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

Codice fiscale, Partita IVA ¢ n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 60146330733

) -
M O B I I I T Q Capita Sociale sottoserilto: € 5.497.272,00 - Capitale Scciale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD,.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2024 1.697 07/08/2024 6.150,00
IL CASSIERE SL.RA.L. SPA

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
- VIA BOSCOFANGONE ZONA ASI

80035 NOLA (NA)
Partita IVA: 03903071219 C.F. 03903071219

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO:; seimilacentocinguanta e xx / 100
PAGAMENTO: Bonifico
BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN IBAN: IT83B0103040230000001133360

Doc. n. 180/PA/2024 del 28/06/2024

CAUSALE DEL PAGAMEI-I;I“:I:"-(;
%%&A%c?

PAGAMENTO FATTURE N.

149/PA/2024 CIG B18C77D18E, 180/PA/2024 CIG B222B5SBD6F

IMPORTO LORDO l 6.150,00

’ _
TOTALE RITENUTE , 0,00
IMPORTO | 6.150,00

i

CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 6.150,00
RISULTANZE " -
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE

PROG, ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA

DISPONIBILITA’

VISAO CONTABILITA' 1L DIRIGENTE AMM.VO ILDIRETTORE

4ol




& ¥

iscossione
Agenzia Entrate

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

Identificativo Univaco Richiesta: 2024G0003219669 Codice Fiscale: 03903071219
Identificativo Pagamento: 1697 Data Inserimento: 07/08/2024 - 9:30
Importo: 6.150,00 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALTO073

Dencminazione ente
Pubblica Amministrazione: KYMA MOBILITA' S.P.A,

Ag?;'lzla c]lielte e{i&aztn-Risccsstona - Agente dalla Riscossione per lintero territorio nazionale - Sede legale Via Giuseppe Grezar, 14 - 00142 Roma - Reglstro della imprese di Roma, C. F.
P. IVA 1375630



&

iscossione

Agenzia Entrate

SoeAL

Lo

Dettaglio Richiesta

Identificativo Univaco Richiesta: 202400003219669
Identificativc Pagamento: 1697

Importo: 6150,00 €

Codice Fiscale: 03303071219
Data Inserimente: 07/06/2024
Stato Richiesta: Richiesta inserita

Dettaglio dei Documenti di Pagamento

Data Emissione

Data Scadenza Pagamento

Numero Documento

Importo Documento

07/08/2024

1697

6150,00




.
>

x;FATTURAELETTRONICA Id SDI:12265778279 [ata SDI: 05/06/2024 17:18
Formato Trasmissione: FPR12
Mitiente _ Destinatario
SIRAL SPA KIMA MOBILITA' SPA
ZONA, INDUSTRIALE ASI V1A BOSCOFANGONE VIA CESARE BATTISTI 657
80035- NOLA - NA - IT 74121 -« TARANTO - TA - [T
P.VA: [TO3803071219 P.IVA: IT00146330733
Cod. Fiscale: 03903071219
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWIKJPTT
| Dati Fattura
Natura Docurmento Numero Data Importo Totale
7
Fattura differita di cuf 149/PAS2024 \/ 20240531 EUR 5.002,00
all'art.21, comma 4, left.
a)
Dati ordine acquisto
Ord.MAO00374 Data Ord. 2024-05-07

Dati DDT

DDT 786/00/2024 Data DDT 2024-05-27

[ Dettaglio linee Fattura

Articolo Descrizione UM, Qta Pr. Unitario | Pr. Totale VA

Ddt nr, 786/00/2024 del 27/05/2024 2%

38200000 YELLOW FREEZEAQ Si-0AT LT 2.000 205 4.100,00 2%
GAR9161000KYMA | DDT 786/00/2024 Data DDT 2024-05-27 :

i Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA AL IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% Split payment 22 % 4.100,00 902,00
Dati pagamento
Condizioni Pagamento Medalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2024-07-31 EUR 4.100,00

Dati Trasmittente: IT01641780702 - Progressivo Invio: 004U

| NG .N'.lVA Ale%

DATADI ReGisTRA 7 BV, 1074




\, s FATTURAELETTRONICA

1d SDI:12265778279 Data SDI: 05/06/2024 17:18

Formato Trasmss:one FPRJ.Z

Mjﬂente ) '—Fw?”:.'—T_TWM TR mﬁeélmatam; T ’ "

,_k. — e e T . - - - - .‘,'_‘ R r . - ——— ——— o — b - - . = a P, - - L. - .- - .
SIRAL SPA KIMA MOBILITA' SPA !
ZONA INDUSTRIALE ASI VIA BOSCOFANGONE ' VIA CESARE BATTISTI 657

80035 - NOLA - NA-IT 74121 « TARANTO - TA- IT H
P.IVA; TD3203071219 P.IVA; ITOQ146330733

Cod. Fiscale: (3903071219

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

ﬁati Fattura - . , ‘
. R T I S e e e e - -

Matura Documento i Numero | Data ‘ importo Totale
arp, m—— ! .  came. i mm camm h v v mlt 1 v At RotEn & =R Al ek et AL VA A ALk Y A S e e —ran . PP
Fattura differita di cui 149/PA/2024 2024-05-31 EUR 5.002,00

all'art.21, comma 4, lett.

a) .

Dati ordine acqu:sto l
Ord.MAGQ0374 Data Ord. 2024-05-07

Dati ODT

DDT 786/00/2024 Data DDT 2024-05-27 T

:De!tagholmee Fatura - ‘ ;

T e o T T eone , um . @ !l}} Uniario ; Pr. Tole | VA
I T);t nr. 7%&20;4;;57/052624 ‘ T e 22%
38;200000 . " WYE‘LLOW FREEZE-4O Si- OAT" L'I: -" 2000 ' 2;05 - 413000 _ - Zé% -
GARS161000KYMA , DDT 786/00/2024 Data DDT 2024-05-27
Dati Rleptlogo L ’ —‘ < oo . . . \ )
NaturalEsglblhté‘;Vn;u_ - - ' o S A! IVA N Imponlbllz; lmposta
S Geissone dalpagarert) Z St payment 2% aloe w200
Dah pagamento . N ' . i
CO‘I';;'I;".II;I:Ii i;;:;;am;;;; ] TI\.;ilt:a;:lallta : Data S-a—idenzak a —“I‘rmnpor_'t-om- -‘: lstltut; lAI.BA‘N )

-"l;;i:qamento c:mpleto ) ST T T
ke s I E"ué"if.déé" I

U PUUR U ce e e e e s e e e e e -

Dati Trasmittente: T01641790702 - Progressivo Invio: 004X

PNC

N.IVA 41{36

paTA DI REGISTRS 7 BIU. JilY




Y 4

MOBILITA

VI8TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO FERSONALE
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!/ r)) %el /,P —- —- —
Data scadenza paggémento v 4
DATA L'ADDETTO AL NTRO UFFICIO MAGAZZINO
Q_ _6 - 7 é verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

[
| IL RESP. ;yﬂ RATTI
‘ per sfpepfisitne Contr. Rep. n. del
DATA cip .
J 1 "“"vf‘~~- Delib. C.A. n. del )
g L/ (7 / 7 N
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA - ,
verifica dati contabili - Delib. G.A. . del i
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
J B}
/RMA DEL RESPONSABILE - IL RESP. UNITA’ TECNICA
/ forﬂ/gu per supervisione
w_
IL. RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO - -[PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Rer superv:sfmne
DATA Fl \
308 U,

) \J UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

iL CAPQO AREA INFORMATICA E STATISTICA-
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

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

[Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
NOTE:

Conferimentodel......cc.ovvveveiververceeee,

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

Prot .. s

DATA FIRMA
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EaNET Spettle
S4ciath 1atians Rafnana Lubriicsnts i CERTLQIALTY KIMA MOBILITA" SPA

via Boscofangone, Zona Industriate ASI ST Satauosennt VIA CESARE BATTISTI 657

B0035 - Nola (NA) - ITALIA 74121 TARANTO (TA)

Tel. 081 3151396/97

Fax 081 3151605 mail: info@slralspa.it E E ® Destinatarlo della merce

P. IVA/CF.: 03903071219 o Py aMADBE

Codice Deposito ITOONABCD147P .

. siralspait .
Cod. CHi. Partita IVA Codice fiscale Porto Numero D.D.T. Data Pag.
73 IT 00146330733 FRANCO DESTINO 786/00/2024 27/05/2024 [ 1 1 1
Codice Descrizione Imballo UM1 Quantita UM2 Quantita2
GARS161000KYM, |YELLOW FREEZE-40 Si-OAT 38200000| 1X1000 | LT 2.000,00 IBC 2,00
AMATS.pa MAGAZZINO RICAMBE _} . | -] Y N
Conformita della formitura, accettazione e presa in carice
del materiale, (0.d.s. n° 26 del 21/04/2006)
N N Pata Firma
Conformiti/accettazions
materiaig
¥ Presain carico z 9 Eﬁtﬂﬁ, ‘lmt N_@ (‘)
materiale conforme A
N.Colli  |Causale del trasporto Tipo spedizione Aspotto del beni Totale Peso Nette |Data del trasporte  |Firma Conducente
2 WVEN CfVendita AMEZZO VETTORE AVISTA 2.120,00  [127/05/202414:27
Incaricato al trasporto Data e Ora ritiro Firma 1° Vettore
WORLD LOGISTICS SRL VIA APPIA ANTICA 27 81020 SAN NICOLA LA STRADA (CE)
27/05/202414:27

(06686881217) [ﬁl/—\
Incaticato al trasporto 2 Data e Ora ritiro Firma 27 Vejtore
Note /
2 PEDANE

Ai sensi de! Regolamento UE sulla Privacy (2018/679) e del Codice Privacy (DJgs. 30 giugno 2003, n. 196 e s.m. ed L), la socioth S..RAL. S.p.a. Socletd Italiana Raffineria
Lubrificanti in qualita di titofare del trattamento, informa ¢he i dall della presente saranno oggetto di trattamento nel rispetto della Privacy



KYMA MOBILITA Spa

Vla Cesare Battistl, 657

SLRA.L. S5PA

NOLA 80035 NA

VIA BOSCOFANGONE ZONA ASI

Taranto 74121 TA
P.I. 00146330733 C.F. 00146330733 PI 03503071219 C.F. 03503071219

Tel: 0813151396 Fax: 0813151095
Ordini a Fornitore E-mall;  COMMERCIALE@SIRALSPA.IT
Vostro Riterimento Contratto Art. 13 c. 2.1 Delib. 139 del Data Doc. Numaro Documento Pag.
RIf. Vs. prev. mall del 20/06/2023 Provv. Aut, 2/12/18 07/05/2024 | MAG00374 .
- 15:58

50% GIALLO (Yellow freeze -40 QAT)
Rif. Vs. prev. mail del 11/01/2024 - 14:39

N° 02 cubo-da 1.000 Lt

Causala AS@ Acquist] scorte Terminl di consegna
CIG B18C77D18E Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
IndIrizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Artlcolo cat. Descrizione U.M. Qta Valore € | Sconto Imponibile €
Interno Fornitore
00011435 LIQUIDO ANTIFREEZE PREMISCELATO LT 2.000,00, 2,0500 4,100,00

FATTURAZIONE E| ETTRONICA:

Codice destinatario: SWIKIPTT"

Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privatl)

"I materlali ondinati dovranno essere consegnatt franco Ns. magazzino sito in via C. Battisti 657 TARANTO dalle 5.00 alle 13.00. Il pagamento sard effettuato
nel termine sopra riportato, KYMA Mobilith non riconosce ai propri formitori interess! per ritardi pagam. Eventuall richleste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditore e con l'applicazlone del tasso df Interesse legale; non saranno pertanto applicablli né | termini df decorrenza, né la misura

degll Interess] stabiliti dal D.lgs. 231/2002.
Le condizioni della farnitura seno quelle indicate nel prasente documento e ogni altra eventuale clausola contenuta nella medulistica predisposta dal fornitori {cople

commissioni ecc,) non & operante nel confronti di KYMA Mobilitd,

IVA Descrizione Allquota Imponiblle Imposta Totale
Sp22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 € 4,100,001 € 902,00 € 5.002,00
L.23-12-14
Totall € 4.100,00 | € 902,00 (€ 5.002,00
I compilatare Resp. unita A.C, Dfrettore Tecn!co Zare Generale PRESIDENTE

Emettere fattura [n regime dI sclsslone del pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972, 1l Codice Destinatario di fatturazione elettronlca & il seguente: SWKIP7T




FATTURAELETTRONICA

Id SDI:12476515471 Data SOI: 04/07/2024 13:08
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

Destinatario

SIRAL SPA

ZONA INDUSTRIALE AS| VIA BOSCOFANGONE
80035 - NOLA = NA - 1T

P.IVA: TD3903071219

| KIMA MOBILITA' SPA
VIA CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO - TA - IT

Cod. Fiscale: 03903071219
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

! P.IVA: IT00146330733

} Codice Ufficio: SWKJIPTT

Dati Fattura
T

Natura Documento Numero / Data | Importo Totale
Fattura differita di cui 180/PA/2024 J 2024-06-28 EUR 2.501,00 \/
all'art.21, comma 4, lett.
a)
Datl ordine acquisto T
Ord.MAQ0Q462 Data Ord. 2024-06-18  ClG B222B5BD6F
Dati DDT
DDT 91(/00/2024 Data DDT 2024-06-21
Dettaglio linee Fattura

Articolo ] Descrizione U, Qta Pr. Unitario | Pr. Totale IVA

Ddt nr. 910/00/2024 del 21/06/2024 2%
38200000 YELLCOW FREEZE-40 Si-OAT LT 1.000 2,05 2.050,00 2%
GARS161000KYMA. ¢ DDT 910/00/2024 Data DDT 2024-06-21 .
Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA AL IVA Impaonibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% Split payment 22 % 2.050,00 451,00
""Dati pagamento B
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN
Pagamento completo ;
Bonifico 2024-08-31 EUR 2.050,00 l/

Dati Trasmittente: MO1641790702 - Progressivo Invo: 0059E

PNC 1N.IVA égéé

DATADI ReGISTR, 0 9 Lll_ﬁ;llm




Seo
¥

FATTURAELETTRONICA

Id SD1:12476515471 Data SDI

1 04/07/72024 13:08
Trasmissione: FPR12
o . s

Formato

Thitents: e T . Dellinagro T T T T T
HEESR A, M e i el P S L
' SIRAL SPA { KIMA MOBILITA' SPA .
' ZONA INDUSTRIALE AS| VIA BOSCOFANGONE | VIA CESARE BATTISTI 657 )
| 80035 - NOLA - NA- IT ! 74121 - TARANTO - TA - IT .
. P.IVA: MTD3903071219 » P.IVA; TO0146330733 ‘
Cod. Fiscale: 03903071219 . ‘
; Regime fiscale: RF0O1 {Regime ordinario) ! Codice Ufficio: SWKJIPTT #
1
|
g{ﬁé‘tjfa'ﬁufii R T . TR LR B R .
T S . [ S L= AU ST T .u;‘._,-;.l‘_-.-..._.‘.i.‘__w_._,-.‘.._.Z_..___ U 4
. Natura Documento Numero 'LData | Importo Totale ;'
 Fattura differita di cui | 18orpar2024 | 2024-06-28 j EUR 2.501,00 5
all'art21, comma 4, lett. | ' ; '
. a) ~ ! ' [
! 1 et e e e —— = = mm -I T __.___;l___.-_____.__._... e e— e m - I i

| Dati ordine acquisto

, Ord.MAQ00462 Data Ord. 2024-06-18 CIG B222B5BD6F

t Dati DDT
DDT 910/00/2024 Data DDT 2024-06-21 i
Betfagho iee Fatiura, ~™+ 7" "1 T T ISV - L -
B et A g e : e e

Articolo

Descriziong

U.M. Qtd | Pr. Unitario I

Pr. Totale Ir

{

Dt nr, 910/00/2024 del 21/06/2024

Y 1_ - o L
|

|
i
t

R i e e e . e e e . _— R, S m ke N
38200000 | YELLOW FREEZE-40 Si-OAT [T 1000 ¢ 205 1 208000 2%
GARS161000KYMA | DDT 910/00/2024 Data DDT 2024-06-21 : ; |

b et erms — etees ot imtrh mmprimm o - —mr moam i b e . i —— H —— e e e o e .

Balepitone U 0T 0 SRR

i N L4 e bt ot e s ran S N [ S, e [, . oL -

' Natura/Esigibilita IVA ‘l AlLIVA Imponibile % * Imposta !

' 5 (scissione dei pagamenti) 22% Split payment b e 2.050,00 ' 451,00

e e e+ ek e . e e A s s e = e it e e+ = — e —eews e i ————— i - - -

B pagamento " LT T

' Condizieni Pagamento Modalita | Data Scadenza Importo | Istituto { IBAN !
—— . s R ST S ,,-ﬁ_.,.‘.“l

]

Pagamento completo

| Bonifico

2024-08-31

EUR 2.050,00

e o _____!

|

—

Dati Trasmittente: [T01641790702 - Progressive Imvio; 0058E

PNC N.IVA éé éé

DATA DI ReGiSTR, 0 9 LU_B_.'lIJZk
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KYMA

MOBILITA

VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verlfica visite di accertamento sanitario def personale

Contr. Rep. n. del

Data scadenza pagamento

Conv, n. del

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Determ. A.D. n. del|

IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

Delib. C.A. n‘.j 9 ?del ( Vg
2. 8.9¢

‘\

—

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni centrattuali

727? /2 [ ‘L'AB’DEﬁOAI_jscoW

L
RESP. UN! CONTRATTI
per Wne

Contr. Rep. n. ) det
DA FiRI
75 LUG, 20
j - Delib. C.A. n. del
7 C/ / 4
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data écadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
. y
D‘?]T’a nny . |[JFMA DEL REGPONSABILE IL RESP. UNITA’ TECNICA
: A OM das per supervisione
IL'RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per.supervisione
Vo 1ol | ot/
i T~ UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA . FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione

DATA ' FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimento del.............cccevviviiinne e

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

PO i

DATA FIRMA

e



‘.
A\ -

- o+ -
KYMA MOBILITA Spa SLRA.L. SPA
COFANGONE ZONA AS
Via Cesare Battistl, 657 VIA BOS I
Taranto 74121 TA NOLA 80035 NA
P 00146330733 C.F. 00146330733 P 03903071219 CF. 03903071219
Tel: (813151396 Fax: 0813151095
Ordini a Fornitore E-mall:  COMMERCIALE@SIRALSPA.IT
Vostro Riferimento Contratto Art. 13 c. 2.1 Dellb, 139 del Data Doc. Numero Documento Pag.
. 21/12/18
RIF, Vs, prev. mail del 20/06/2023 provw. Aut. 2% 18/06/202¢ | MAQO0462 1
- 15:58
Causale AS@ Acqulst] scorte Terminl di consegna
CIG B222B5BD6F Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirlzzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizlone UM, Qta Valore € | Sconto Imponiblle €
Interno ‘Fornitore
ATN0011435 1.IQUIDO ANTIFREEZE PREMISCELATO Lr 2.000,00] 2,0500 4.100,00
50% GIALLO (Yellow freeze -40 OAT)
RIf. Vs, prev. mall del-11/01/2024 - 14:39 {O@e‘; »’L
. N® 02 cubo da 1.000 Lt

degll Interessi stabiliti dal D.lgs, 231/2002.
commissionl ecc.) non & operante nel confronti di KYMA Mobilita,

FATTURAZIONE ELETTRONICA:

K“\forrnato trasmissione: FPR12 {Fattura tra privati)

Codice destinatario: SWKIPTT"

"I materiali ordinat! dovranno essere consegnatl franco Ns. magazzino sito In vla C. Battist! 657 TARANTO dalle 9.00 alle 12.00. Il pagamento sard effettuato
nel termine sopra riportato; KYMA Mobliith non ticonosce al proprl fornitorl interessi per ritardi pagam. Eventuali richleste In tal senso potranno essere soddisfatte sole
previa messa In mora da parte del creditore e con I"applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicablli né 1 terminl di decorrenzs, né (a misura

La condizloni della fornitura soho quelle Indlcate nel presente documento @ ogni altra eventuale clausola contenuta nella madulistica predisposta dai fornitord {cople

IVA Descrizione Aliquota Imponliblla Imposta Totale
sp22 22 SpitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € 4.100,00( € 902,00 € 5.002,00
L.23-12-14
Totall € 4.100,00 | € 902,00 (€ 5.002,00
’ | S\ E @““A‘k’ /
Resp. unitd AC Dlrettare Tecnlco re Generale PRESIDENTE

u cam}ﬂator%j

Emettere fattura In regime di scisslone del pagament - art. 17 ter-DPR 633/1972, 1l Codice Destinatario di fatturazione eletironica & I seguente: SWIKIPZT



. LETERI T
- Spettle j §
SI/L s cqy [ . |
‘Soclath Siattan Raftineria Lubrificantd CERTIQUALITY KIMA MOBILITA®' SPA i
‘via Boscofangone, Zana Industriale ASI ety it VIA CESARE BATTISTI 657
80035 - Nola [NA) - [TALIA 74121 TARANTO (TA)

Tel, 081 3151396/97
Fax 0B1 3151605 mail: info@siralspa.it E
P, IVAICF.. 03903071219

Destinatario della merce
* @
N ITALY
0o®

Codice Deposito ITGONABOD147P

7100
dc

sirafspa.it
Cod. Cli, Partita [VA Codice fiscale Porlo ( Numero D.D:.T Data | Pag.
73 IT 00146330733 : $10/00/2024 ° ‘24/06/2024° 11 /1
Codice Descrizione Tt Imbalte  UM1 Quaritith UMZ2 Quantita2
GARS161000KYM: [YELLOW FREEZE-40 Si-OAT ' 38200000] 1X1000 | LT 1.000,00 IBC 1,00

Tilas s - MAGAZZINO RICAME]

i ' j 1 In carice
Conformita della fornitura, accettazione e presa
del materiate, (0.d.s. n° 26 del 21/04/2008)

E Data Firma
i, Conformita/accattazione
i materizle
irma
Presa in carice 7 4 gﬂj. Zﬂlh g
materiale conforme ! .
e e A _w_,..,______ﬁéi

i |
N.Colli  |Causale del trasporto Tipo spedizione Aspetto dei beni Totale Peso Netto |Data del trasporto  |Firma Condug
1 \VEN C/Vendita 1.060,00  [21/06/202416:07

Incaricato al traspario Datae Oraritro  |Firma TveHofe
WORLD LOGISTICS SRL VIAAPPIAANTICA 27 81020 SAN NICOLA LA STRADA (CE) 1/06/202416:07
(06686881217 - /

Incaricato al trasporto 2 Data e Ora ritiro Firma 2° ore

Note

Al sensi del Regolamento UE sulla Privacy (2016/679) o del Codice Privacy (DJgs. 30 giugno 2003, n. 196 e s.nt—ouT
Lubrificanti in quatith di titotare del trattamento, inferma che i dati della presente saranno oggetto di trattamento nel rispelto della Privacy



