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KYMA MOBILITA' S.p.A.
K A Sede legale ed amministrativa: 74121 TARANTO - Via C. Bauisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbanc) - Fax 0997794247

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

AN
M O B I L l T o Capita Souiale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA | COD,CASSA IMPORTC ORDINATIVQ

[P U — ——

2024 1.390 04/07/2024 ' 2.953,00

IL CASSIERE SEMERARO UTENSILE SRL
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIALE VALLE D'ITRIA S.C.

72014 CISTERNINO (BR)
Partita IVA: 01880950744 C.F. 01880950744

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: duemilanovecentocinquantatré e xx / 100

PAGAMENTO: Bonifico
IBAN: IT71D0860779170001000713727

BANCA DI CREDITO COOPERATIVO D

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 350/2024 del 26/04/2024

PAGAMENTQ FATTURE N.
350/2024 CIG BOF7342007

IMPORTO LORDO | 2.953,00
NS

TOTALE RITENUTE | 0,00

IMPORTO i 2.953,00

CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 2.953,00
RISULTANZE B ‘ —
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE

e fhss mimas = m e i e 1

PROG. ORDINATIVI EMESSI

_ESTREMI DELIBERA

DISPONIBILITA'

IL FIRIGENTE AMM.VO IL DIRETTORE
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FATTURAELETTRONICA -

Id SDI: 12000505973 Data SDI: 29/04/2024 10:05

Formato Trasmissione: FPR12

Wittente 1
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SEMERARO UTENSILI SRL KYMA MOBILITA' 5.P.A,

VIALE VALLE DITRIA, 2/A/4

72014 - CISTERNINO - BR - IT

P.VA: ITO1880950744

Cod. Fiscale: 01830950744

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

74121 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: TT00146330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

VIA CESARE BATTISTI, 657

DatiFattura - o T L 7

- Matura Documento ... Numero, / . E__Impuno;'{ctale g
Fattura asorz024\] 20240426 EUR 3.602,66

[ . : i - i

Dati prdine acguistg.  “ .o 7 .
Ord.Lavore n.519/2024 Data Ord, 2024-03-25 CIG BOF7342D07

- PatihDBT oo s s . g
DDT 462 Data DDT 2024-04-24

)
A0 L0
WDetfag’lioﬁ_lig;ee Fattura-,” - S
b i i e e i i e ST e e :m.c‘, ST UL DS SRS TSI & SRR MR T o g st it

El
Desctiziong g Q

W AR it

Pr.Unitario . Pr.Totale

VA

iy

Integrazicne componenti per alzare il ponteggio gia in Vs, possesso conforme a 1

e L LI 3

2.953,00 2.953,00 22 %

CESLLE  AP0Lp0. e
£588 ot et.amé Jacctmip

ns. disegno art. OOALS FRE5556A.3

| Dati Rieprloge. 00

R Sy .
i : i

s *; Spess.accessorie: _
o b g G T A ags o orngh BT e e gt T e s

- Natura/Esigibilita IVA.

Imponibile . 1., Imposta

S (scissione det pagamenti} PO 0.00 0.00

2.953,00 649,66

. " i ;
Condizloni Pagamento, .+  Modalita, |, o™

P

Pagamento completo

BT A ORI -

Bonifico 17724 7anviny v EUR 2.953,00

CISTERNINO

BCC di LOCORCTONDO - \/ﬂ'ﬁ DO8B0772170001000713727

Dati Trasmittente; |TO6628860964 - Progressivo Invio: bH50004101

|PNne
DATA DI REGIST

Versione Style 2.10.1

nvatoSt ‘
rZ9 APR. 2024
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Versione Style 2,10.1

 FATTURAELETTRONICA

Id SDI:12000505973 Data SDI: 29/04/2024 10:05
Formmato Trasmissione: FPR:L_:.:

T

SEMERARO UTENSILI SRL.

VIALE VALLE DTTRIA, 2/A/4

72014 - CISTERMINO - BR - [T

P.IVA: [TD1880950744

Cod. Fiscale: 01880850744

Regime fiscale: RF01 (Regime ondinario)

. e
KYMA MOBILITA' S.P.A i
VIA CESARE BATTIST), 657 ,
74121 - TARANTO - TA- [T ! ;
P.IVA: IT00146330733 . i

. . !
Codice Ufficio: SWKJPTT :

ey b T e .

Data Ord, 2024-03-25 CiG BOF7342D07

DDT 462 Data DDT 2024-04-24 -

AGp L0

l Integrazione componerti per alzare il ponteggio gid in Vs, possesso conforme a i 1 l 2.953,00

ns. disegno art. ODALS FRBES56A.3

(ZE 05 APOL40 ol
6544 08 4.6 JAcetions

A e vemamelar u . en

[ ea——h A

_ L |

Bonifice: BCC df LOCOROTONDO - MT71D0BE0779170001000713727 4

é CISTERNIND ;é

. _ i i ]

Dati Trasmittente: ITOG628860864 - Progressivo Invio: bH50004101 - ;
: PR - |enc e X058 ]

Verstone Style 2.10.1 - - d  ————— ‘ |
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© T TMOBILITA

—_

VISTI
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica viste 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
Belib. C.A. n. de)
Data scadenza pagamento
DATA LADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

LR
P

! verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

-

= IL RESP. UNITA’ CONTRATTI

persup ervisione Cantr. Rep. n. del
DATA FIRMA
‘ Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta . DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
z
/ZQ:A-P R 20 / /ot/ ﬂt per supervisione
IL RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE - -

per supervisione
DATA

0" Dued, | A

N / UFFICIO TECNICO
verifica perfetta ésecuziond lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza PAOGDRMAMENTO 60&% ?FFM

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RE ABILE
17 6IU, 2024 )
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
17 61U, 2024 Pl
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE:

Verifica conferimento incarico

AN
Vi

Conferimento del.......cocecvieveeeeneanen. Prot... e e

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ: Ditta: Jéﬁié&ﬁo
SEZIONE 1 avoro N, SASG G

ANALiSI PRELIVIINARE BUS IN AVARIA - data COMIVIESSA Nr.
Tipo Allegato
Presente in Data
DOCUMENTAZIONE: Originale Protocollo Copia
. commessa documento 1Y
Copla gialla

1. Bolladi aﬁaria officina

2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento bus a
seda dal riparatore

3. Mail “Richiesta di preventive” (punto “I” della
procedura)

4. Preventivo inviato dal soggetto esternc (punto \/ / s !@ } ? 456 / g 4

“INI” della procedura)

5. “Ordine di esecuzione del lavorf” {punto “IV", v / C (o 5 / 3 550@/ & v

“W" e “\iI” della procedura)

6. D.D.T.emesso dal riparatore di consegna bus v \/ 6 8 [l / é) 462 "4

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

8. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto con

le modalitd descritte al punto “Vil” della

~

~

procedura
9. Altrl documenti;
i0.
11.
12,
Controllo eseguito da: firma ?}3 / S Note:

SEZI 2 U
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: Data fattura: [ Importo;

5@[&0% Aelo Lol "2 S350t 1h

NOTE:

firma Data
Capo Unita Tecnica: }ﬁ@ 17 6IL. 0% |
L KYMA MOBILITA 5.p.A.

Ti Sacleth par Aziori con Socio unico soggetta a direzfone ¢ cosrdinamento da parte del Comune di Tarantc

via Casara Battlstl, 657 - 74121 Taranto f 099 7356111 - Fax 090 779424,

A s pmEn i - TRt R s il T PEC IO P Il T T DI

TARANTO C.F., PVA o N'Iscrizlone al Registro Imprese di Taranto 00156330753 - Capitate Soclale < 2.340.463,00 int. vers
AAA Y T HANY -

et -
:—“—“—-'——l—'— —— -
L e = ——




0005502/2024 del 25/03/2024 16:56:01

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

MOBILITA

L
KYMA P L<%‘%

Spett.le SEMERARO UTENSILI
Via Valle d'ltria s.n.
72014 Cisterninc (BR)
Fax n. 080 4449776

Lavoro $19/2024 del 25/03/2024

OGGETTO: ORDINE PER INTEGRAZIONE PONTEGGIO
CIG BOF7342D07

In riferimento al preventivo N.068/24/G, prot. 5450/24 dellimporto totale di € 2.953,00 + VA, si
emette ordine per un importo di € 2,953,060 inerente INTEGRAZIONE PONTEGGIO.

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 efettronica : FPR12 (Fattura tra privati}

Codice destinatario: SWIUP7T

Rif.: Ing. Marianna Ettorre

Direzione Tecnica: ing. M

Il Direttore Generale £.f,

{etro Carallo

KYMA MOBILITA 5.p.A.

4 Sodleta per Azionl con Sodo unleo soggetta a dirazione e coordinamento da parte del Comune di Tarantc
Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto [ 099 7356411 ~ Fax 099 779424
www.kymamobllita.lt - kymamobllita@kymamobilita.it ~ PEC: kymampbiltta@peckymamobillita.

TARANTOD CF., PIVA e N'iscrizione al Registro Imprese di Taranto 06146330733 — Capltale Sociale € 2,340.463,00 Int. vers
CAMTALE 01 MARE




.!'

¥ Dettaglio Email

Oggetto; preventivo integrazione ponteggio
A: marianna.ettorre@kymamobilita.it
Da: segreteria@semeraroutensili.it

Prot. N. 0005450/2024 del 25/03/2024

22/03/24 15:16:45



Cordiali saluti
Semeraro Utensili srl

Grazia



B Allegati

.

& Kyma preventivo 220324.pdf (/protocol/webmail/message_attachment?
document_id=161335&filename=Kyma+preventivo+220324.pdf&local_mail=doc_161335.eml&postacert=true)

4
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RN SEMERARO wtonsili s

ATTREZZATURE PER OFFICINE - AUTO
VEICOLI INDUSTRIALI - JAVAGGI - GOMMISTI
‘Via Valle d'ltria s.n. - 72014 CISTERNINO (BR)
Tel./Fax 080.5671967 Cell. 348,0165097 - 348.0165084  Spett.le
e-mall: Info@ssmeraroutonsill. it KYMA MOBILITA' 8.p.A.
P.va/ Cod. Fisc. 01880950744 www.semeraroutensillit  Via Cesare Battist, 657
74121 - Taranto

CISTERNINO Il 22/03/2024 C.A. Ing. Ettorre

JGGETTO! PREVENTIVO n. 088/24/G

-ome da Vs gentlle richlesta, Vi softoponlamo offerta come segue:

TR | A Ot | S E R |72 <. N |

Integrazione componenti per alzare Il pontegglo gla In
Vs, possesso conforme e ns,  dlsegno,
comprandendo:

- lelevazione dl 800mm

- |secondo plano di calpestio alt.3415mm

- |altezza totale 4720mm
01 importo— 2.963,00 2.853,00
. Imponiblle : 2.853,00
Totale Iva ! 649,68
TOTALE : 3.602,66

Templ di consegna: clrca 15 gg lavorativi

Cogilamo l'occaslone per porgere cordlall saluti,

CF./K1, 03650950744

Pagina 1
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CUINTE: SEMERARD UTENSILI — Claslernino (8R)

DIEGO GRASSEN!
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CEBENTE: Ditta, Dipendenza, Domiclllo o Residenza, Partita IVA

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

CEAA .08. 21.12.1996
SEMERARO Utensilis.p.L ' D.PR. 472 del 14.08.1996 - D.PR, 696 del 21.12.199

’-Via ?Ialle D'Itria,2/A/4—-Tel.:080/56719?67‘ N. N46 9 "‘Bﬂata 24 o4 .90 2 |

72014 CISTERNING (8R) ;
P.IVA: 01880950744 ‘

a mezzo; ﬁ cedente [ cessionario [ vettore

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Demicilio o Residenza LUOGO D) DESTINAZIONE {52 dverse dall'indirizzo del cessionario) E VARIAZIONI
> el

(I cesRe Bemon, 651
TAReqITD 6 BOT {342 bo¥

CAUSALE DEL TRASPORTO VS, ORDINE N. DATA

V@D\m %{0 r\o% ot Lo o @ | Dasio

QUANTITA | DESCRIZIONE DEI BEN! (natura e qualita) %
N.Ol | Nt 6Rotions. (Bivosieun Ter. Nzske I Fanesso |
AR (1S Rolesso  (oleRiE A MR mEED
— _|AfC woarLs YRE556 A3

[ in-conto

‘ASPETRC ESTERICRE DRI BENI N, oL

oy ARl SRuso

" VETTORE: ditta, domicilio o residenza

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRO

i | |
DATA

I : CRA FIRMA DEL FONDUCENTE
Consegna o inizio trasporto & mezzo jg(cedente O cessionario j‘é, 014: fﬁ)gf @%|a{) A /

'ANNOTAZION| - VARIAZION NUMERD PROGRESSIVO &1

| (
1687CD33 12 {1) Solo in caso di utifizzo in sostituzlone della certificazione fiscale - (2) Ai sens! dell'dd. 3, commfyﬁel’D.ER. 441/97.
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ATTENZIONE: N
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante,
Per'non predurre involontarié trascrizioni, si. prega di compilare le dichiarazioni.
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco,

“ s

L

.

. . . D]CHlARAZION] -
" sensi dellart, 30 detia Logee 20841974, dellan, Tdel DM, 13.4.79°¢ della Legge 132/1987 ~ ¢ - -’
. e e LT | vy ' : N _--). ]
A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO .
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERlORE}\ KG 3 500 Ty

1l sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n.
dichiarg che le seguenti cose sono (*);

Dda esso elaberate, trasformate, riparate o simili;

Qtenute in deposito in relazione al contratto di depasito o
ad un centratto i mandato ad acquistare ¢ a vendere;

{Qdi sua proprieta;
[da esso prodotte 0 vendute;
Qiprese In comodato;

DQprese in locazione;
Firma leggibile del titolare

(0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO CCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

1l sattoscritto, itolare di livenza all'autotraspornto 41 cose in conto proprio n.

dichiara che le seguenti cdse sono {*):

[ i sua propriata; 0 prese in comedato; (O prese in locazione;

e costituiscono tragporto oceasionale per le seguent! esigenze

Firma leggibile del titolare
fo del suo legale rappresentante)

I,[") Dichlarare I'ipotes! o fe ipatesi che ricarrono.
N:B' - dichlaraziong B) va fatta anche nel caso che il trasperta, oitre che cssere cocasionale, comprende. cose’ che rientranu fra quelie previst

nelfa licerza e va quindi aggiunta 8 quella df cul alla fettera ).+,

-~
e

g
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SEMERARO UTENSIU S.R.L.
iz Vofle D'itria, 2/Af4

1912

PiFrigerio

om0 A SEND (INCMAY) KLY

M

VAL FOu 8 1
St

-, RN L]

FRB556A-:

oan | 4=03-24

CUDNTE: SEMERARO UTENSIL! - Cisternino (8R)

TIIOLO :

PONTEGG10 MOBILE ALUPONT | puomers s cormyme a o |

ESISTENTE CON INTEGRAZIONE

BRI RO

WAMImAU

DIEGD GRASSEN]
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