDR OS sahs,
¥ 7

ANTIRIENDID T ANTINFERTUNISTICA

NEW IDROS SRL.S

Via Puglle n.26 - 74121 Taranto TA

reg. scc. P. IVA 03180880730 - TEL/FAX 339 6165434
newidrossrs@libero.it - newidrossrls@legalmall.it

Taranto 29 marzo 2023

Spett.le

KYMA MOBILITA' S.p.A

Via Cesare Battisti n.657
! 743100 TARANTO

Prot.40/23
OGGETTO: Manutenzione programm mengslle) Contrale di rivelazione a cendi- OFFICIN

Con la presente, a seguito di Vs. richiesta, Vi inviamo preventivo di spesa relativo a quanto riportato in
oggetto.

Controllo visivo dello stato dellimpianto e messa in sicurezza dello stesso adottando tutte le misure
necessarie, sulla centrale di comando, per poter realizzare tutte le verifiche senza provocare allarmi;

Verifica dei di sisteml di connessione e collegamenti tra i punti di rivelazione, la centrale di gestione ed i
dispositivi di segnalazione.

Verifica del regolare funzionamento della centrale di rivelazione ed allarme incendio, con controilo dal
fupzionamento lampade dei singali circuiti, sirhylazione di tutte le funzioni della centrale con venflcafdl

tute le procedure da effettuare per la segnalazione dell allarme. Oltre ad eseguire tutti | test necessari pér
prbvare Fefficienza del sistema.

|

an?ushche all'interno e all'esterno def locall protstti). |

antmllo del buon funzionamento dei dispositivi flocali dl segnalazione allarme {quadri sinottici, targhe ottiTa
Verifica del regolare funzionamento del pulsant| manuall d'allarme a rottura vetro. ;‘f[

W

Verifica generale di funzionamento e imessa It servizio dellimpianto.

Verifica di funzionamento del sisterma autornatico dl comando Implanto, adottando tutte le
precauzioni necessarie.

Verifica magneti per porte REI
Costo mensile Euro 500,00 oltre VA 22% - Euro 610,00

Distinti salutl ! ‘ 7
(,/‘ /\J’\ r:n‘rh,:- f-

t'f



¢,

Q
FATTURAELETTRCNICA Id SDI: 11817728994 Data SDI: 02/04/2024 16:58
) Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
NEW IDROS SRLS KYMA MOBILITA' S.p.A
VIA PUGLIA 26 VIA CESARE BATTISTI N.657

74121 - TARANTO-TA-IT

P.IVA: TO3180860730

Cod, Fiscale; 03180860730

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinanio)

74121 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: TT00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733

Codice Uflicio: SWKJPTT

PEC: Kymamohilita@pec.kymamaobilita.it

Dati Fattura
- Natura Documento ! Numeg/ Data ‘Importo 'I;otale
Fattura 61 \/ 20240402 EUR 402,60
Dati ordine acquisto
Ord,197/2023 Data Ord, 2023-10-19 CIG ZBD3CECGFB
Dati BDT
| Dettaglio linee Fattura
Articolo Descrizione U.M. I Qta Pr. Unitario | Pr. Totale IVA
1 Fomitura- Manichette idranti UNT 45 da mt.20 emologate nr 2 70,00 140,00 2%
2 Fomi‘tura e installazione -Sematura/maniglione porta REI anta nr 1 150,00 150,00 2%
passiva
3 Fissaggio cassetta idrante nr - 1 15,00 15,00 2%
4 Reuvisione estintore a schiuma da It.6 nr 1 25,00 25,00 2%
PN |nva € 4
o DATA DI REGISTR.0 8 APR. 2024
Dati Riepilogo " ——
Natura/Esigibilita lVAI Al. IVA Imponibile Imposta
S (scissione def pagamenti) 22 % 330,00 72,60.
Dati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Importe | ldtituto - [RAN
, Scadenza
Pagamento completo I
Benifico EUR 330,00 ZCUCS SA:;IEMARZANO Dl SAN \j’l7700881715801008000002800
IUSEP

Dati Trasmittente: IT02046570426 - Progressivo Invio: BDVPg



FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 11817728994 Data SDI: 02/04/2D24 16:58
Formato Trasmissione: FPR12

VIA PUGLIA 26

74121 - TARANTO - TA- 1T

P.IVA: [TO3180860730

Cod. Fiscale: 03180880730

Regime fiscale: RF01 {Regime cordinario)

o :Destinatario T
NEW IDROS SRLS KYMA MOEILITA’ S.p.A

VIA CESARE BATTISTI N.657

74121 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: TTOD146330733

Cod. Fiscate: 00146330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

PEC: Kymamobilita@pec. kymamobilita. it

“EDati Fattura
EIRTR

(Natura Docimento ¢ (-t Numero . . (Data ... By oy ImportoTolale o
Fattura 61 2024-04-02 EUR 402,60
Dati ordine acquisto’ C o SR TS e r T SR ;
R R A ST ey ; et TR PR :
0rd.197/2023 Data Ord. 2023-10-19  CIG ZBD3CECGFB
Dati DDT . e e B T
R, N reo St b ] P et ; AT 2 o
linge Fathira
_ S ‘\}‘Je_scriz'i_qng_- o AL UM Q,ta : Pr.‘!.ln_itarig TPr Totale AN IVA .
1 Fomitura- Manichette idranti UNI 45 da mt.20 omologate nr 2 70,00 140,00 2%
2 Fomitura e installazione -Sematura/maniglione porta RE| anta nr 1 1 150,C0 150,00 22%
- passiva T
3 Fissaggio cassetta idrante nr { 1 15,00 15,00 22 %
4 Revisione estintore a schiuma da 1L.6 nr 1 25,00 25,00 22 %

PNC_

N.IVA g gg

DATA DI REGISTR 8 APR. 2004 )

F

Natura/Esigibilita IVA '+ "5t

S (scissione dei pagamenti)

330,00 72,60

F gt e,

)
R e
Atk *

Pagamento completo

Boriifico™

[ T W

BCC SAN MARZAND DI SAN
GIUSEPPE

IT77C0881715801008000002800

Dati Trasmittents: IT02046570426 - Progressivo Ivio: BDVPg



MOBILITA

VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizicne, 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
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZ]NO.
verifica quantita, documenti e condizioni contratiuali
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
DAEAB L /RMA DEL RESPONSABILE - IL RESP. UNITA' TECNICA
- A ’QI{A@ /2l 51-\/ per supervisione
IL'RESP. UNITA’ GONTABILITA' E BILANGIO - DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per SUPBNISIOI'IE
IZZJATA Z{/( FIRM
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

¥4 ,

hData scadenza pagamento

DATA,

1542

FIRMA DEL REEOESABILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA ' FIRMA DEL RESPONSABIL
A9.624 Yy,
. [y
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE:
Verifica conferimento incarico
Conferimento del.......oovevveeeeecvevecenen. (23 (o)
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. -
DATA FIRMA




Kyma Mobilita S.p.A. Protocollo In uscita n. 0017232/2023 del 19/10/2023 16:58:31

R e e e b n = 4 e

KYMA

MOBILITA

; Spett.le
NEW IDROS SRLS
Via Puglie, 26
74121 TARANTO

newidrossris@leqalmail.it

Lavoro iMP. 197/2023 del 19/10/2023

OGGETTO: ORDINE LAVORI DI SOSTITUZIONE N.2 MANICHETTE - FISSAGGIO CASSETTA IDRANTE -
SOSTITUZIONE SERRATURA - REVISIONE ESTINTORE A SCHIUMA
A CONSUNTIVO

_CIG 2ZBD3CECGFB

tn riferimento al vs preventivo di spesa nr 81/2023 del 17/10/2023, PROT. AZ. N. 17058/2023,
" dell'importo totale di € 330,00 + IVA, inerente la SOSTITUZIONE N.2 MANICHETTE — FISSAGGIO CASSETTA

IDRANTE — SOSTITUZIONE SERRATURA - REVISIONE ESTINTORE A SCHIUMA, si emette ordine per un
importo di € 330,00 + 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 ordine.

Formato trasmissione fattura elettronica : FPR12 (Fattura tra privati)

Codice destinatario: SWKIP7T

Rif.: Ing. Domvw@
Direzione Tecnica: Ing, o Plazza

1} Direttore Generale f.f.

D 0 Carallo

KYMA MOBILITA S.p.A.

" — 4 Soclata per Axioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Tarante
Via Cesare Battist, 657 ~ 74121 Taranto | 099 7356111 - Fax 095 779424; [
www kymamebilita.it - kymamebilita@kymamabilita it - PEC: kymamohilita@peckymamobilital 1

TARANTN CF., P.VA @ N°Iscrizlone al Reglsto Imprese dl Taranto 06145330733 - Capitala Soclale € 2.340,463,00 Int, vers

CAMTALY D4 MARD



| KYMA
, : MOBILITA

GRIGLIA DI COMTROLLO DOCUMENTAZIONE ;
omaNEW NS S e (ST W s

Tipo Adla
Data LALLLYS 4~ (R3]
Presente i
DOCUMERNTAZIONE: l Originale Protocollo
commessa documento

Copia

1. “Richiesta di preventivo” ‘ _ ;

1 -t0-23 [Z05%

2. Preventivo inviato dal soggetto esterno St V -

Copia
gialla
3. “Ordine di esecuzione dei lavori” gk 5.’( < | K-to 3 232 b
VT
v
V

[N (e
[

;- o

5. “D.D.T. emesso dal riparatore di consegnm:_ o

4. D.D.T. emesso da Kyma Mobilita di
DS-(0-23 }8@/

trasferimento a sede del riparatore
(o2 1K)

0h87  |loos

£ A

6. Rapporto dilavoro 0 documento da cul si evince P
che Vattivita/servizio sia stata affettuata -~ - -

7. Richiasta astrazione ditta

SL Dettaglio dati.CiG - N . N -l . . _

9. Abtri docurfiedti
10.
.
12.

Controflo eseguito da:

L

—
SEZIONE 2
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: { Data fattura; Importo;
040824, 220, .
NOTE: -
- . f‘ﬁ'ne - mD“t T T
Capo Unita Tecnica: l e
jgl é' Zq
Rev 1 del 20/04/2023
SYMA MIZIUTA § 5.4
b <oty =4 Sodietd per Aziont con Sacio unlco saggetta a direzigne e coordinamente da parte del Comune df Tarantc
Via Cesare Battistl, 657 - 74121 Taranto / 099 735611 ~ Fax 069 770424;
Ee A T, YI- @M L r RS Y. - PEC: ST e gy oy

TARANTD CF, PUVA 2 W sserizions 3t Radistro Imprase di Tarante 00146330733 - Capitale Sodale 2.340.463,00 int, vars

SheTALE N sadR




FRUDUZIUNE ESINTUKI D' INCENDIV UIVIVLAUJALL C wGnurtemn
PRODUCTION OF APPROVED FIRE EXTINGUISHERS
www.emme-italia.com

;:@_ﬁr{raaaz \C St ‘EMT|= RI;A

MPA
& Dresden

.

DICHIARAZIONE DI CONFORMITA' e
Declaration of conformity t .
Registrazione numero: 1001a/11 - MED/0497/250 '
Registration number 1001a/11 — MED/0497/250

0497
il fabbricante : EMME ANTINCENDIO S.r.l. - Sede legale : Viale G. Matteotti 9 — 50121 FIRENZE
The manifacturer: Sede Operativa: Via del Molino 40 — 52010 CORSALONE (AR) - Italy
Codice Articolo: 0614
Product code:

MANTICHETTA DN 45 BTANCA MT 20 RACCORDC UNI 804 UNI EN 14540
Descrizione prodotto:

Product description:

si dichiara che il prodotto fornito & conforme: per la tubazione alla normativa EN 14540:2014 punti 5.1, 5.2, 6.1.1, 6.1.2,6.1.3,
6.1.4, 6.2, 6.3, 6.4, 6.5, 6.6 come da Rapporto di Prova n. DC03/017/F07 del 05/07/2007. Reg. 1I-2/10, Reg. X/3, IMO Res. MSC
36 (63)-{1924 HSC Code) 7, IMO Res, MSC 97 {73}-(1994 HSC Code) 7

We decfare that the product supplied is compliant: for the hose to EN 14540:2014 points 5.1, 5.2, 6.1.1, 6.1.2 6.1.3,6.1.4, 6.2,
6.3, 6.4, 6.5, 6.6 as Test Report n. DC03/017/F07 of 05/07/2007. Reg. #i-2/10, Reg. X/3, IMO Res. MSC 36 (63)-{1994 HSC Code) 7,
IMO Res. MSC 57 (73)-(1994 HSC Code) 7

Norme armonizzate utilizzate per I'emissione della Dichiarazione di Conformita : NORMA UN] 7422 ; UNI 804
Harmonized Norm used for issue the Declaration of Conformity ": Norm EN 3/7:2004 + A1:2007.

Caratteristiche Tecniche

Technical Specifical
Ordito / Wrap: Poliestere / polyester filament
Trama / \Welf: Pollestere / polyester filament
Impermeabilizzazione / Inner lining: PVC
Diametro Interno / Inside diameter; 45,50 mm
Tolleranza Diametro / Tollerance Diameter: -0,5/1,5 mm
Massa lineica / Wheight: 150gr/m
Pressione di esercizio / Working pressure: 1,5 Mpa (15 Bar}
Pressione di scoppio / Burst pressure: > 4,5 Mpa (45 Bar)
Temperatura di esercizio / Temperature range: -10°C / +60 °C

La validita della presente dichiarazione cessa in caso di manomissioni o di operazioni di manutenzione non eseguite
correttamente secondo le normative vigenti.

The validity of this declaration ceases in case of tampering or maintenance operations not carried out correctly according to the
regulations in force.

]

I i r‘
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5

i

26/05/2023 \
" . z CREAG AELH N L
Corsalone (AR), li: EW"‘WEI&:M(E Wﬁ(?ﬁﬂb% Rl
] .
Place and Date: 52010 COREPE ORIl
Tol. +30 0575 511320 Fax 139 057 43} G621
God. Fiac/PILI11208251006
c-mail: info@emmeitalia.com
EMIME ANTINCENDIO 8.1
Headquarter: Via de! Moiino, 40 - 52010 Corsalone {Arezzo) - Italy - Tel. +39.0575.511320 AL
Warehousas: Milano - Padova - Reggio Emilia E-mail: info@emme-italia.com ) X4
enillana@emmeotiliacnm  sadova@emme italia.com - reggioenilia@emme italia.com 5 f



Néw ID_R QS is.r.l.s.
A4

_ANTINCENDIO_E_AN_'I'jNFORTUNISTICA
ﬁ_—_-‘—-_,

NEW IDROS SRLS

VIA PUGLIA 26 - 74121 TARANTO (TA) - Italia
P.lva IT03180860730 - C.F. 03180860730
BCC SAN MARZANO D] SAN GIUSEPPE - IBAN IT 77 C088 1715 8010 0800 0002 800

Web www.newidros.it - Tel. Uff. 099 4005433
Email - newidrossris@libero.it

- - - DDT-N"181-del-05/10/2023 )

Infestatario Destinazione
o R e N
KYMA MOBILITA' S.p.A. IDEM
VIA CESARE BATTISTI N.657 :
74121 TARANTO (TA) |
(TALIA !
P.lva 00146330733 Cod.Fisc. 00146330733 !
Codice Descrizione U.M. Qta Prezzo Totale C.l.
1 MANICHETTA UNI 45 MT 20 FORNITURA  pz 2,00
2 ESTINTORE A SCHIUMA LT 6 MAT.931 Pz 1,00
RICARICA
C.l. Aliquota lva Imponibile Iva -
Pagamento: Bonifico Bancario
Banca: BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE
Iban:IT77C0881715801008000002800
Totale imponibile: 0,00€
__ Totale iva: o 0,00 €
Totale documento 0,00 €
Amezzodi Causale Porto 2Aspetto Beni i ‘ Inizio Trasporto Colli / Peso
MITTENTE FORNITURA F nco {AVISTA 105/10/2023 08.30 2
REVISIONE / C T T 1T

Fima Conducenie /{
i

ﬂ Firma Destinatano E {
|
1




RIJ

>R OF.SERVICE, SUPPLIER

CERT.N 20TA328

M !‘IM(M)} lNTﬂziTU ESTRLY
. t ——— 7
Cliente: koot ropya i
Indirizzo: o
Data inizio intervento: 05 -AD - 2522 |
| Data fine intervento: OS —ALo =222 , )

Descrizione lavori: _

3@57?7?/2{06%-‘ Di_H2 palecctcllc yus (s

e

A DALY HP R C A,
15SdcEro DEWL passe Ta (D2galt

Me 2o

’L
u

Anomalie riscontrate:

f_

—

L

Personale presente:

Firma per?a NEW IDROS S.r.l.s

Via C. Battisti, 657 — 74121 Taranto
C.F. e Partita jva: 00146330733



.-

Fis

NEW IDROS SRLS

T VIA PUGLIA 26 - 74121 TARANTO (TA) - ltalia
n P.lva IT03180860730 - C.F. 03180860730

A ] BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE - IBAN IT 77 C088 1715 8010 0800 0002 800
NQ\A‘ ID R 05 snls.  \Web www.newidros.it - Tel, Uff. 099 4005433

Y

ANTINCENDIO E ANTINFOHTUN!STICA

Email - newidrossris@libero.it

. DDT N° 192 dél'1 7/10/2023 J

Intestarario Destinazione
Y —_ ?
( KYMA MOBILITA' S.p.A. IDEM i
| VIA CESARE BATTISTI N.657 '
74121 TARANTO (TA)
ITALIA I
P.lva 00146330733 Cod.Fisc. 00146330733 i
[ ! .
L ~ o _ i
Codice Descrizione U.M. Q.ta Prezzo Totale C.l
1 SERRATURA ANTIPANICO ANTA PASSIVA pz 1,00
ET Aliquota lva Imponibile fva
Pagamento: Bonifico Bancario
Banca: BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE
Iban:IT77C0881715801008000002800
Totale imponibile: 0,00€
Totalejva: 0,00 € ”
Totale documento: 0,00 €
!Aﬁm—éiio*dl Causale Porto ) !F-’uipe“tto‘Beni o ) Inizio Trasporio " Colli/ Peso
aMITTENTE FORNITYRAE Franco ‘A VISTA 17M10/2023 09.10 1
TTTTTTTTTTTTTISTA IONE ~ - ) o T

l f-irma (‘onc‘uconle,/yt / C'ﬂ
L-

Y
| Faena Destinatane
s;532@7 Qa%,au 0 S[@d e




Kyma Mobilitd S.p.A. Protocollo In entrata n.

0017058/2023 del 17/10/2023 11:28:10

N&b\‘ ’DR OS snis
A4

ANTINCONTID L AT G ITUNISTICA

NEWIDROS S.RLS

Via Puglle n.26 - 74121 Taranto TA

reg. soc. P. IVA 03180860730 - TEL/FAX 339 6165434
newidrossris@libero.it - newidrossris@legalmail.it

Taranto 17 ottobre 2023

Spett.le
KYMA MOBILITA’ S.p.A
Via Cesare Battisti n.657

74100 TARANTO

Prot.81/23
OGGETTO: Consuntivo di spesa —

Facendo seguito alla Vs. richiesta, con la presente, Vi formalizziamo consuntive di spesa lavori e fornitura,

Sostituzione ~ Rif. Ns. d.d.t.1181.dal. 05!10!2023
postazionef.8e n. 10 di———— " —~--———

n.02 Manichette Idranti UNI 45 da mt.20 omologate -RACCORDO UNI 804 EN 14540
Euro 70,00 cad. — Totale Euro 140,00

-{_Flosaggiorapp: Dl lav. Del osno:za

cassetta idrante postazione n.22™

Euro 15,00

Serraturalmamghone porta REI officina reparto REV04
Servatura antipanico anta passiva

Euro 150,00

‘ Ravislone Rif. . Ne. d.d L7181 °del 06/10/2023 }

Estintore a schiuma da It6 matriccla n.931

Euro 25,00




e

0017058/2023 del 17/10/2023 11:28:10

Kyma Mobilitad S.p.A. Protocolloc In entrata n.

Totale ....ccceeernnnanennn.. EUFO 330,00
VA 22%..................... Eurs 72,60
Totale complessivo...... Euro 402,60

Distinti salut|

-




‘\.

FATTURAELETTRONICA Id SDI:12034002430 DPata SDI: 03/05/2024 11:45
Formato Trasmissione: FPR12
| Mittente Destinatario
NEW IDROS SRLS KYMA MOBILITA' S.p.A.
V1A PUGLIA 26 VIA CESARE BATIISTI N.657
74121 - TARANTO - TA- T 74121 - TARANTO - TA-IT
P.VA: TTD3180860730 P.IVA: [T00146330733

Cod. Fiscale: 03180860730
Regime fiscale: RFOT (Regime ordinaric)

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJIPTT
PEC: Kymamehilita@pec.kymamobilita.it

"Dati Fattura ]
Natura Documento T Nume i{_Data ! Impo; Totale
Fattura : 75 f 2024-04-29 EUR 1.530,49
Dati ordine acquisto
0Ord.63/202 Data Ord. 2024-03-19  CIG B158DD5728
Dati DDT
Déttaélio linee Fattura -7 i e, s T - i T
e e e — e e e e emeempm e e e - e s —
l Articolo | Descrizione I um ' at | Pr. Unitarioc ' Pr.Totale ' IVA
1 Contr. sem.le estintori a schiuma da It.6 nr 178 4,00 J‘ 712,00 2%
2 ¢ Revisione estintori a schiuma dall.6 nr 13 2500 | 32500 2%
3 ' Revisione estintori a schiuma da .2 nr 9 J 830 7470 2%
! 4 Contr. sem.le estintori a schiuma da It.2 nr *;* a 4,00 j 12,0_0 2%
w5 Contr. sem.le estintori a CO2 dakg.5 nr E 6 4,00 i 24,00 2%
_6 ”‘*1 Contr. sem.le estinton a Polvere da kg.12 automatici nr E 12 4,00 L 48,00 2%
'7 ! Gontr. sem.le estintor a Poere da kg6 nr ! 5 4,00 20,00 2%
rs ricambi - n.03 vahole nr | 1 38,80 38,80 2%
Dati Riepilogo o T ’ oot oo h Tt
~Na'cur::u’E:-si—g:ihiIitél IVA S o A]._l-\_I;\ ) Impenibile R I;p_os;“_-
S (scissione dei pagamenti) 22% i 1.254,50 275,99
. Dati pagamente i ST T T T
e — B | e e e -
! Condizioni Pagamento ! Modalita Data Importo ! Istituto E IBAN

| Scadenza




Condizioni Pagamento

I

o Data
Modalita ’I Scadenza

Importo Istituto

IBAN

Pagamento completo

Bonifico

EUR 1.254,50] |/ BOG SAN MARZANO Df SAN /
| GUUSEPPE

[T77C0881715801008000002800

Dati Trasmittente: [T02046570426 - Progressivo Invio: BOjaG

Versione Style 2,10.1

PNC

N p————

DATA DI REGIS

NLIVA _/_(i.Z_G_
0 6 WAG. 1006

e ——




'FATTURA ELETTRONICA Id SDI:12034002430 Data SDI: D3/05/2024 11:45
‘ ___Farmato Trasmissione: FPR12

‘ ety Sa R

Mlttente "

T T T Dadinatario, v TTE

‘ NEW IDROS SRLS KYMA MOBILITA' S.p.A. :
| VIA PUGLIA 26 VIA CESARE BATTISTI N.657 !
' 74121 - TARANTO - TA- T 74121 - TARANTO - TA - IT .
1 P_IVA: [T03180850730 P.IVA: 00146330733 i
. Cod. Fiscale: 03180860730 Cod. Fiscale: 00146330733 |
. Regime fiscale: RFO1 {Regime erdinario) Codice Ufficio: SWKJPTT )
| PEC: Kymamobilita@pec.kymamobilita.it X

+

““Dah”Fattura , o —— o 2
i Natura Documento :'Numero | | 7 ‘Imporfo Totale | I
ifattura f 5 2024-04-29 EUR 1.530,49 é
E'B;ﬂ’ord.r;e acaquisto S e e o
] Ord 63/202 Data Ord. 2024-03-19 CIGB158DD5728 :
‘patippT -
_Dettaglio lineg! Faltu!re.l A ':'-'5'{'; L Tt g i . '._* LMY e u
7 A i an "é;”u}';,;f;; I 'T};;.;"“f‘“?\'}}?“
1. o smeietaemans | we !l om s | omew | 2w
2 : * Renvisicne estinton a schiuma da it.6 ; nr MI 13 ] 25,00 320 0 2%

‘s Reisoecstroiasciumacatz w8 80 mm | 2%

4 Consemieestniotaschimadas mof 3 40 . 2w | 2%
“5*— o TContr sem.le estintori a CO2 da kgw5“ T ‘ nr : 6 : 4,00 . 24,06 ; 2%

: 6 B —1;_50ntr. sem.le estintori a Polvere dakg.12 automatici‘ X nr E 12 ' 4,00 . 48,00 2%

e e : : ; .

H7 . Contr. sem.le estintori a Polvere da kg.6 ar 5 40 . 2000 | 2%

18 ! ricambi-n.03 walvle

]
38180. 22 o/D ;
]

nr 1 38,80

Dat: Riepilogo, ﬁ.:‘l P AT

S e midpenreemin

+Natura!Esgibihta AT T FTUAWATT T T imponiblle
- i ;
. S (scissione dei pagamenti} - i 22 % . 1.254,50

Dat: pagamento \

ja o ———

Data
; Scadenza

b " s Az S Aty e WAl e S A P UYL ST AR b MR AL P A A% e, B A P PSR A

» Condizioni Pagamento 5 Modalita ' Importo ; Istituto 'l IBAN




VISTI

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 supervisiong
* |Determ. A.D. n. del
DATA FIRMA
Delih.-C.A. . del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO M AGAZZINO
verifica quantitd, 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:
. per supervisione
IL RESP. UNITA’ CONTABILITA’ E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione -
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICQ
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnicl

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamente 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..........cccccveeevieneinnns Prof.. e
IL. CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA

5



Data

Condizioni Pagamento } Madalita Scadenza | Importo : Istituto IBAN
Pagamento completo
% Bonifico EUR 1.254,50 , BCC SAN MARZANO DI SAN ' T77C0881715801008000002800
; ! i GIUSEPPE !

Dati Trasmittente: [T02046570426 - Progressivo Invio: BOjaG

Versiene Style 2.10.1

PNC [nvaddds
DATADI recisTR.) 6 HAG. 202,




VISTI

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 X
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione
r |Determ. A.D. n. _ del
DATA FIRMA
Delib, C.A. n, del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO M AGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Gelib. 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 . - -

per supervisione

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
- — , -
DATﬁ 7 WZUZA ;mMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA’ TECNICA
i . 4 91 /5(, 19,\19;_) per supervisiohe _
IL RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

2506100 (ol

o

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO A?{EA INFORMATICA E STATISTICA .
verifica dati tecnici

Data scadenzp BSSMENTO 60 GG. D.EF M.

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

|Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
28.524 _ .
!
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL REZPONSABILE
Jo50 =s/l()
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE: /
Verifica conferimento incarico
T4
Conferimentodel........ccceeveeennvveennn, Prot.. e e

DATA

FIRMA

rrey -
- .

T e



R Y IVE A
MOBILITA

B PV S

GL’“ﬂGMA DI COMTROLLO DOLUMLNTAZUON

piTTa_NEW lN?DgilLi M 58 /2023 wn /2023

Tipo

PresERtE i Data

[ DOCUMENTAZIONE: Originale Protocollo .
commessa documenta Copia

L Copia gialla

1. “Richiesta di preventiva”

#i Preventivo inviato dal soggetto esterno 5 J < ksl 6428
3 SO/ < 20Ty [FoFT7

Allegato

“Ordine di esecuzione dei lavori” e ;

4. D.D.T.emesso da Kyma Mobilita di o]
trasferimento a sade del riparatore EN
3. “D.D.T. emesso dal riparatore di cansegna‘?' '

Tk

6. Rapparto dilavare o documento da cui s evinca d
- _the F'attivitd/servizio sia stata effettuata - .

° | I§~o5.7
9! 28032 \-.ll

4{_3_%_7,.1_._.__

7. Richiesta astrazicne ditta o

. 8. Dettaglio dati CiG
9. Altri documenti~ RELG%LOJJJ:

o [@4wi(~23

-
5
o -l [ £ T
X
'

10, oy ey __
11. ::\ g :‘E..‘

S Data l
Controllo eseguito da: X
| o gg}.u&) ?g 21. LT g

PRAN ST T 7
SEZIONE 2
BRIFICA FATTURAZIONME | Mr, fattura: ?( Data fattura; : Importo: l ‘Sh S
<
e
MOTz:
Capo Unita Tecnica: firma ﬂ Data
- 28524

Rev 1 dal 20/04/2023

EYMA MIS i TA 504

ontr o= Sedierd per Aziani con Sedio unico soggelia a direzlone e coordinamento da parte del Comune di Tarante
Via Casare Battisti, 657 - 74+21 Tzranty 1099 7356 W -Faxagg 779424

I AR B SR N ST - PECr e Ty AR

TARANTO 4 & S mcione o ragsies gy : e Sot
Mo MY CF, Biviay |santcne ;! Radisivs Imprase i Taranto 0CH0336733 - Capitala Sociale 1 5, ,40 463,00 int. vars

LGATAL] i ae




KYMA

MOBILITA

Spett.le

NEW IDROS SRLS

Via Puglie, 26

74121 TARANTO
newidrossris@iegalmail.jt

Lavoro IMP. 63/202 del 19/03/2024

OGGETTO: ORDINE PER LA MANUTENZIONE IMPIANTI ANTINCENDIO

CIG B158DD5728

In riferimento al vs preventivo di spesa del 18/04/2024, PROT. AZ. N. 6928/2024, deli'importo totale
di € 1.254,50 + IVA, inerente la MANUTENZIONE IMPIANTI ANTINCENDIO, si emette ordine per un importo
di € 1.254,50 + 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 ordine.

Formato trasmissione fattura elettronica : FPR12 (Fattura tra privati)
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o
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=]
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—
—-t
o
o
o
o
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H
Ay
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=}
15
]
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-
—
Ka)
2
=
o
5
1’1

Codice destinatario: S\NQOP7T -
Rif.: Ing. Do@llicoro
Direzione Tacnica: ing. ro Piazza
VA

Il Direttore Generale f.f.

D tro Carallo
KYMA MOBILITA S.p.A.
E\' o4 Societa per Azioni con Soclo unlco soggetta a direzione e coerdinamento da parte del Comune di Tarantc
f Via Cesare Battisti, 657 — 24121 Taranto | 099 7356111 - Fax 099 77G424;
wwv.kymamabititat - kymamobiita@kymamohilitadt - PEC: kymamobilitaf@ pec. kymamohilita.i
TARANTO C.F., P.IVA & N'iscrizione a1 Registro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Soclale € 2.3490.463,00 int. vers
CAMTALE Bi HARP




*'| RAPPORTO DI INTERVENTO TECNICO

Nr.

Data

Azienda / Luogo di infervento KYMA MOBILITA §.RA.

Trasporto Pubblico Locate

Via C. Battisti, 657~ 74171 Taranto
C.F. e Partita iva: 00146330733

Tipologia di intervento
[[] controllo Settimanale
D Controllo Mensile

(] Controllo Trimestrale

%’Controllo Semestrale

Referente Controllo Annuale
[ altro
ESTINTORI Nr ke/it Nr ke/it Nr ke/it NOTE ESITO
POLVERE [(JPros. [] Neg.
€0z , [dpos. [ Neg.
IS ; -
SCHIUMA 2O 6 T 1) ESTTOR boPRos  BRres. [Ines
ALTRA IPOLOGIA "“' CIPos. [ Neg.
IMPIANTI IDRICI ANTINCENDIO SERRAMENTI RESISTENTI AL FUOCO
PORTE TAGLIAFUOCO
Nrmt. 20 Nrmt. 25 | Nrmt.30 [ ]Pos. ] Neg. 4D 1 ANTA NR ] Pos. 1 Neg.
NASPI DN 25 [(Jpos. [ Nes. ;%ZEETAG”AFUOCO A KR [ Pos. [] Neg.
IDRANTI DN 45 [ 1pPos. []Neg. PORTONI SCORREVOLl {NR [] Pos. [] Neg.
IDRANTI DN 70 [(TPos. [ Neg. ELETTROMAGNET] NR (] Pos. [] Neg.
MANIGLION!
COLONNINE IDRANTI SOPRASUOLO NR [Jpros. [JNeg. ANTIPANICO NR ] Pos. [] Neg.
COLONNINE IDRANT! SOTTOSUOLO NR [ Pros. [ Neg. EVACUATORI DI FUMO  INR [ pos. [] Neg.
GRUPPO ATTACCO MOTOPOMPA VV.F NR [CJros. [ Neg.
GRUPPO D| SPINTA IDRICO ANTINCENDIO NR [Jros. [ Neg. PRIMO SOCCORSO
LAMPADE DI
MONITORE/SPINGARDA NR [Jros. []Neg. EMERGENZA NR [ Pos. [] Neg.
GRUPP! MOBILI A SCHIUMA XG NR CJPos. [ Neg. PRESIDI MEDICALI NR ] Pos. [ Nee.
IMPIANTI D1 RILEVAZIONE DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE
ARMADIO ATTREZZATURE
BARRIERE NR Opros. []Neg. ANTINCENDIO NR ] Pos. [] Neg.
CENTRALE NR (JPos. []Neg. AUTOPROTETTOR! AD ARIA | NR [ Pos. [] Neg.
CENTRALE MONOZONA | NR Pos. [Jnes. MASCHERE ANTIFUMO NR O Pes. [] Neg.
PULSANT! DI ALLARME NR Opos. [ Neg CAPPUCCI DI FUGA NR (1 Ppos. [] Neg.
RILEVATORI NR Cdpos. [ Neg. ALTRO
SEGNALATORI ACUSTICI | NR Dlros. [JNeg. | nr | | O pos. [ Nee.
NOTE DELL'INTERVENTO |
71

il presente rapporto d%e essere allegato al registro antincendio




RAPPORTO DI INTERVENTO TECNICO

Nr.

Data _Z g_/-@j /g ‘2 ét

Azienda / Luogo di intervgnjoy a MOBILITAS.PA. *
Trasporto Pubblico Locale
- Via C. Battisti, 657 — =74121 Taranto
C.F. e Partita jva; 00146330733

B

Tipologia di intervento
[] Controlio Settimanale
[_] Controllo Mensile

[_] Controllo Trimestrale

% Controllo Semestrale

Referente Controllo Annuale
l:] Altro
ESTINTORI “Nr kg/lt Nr ke/fit Nr ke/it NOTE ESITO
. — - —
POLVERE ¢ ] 7')-“\ 6{? 1P| 6 A2 VoA A LCE [Rpos. [Inee.
co2 | —= Pos. [ ] Neg
— ™5 et
SCHIUMA — (TPos. [Jweg
ALTRA IPOLOGIA [Pos. [ Neg.
IMPIANTI IDRICI ANTINCENDIO SERRAMENTI RESISTENTI AL FUOCO
Nrmt. 20 Nrmt.25 | Nrmt.30 [JPos, []Neg. PORTE TAGLIAFUOCO NR (1Pos. [ Neg.
AD 1 ANTA
NASPI DN 25 [(1Pos. [JNeg. :c;':JTTEETAGUAFUOCO A INR ] Pos. [] Neg.
IDRANTI DN 45 (dPos. (] Neg. PORTON! SCORREVOLI  NR 1 Pos. (] Neg.
IDRANTI DN 70 [(IpPos. [ Neg. ELETTROMAGNETI NR 1 Pos. [ Neg.
MANIGLIONI
COLONNINE IDRANTI SOPRASUOLO NR [(1Pos. [ Neg. ANTIPANICO NR [ Pos, [ Neg.
COLONNINE IDRANTI SOTTOSUOLO NR [1pos.  [] Neg. EVACUATORI DI FUMO  |NR [ Pos. [[] Neg.
GRUPPO ATTACCO MOTOPOMPA VV.F NR CJPos. ] Neg.
GRUPPO DI SPINTA IDRICO ANTINCENDIO NR [Pos. [ Neg. PRIMO SOCCORSO
LAMPADE DI
MONITCORE/SPINGARDA NR [(IPos. ] Neg. EMERGENZA NR [J Pos. [] Neg.
GRUPPI MOBIL| A SCHIUMA KG NR [(JPos. [ Neg. PRESIDI MEDICAL! NR {1 Pos. [J Neg.
IMPIANTI DI RILEVAZIONE DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE
ARMADIO ATTREZZATURE
BARRIERE NR [Jros. [JNeg. ANTINCENDIO NR [ Pos. [ Neg.
CENTRALE NR CdPos. [ Neg. AUTOPROTETTORI AD ARIA | NR [JPos. [ Neg.
CENTRALE MONOZONA | NR [Jpros. [INeg. MASCHERE ANTIFUMO NR [J Pos. [ Neg.
PULSANT! DI ALLARME NR [dpros. [ Neg. CAPPUCCI DI FUGA NR [ Pos. [J Neg.
RILEVATORI NR [dPos. [Neg. ALTRO
SEGNALATORI ACUSTICI | NR [Ipos. [ Nee. | nR | | O Pos. [ ee.

NOTE DELL’INTERVENTO |

DErosi7o

/

.glrnmbe%amemmuo |

. Tel 099/ o433
C.F./PIWVAQ 808
Pec: nawidro s@leg [ma" it
E-mail new @libero.it

KYMAWOBITASPA, -

FifRSpRsto MulitiptBasnpngaplle” |

Via C Battisti, 6

—-{74121 Taranto
30733

Il presente rapporto ve essere allegato al registro antincendio
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=0

Azienda / LUOgO diinte‘fvenmA MOB"JTA S.P.A.
' _ Trasporto Pubblico Locale
Via C. Battisti, 657 — 74121 Taranto
C.F. e Partita iva: 00146330733

Tipol

ogia

("] Controllo Settimanale
[ ] controllo Mensile

("] Controilo Trimestrale
[Pdcontrollo Semestrale

ESTNTOR pukreN.

A2

P o B )

=y e [ Y B ]

NEW ARt =

Via Puglia, 26 - (4 2T taranto
Tal.099/4005433

C.E./P.IVA 03180860730

Pec: newidrossris@legalmail.it

E-mai} newidrossris@libero.it

=%
-1

Referente [ ] controllo Annuale
[ ] Altro
ESTINTORI Ne | kg/tt Nr kg/it Nr kg/it NOTE ESITO
POLVERE [Jros. []Nes.
| coz [Jros. []Neg.
sciioma = | 48 |1 b [SgPos. [Neg.
ALTRA IPOLOGIA [JPos. []Neg.
IMPIANTI IDRICI ANTINCENDIO SERRAMENT! RESISTENTI AL FUOCO ~
PORTE TAGLIAFUOCO
Nrmt. 20 Nrmt.25 | Nrmt.30 [ JPos. [ ]Neg. AD 1 ANTA MR [] Pos. [] Neg.
NASPI DN 25 [Jpas. [ Neg. ;%TTEETAG”AFUOCO A INR ] Pos. [] Neg.
IDRANTI DN 45 [Jros. [ Neg. PORTONI SCORREVOLI  |NR [ Pos. [ Neg.
IDRANTI DN 70 [Jros. [ Neg. ELETTROMAGNET) NR ] pos. [] Neg.
MANIGLIONI
COLONNINE IDRANT! SOPRASUOLO NR M Pos. [ Neg. NTIPANICO NR (] pos. [ Neg.
COLONNINE IDRANTI SOTTOSUOLO NR [Jros. [ Neg. EVACUATORI Di FUMO  |NR ] Pos. [J Neg.
GRUPPO ATTACCO MOTOPOMPA VV.F NR Clros. [ Neg.
GRUPPO DI SPINTA IDRICO ANTINCENDIO NR [JPos. [ Nes. PRIMO SOCCORSO
LAMPADE DI
MONITORE/SPINGARDA NR [ros. [C]Neg. EMERGENZA NR ] Pos. ] Neg.
GRUPPI MOBILI A SCHIUMA KG NR [JPos. [] Neg. PRESID| MEDICALI NR ] Pos. [] Neg.
IMPIANTI DI RILEVAZIONE DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE
ARMADIO ATTREZZATURE
BARRIERE NR Cpros. [ Neg. ANTINCENDIO NR [ pos. [] Neg.
CENTRALE NR [dpos. [ Neg. AUTOPROTETTORI AD ARIA | NR [ Pos. [] Neg.
CENTRALE MONCZONA | NR Ovros. [ Nes. MASCHERE ANTIFUMO MR O Pos. ] Neg.
PULSANTI DI ALLARME NR Opos. [Nee CAPPUCCI DI FUGA NR [ Pos. [} Neg.
RILEVATORI NR Oros. [ Nes. ALTRO
SEGNALATOR! ACUSTICI | NR Oros. [JNes. NR O pos. [ Neg.
NOTE DELUINTERVENTO |

Firma men

ﬂ&‘ﬂ‘nrpvmp& SPA, VT
[ P

Via C. Battisti,

>/ i 78121 Taranto

C.F. e PariiEg

6330733

1l presente rapporto deve essere allegato al registro antincendio



NEW IDROS SRLS

VIA PUGLIA 26 - 74121 TARANTO (TA) - ltalia
P.lva iT03180860730 - C.F. 03180860730
BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE - IBAN IT 77 C088 1715 8010 0800 0002 800

New IDR OS <ris.  Web vawnevidros.it - Tel. USt. 099 4005433

Email - newidrossris@libero.it -

ANTINCENDIOE "ANTINFORTUNISTICA

* " DDTN"4 del 10/01/2024
e —— Y

lntestarano Desfm azione

KYMA MOBILITA' S. pA i IDEM

VIA CESARE BATTISTI N.657

| 74121 TARANTO (TA) }

" ITALIA Lo
P.lva 00146330733 Cod.Fisc. 00146330733 |

~ - - —-

Codice Descrizione .M. Q.ta Prezzo Totale C.I

1 ESTINTCORI SCHIUMA LT 6 pz 13,00
MAT.12039.8036.13821.21782.6104.4811.
5040.288.037.1008.0908.206.210

2 ) ESTINTORI A SCHIUMA LT 2 pz 9,00
MAT.2270.2660.2301.2593.3003.3519.3274.
1155.754

3 _ ESTINTORE A SCHIUMA LT 2 MAT 2858 pz 1,00
FUOR! USO

4 i VALVOLE ESTINTOR] SCHIUMA LT 2 pz 3,00

) MAT.2270.2660.2301

E.l. Aliquota lva ' - Imponibile " fva

Pagamento: Bonifico Bancario

Banca; BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE
Iban:[T77C0881715801008000002800

Totale imponibile: 0,00€
Totaleiva: ____0.00€
Totale documento: 0 00 €
!A mezzod [Causale Paito Aspelto Banl Inizic Trasporto ,Colli / Peso )
l.DESTlNATARIO IREVISIONE E Franco AVISTA 10/01/2024 08._30_23

"""""""""" T RICARICA” ©

T’" cng C‘enmienla - o ) ) )
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- CERT.N 20TA328
P OF SERVICE. SUPPLIER

Ny IDR 05 ol REPORT
\’

ATRIEMDE RIS ST

J.C_liente: o _ﬁf{ig}g [Zo3 L1 T4 T *_H—]
[Indirizzo; TAUATS |
Data inizio intervento: k@‘fu/,yt;’ﬁ/_}\)?% ¥
Data fine - intervento: O 1 [o 25 .

Descrizione lavori:

!}ésff&?%a W38 Siiq o0, A STl L7 4
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L ] o e
| o
- ]
n' |
— _— — e ]
L — — -

Anomalie riscontrate: i
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NEW IDROS .
s.r.l. Collocazione estintori ed idranti soggetti a Numero pagin:
manutenzione
Procedura di riferimente: N Revisione:
GESTIONE DELL’ATTIVITA® E‘DELLA
MANUTENZIONE

IN. ] MATRICOLA Estintore KG. ESITO |
4 1des BOS T8 1LT6 |
L L, ! gf% [t / ! _ ]
. é _ !_5:;_) E_ l/ / 4.
b 1 5% [ L |
. 39 i “
L6 120> L/ ( e
£ 6RO | A
L %r A6 | /{ /
AT la e // N/ i
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n : 1
"RAPPORTO DI INTERVENTO TECNICO | . A0 pata O[04 2022,
Azienda / Luogo di interventd —_ J Tipologia di intervento
A,:' [ controllo Settimanale
IKYRA MOBILIT. -S'P'Ax:,_ [] controllo Mensile
UFF, PRODOTTI DEL TRAFFICO Controllo Trimestrale
Controllo Semestrale
Referente [_1 Controllo Annuale
[ Altro
ESTINTORI Nr kgt Nr kg/it Nr kefit NOTE ESITO
POLVERE _-j" q_[> fros. [ Neg.
€0z [ 1Pos. [ JNeg
SCHIUMA [ros. []Neg.
ALTRA IPOLOGIA (1 Pos, [ Neg.
IMPIANTI IDRICI ANTINCEND!O ’ SERRAENTI RESISTENTI AL FUOCO
PORTE TAGLIAFUOCO
Nrmt. 20 Nrmt.258 | Nrmt.30 [ ]Pos. []Neg. 4D 1 ANTA NR [ Pos. [] Neg.
NASPI DN 25 [ JPos. [ Neg. zizTTEETAG”AF UOCOA | e ] Pos. [J Neg.
IDRANTI DN 45 T JPos. [ Neg. PORTON| SCORREVOLI  [NR 1 Pos. [] Neg.
iDRANTI DN 70 [Jros. [ Neg. LETTROMAGNETI NR [ Pos. [] Neg.
COLONNINE IDRANTI SOPRASUOLO NR [(JPos. - [INeg. | [VANIGLIONI NR [T Pos. [ Neg
. " ANTIPANICO ' "
COLONNINE IDRANT] SOTTOSUOLD NR [ JPos. [JNeg EVACUATORI DI FUMO  [NR [ ] Pos. [ Neg.
GRUPPO ATTACCO MOTOPOMPA W.§ NR [(dPos. [ Neg.
GRUPPO DI SPINTA IDRICO ANTINCENDIO NR [JPos. [ Neg ' PRIMO SOCCORSO
LAMPADE DI
MONITORE/SPINGARDA NR [ 1Pos. []Neg EMERGENZA NR [ 1Pos. (] Neg.
GRUPPI MOBIL| A SCHIUMA KG NR [JPos. []Neg. [PRESIDI MEDICALI MR [ Pos. [] Nes.
IMPIANTI DI RILEVAZIONE DISPOSITIVI DI PROTEZIONE INDIVIDUALE
ARMADIO ATTREZZATURE
BARRIERE NR Oros. [ neg. ANTINCENDIO NR [ ros. [ Neg.
CENTRALE NR Cdros. [ Nes. AUTOPROTETTORI AD ARIA | NR O pos. [ Neg.
CENTRALE MONOZONA | NR [JPos. [ Neg. MASCHERE ANTIFUMO NR O Pos. [ Neg.
PULSANTI DI ALLARME NR (JPos. [ Neg. CAPPUCC! D! FUGA NR 1 pos. [ Neg.
RILEVATORI NR [dpos. [ Neg. ALTRO
SEGNALATORI ACUSTICI | NR CJPos. []Nes. . | NR | | 7 Pos. [ Neg.
NOTE DELL'INTERVENTO |
5 anutento ’ Firma presa visione de! Responsablle
. Tel.099/4005433 . , KYMA M
C.F/P,IVA 03180860730 UFF, OBILITA 8.pA,
Pec: nowidrossris@legalmail. it » PRODOT" DEL TRAFFICO
E-mail newidrossris@libero.it L BT

Il presente rapporto deve essere allegato al registro antincendio
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ANTIVCENDID £ ANTINFSITUNISTICA

NEW IDROS S.R.L.S
Via Puglie n.26 - 74121 Taranto TA
reg. soc. P. IVA 03180860730 - TEL/FAX 339 6165434
newidrossris@libero.it - newidrossris@legalmail.it

Prot.36/24

Taranto 18 aprile 2024

Spett.le

KYMA MOBILITA’ S.p.A
Via Cesare Battisti n.657
74100 TARANTO

OGGETTO: consuntivo di Spesa — periodo dal 09/11/2023 al 20/10/2023

Con la presente, Vi formalizziamo consuntivo indicato in oggetto.
Di seguito si trasmette cronologia delle operazione in ordine di data.

kima D.D.T. 475 09M1/2023
n. tipo lavoro | Euro /cad totale
13 schiuma It.6 revisione
New Id. =_09/111/2023
n. tipo lavoro| Euro fcad totale
.33 schiumait6| controlloinsede| 4,00 132,00
— 132,00
kima D.D.T. 507 05112/2023
n. tipo lavora | Euro /cad totale
10 schiuma It.2 revisione
New Id d.dtn.g) 10/01/2024
. ftipo lavoro | Euro /cad totale
13 schiuma It.6 revisione 25,00 325,00
9 schiuma It.2 revisione 8,50 76,50
1 schiuma lt.2 fuori uso
3 valvola ricambi 13,00 39,00
440,50

i
i

o
ERL S .




0006928/2024 del 18/04/2024 13:47:22

Kyma Mcbilita S.p.A. Protoceollo In entrata n.

New Id. <. 18/03/2024
n. tipo lavoro | Euro/cad | totale
% 20\ schiuma It.6 controlla in sede 4,00 80,00
S 3% schiuma It.2 controllo in sede 4,00 12,00
Tt 82,00
New Id. i 28/0312024
n. tipo lavoro| Euroicad | totale i
= 78 schiuma It.6 controllo in sede 4,00 312,00
New Id, ', _28/03/2024 DEPOSITO
n. tipo “lavofo | Euro /cad totale
S77)  [schiumait6] controlloin sede| 4,00 312,00
"——-‘-’}’ Polv.12
( 12 AUT. controllo in sede 4,00 48,00
€7 | CO2/5 controllo in sede 4,00 30,00
. 380,00
— _—‘—'—-_______’ s
New Id. = 03/04/2024] ;
n. tipo lavoro | Euro /cad totale !
1 polvere '
: 5 ! |kg.6 controllo in sede 4,00 20,00
Totale Euro 1.254,50
IVA 22%, Euro 275,99
Totale Euro 1.530,49
Distinti saluti

ROS SRLS

- 74121 Taranto
. /4005433
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