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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax (997794247
Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Tarunto 00146330733

Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versata: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIOQ N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2020 2.644 19/11/2020 97.21
iL CASSIERE ELTAR S.r.l.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA E. FERRI 6
20092 CINISELLO BALSAMO (MI)
Partita IVA: 09143720960 C.F. 09143720960
CC 13.07.0001;
DICONSI EURO: novantasette e 21 f 100
PAGAMENTO: Banifico
BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI 5.G. IBAN: IT59C0881715800004000006996
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. 0850/FDS del 18/11/2020 )
]
iz
PAGAMENTO FATTURE N. :
0850/FDS CIG Z932F2875C h
' :
&
Pe
'IMPORTO LORBO 97,21
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 97,21
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 97,21
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA’
I VASTO CONTABILITA® DIRIGENTE AMM.VO 1 TTORE IL PRESID!

-

U\




FATTURAELETTRONICA Id SDI:4051267570 Data SDI: 18/11/2020 10:17
- . Formato Trasmissione: FPR12
| Mittente Destinatario
EL.TAR sir.l. AMAT TARANTO

sede Legale VIA E. Femi, 6
20092 - Cinisello Balsamo - M- IT
P.IVA:; [T09143720960

Regime fiscale: RFO1 (Regime crdinario)

VIALE CESARE BATTISTI, 657
74121 - Taranto- TA- IT
P.IVA: TTO0146330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

" Dati Fattura '
. e e e e e e ——me St
Natura Documento Numero Data i Importo Totale
Fattura 0850/FDS 20201118 EUR 118,60
Dati ordine acquisto
Ord.s240/2020 Data Ord. 2020-11-10 CIG Z932F2879C
Dati DDT
Dettagtio linee Fattura ) T ) T T '
I — ""—_;’ e Sl A 1 T e /T
Articolo ' Descrizione U.M. Qta Pr. Unitario ' Pr.Totale = VA
40016 TREVI SCD 5751 DAB AUTOR.DAB LETT.MP3 +USB+BT Pz 1 64,7541 84,75 22%
TREVI 0575100
26304 SPINOTTO ADATTATORE ANTENNA PRESA BOSH 1 2,459 2,46 22%
46049000
8023389054916 Cole
20580 MICROPULSANTE ON OFF N. G.PULSANTE NERO Pz 10 3,00 30,00 22 %
24035202
8023385034239 -
L'originale del presente documento & stato emesso in 2%
formato elettronico ed invato al sistema di interscambio.
AswTRiga Descrittivo #DE#
Potra consultare il documente allintemo del suo cassetto 2%
fiscale oppure nel gestionale che ha indicato per la ricezione
delle fatture
AswTRiga Descrittivo #DE#
Dalla vendita al pubblico del 09/11/2020 alle 09:06 - 2%
AswTRiga Descrittivo #DE#
Preventivo numero 31 del 09/11/2020 2%
AswTRiga Descrittivo #DE#
L'originale del presente documento & stato emesso in 22 %
formalo elettronico ed indato al sistema di interscambio.
AswTRiga Descrittivo #DE#




w

g

, :
Qta | Pr. Unitario | Pr. Totate |  IVA

i
Articolo Descrizlone Poume
L
Potra consultare il documento all'intemo del suo cassetto 2%
fiscale oppure nel gestionale che ha indicato per la ricezione
delle fatture
AswTRiga Descrittivo #DE#

‘Dati Trasporto ~
Dati Anagrafici Vettore

" TindirizzoResa

Dettagli Trasporto

Dafi Colli

Causale Trasporto: Vendita
Numero Colli: 1
Descrizione: Vista

Dati Riep'f'iégci T

| NaturaIEnglbillta VA

—— am e e - e . - - -

i_" IR T

' Spese accessorie Arrotondamento Al IVA E Imponibile ' Imposta

o e -

II S {scissione del pagamenti) art. 17 ter, co. 1, D.P.R 8331972 0.00 0.00 I 22 % 97,21 ; 21,39

Dati Tras mittente: [T04599340967 - Progressivo Imio: 3F5XF

Versione Style 2.8.2
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FATTURAELETTRONICA

' Mittente

U— o fmaml eseesser 858ian 30 v s wsressinenrem w4 8Ries ke wheeses denbans st s S e e "‘T‘

EL.TARsI.l.

sede Legale VIA E. Femi, B
; 20002 - Cinisello Balsamo - M- IT
¢ P.IVA: TTO9143720960

Regime fiscale: RFO1 {Regime ordinario)

Dati Fattura

¢ Natura Documento i Numero t Da'ta
; Fattura | OBSUIFDS ‘ 2020-11-18

Desunatano i

AMAT TARANTO
~VIALE CESARE BATTIST), 657
! 74121 - Tarento - TA = 1T
. P.IVA; [T00146330733

1d SDI: 4051267570 Data SDI: 18/11/2020 10:17
) Formato Trasrrussmne FPR12

, Codice Ufficio: SWKJPTT

Importo Totale

 EUR 118,60

¢ R
; Dati ordine acquisto

s B AT s b e
i

' Ord. 524012020 Data Ord. 2020-11-10  CIG Z932F2878C

[

, Dati DDT _

Deﬂagholmee Faftura =~ ~~7. 7~ - ot e e e

B -

; i
: Articolo .

Descrizione . UM : O,té

- - - , - T

Pr. Unitario s Pr. Totale " IvA

:
.
e ; S

| 40016 ‘ TREVl SCD 5751 DAB AUTORDAB LE'IT MP3 +USB+BT Pz 1 64,7541 ‘ 6475 . 2%

TREVI 0575100
26304 SP]NO'ITO ADATTATORE ANTENNA PRESA BOSH
48042000

8023389054916

1 : 2459 2,48 2%

20580 MICROPULSANTE ON OFF N.C. PULSANTE NERO : Pz 10 3,00 300 0 2%

| 24035202
8023389034239

Longma1e del presente documento & stato emessoin
formato elettronico ed inviato al sistema di interscambio.
Asznga Desciittivo #DE#

Potra consuitare il documento allinterno del suo cassetto
_fiscale oppure nel gestionale che ha indicato per [a ricezione
delle fatture

Asznga Descntti\.o #DE#

2%

2%

Dalla vendita &l pubbilco de! 09] 1172020 alle 09 06- %
' AszRJga Descnttwo #DE#
‘ Preventivo rumero 31 del 091'11I2020 2%
- AszRl ga Descrittivo #DE#
Longmale dei presente documento & stalo emesso in %
formato elettronico ed imviato al sistema di interscambio,
AswTRiga Descrittivo #DE#




VIS§TI

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 _ i
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n® del per sfipervisions
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA LADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE

DATA FIRMA

r

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. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimentodel ...........coevnvieeenannnnn.. Prota...ceeceiieeiree e,

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

DATA FIRMA




- ————— -

 Aticalo Desarizione L oum Qt:  Pr.Unitarioc  Pr.Totale  IVA

- tre e e PR

Potra consurtare il documento allinterno del suo cassetto

: 22%
| ; : fiscale cppure nel gestionale che ha indicato per la ricezione : X
. delte fatture :

. AszR|ga Descnttn\.o #DE#

Dati Trasporto .. . ‘
Datl Anagraf' jel Vettore e - - T N )

Det_tagllTraspc;rta e i+ g e e e 1 . Dah Colll P,

: - o - ~ g, ‘.,.;,,_., AN e et 04 eee s e e mecdon e o eimmn omdp 1t e cne s mre o e e anami
H 1
i Causale Trasporto: Vendita 3
_ Numero Colli: 1 ;
. Descrizione: Vista
Dati Rlep!logo :
NaturalEﬂglhﬂtaIVA - Spese accessorie Arrotondamento AI IVA Imponibile i lmposta
S (scussione del pagamentl) art, 17 ter, co. 1, D. P R 633!1972 ; 0.00 ‘ 0. 00 2 % 97,21 |, 21,39

Dati Trasmittente: IT04539340967 - Progressivo Invio: 355)XF

Versione Style 2.8.2
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VI1I§TI

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° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni confrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta/

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA ~— [FIRMA DEL NSABILE
TUQN--2620

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTAB]LITA' EmﬂClO
pe superwsmne\

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

T840 ““tomm

>

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

verifica conferimento incarico

DATA FIRMA,DEL RESPONSABILE
49/11 | tow o
UNITA® AA.GG. E PP.RR. NOTE:

MATEUA L U TI0ATD |

Conferimentodel ................coveevvnnnn.. Prof.....coccevveneicnnnn,

PACAMS MDD U MESeA QUIETTA-.

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

DATA FIRMA
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IATERIALE ELETTRICO
1
|

“—-C‘ng_jz‘ AL RN

| In riferimento al preventivo, protocoliato al Lr.18725/20 del 09/11/2020, dell” importo
totale di € 97,21 + IVA, si emette ordine per un importo di € 97,21 + IVA.

pagamento sara effettuato &&W‘W@m ra. {4 ME&IA SnEra  TAME
Bon R

. Inviare dati anagrafici e documento flussi ba'ncafi a ragioneriaamat@a_rﬁat.ta.it'

lva in regime di.split payment DL50/2017

1

2

3, lnviare accettazione ordine a: unlta‘tecnita@-amat;ta.‘it
4

3

ihviare fattura elettronig:a;a amat@nec.amat.ta.it,-codice univoco SWIKIP7T
E P - - i

Nota:-ﬂ numero di C.1.G. € di ordine dovra essere riportato in fatiura,

&
:

Area Tecnica: Ing. Marianna Ettorre éf%’
Direzione Tecnica: Ing.y auro Piazza

/ oA

[

1| Direttore generale f.f.

Ddtt./Pietro Caralio

D.G. ™ AvrolattA  pt FAGAMENTO
A ANESSA BABTA TAML TE ot 1

K v M ﬁ palends per la Mobilitd neil’Area di Taranto S.p.A.

M O BiLl TA Soqetd pet Adoni con $ocio unito'sogeetia a direziong e,ccofdin_ameme da parte del Comune di Tarants
. _ ‘ Via Cesare Bgttisti. £57 — 74121 Taranto / 099 7356111~ Fax 093 7794247
AMAT SPA . ) wwsalat tarantodt— amat@amattads— PEC amat@pet.amat.ta.it

G PVA £ N lseviztone al Registro imprese di Tarahto DOIA6330T3 ~ Capitale Socinle € 2.340,463,00 int, vers,

L

s i TR P e o
Loea T -



EL.TAR s.r.l

sede Legale VIAE. Ferri 6
20092 Cinisello Balsama (MI)

Tel: 0997387151 Fax: 0997387151

Email: info@eltaranto.it

P.lva: 09143720960 C.F.: 09143720960
C.C.LA.A.: MI-2071651 - Iscr.Trib: Taranto Regime fiscale: RF01
Sede Opetativa : VIA MEZZETTI 39/43 74121 TARANTO

Fattura Immediata -

INTESTAZIONE DOCUMENTO
AMAT TARANTO

VIALE CESARE BATTISTI 657
74121 Taranto (TA) ltaly

LUOGO DI DESTINAZIONE
AMAT TARANTO

VIALE UNICEF
74121 Taranto (TA) ltaly

riceziche defle fatiure

Dalfa vendita &l pubblico del 09/11/2020 alle 09:05 -
Preventivo numero 31 del 09/11/2020

Contributo CONA! assolto all'origine ove dovuto

NUMERO DOCUMENTO DATA DOCUMENTO | CODICE CLIENTE | CODICE FISCALE O PARTITA IVA MODALITA DI PAGAMENTO PAGINA
0850-2020/FDS FI 18/11/2020 1447 00146330733|bonifico 1di1
BANCA Cl APPOGGIO CAUSALE DEL TRASPORTO RESA
BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE IBAN: IT59C0881715800004000006996 Vendita Porto franco - ltalia
CODICE DESCRIZIONE UM, [auanTiTA PREZZO SCONTO |IMPONIBILE 70T |CODIVA
TREVI 0575100 TREVI SCD 5751 DAB AUTOR.DAB LETT.MP3 +USB| Pz 1 € 64,7541 €64,75| 122
+BT - Split Payment (22%)
46042000 SPINOTTO ADATTATORE ANTENNA PRESA BOSH 4 1 € 2,459 €246| 122
Split Payment (22%)
24035202 MICROPULSANTE ON OFF N. C. PULSANTE NERO -] Pz 10 € 3,00 €30,00{, 122
Split Payment (22%) ) T
b
Codice CIG: Z932F2878C
Numero ardine: §240/2020 - Data: 10/11 12020 )
» 1 | b
' ' - - i 1
; ; : : P
' ' - ] Vo
i i i 5 1 .
i o
SPESE DI CONTRASSEGNO SPESE DI TRASRORTO TOTALE MERCE TOTALE SCONTO
€ 0,00 € 0,00 € 97,21 €0,00
COD.IVA_| IMPONIBILE %IVA | IMPOSTA ANNGTAZIONT
122 € 97,21 22 € 21,39

L'originale del presente documento & stato emesso in formato elettronico ed inviato al sistema di interscambia.
Palra consultare Il documento alfintemo d=l suo cassetto fiscale oppure nel gestionale che ha indicato per la

TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPOSTA BOLLI FESO TOTALE FATTURA NETTO A PAGARE
€97.21 €21,39 €0,00 0Kg € 118,60 €97,21
ASPETTO ESTERIORE DEI BENI COLL! | TRASPORTO A CURA DEL
Vista 1 | Destinatario
ESENZIONI CELLULARE CLIENTE TELEFONQ CLIENTE DATA TRASFORTO | ORA TRASPORTO
18/11/2020 09:09

ELTARSs.r.1, inconformiti all'art. 13 del decreto legislative 30 giugno 2003 n. 196 "Codiceinmateriad protezicne def dati persanali”, desidera informarti che f dati persondli saranno trattati, conidenet strumenti anche
Informaticl, in base dle rrocedure d lenpe e secondo corretiezza per | normali ebblinhi & fathurazione,

FIRMA DEL VETTORE O CONDUCENTE

FIRMA DEL DESTINATARIO
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Azienda per la Mabilita nen'l";ﬂcraa di Taranio
AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DOCUMENTAZIONE BUS AZ:
SEZIONE 1 DITTA “ @: BC. ” LAV. 32({0 /2020

AUTORIZZAZIONE COMMESSA Nr, ’ 1
Protocollo e data

Presente in Tipo Allegato
DOCUMENTAZIONE: Originale Protocollo data Copia
commessa . .
Copia gialla

1. Bolla di avaria officina

2. D.D.T. emesso da AMAT di trasferimento bus a
sede del riparatore

3. “Richiesta di preventivo” (punto “1” della pro-
cedura)

4. Preventivo inviato dal soggetto esterno (punto \/ C /(g%‘gs 05//14

“N” della procedura)

5. “Ordine di esecuzione dei lavori” {punto V del- \/ O /@ O}@ /»2//”

la procedura)

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

7. D.D.T. emesso dal riparatore di consegna / C 0350 - P )31 i
RICAMBI 1000 S T

8. “Verbale di coflaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto Vi della pro-
cedura

9. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali’
{in caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO)

10. Altri documenti:

Controllo eseguito da: firma Data Note:
SEZIONE 2
VERIFICA FATTURAZIONE | Nr. fattura: Data fattura: Importo: € ‘51‘ 2_4{ +IVA
NOTE
firma . Data

Capo Unita Tecnica:

Mod. 7/2015 - AT “Griglia di controflo documentazione” | Data: 16/12/2017 | Rev. 02J

pag. 1




P
1

&

-E—_—LF__«-A—I—-—'—;
0015038/2020 del |

Am ' \
Amat S.p.A. Protocollo-In—uscita n.

Spett.le
GBC EL.TAR SRL

Via E. FERRI 6
20092 CINISELLO BALSAMO (MI)

E info@eltaranto.it
d Lavoro $240/2020 del 10.11.2020
R
OGGETTO: ORDINE PER LA FORNITURA MATERIALE ELETTRICO
CIG 7932F2879C

o al nr.18725/20 del 09/11/2020, dell’ importo

+ IVA, si emette ordine per un importo di.€ 97,21 +IVALE, o
& - . ;; :: . __"E ";Ef I "..."’.‘nf B "
| smissiohe-fattu nETA  TRAMTE

1. pagamento sard effettuato WWW . Qo nESTA Bt
. RS , . . Bom HCo
fici e documento flussi bancari 3: ragionenaamat@amat.ta.lt

2. Inviare datianagra
3, lnviare accettazione ordine a. unitatecnica@amat.ta.it
4. \vainregime di split payment DL 50/2017

5. inviare fattura elettronica a amat@gec.amat.ta.it, codice univoco 5
clG.edi ordine dovra essere ripo

g In riferimento al _p_reventivo, protocollat

totale di € 97,21

-

WKIP7T

rtato in fattura.

Nota: || numero di

i

ocnica: Ing. Marianna Ettorre 235‘?55
uro Piazza

SO

!

Area T
Direzione Tecnica: Ing.

|

\ 1} Direttore generale f.f.
l D jetro Carallo
]

tl D.G. W AvTolztA AL PAGAMRAT O
A RUMERSA DAETTA TAMA TC Pro\ FL&

R L O
Azienda per 12 Mobilith nell’Area di Taranto S.p.A.

KYMA - ook
Societd per Aziani con Sotio unico SOEREMta @ direzione e coordinamento da parte del Comung di Taranto .
ranto f 099 7356111 = Fax 099 7794247 T

\ -
MOBILITA Via Cesare Battisti, 657 - 74121 T2
www.amat.taranto.it— amat@amat.kait— pEC amat@pec.amat.ta.it

3 - Capitale Sociale € 3.340.463,00 int. vers.

|

] AMAT SPA .

! C.F., P.IVA e N* iscrizione al Registra Imprese di Taranto 0014633073

. e s e -

] e




06018725/2020 del 09/11/2020 12:14:42

EL.TAR s.ril

sede Legale VIA E, Ferri@

20092 Cinlsellc Balsamo (M)

Tel: 09973874161 Fax: 0587387151

Emall: Info@eltaranto. it

P.Iva: §91437208980 C.F.: 09143720380

C.C.1LAA: Mi-2071651 - acr, Trib: Taranto Regime fiscale: REO1
Seds Operativa : VIA MEZZETT] 39/43 74121 TARANTO

Preventivo
RITESTAZIONE CUENTE
AMAT TARANTO
VIALE CESARE BATTISTI 657
- - - - - - T MR Taanto TTAY - T . =TT
NUMERQ PREVENTIVD {DATA BOCUMENTD | CODIOE CLIENTE | CODICE FISGALE O PARTITATVA DATA Di 88ADENZA DEL PREVENTIVO PAGEA
31]09/11/2020 1447 00146330733 | 08/12/2020 1
BANCA
BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE - IBAN: IT59C0881716800004000006096 v
[ COTCE DESCRIZIONE UL | QUANTITA, PREZLD SCONTO JIMPONELETOT [FERC V)
TREVI 0575100 Tﬁggl S.?D 5751 DAB AUTOR.DAB LETT.MP2 Pz 1 €84,7541 €84,75 | 22%
+ +B
48049000 gPlgLOTTO ADATTATORE ANTENNA PRESA 1 € 2,469 €246 | 22%
Q
24035202 MICROPULSANTE ON OFF M. C,PULSANTE Pz 10 €3.,00 €30,00 | 22%
NERO

Amat S.p.A. Protocollo In entrata n.

TRASFQRTO A CURA DEL CONTRASSEGND <
Destinatario |€0,c0 (VA DD
TiPO Pmmi IVA MERCE IMPONIBILE MERCE SPESE DI TRASPORTD TOTALE PREVENTIVQ
ML&J\T‘*M £21,39

€ 97,21 €0,00 €115,60
STATO DEL PREVENTIVO ANNOTAZIONI

Liorginale dal presante documento & stato smesso In formato alettronioo od fwiato al sistems df Interscambio,
Potrk em;u;;lr fl documanto allinieme del stio cassatio fiscals cppure nal gestionaia che ha Indleato pet
fictzione dollo fatture . . .

Nonevaso- - - T et = st vendila al pubbled 4 091 1/2020 aw 0508

ELTARa.1., Incorforaith alTirt, 13dot docrotn leglaisive 20 glugno 2003 , 108" Godton I materia of
Informraiel 11 b ofly orecadrnd 1Bata & sacondo corretienza nes | normot otliohl ol fatrarions,

Protezions dal cat] porcenal’®, dosidars informerd et | il porsenal] aarenno ireftat], contdored BUMCE At




Fattura Immediata

EL.TAR s.r.l.

sede Legale VIAE. Ferri 8

20092 Cinisello Balsamo (M)
Tel: 0997387151 Fax: 0997387151

Email: info@eltaranto.it

P.Iva: 09143720960 G.F.: 09143720960
C.C.LAA: MI-2071651 - Iscr.Trib: Taranto Regime fiscale: RF01
Sede Operativa : VIA MEZZETTI 39/43 74121 TARANTO

INTESTAZIONE DOCUMENTC

AMAT TARANTO
74121 Taranto (TA)

VIALE CESARE BATTISTI 657

Italy

LUOGO DI DESTINAZIONE

AMAT TARANTO
VIALE UNICEF

74121 Taranto {TA) ltaly

NUMERQ DOCUMENTC

DATA DOCUMENTO

CODICE CLIENTE | CODIGE FISCALE O PARTITA IVA MODALITA Bl PAGAMENTC PAGINA
0850-2020/FDS FI 18/11/2020 1447 001463307 33| bonifico 1di1
BANCA DI APPOGGIO CAUSALE DEL TRASPORTO RESA
BCC SAN MARZANO DI SAN GIUSEPPE IBAN: IT59C0881715800004000006996 Vendita Porto franco - ltalia
CODICE DESCRIZIONE UM. | QUANTITA PREZZO SCONTO  |IMPONIBILE TOT | COD VA
TREVI 0575100 TREVI SCD 5751 DAB AUTOR.DAB LETT.MP3 +USB| Pz 1| €64,7541 €64,75| 122
+BT - Split Payment (22%)
48049000 SPINOTTO ADATTATORE ANTENNA PRESA BOSH 1 €2,459 €248 122
Split Payment (22%)
24035202 MICROPULSANTE ON OFF N. C.PULSANTE NERO -| Pz 10 € 3,00 €30,00( 122
Split Payment (22%)
Codice CIG: Z932F2879C
Numero ordine: $240/2020 - Data: 10/11/2020
7
\ :
Famota| 0850/ FOS (coliA Guawn) QIR (FilmaTA | 5 Preshra AwA
RAGIONEIA A CANERACBHIO A8/1 /2010 X9

Contributo CONAI assolto all'origine ove dovuto

SPESE DI CONTRASSEGNC SPESE DI TRASPORTO TOTALE MERCE TOTALE S8CONTO
€ 0,00 €0,00 €97, 21 €0,00
COD.IVA [ IMPONIBILE %IVA | IMPOSTA ANNOTAZION:

122 €97,21 22 €21,39

L'originale del presente documento & stato emesso in formate elettronico ed inviato al sistema di interscambio.
Potra consultare il documento alfinterno del suo cassetio fiscale oppure nel gestionale ¢he ha indicato per la
ricezione delle fatture
Dalla vendita al pubblico del 09/11/2020 alle 09:06 -
Preventivo numara 31 del 09/11/2020

TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPQSTA BOLLI PESO TOTALE FATTURA NETTO A PAGARE
€ 97,21 €21,39 € 0,00 0 Kg € 118,60 € 97,21
ASPETTO ESTER'ORE DEI BENI COLLl | TRASPORTO A CURA DEL
Vista 1 |Destinatario
ESENZIONI CELLULARE CLIENTE TELEFONOC CLIENTE DATA TRASPORTO | ORA TRASFORTO
18/11/2020 08:09

ELTARS.I.I., Incorformita all'art. 13 del decreto legislaiivo 30 giugna 2003 n, 196 "Codice in materia di prolezione del dati personali”, desidera informarti che i dati personali saranno trattati, coniconei strumenti anche
informatici. in base alle orocedura di leaae e secondo correttarza ner | narmali obbliahi di fatturazione.

FIRMA DEL VETTORE C CONDUCENTE

FIRMA DEL DESTINATARIO

f



