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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTOQ - Via C. Battisti, 557

Telefono 69973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA ¢ n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottescritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTC ORDINATIVO
2021 2.570 06/12/2021 454,99
IL CASSIERE PERRCNE & C. S.N.C.

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI;
via cesare battisti, 736_740

74100 TARANTO (TA)
Partita IVA: 00950930735 C.F. 00950930735

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: guattrocentocinquantaquattro e 99 / 100
PAGAMENTC: Bonifico
BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI S.G. IBAN: IT61H0881715801008000000247

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 115 £ 5000 del 31/08/2021

PAGAMENTO FATTURE N.

107 / 5000 CIG Z32301370E, 106 / 5000 CIG Z32301370E, 105/
5000 CIG £32301370E, 104 / 5000 CIG Z32301370E, 117 / 5000 CIG
Z32301370E, 118 /5000 CIG 2323013708, 119/ 5000 CIG
Z32301370E, 114 /5000 CIG Z32301370E

116 / 5000 CIG Z32301370E, 115/ 5000 CIG Z32301370E
IMPORTO LORDO 454,99
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO ' 454,99
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 454,99
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA . PREVISIONE

PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA

DISPONIBILITA'

DIR{\GENTE AMM.VO IL PRESIDENTE




&,

Id SDI: 5535751211 Data SDI: 02/08/2021 15:18

Formato Traus_migus_l_g_rle_: FPR12

FATTURAELETTRONICA
CMikente T T hedtinatario
Perrone & C. Snc AMAT S.p.A

VIA CESARE BATTIST] 738/740

VIA C. BATTISTI 657

74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: TD0146330733

74100 - TARANTO - TA =T
P.IVA: TD0950930735

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Cedice Ufiicio: SWIKIPTT

" Datl Fattura

Natura Documento

—— e - e e e e e mme e -

' Data :

' Numero

Importo Tatale

Fattura 107 / 5000 2021-07-31

! EUR 12,20

Causale

SPLIT PAYMENT

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 3905 Data DDT 2021-07-09

JHSERMRE 1L CTE X JE St DIfriewed

Dettaglio linee Fattura i

lQ.té

Descrizione

P
Articolo © WM.

i Pr. Unitario

Pr. Totale

< —= e
f i

IVA

008610308 | 861PZ-2L INSERTO CROCE POZDRNM-SUPADRIV

6,97 2%

MARTELLO TEDESCO IMP/VETROR 200GR

HMH880300

Dati Riepilogo
S —

Natura/Esigibilita IVA " Arrotondamento

——— . e e . —— ——————

Al IVA

3,03 2%

Imponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) 22 %

0.00 l

10,00 2,20

" Dati pagamento

e ' : - |

’ . Data

Modalita Scadenza Importo IIstltu'to

Condizioni Pagamento

Pagamento completo

BANCA DI CREDITO COCPERATIVO
DI SAN MARZANO DI SAN
GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N

2021-07-
3

Bonifico EUR 10,00

TE1H0881715801008000000247




Dafi Trasmittente: [T05006500962 - Progressivo Invio: 64940

Versione Style 2.9.0



FATTURAELETTRONICA Id SDI:5535751211 Data SDI: 02/08/2021 15:18

) lf_orrnato Trasmissione:: F‘PR12

Mlﬁente ’ - N Destinatario o
L P;;;ne &C _Sn c e e e e e e AMAT SpA : - S
* VIA CESARE BATTISTI 738/740 VIA C. BATTISTI 657
: 74100 - TARANTO - TA - IT 1 74100 - TARANTO - TA- [T
, P.IVA: TTO0950930735 1 P.IVA: 00146330733
' Regime fiscele: RF31 (Regime ondinario) « Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati Fattura
”;i;;};"n;;;”n};“m U umers ot impomoTeme
O O U PRI
Faw e ERes o ERma
i Causale ' ‘ o |
1[ SPLIT PAYMENT
Dstiordmoacquste T
[ e en = e e . et e tr e et e rns weoetnms i = e = % et e e e an an
ODT3905 Date OT2021.07.08

JHSEMRE 1} CIE X JE S colfeiemed
Dattagtio linee Fattura
I;ucolo — ) - D;sc:ﬁzi:;se - 7 - U.M.‘ - Q.té_ “ Pr. Unitario . Pr :l'otale i _IGA—

, 008610308 861PZ2L INSERTO CROCE POZDRN-SUPADRN 1,34 6 97 22 %

HMH8503C'0 MAR'IELLO TEDESCO IMPNEI'ROR.SOOGR 1 . 3,03 3,03 2%

DaﬁRiepilogo' S ,.-“—“ e _:. Criny? ECT . -..- ~ . ) -

; LR o ny '
A 2

¢ _ KO et
| Natura/Esigibilita IVA Arrotondamento Imposta

ALIVA Impontbile
| S (scissione dei pagamenti) 0.00
t

2% 10,00 J 2,20

[Dafipagamento | Lreet L R T S
:..........,_..A...._._..a,_‘-_-‘;—w e 1.,.-,.?...‘ ‘ .. 2 e i, CPRNE = LE— ' - B

i
Data o corto | Istituto ! [BAN
a ]

Condizioni Pagamento Modalita | ,
| Scadenza |

Pagamento completo

BANCA DI CRECITO COOPERATIVO ¢ ITE1HO88171580100B000000247

Dl SAN MARZANO DI SAN _
GIUSEPPE FILIALE DI TARANTON

i Bonifico | 202107- ;EUR1000
S |
!




VI1§TI -

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

[Data scadenza pagamento

DATA —LA
31 A6, 'l[l?.l.l_

Contr. Rep. n*® del

. DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
covonls X922, e 90 | enoR ;

| ! IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stpervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento L _ o
2ofoq [ 9o
Q AL QSCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RE&. UNITA' CONTRATTI

o

i supervisione A Contr. Rep. n. del
DAT.
/ /] Delib. C.A. n. del
I 2K ‘2 Fd / rd T
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

DAT{\E ﬁ’ 21 FIRM}/DC/?EONSAB[LE

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione .

IL RESP, UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA,

44902/
O/

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 RESPONSARBILE UNITA" TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ....ooocecovvvvriveienerains Prot. s

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

DATA FIRMA




ARREDO CASA/GIARDINO - MANIGLIERIA - BRICOLAGE - COLORI - GIARDINAGGIO

PERRONE & C. 5.n.c. dl Angelo € Glovann] Perrone

PIVA/C.F. 00950930735 - CCLA.A. n. 84589 - Iscr. Trlb. TA n. 72I0 Reg. Soc, Hombur #f €150 Fadoration

S€eDE LEGALE € PUNTO VENDITA DETTAGLIO:

Via Cesare Battisti, 736/740 74121 TARANTO ([TALY)

Tel. + 39 099.7796456 - Fax + 39 099.7796457

Deposito: Tel. + 39 099.7797324 - Fax + 39 099.7797319 CERT/AED MANAGEMENT SYETEN

wiww.perroneshopiit - Info@perronesnc.lt - perronescsnc@pec.it 150500

CENTRO LOGISTICO INGROSSO | €DILIZIA € COLORI PER LE IMPRESE

S5.5.172 per Martina Franca n. 7600 - Zona PIP - 74123 TARANTO (ITALY) G I e F Fe
" Tel. + 39 099.4721043 - Fax + 39 0952010420

uwww.perreneshop.it - Info@perronesncit - perroneecsnc@peciit gruppo grossisti ferramenta

— r

Luogo di destinazione: Cliente
AMAT S.p.A. AMAT S.p.A.

VIAC. BATTIST! 657 VIA C. BATTISTI 657

74100 TARANTO

74100 TA
RANTO Plva/C.F: 00146330733 I00146330733

Cel..

.

[ Utente: 163 coLuccl J(Pag  14it
Tipo Doc: B3  DDT DI VENDTITA DETTAGLIO Numero: 3905 Data:09/07/2021 ) Lista: L3 97917
Banca: BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI SAN MARZA! FILIALE DI TARANTO N 2 ][ Agente: Agente ZZZZ

(
[
[Cond Pag: Bonifico PA Giroconto lva Split
{

Articolo Descrizione UM Quantita Prezzo Sco-15co-2 Importo CI Colli

24 008610308 861PZ-2L INSERTC CROCE N. 5,00 1,39344 netto 6,97 SP
POZIDRIV-SUPADRIV

6043 HMH880300 MARTELLO TEDESCO IMP/VETROR.300GR N. 1,00 3,03279 netto 3,03 SP
**Pregasi comunicare Vs CODICE IDENTIFICATIVO se non effettuato™

LAMAT $p.a - MAGALLING RICAMBI !

Corlormita delis Kusitura, sectzzone ¢ presa in cango
sel manterisde (Ods 1726 & 2 164/2006)

\ Fisum
Uiy K Oede

-!gcnﬂshh% I‘ m/)

{
! ) 1 F,‘ﬂq

s .1“ 05

- e ey Ty AR

FRIBUTO GONM AssoLTO DOVE PREVISTO

]Wte Trasporto:
Jﬁm:
lscr. Albo

0,00 Sc.merce

0,00 Trasporio: spese C:
. 0,00 : “ va:
0,00 Spese B Tot. spese! 0 00

Data e ora Inlzio: Aspetto Benl: fotﬁle‘. A
J 09/07/2021 12:28:47 Busta e ‘
Tot Peso Volume (m?): Colil: Conducente:
e "
: ° 1,400 0,00 1

P. Iva: -
Imponibile:







'

.

Azlenda Mabllita Aren Taranto SpA PERRONE & C, $.N.C.
Via Cesare Battistl, 657 vla cesare battlstl, 736_740
Taranto 74121 TA TARANTO 74100 TA
P.I. 00146330733 C.F. 00146330733 p.I 00550930735 C.F. 00950930735
Tel: 099_7797319 Fax: 095_7796457
Ordini a Fornitore E-mall: L.mellinl@perronesnc.it
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numaro Decumentoe Pag.
Prot. 7932 del 24/04/08 Prot. 7932 del 24/04/08 06/08/2021 OACE000389 1
Causale AS@ Acqulstl scorte Terminl dl consegna
CcIG Z32301370E Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Deserizlane UM Ot Valore |€ | Sconto | Ymponibite €
Interno Fornitore
00000437 Materlale vario DAT 3767 del 02/07/2021 PZ 1,00 181,4800 181,48
00000437 Materiale vario DT 3821 de! 05/07/2021 PZ 1,00 6,5700 6,97
00000437 Materiale vario DAT 3823 del 05/07/2021 PZ 1,00 31,9700 31,97
. —
00000437 Materlale vario DAT 3505 del 05/07/2021 4 PZ 1,00 10,0000 10,00
"I materiall erdinat! dovranna essere consegnat] franco Ns, magazzing sito In via C, Battist! 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13,00, I pagaméanm sara effettuato
nel termine sopra riportate. L'A.M.A.T. non rlconosce al proprl fornfter] [nteress! per ritard] pagam. Eventuall richleste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
prevla messa In mora da perte del creditore e con 'appllcazione del tasso dl Interesse legale; non saranno pertanto applicabill né 1 terminl di decorranza, né Ia misura
degll tnteress! stabiliti dal D.)gs. 231/2002.
Le condlzioni della fornltura sono quelle Indicate nel presente documento e ognl altra eventusle clausela contenuta nella modullstica predisposta dal forniter] (cople
commisslonl ecc.) non & operante nei confrontl dell'A.M.A.T,
FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmisslona: FPR12 (Fattura tra privatl)
Codlca destinatario: SWIKIPTTY
IVA Descrizlone Allquota Imponiblle Imposta Totala
5p22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 | € 230,42 € 50,69 € 281,11
L.23-12-14
|
Totall € 230,42 (€ 5(},69 € 281,11
e ;
[
!
lﬁ'l }a I?ature Resp, unitd A.C. Direttore Yecnlco bfméore Gencrale PRESIDENTE

Emettere fattura In regime dl sclsslone del pagament! - art. 17 ter-DPR 633/1972. I Codloe Destinatario di fatturazlone elettronica & Il seguente: SWKIPYT



kS
£

T

FATTURAELETTRONICA Id SDI:5535772579 Data SDI: 02/08/2021 13:36
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Deslinatario
Perrcne & C. Snc AMAT S.p.A
VIA CESARE BATTISTI 738/740 VIA C. BATTIST 657
74100 - TARANTO-TA-IT 74100 - TARANTO - TA-TT
P.IVA: ITO0850930735 P.IVA: [TO0146330733
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Uficio: SWKIPTT
Bl el T TS T e o e e e mm e e e e o e e e e e o - .
Natura Documento Numero Data [ Importo Totale
Fattura 105 f 5000 202107-31 EUR 8,50
Causale
SPLIT PAYMENT
Dati ordine acquisto

SN SERPRE 1L Co

Dati DOT

DDT 3821 Data DDT 2021-07-05

- . m mx o m r mm m e e ke e ke m o v M mem e s = mw e _—— - PR - - - [,

U Detaglio linee Fattura

Articolo | Destrizione P um | a# | PrUnitario | Pr.Totale | IVA
10> ! TARGHETTE SEGNANOME GVOLARE N, 30 0,123 3,60 2%
0100

LASSN | CHIAVE LASON TIPOLS13 \ N, '1 4 0,82 328 2%

RIC ' NI IZOQ‘F
omapiRecisTR, 0 6 AL 107
. Dati Riepilogo
NaturaiEsi.gibilité IVA ! Arratondamento | I Al IVA I Imponibile i Imposta
S (scissione del pagamenti) 0.00 22% 6,97 1,53

"Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita : Data

! Scadenza | Importo | Istituto , IBAN

Pagamento completo

Bonifico | 2021-07- | EURG,97 | BANCA DI CREDITO COOPERATIVO TTG1HO881715801008000000247
3 Ll SAN MARZANO D1 SAN GIUSEPPE
FILIALE DI TARANTO N




Dati Trasmittente: ITO5006900962 - Progressivo Invio: 64942

Versione Style 2,9.0



FATTURAELETTRONICA

Id SDI:5535772579 Data SDI: 0270872021 13:36
_ Formato Trasrmissione: FPR12

“pMittente ) * Destinataric o
' Perrone & C. Snc AMAT S.p.A,
; VIA CESARE BATTISTI 738/740 1 VIA C. BATNIST1 657
! 74100 - TARANTO - TA - IT . 74100 - TARANTO - TA =« IT
' P.VA: TTO0S50930735 ; P.VA: [T00146330733
' Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) - Codice Ufficio: SWKJPTT
Dati Fattura
b et et b . e et e i 4 et e & P % S 4 i e e et et 8 ] e e

. Natura Documento i

'
[

« Fattura

' Numero
-: an
105 f 5000

i

Lo it B ek P an e mf anain e 3k B i a3t n .y

. Data

R L L S AR e e s | oy T

i 20210731

; Importo Totale

Nt M LA A R R A L A o R A AR AR b At B e AT ReE A o it S &

. EURS,50

i _Causaie - S - e © e e o o e s

%_ SPLIT PAYMENT ‘

 Pati ordine acquisto T s e e e o e = e e e s o e e
JHSEPRE 1L Cor.

Dati DDT
P
. DDT 3821 Data DDT 2021-07-05

Jlinta

Y e

A 1 e R A e AP ot e B APy A Fm s AP e e

oA ¥ Vot B P A

Dettaglio linee Fattura
Articolo Descrizions U.M. Qfa Pr. Unitario  Pr. Totale IVA
103 TARGHETTE SEGNANOME GIVOLARE N, J 30 0,123 3,69 22%
i 0100
' LASSN '+ CHIAVE LASSN TIPQ LS13 ' N, S 4 ' 0,82 3,28 22 %
RIC
1
oA D1 REGISTR, 0. 6 AB0. 102
_Dafi Riepiloge - L N S e A

| Natura/Esigibilita IVA
i TN TSI T en emmesshopos 4

| Arotondamenta

Imponibile

|

i
{ S (scissione dei pagamenti)

O
; 6,97

1 T i '

0.00

Dati pagamento )

: - eI S S,
; -

§

Modalita . . D2

( Scadenza importo

Condizioni Pagamento

{ Itituto iBAN '

Pagamento completo

i v
. Borffico  2021-07-
j 31

EURB,97

| BANCA DI GREDITO COOPERATIVO !

IT61HOB81715801008000000247
i DI SAN MARZANO D} SAN GIUSEPPE | ‘

—FLALE-BITARANTON :




vi1§TI

UFFICIQ CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n® del
i DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
cov.n et 1829 del 94| a«l.-@? a‘
IL RESP. UNITA' PERSONALE
upervisi
Determ. AD.n° del pef supsrvisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° % del
Data scadenza /pagamento o N L
DAYc0. o (AP Al R‘SCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
) verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RES ! CONTRATTI
enns;one l\ Contr. Rep. h. dej
DAT.
Z& 9 / { Delib. C.A. n. del
/ 4 3
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamenio

data scadenza di pagamelﬂcﬁunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DA W FIRMADELREIPONSABILE IL. RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP, UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per ,s\upervisione

DATA

9 42 CIQZ{ FlRMA(M
N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dafi tecnici
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..........coeevvneeeeniinnn, Prot......coiiivvieee
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
PATA . |FIRMA




ARREDO CASA/GIARDINO - MANIGLIERIA - BRICOLAGE - COLORI - GIARDINAGGIO
PERRONE & C, s5.n.c. dl Angelo € Glovanni Perrone

. PIVA/CF. 00950930735 - C.CLAA. n. 84583 - Iscr. Trib. TA n. 7210 Reg. Soc. Morstar of 10 Pagaraien
SEDE LEGALE € PUNTO VENDITA DETTAGLIO: ‘
Via Cesare Battisti, 736/740 74121 TARANTO (ITALY) R I H @
Tel. + 39 099.7796456 - Fax + 35 099.7796457 )
Depostto: Tel. + 39 099.7797324 - Fax + 39 099.7797319 TSRO

uwiiu.perroneshop.it - info@perronesnc.it - perroneecsnc@pecit
CENTRO LOGISTICO INGROSSO | EDILIZIA € COLQRI PER LE IMPRESE

S.5.172 per Martina Franca n. 7600 - Zona PIP - 24123 TARANTO (iTALY) GleF F e
Tel. + 39 0599.4721043 - Fax + 39 055.20l0420

www.perroneshap.it - info@perronesncit - perroneecsnc@pec.it gruppo grossishi ferramentu

—

Luogo di destinazione: Cliente 460
AMAT S.p.A. AMAT S.p.A.

VIA C, BATTIST! 657 VIA C. BATTISTI 657

74100 TARANTO TA
74100 TARANTO
TA PIva/C.F: 00146330733 ! b0146330733
Cel.:

J " J
[ Utente: 68 max ][Pag 1di1 J
['ﬁpo Doc: B3 DDT DI VENDTITA DETTAGLIO Numero: 3821 Data: 05/07/2021 ][Lista: L3 95929J
@anca: BANCA DI CREDITO COOPERATIVO D] SAN MARZA FILIALE DI TARANTO N 2 ][ Agente: Agente 27727 ]
[Cond.Pag: Bonifico PA Giroconto Iva Split ]
[ Articolo Descrizione UM Quantita Prezzo Sco-1Sco-2 Importo CI Coll]

1037 103-0100 TARGHETTE SEGNANOME GIVOLARE N. 30,00 0,12285 netto 3,69 sP

5835 LASON CHIAVE LASS9N TIPO LS13 N. 4,00 0,81967 netto 3,28 8P

**Pregasi comunicare Vs CODICE IDENTIFICATIVO se non effettuato**

AMAT Spa - MAGALZING PACAMBI |

Contormni delte HeRItUra. Recctiazone ¢ piesa in cango F
wel mwterade {Ols 0926 & 2 | A4/20000)

i

b 5

!ummu m’ Do Fiepan |
i [ % 5
!; y K . :
. T e

i Tresainerrivo 1 ’

v, 16 LUG. 20

CONTRIBUTO CONA! ASSOLTO DOVE PREVISTO

[MNote: ][Nnte Trasporto: ]
(vettore: Porto: T.corpo

- P. Iva: Iscr. Albo € 6,97
Imballo: 0,00 Trasporto: 0,00 Scmerce Imponibile: 6,97
Spese A 0,00 Spese B: 0,00 Spese C: 0,00

Tot. spese: 0,00 [ 1'53J

[ Trasporto: Data e ora Inizio: Aspetto Beni: Total

| Destinatario 05/07/2021  16:53:27 Busta_.._ e 8,50
(Causale: Tot Peso Volumea (m?): Colli; Conw/ Deshnatanw\
|Vendita 34,000 0,00 34 '

* = Sconto merce



™ L ’
-7 . | Azienda Moklkta Area Taranto SpA
s Vin Casure Buttist], 657
:; = | Termnto 74121 TA )
A
T | Bl 00146330733
] B Toi: 099 m7319
‘ :Ordln! & Fornitore | Eemaz -; i, mo!lni@pomnunc. tL EASEIE
T e ol 5 2 Tz W
.Vodro Rifarimento 7 Numaerc Docuranio Feg.
Prot. 7532 del 24/04/08 2 dal 2 .*6 :
24104 Prot. 798 .‘{“"_’? .H: Mg OAGR000389 t
‘Coussla  ASOQ Acquist! scorte e i
cIa Z232301370E -
Indirizeo Spadizions: s
) < |Trasporta a cure dall .
AR
3 ) Articolo Ccat . -Descrizione TwoLetidy Imponiblia €
N ' Interno | Fomitora | 1 ) "..,_"‘55“- o
' :;r'b s‘«‘:}”
COO00437 Mcbtflah vario DdT 3767 del 02/07]2021‘“ xda iy 181,48
£ e
00000437 M&tlrtlla vario DAT 3821 dal_OSJO?/Z_ozl LGaE 6,97
— u;—;c L ;
00000437 | - ! "" 31,9700 31,97
00000437 | o " 10,0000 10,00
. . | - I
. ! [l
= W ‘ :
- o 7!'1.']
. *1 mataclal ordinat! dovraano eseers consagnat] franco ba. mguzzmdmlnmc. Battist! 657 TARANTO dalle 9.00 aa 13.00. Il prgamaento serd sffettuato
) nel tarmine sopre riportato. LA.M.A.T.nmﬂm:mﬂpmpﬂfoﬂmw”mrdlmam.mmnﬂmmlnul-mmnmmmmnb
previa: messs In mora da parte del creditone @ con I'lpp!lclz!m del nao dl 1nhnun llgah, noA, saranna p-mm lpp.'!uhil né Ltermind di decorrenza, v s misum
Lot dagil Interaes! stabilt! dul Dulgs. 231/2002. = oo ﬁ, *-:.L.—x‘;“—-w-‘_,_
: La condizion] daka fomitura sono qualle Indlcats nel prasents documanto & URCLE €
commission] ecc,) non & cperants nel confrentt dell'AM.AT.
e | PATTURAZIONE BLETTRONICA: ]
” Formato trasmieslons: FPR1Z (leh'lpﬂvtﬂ)"
. |codion castinaterio: SWKIPTT
T va Dascrizicna "% 2mponibita. LR _Totala
‘ T -
o |.sk22 nSp!&PaymentArticGZQB 281,11
L=yl T | L23-12-14 L
Tord: . "
e : . . ,l "~ € ',:‘;é-"' 281,11
z d o T gt o
R T, AT - o
! rf;t“-:-l;ﬂ qu.,. one v o
4" i R
= PRESIDENTE

4

" Emattera fettura In regime di scissione dei pagumant - a1, 17 hr-DPR 533/1’972', Al C?dlcn

S
__;..,

Duﬂnlurlo dl hth.lrazlom dmmn & 1| seguents: SWKIPTT

[V
SRPTINNII, | WP}

4

A e

. o
ST T

:
e

1,

“

B L Mo




B

_‘i‘
FATTURAELETTRONICA Id SDI: 5535776793 Data SDI: 02/08/2021 13:38
‘Formato Trasmissione: FPR12
" Mittente ' Destinatario
Perrone & C, Shc AMAT S.p.A,

VIA CESARE BATTISTI 738/740
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00350930735

Regime fiscale: RFOT (Regime ordinasio)

VIA C. BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [TO0146330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

| Datf Fatura

Natura Documento Numero

Data

[ Importo Totale

Fattura 106 / 5000

2021-07-31

EUR 39,00

Causale

SPLIT PAYMENT

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 3823 Data DDT 2021-07-056

/Afszmﬂl &,

" DeftaglioTinee Fattura

Articolo ! Descrizione

Pr. Unitario g Pr. Totale

8104309A5M

PATTUMIERA 45LT TOUCH/LIFT PAN'GRF

10,656667 31,97

''Dati Riepiogo

Natura/Esigibilita IVA

l Arrotondamento

| awva [ Imponibile

S (scissione dei pagamenti}

0.00 22% 31,97

" bait pagamento

Data

Condizioni Pagamento Scadenza |

Modalita | Importo

i,

Istituto IBAN
i

Pagamento completo

Bonifico | 2021-07-

3

EUR 31,97

BANCA DI CREDITO COOPERATIVO
DI SAN MARZANO DI SAN
GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N

T61H0881715801008000000247

Dati Trasmittente: TO5005900962 - Progressivo Invio: 64941



14

FATTURAELETTRONICA

| NMittlente

A—

; Perrone & C. Snc

} VIA CESARE BATTISTI 736/740
| 74100 - TARANTO - TA- [T

+ PIVA: [T00950930735

| Regime fiscale: RFQ4 (Regime crdinario)

Id SDI:5535776793 Date SDI: 02/08/2021 13:38
Formato Trasmissione: FPR12

: Desnnatana
E AMAT S.p.A 5
| VIA C. BATTISTI 657
| 74100 - TARANTO - TA - IT '
| PVA: 00146350733

| Codice Ufficio: SWKJPTT '
}
1

Dati Fattura o i .
I‘;L N . o :, g - .z -, y -
' Natura Documento 1 Numero l Data . Importo Tetale
o l ; 18 41 s it m.‘..u?.” 1 O Se—
i Fattura i 106/ 5000 i 2021-07-31 . EUR 39,00l
i st e o o, e - - T - ]
; Causale '
i : it
! SPLIT PAYMENT ;
A . o |
i Dati ordine acquisto :
i Dati DDT
i DDT 3823 Data DDT 2021-07-05 :
L = e e - [
(WSRRRE - .
Dettagho linee Fattura
. P 23 ot o e et b i . . b o, o
Artlcolo Descrizicne UM, Qita Pr Umtarlo . Pr. Tctale VA
| B104300A5M , PATTUMIERA 451.T TOUCHILIFT PAN'GRF N J3 o, 656667 31,97 l 22%
Dau RlepllOQD - I DP DI AECIOTR e
P = N . .l .. .
1 NaturaIEslglbillté VA . Arrotondamento + AIVA b Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) . 0.00 22 % i 31,97\\ 7,03
‘Dat' pagamento o +~1u- -ia-i»«.;:;_,,wu_‘ib s . b : ___ N
! Data | . :
7 Condizioni Pagamento Modahta | Importo  |-lgtifute - IBAN |
. E Scadenza | ,
) H . ; .
Pagamento completo ;
: :
i Borifico . 2021-07- l EUR 31,87 | BANCA DI CREDITO COOPERATIVO | ITE1H0881715801008000000247
I ' 31 i D! SAN MARZANO DI SAN ;
; | GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N )
L R ! .

b Datfi Trasmittente: JTOS006900962 = Prograssivo Invio: 64841




VvV IsTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n® del

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Conv. n°\D‘IDT:(-ﬁ?>2 del 24 ( OL(‘ (cﬁ

Determ. A.D. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

Delib. C.A. n° del

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

20/0q [ Iy
DA:;I'P'; F\G“ m-n L'A

O AL RIS\CONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condiziont contrattuali

IL RE '}/A' CONTRATTI
pervisione N Contr. Rep. n. del
DATA W
)] ) ) Delib. G.A. 1. del
L~ / '
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamentc

data scadenza di pagamento ?;nta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA 7  |FIRMADEL RESPQNSABILE
00 ABH:

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANC|O
per/sm?ervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Bl il

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. RESPONSARILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE

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

'NOTE:

Conferimento del ...coovviven i |2 () S

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

DATA _[FIRVA




Luogo di destinazione:
AMAT S.p.A.

VIA C. BATTISTI 657

ARREDOD CASA/GIARDINO - MANIGLIERIA - BRICOLAGE - COLORI - GIARDINAGGIO

PERRONE & C. 5.n.c. dl Angelo € Glovanni Perrone

PIVA/CF 00950930735 - CLLAA. n.B4S89 - Isen Trib. TA n. 7210 Reg. Soc.
SEDE LEGALE € PUNTO VENDITA DETTAGUIO:

Via Cesare Battisti, 736/740 -7412] TARANTO (ITALY)

Tel. + 39 099.7796456 - Fax + 39 099.7796457

Deposito: Tel. + 39 099.7797324 - Fax + 39 099.7797315
wuwuw.perroneshop.it - info@perronesncit - perroneecsnc@pecit

CENTRO LOGISTICO INGROSSO | EDILUZIA € COLORI PER LE [IMPRESE
S.S. 172 per Martina Franca n. 7600 - Zona PIP - 74123 TARANTO (ITALY)
Tel. + 39 099.4721043 - Fax + 39 099.20!0420

wwuw.perroneshop.it - info@perronesnc.it - perroncecsnc@psecit

Mumiboanr of G150 Fantoration

CERT:FIED MANAQEMENT GYETEH
IS0 8001

GleFFe

gruppo grossisti ferramenta

[ Cliente 460

AMAT S.p.A.

VIA C. BATTISTI 657

74100 TARANTO TA
74100 TARANTO
TA PlvaiC.F: 00146330733 /00146330733
Cel.:
[ Utente; 85 Cassa01 ' ]LPag 1di1 ]
E"lpo Doc: B3 DDT DI VENDTITA DETTAGLIO Numero: 3823 Data: 05/07/2021 j Lista: L3 95942]
| Banca: BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI SAN MARZA! FILIALE DI TARANTO N 2 ) Agente: Agente zzzz ]
[Cond.Pag: Bonifico PA Giroconte Iva Spiit ]
[ Articolo Descrizione UM Quantita Prezzo Sco-18co-2 Importo CI Coll]
6024 8104309A5M PATTUMIERA 45LT TOUCH/LIFT PAN/GRF N. 3,00 10,65574 netto 31,87 SP
**Pregasi comunicare Vs CODICE IDENTIFICATIVO se non effettuate**
FAN AT Q. g
TAMAT Sﬁ.ﬂ’ Eﬂ‘;k;,‘u e c},ﬁfB] |
} Conbumui deliv Sy nura, HCCCUa/ KA © eesa in canea T
{ drl_mmmd; (O 026 304 2 | R34/ 20208
it MQ’EM D T Fitum
{ e B f -
i ['"’EJ AP ___.tq., Sane T
g e u sLus 201
:.eb:’"ﬂ'ﬂ—u.‘ﬂﬁ—_-e____m__ e ‘ q\‘)‘
X =
CONTRIBUTO CONA! ASSOLTO DOVE PREVISTO
( Note: ][Note Trasporio: \
(Vettore: Porto: T.corpo W
L P. lva: Iscr. Albo € 31,97
Imballo: 0,00 Trasporto: 000 Scmerce Imponibile: 31 97]
Spese A: 0,00 Spese B! 0,00 Spese C: 0,00
L Tot. spese: 0,00 [ Iva: 7 03]
Trasporto Data e ora Inizio: Aspetto Beni; Totale: ]
| Destinatario 05/07/2021  17:08:06 || Busta olale 3900

[Causale: Tot Peso Volume (m?): Cofli: Conducente:
Vendita 3,000 0,00
——

* = Sconto merce




Arfenda Mokiiita Area Tarznto S0A rI’El},ll_ﬁl'ﬂlil!l!:-S-NC-
.*‘f‘ T
Vi Casure Enttist, 657
' Taranto 74121 TA
PI 00148330733

-Ordinl a Fomitore

Vastro Rifarimento 0 o PR 'm‘ . | Numero Documant Pg.
Prot, 7632 del 24/04/08 o 1
Causals AS©®

[wi ] 2323013708

Camimanto;

{2ndirizeo Bpedizione: -
Yrasporta a cura dal;
Articolo _ ' -M:*, M g Scents | Imponikie €
Interms Fomitors
00000437 181,43
00000437 ' 657
00000437 : Materiala nrlo Dd'r 3823 dd BS]O?IZOZI ) ':-r L 1,97
* 1 L | ..1 ,\

G0000437 10,00
*I matarisi ordinet] dovianno essars consegnati franco Na. magazzino sito ta via €. Esttistl 657 TARANTO dalis 5,00 alls 13.00. If pngummin syri sffettusto

nal termine sopra Hportato, LALMAT. non riconoscs ! propr fornitor] interesel per i pegam. | Pventuall richiests In tal senso potranne emsany soddislatia solo

| previa mese k1 mora da parts del uudlwnncon l'lpplhz‘lmdemm o lnwunlmll, nunsnrtnnu pertarty npp!abulnil urmlnl di decorrenza, nd la misua

‘degh Intersssl stabiit! del D.Ige. 23172002,

um;mmwmmmmmm. mummh'dnmhmmm

commiesion! scc.) non b cperante ne! confront! dal'AMAT.

FATTURAZIONE BLETTRONICA: .

Fommato trasmissione; FPR12 (Fetturaitre pmatl)

Codice destinatzrio: SWKIF7T"

IVA Dasciizlons
:zsmmmnn\rucszsa 281,11
© L23-12-14 :
o ~ Fgts :u..-h A
. B ',-?f:(-eu* ’U“" t
- 2 . - € 281,11

-\,,-.-a.z ..i.._ ad

;711 FELE N i
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FATTURAELETTRONICA

1d SDI:5535794785 Data SDI: 02/08/2021 13:37
_Formato Trasmissione: FPR12

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Mittente Destinatario

Perrcne & C. Snc AMAT S.p.A

VIA CESARE BATTISTI 738/740 VIA C. BATTISTT 657
74100 - TARANTO - TA- IT 74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: MD0850930735 P.IVA: [T00146330733

Codice Ufficio; SWKJPTT

Pati Fattura
Natura Documento ' Numero Pata " Importo Totale
Fattura 104/ 5000 - | 20210731 EUR 221,39
N e _,:' P '
Causale . et
—y T
SPLIT PAYMENT

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 3767 Data DDT 2021-07-02

Dettaglio linee Fattura :

i -ﬂAl'ﬁcol;J I [;escrizione ‘ b UM, Qt :“ Pr Unitarie i Pr. Tot;i;e 1 IVA
2608577315 PUNTA CILHSS POINTEQ 20,0 MM NEW M. f 1 ! 18,85 18,85 2%
2608577313 i PUNTX&ILHSS PE);I:J:IES;B,(; MH—CBEEID BL NEW N. e —_‘T 1?5:;9— 16,39 2%
2608577310 F’L;I\WITA CILHSS POIi\ITEQ 16,0 MM CEIZ;:RID BL NEW thIIH 1 ’17 h 11,89 11?8_9L B 2%
2608577310 PUNTA CIL.HSS POINTEQ 16,0 MM COD.RID BL NEW N. 1 11,88 11,89 2% |
2608577315 PUNTA CIL.HSS POINTEQ 20,0 MM NEW N 1 18,85 18,85 2%
2608577313 PUNTA CILHSS POINTEQ 18,0 MM COD.RID BL NEW N 1 16,39 16,39 2%
D2887 BOSTIK 93 TIN ML 3750 N. 1 38,52 38,52 2%
FEMBS0245023)N E FILM EST. MANUALE TRASP. H.50 CM 2,4KG 23MY N. 6 8,115 48,69 2%

' Dati Riepilogo - T ) oo T
Natura/Esigibilita IVA I Arrotondamento - _! Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) (.00 22 % 181,47 39,92




Dati pagamento

3

DI SAN MARZANG DI SAN
GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N

B ——— - S em — e
Condizioni Pagamento ! Modalita Data Importo  + [stituto " 1BAN
Scadenza | ' -
Pagamento completo
Benifico | 2021-07- | EUR 181,47 | BANCA DI CREDITC COOPERATIVO | M61H0881715801008000000247

Dafi Trasmittente: [TO5006800962 - Progressivo Invio; 64943

Versione Style 2.9.0

ragfupg U CC
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FATTURAELETTRONICA

i

1] Perrone & C. Snc

_{ VIA CESARE BATTISTI 738/740
;

4

74100 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: [TOC50930735

+ Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinaric)

i VR R

Id SDI:5535794785 Data SDI: 02/08/2021 13:37
.. Formato Trasmissione: FPR12

{ Destinatario

| AMAT S.p.A
| VIA C. BATTIST 657
. 74100 - TARANTO - TA - IT
: P.IVA: T00146330733

; Codice Uficio: SWKJPTT

[ :

Dati Fattura

b e e L it e nh et i g b i i hm e e

Natura Documento - Numero

g

 Data

. Importo Totale

i o TR Wt e e k] A R e B 2 P M Al e S T L R - - _l T L] o 81T e e T 1 Tty . o . X
+ Fattura - 104 1 5000 ! ; 2021-07-31 . EUR221,39
A bt i L bt - e s o -:4»’:7'«": Ty e - e e b e e et A e e o e . PO
i, Causale oo, P
!’ l T ..'- - e _ LN
| SPLIT PAYMENT
| Dati ordine acquisto
INSERIRE 14 16
: Dati DDT ‘
; DOT 3767 Data DDT 2021-07-02 :
Dettaglio linee Fattura

_ Articolo

2608577315

L

Descrizione

, PUNTA CIL.HSS POINTEQ 20,0 MM NEW

I

. 2608577313

S T -

u.m. Qtd

: —_— :
" PUNTA CIL.HSS.POINTEQ 78,0 MM COD.RID BL NEW

x4

'
r

| 2608577310

PUNTA CILHSS POINTEQ 16,0 MM COD.RID BL NEW

N, '\31 " 1885

Pr. Unitario

. Pr. Totale

T ST LN

IVA

18,85

22%

16,32

16,39

2%

11,89

11,82

:22%

| 260877310 | PUNTA GILHSS POINTEQ 16,0 MM COD.RID BL NEW N Vot e ne | 2%
F 2608577315 PUNTA CILHSS POINTEQ 20,0 MM NEW LN I \\' 1 1885 | 188 k 2%
, 2608577313 1 PUNTA GILHSS POINTEQ 16,0 MM COD.RID BL NEW N Y e F 16,39 2%
' 02887 , BOSTIK 99 TIN ML 3750 I } N Powmm | omm J' 2%
| FEM50245020 | FILM EST. MANUALE TRASP. HE0 CM24KG23MY | N. l e T’;1 5 ' N

Dati Riepilogo

.

1 S {scissione dei pagamenti)

0.00

22 %

181,47 ¥

£ ¥ * : . T - :
i Natura/Esigibilita IVA + Arrotondamento . ALIVA :} Imponibile Imposta
! ) '

39,92




v

s T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accerfamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n°® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
»
Conv. n° del i
IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervisione
Determ. AD. n° del per supervision
DATA FIRMA
Delib. C.A.n® del
Data scadenza pagamento B L o .
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATT!
B 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. o, 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 DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati techici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisiocne
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .......ccovveviiineeei, Prot...co e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




Dati pagamento

Condizioni Pagamento ! Modalita Data
. . Scadenza

R b S i RESAAG . U e oLk s 3 e Y bt SV

Impoite - Istituto . IBAN

s ot

5 Pagamento completo

—— NLs i S AR WA ) PR AL e e A e, B o <A P LS i

¢ Bonifico  2021-07- ; EUR 181,47 | BANCA D| CREDITO COOPERATIVO ; ITe1H0881715801008000000247
: 3 | DI SAN MARZANO DI SAN i
' ; GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N

il

Dali Trasmitlente: TTO5006900962 - Progressivo Invig; 64943

Versione Style 2.9.0

s 1A CO




VI1SsTI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratio verifica visite di accertamento sanitario del perscnale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n® del
. DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
com BEANY 0 i |oul g %
’ ’ ' IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervisione
Determ. A.D. n° del P p
DATA FIRMA
Delib. CA. R° del
Data scadenza pagamento e
DATA AR Zl]21 L'AD, O AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
31 ) N\ verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
. S,
IL RE A' CONTRATTI
o pervisione . Contr. Rep. n. del
DAT, Fl
0 Z{ Delib. C.A. n. del
/ 7 ’
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

IL RESP,

UNITA" CONTARBILITA' E BILANCIO
supervisione

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
05 per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

|%2~'Z@Z {

FIR A{ gz

N/

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

verifica conferimento incarico

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica datt tecnici
[Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSARBILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimento del ..

IL CAPO UNITA' AA.GG. EPP.RR.

|PATA

FIRMA

e



PERRONE & C. s.n.c. dl Angelo € Glovannl Perrone

PIVA/CF. 00950930735 - CCLAA. n. 84589 - |scr. Trib. TA n. 7210 Req. Soc.
S€DE LEGALE € PUNTO VENDITA DETTAGLIO:

Via Cesare Battisti, 726/740 724121 TARANTO (ITALY)

Tel. + 39 099,7796456 - Fax + 39 099.7796457

Deposito: Tel. + 39 0997797324 - Fax + 39 §99.7797319
wwuw.perroneshop.it -info@perronesnc.it - perroneecsnc@pecit

CENTRO LOGISTICO INGROSSO0 | EDILIZIA € COLORI PER LE IMPRESE
SS. I72 per Martina Franca n. 7600 - Zona PIP - 74123 TARANTO ([TALY)
Tel. + 39 099.4721043 - Fax + 39 059.2010420

wuw.perroneshopit - Info@perronssncit - perroneecsnc@pec.it

ARREDO CASA/GIARDINO - MANIGLIERIA - BRICOLAGE - COLORI - GIARDINAGGIO

Hember of €194 Fedorwtion

e

CERTIFIED MANAGEMENT BYSTEH
150 8001

GCleFFe

gruppe gressisti ferramenta

r ™ 'S

Luogo di destinazione:
AMAT S.p.A.

Cliente 460

AMAT S.p.A.

VIAC. BATTISTI 657 VIA C. BATTISTI ,657

74100 TARANTO TA
74100 TARANTO
TA Plva/C.F: 00146330733 ! 00146330733
Cel.:
[ Utente: 85 Cassal1 J[Pag 1di1 J
TipoDoc: B3  DDT DI VENDTITA DETTAGLIO Numero: 3767 Data: 02/07/2021 ][Lista: L3 ; 9463

Banca: BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI SAN MARZA? FILIALE DI TARANTO N 2

]ﬁgente: Agente ZZZ7

)
)

N Y Y

Cond.Pag: Bonifico PA Giroconto Iva Split ]
Articolo Descrizione UM Quantita Prezzo Sco-1Sc0-2 Importo Cl Colli]
31 2608577315 PUNTA CIL.HSS POINTEQ 20,0 MM NEW N. 1,00 18,85246 netto 18,85 SP
31 2608577313 PUNTA CIL.HSS POINTEQ 18,0 MM COD.RID M. 1,00 16,39344 netto 16,39 SP
BE, NEW
31 2608577310 - PUNTA CILHSS POINTEQ 16,0 MM COD.RID  N. 1,00 11,88525 netto 11,89 SF
. "¢ BL NEW ’
31 2608577310 PUNTA CIL.HSS POINTEQ 16,0 MM COD.RID N. 1,00 11,88525 netto 11,88 SP
- BL NEW
31 2608577315 PUNTA CIL.HSS POINTEQ 20,0 MM NEW N. 1,00 18,85246 netto 18,85 SP
31 2608577313 PUNTA CIL.HSS POINTEQ 18,0 MM COD.RID  N. 1,00 16,39344 netto 16,39 SP
BL NEW
95 D2887 BOSTIK 99 TIN ML 3750 N. 1,00 38,52459 netto 38,62 SP
5087 FEM50245023XN FILM EST. MANUALE TRASP. H50 CM 2 4KG N. 6,00 8,11475 netto 48,69 SP
23MY
**Pregasi comunicare Vs CODICE IDENTIFICATIVO se non effettuato*
| ACM ;;x i R A - MAGALIING RICAHBI -
GRANING delby MR, svcoliazione ¢ PrEs in canico
Scl i (Ods 0°26 & 2 | R4731000) {
Cemlommirac Dea Firam :
myiil [
i hu.i W CitFien H
st 06 145 m =
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO DOVE PREVISTO
(MNote: ][ Note Trasporto: )
. 7
Vettore: Porto: T.corpo
L P Iva: Iser, Albo € 181,48
[ 1mbatlo: 0,00 Trasporto: 0,00 Sc.merce Imponibile: 181,48 J
Spese A: 0,00 Spese B: 0,00 Spese C: 0,00
L ToL spese; 0,00 [ Iva: 38,02 ]
( Trasporto: Data e ora Inizio: Aspetto Beni; )
| Destinatario J[0210712021 10:12:54 Busta I Totale: 221,40 J
(Causale; Tot Peso Volume (m?): Colli / Destfnat )
Vendita 13,000 0,00 = { — )

* = Sconto merce




o

Azlanda Mobllita Area Taranto SpA PERRONE & C. S.N.C.
Via Casara Battistl, 657 vla cesare battistl, 736_740
Taranto 74121 TA TARANTO 74100 TA
pI 00146330733 CF. 00146330733 p.I. 00550930735 C.F. 00550930735
Tel: 099_7797319 Fax; 089_7796457
Ordinl a Fornitore " E-mall:  l.molini@permonesnc.it
Vostro Riferimento Nostro Rifarimanto Drota Doc. Numaero Documaento Pag.
Prot, 7932 del 24/04/08 Prot. 7932 del 24/04/08 06/08/2021 OACE0G038S 1
Causals  ASQ Acquist scorte Terminl di conscgna
€16 Z32301370E Pagemento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirixzo Spedixiona:
Trasporto m cura dal:
Articolo Cat. Descriziona U.M. Qs Valore € | Sconto | Imponiblie €
Intarno Fornitors
00000437 Materlale vario DAT 3767 del 02/07/2021 / Pz 1,00 181,4;800 181,48
A\ 00000437 Materiale vario DT 3821 del 05/07/2021 pPZ 1,00 6,9700 6,97
000006437 Materiale vario DdT 3823 del 05/07/2021 PZ 1,00 31,§700 31,97
. —
00000437 Materiale vario DT 3205 del 09/07/2021 14 1,00 10,0000 10,00
}
1
[ matariall ordinatl dovranno essere consegnati franco Ns. magazaing slta In via C. Battlst 657 TARANTC dalle 9.00 olle 13.00. 1| pagamento sarh effettuato
ne! termine sopra tiportato. LA-M.AT. non riconosce a! propri forniter! Interessl per ritard pagam. Eventuall rchleste In tal ganso patranno essere soddisfatte solg
previa messa In mora da parta de! creditora e con Vapplicaziona dat tasso di Interesse legale; non saranno pertants applicabll né 1 terminl &) decorrenza, né la misura
degli Interessl stabliti dal D.1gs. 231/2002.
Lo condiziani della fornitura sono quelia indicata nel presante documento e ogn! altra eventuale clausola contenuta nella modullstica predisposta dal famitor! (cople
commisslonl ece.) non & operante nel confrontt delPA.M.AT.
FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmisslona: FPR12 (Fattura ta privatl)
Codlca destinatario: SWKIP7T" .
IVA Dastrizions Allquota Imponibila Imposta ’ Totals
Sp22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00] € 230,42| € 50,69 € 281,11
L.23-12-14 )
N
3
Totall € 230,42 € 50,69 | € 281,11
Resp. unith A.C. D!remo£ éemim Direttore Generale PRESIDENTE

Emattere fattura In regime dl

sdsslone del pagament! - art, 17 ter-DPR 633/1972. 1i Codice Destinatarlo di fatturaziona elettronica & Il seguenta! SWKIPIT



L

o

FATTURAELETTRONICA Id SDI:5698385994 Data SDI: 01/09/2021 20:54
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
Perrone & C, Snc AMAT S.p.A

VIA CESARE BATTISTI 738/740
74100 - TARANTO-TA- T
P.IVA: [TO0950930735

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

VIA C. BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00146330733

Codice Ufficio: SWKJIPTT

" Dati Fattura - '
_;a—tL: Documento a Nume;; o _“ ! Data - T Impo:to Totale -
Fattura 115/ 5000 - 2021-08-31 EUR 88,07
Causale .
SPLIT PAYMENT

Dati ordine acquisto

A RPRE | cig x ora Dt AP

Dati DDT

DDT 4405 Data DDT 2021-08-06

Dettaglio linee Fattura

-, - C e - - - - e . - =

" Aticolo ©  Descizione  © ° ' UM | Q#  PrUnifario | PrTolle A
000310010 | 31-10 CACCIASPINA N 1 9,34 9,34 2%
000310006 | 31-6 CACCIASPINA N. 1 6,97 6,97 { 2%

000310008 | 318 CACCIASPINA N. 1 7.46 7.46 2%
000310004 | 314 CACCIASPINA N. 1 5,33 533 | 2%
000310005 | 315 CACCIASPINA N. 1 5,57 5,57 22%
000310002 | 31-2 CACCIASPINA N. 1 4,18 4,18 2%
000420007 | 42-77 CHIAVE COMBINATA N. 1 4,92 4,92 2%
HSTHBS03 | MAZZA IMP/VETROR. 1500GR N, 1 7,62 7.62 22%
HES02855 | FORBICE DA ELETTRICISTA 145MM N. 1 3,11 3,11 2%
HMHB80500 | MARTELLO TEDESCO IMP/VETROR 500GR NEW N, 1 3,52 3,52 22%
HCSPA131 | CHIAVE COMBINATA DA 13MM N. 1 1,72 1,72 2%
HCSPA101 | CHIAVE COMBINATA DA 10MM N. 1 1,38 1,39 | 2%
HCP28208 | PINZA 200 MM N, 1 6,23 6,23 2%
HS286150 | GACCIAVITE A TAGLIO 6150 MM N, 1 1,80 1,80 22 %
HS684100 | CACCIAVITE A TAGLIO 4-100 MM N 1 1,23 123 22%




Articolo | ‘Descrizione U.M. Qta Pr. Unitario Pr.TotaIeE Iva

HS68PH2125 | CACCIAVITE PHILLIPS 6-125 MM N 1 1,80 1,80 | 2%
i DatiRiepiloge T T TT o rTmomTem o e s e

Matura/Esigibilita IVA . Arrotondamento Al IVA Imponibile Imposta

S (scissione dei pagamenti) 0.00 22% 72,15 15,88
‘Batipagamente” T T mrmmmmomrmmmmmmrmmommmmmemomo oo mmmmmm e

-‘ | Data
Condizioni Pagamento : Modalita ' Importo | Istituto IBAN
1

j Scadenza

i

Pagamento completo

Bonifico | 2021-08- | EUR 72,19 | BANCA DI CREDITO COOPERATIVO | ITBTH0881715801008000000247
3 DI SAN MARZANO DI SAN
GIUSEPPE FILIALE D] TARANTO N

Dati Trasmittente; ITOS006900962 - Progressivo Invio: 66553

Versiohe Style 2.9.0




FATTURAELETTRONICA

1d SDI:5698385994 Data SDI: 01/09/2021 20:54

FPR12

P Mitiente .

+

- -Degtinatario

Formato Trasmissione:

Perrone & C. Snc

V1A CESARE BATTIST 738740
74100 - TARANTO - TA - 1T
P.VA: IT00950930735

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

ANAT S.p.A,
VIA C. BATTISTI 657

74100 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: [TO0146330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

1
l
i
|
i
I

Natura Pocumerlto. ) . :!lt:IuFl_;_lero ‘ 1‘ ! , o I;npsl)anoiale. | ;
Fattura 115 / 5000 | 2021081 EUR 88,07 |
SPLITPAYMENT i

' Datt ordme acquisto

bR L A’/‘{/Z?/’ Nt ol

-
Dati DDT

O e

i
i
[
i
|

DDT 4405 Data DDT 2021-08-06

Dettagllo linee Fattura i; ) T rin
o e g i e LT apba s B0, i wo b A i L 3 SO . et by wn Sims b '

" prticolo ‘ Des;riéioné LT Dolum |, oa l Pr. Unitario PrTomle VA

Q010010 ! 3110 CACCIASPINA T MN ‘Wl 1 9,34 7;34 Tow

t 000310006 | 31-6 CACCIASPINA : N __ N l 6,97 ; o1 2%
000310008 | 31-8 CACCIASPINA '[ N, N ’ 748 | 746 2% [
000310004 | 314 CACCIASPINA N [ 533 533 2% '
000310005 | 31-5 CACCIASPINA N N1 5,57 557 [ 2%
000310002 | 31-2 CACGIASPINA N, ~ 418 418 22%
000420007 | 427X7 CHIAVE COMBINATA N, N1 4,92 492 ' 2%
HSTHBS03 | MAZZA IMP/VETROR. 1500GR N. Ap 7,62 7.62 2%
HES02855 | FORBICE DA ELETTRICISTA 145MM N, 41 311 3,11 2%
HMH880500 | MARTELLO TEDESCO IMPVETROR.500GR NEW N N 4 3,52 3,52 2%
HCSPA131 | CHIAVE COMBINATA DA 13MM N Ny 1,72 2 | 2%
HCSPA101 | CHIAVE COMBINATA DA 10MM N, d 1,39 1,39 2% |
HCP23208 | PINZA 200 MM N NE 6.23 6,23 2%
HS286150 | CACCIAVITE A TAGLIO 6-150 MM N. 3 1,80 1,80 2%
FS6B4100™ | CACCIAVITE A TAGLIOZ-T00 MM h N “‘51 I 22 2




Y

ST

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° de! :

IL RESP., UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n° del Per supervisione

—_—

DATA FIRMA
Delib. CA. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO 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 RESPONSARILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA -|FIRMA

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

1. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel .......c...cooovvriiiiiineene e PIOL v

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

_|DATA FIRMA




R S S e e s e e e e D e e e
* Articolo Descrizione E UM. ~ Qtx  Pr.Unitario : Pr. Totale , VA
: o i S e 7 i P : gl
HSB8PH2125 | CACCIAVITE PHILLIPS 6-125 MM T TN EY- 180 ' 2%

. Dafi Riepilogo ~ ~~ © . ‘ . N .
R ‘“' e i et 0 . ; : v 5 N A T ooty
Natura/Esgibilita IVA | Arrotondamento ALIVA Impoenibile Imposta
N | . .
S (scissione dei pagamenti) 0.00 22% ? 72,19 \, : 15,88 ;
Daff pagamenta ~: ©nT e LR g -
e s Data { ;
Condizioni Pagamento Modalita Importo | Istituto . |IBAN ;
oL - . Scadenza B o §
Pagamento completo ‘
. : :
Bonifico ! 2021-08- | EUR 72,19 ; BANCA Dl CREDITO COOPERATIVO % IT61H0881715801C08000000247 !
i 31 i DI SAN MARZANO DI SAN 3 !
: ! ! GIUSEPPE FILIALE DI TARANTON  °
I

Dati Trasmittente: [TO5006900962 - Progressivo Imvio: 66553

Verslone Style 2.9.0




VI ST

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n* del

Data scadenza pagamento

. DATA FIRMA DEL RESPCNSABILE
Conv. n° '@& _m?)‘l_ del Ql&(@u [Qﬁ 1
vt IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n"° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Dala scadenza pagamento

Ao/ Qo

DATA L'AD O AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
14 SET, 201 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESF; CONTRATTI

P ervisione Contr. Rep. n. del

g//,@ .xﬂ' Delib. C.A. 1. 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 ?m’ )

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRM RESPONSABILE
pr—

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANGIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

-2l { gk

NS

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 de] .......cccoovviieiieeicinneene Prot..ccoiiiviiiiiee,

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

_{DATA FIRMA




r

™

PIVA/CF. 00850930735 - CCLAA. n. 84589 -1scr Trib, TA n. 7210 Reg. Soc.
SEDE LEGALE € PUNTO VENDITA DETTAGLID:

Via Cesare Battisti, 736/740 74121 TARANTO (ITALY)

Tel. + 39 099.7796456 - Fax + 39 089.7796457

Deposlto: Tel. + 39 099.7797324 - Fax + 39 099.7797319
wwiw.perroneshop.it - Info@perronesncit - perroneecsnc@pec.it
CENTRO LOGISTICO INGROSSO | EDIUZIA E COLORI PER LE IMPRESE
5.5. I72 per Martina Franca n. 7600 -Zona PIP - 74123 TARANTO ([TALY)
Tel. + 39 099.4721043 - Fax + 39 0992010420
ununo.perroneshop it - Info@perronesncit - perronescsnc@pecit

ARREDO CASA/GIARDINO - MANIGLIERIA - BRICOLAGE - COLORI - GIARDINAGGIO
PERRONE & C. s.n.c. di Angelo € Glovannl Perrone

Hember of CI8Q Federstion

CERTIFTED MANAGEMENT AYBTEM

I1so900

GleFFe

gruppe grossisti ferramenta

r

Luogo di destinazione: Cliente 460 1
AMAT Sp.A. AMAT S.p.A.
VIA C. BATTISTI 657 VIA C. BATTISTI ,657
74100 TARANTO TA
74100 TARANTO ]
TA Plva/C.F: 00146330733 ! 00148330733
Cel.: N
. — J ! Nty J
) e [ Utente: 49 faio Ny(Pag  1dit ]
Tipo Doc: B3 DDT DI VENDTITA DETTAGLIO Numero: 4405 1) Data:06/08/2021  )(Lista: L3 i 110433

LBanca: BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI SAN MARZAI FILIALE DI TARANTO N 2

][ Agente: Agente ZZZ7

[Cond.Pag: Bonifico PA Giroconto Iva Split

T

L Articolo Descrizione um Quantita Prezzo Sco-15c0-2 Importo CI CO”U
24 000310010 31-10 CACCIASPINA N. \ 1,00 9,34426 netto 9,34 SP
24 000310006 31-6 CACCIASPINA N. Q1,00 5,96721 netto 6,97 SP
24 000310008 31-8 CACCIASPINA N. 41,00 7.45902 netto 7,46 SP
24 000310004 31-4 CACCIASPINA N. 1,00 5,32787 netto 5,33 SP
24 000310005 31-5 CACCIASPINA N. J 1,00 557377 nefto 5,57 SP
24 Q00310002 31-2 CACCIASPINA N. J1,00 4,18033 netto 4,18 SP
24 000420007 42-TX7 CHIAVE COMBINATA N. d 1,00 4,91803 netto 4,92 SP
6043 HSTHB803 MAZZA IMPAVETROR. 1500GR N. \\1,00 7.62295 netto 7,62 8P
6043 HES02855 FORBICE DA ELETTRICISTA 145MM N. s\1',00 311475 netto 3,11 SP
6043 HMHB380500 MQJRVTELLO TEDESCO IMPNVETROR.500GR N. .l 1,00 3,52458 netto 3,62 SP
6043 HCSPA131 CHIAVE COMBINATA DA 13MM N. & 1.00 1,72131 netto 1,72 SP
6043 HCSPA101 CHIAVE COMBINATA DA 10MM N. 1,00 1,39344 netto 1,39 SP
6043 HCP28208 PINZA 200 MM N. A 1,00 6,22951 netto 6,23 SP
6043 HS286150 CACCIAVITE A TAGLIO 6-150 MM N. J 1,00 1,80328 netto 1,80 SP
6043 HS684100 CACCIAVITE A TAGLIO 4-100 MM N. 3 1,00 1,22951 netlo 1,23 SP
6043 HS68PH2125 CACCIAVITE PHILLIPS 6-125 MM N. 1,00 1,80328 netto 1,80 SP

**Pregasi comunicare Vs CODICE IDENTIFICATIVO se non effettuato™

AMAT 853 - MALALS NG RICADB

CoriDrmKa delfa kuniara, dwocltas o & iarss i canco g
scl :awermede (O 2°20 dd 21842000 - !

{ snlnmmtalac o ) Dt
G
. - I3
| ¢ Dt
i Fress in carn ‘
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO DOVE PREVISTO e FARAR [UANE
H DY, - B S i e ire 5 e AT
[(MNote: ‘]Eﬂote Trasporio: D
§ ]
Vettore: Porto: T.corpo )
P. va: Iscr, Albo € 72,21
[Imbalto: 0,00 Trasporto: 06,00 Scmerce Imponibile: 72,21 ]
Spese A 0,00 Spese B: 0,00 Spese C: 0,00
| Tot. spese: 0,00 [ lva: 15,89 ]
(Trasporto: ]{ Data e ora Inizio: ][ Aspetto Beni: |
" . e Totale: 88,10
:Destmatano 06/08/2021  20:15:56 Busta . y
Causale: Tot Peso Volume (m?): coli  |[c Dggtirmatagio: \J_J[/\ 1
Vendita 15,020 0,00 4 )
v

* = Sconto merce



Azienda Mobilita Area Taranto SpA

Via Casare Battlsti, 657

PERRONE & C. S.N.C.

via cesare battisti, 736_740

Taranto 74121 TA TARANTO 74100 TA '
P1. 00146330733 C.F. 00146330733 P.L 00950930735 C.F. 00950930735
Tel: 099_7797319 Fax: 099_7796457
Ordini a Fornitore E-mal:  Lmolii@perronesnc.it
Yostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numero Docurnento Pag.
Prot. 7932 del 24/04/08 Prot. 7932 del 24/04/08 06/09/2021 l OAC!EDCII'.'I415 1
Causale AS@ Acquist] seorte Termini dl consegna
c1e 7323013708 Pagamento BONIFICO 60 GG DF |
Commento: ;
Indirizzo Spediziona; |
Trasporto a cura del: I
_ Articolo Cat. Descrizlone u.m. Qta Valore |€ | Sconto | Imponiblle €
Interno Fornitore .
00000437 Materiale vario DAT 4387 del 06/08/2021 PZ 1,00 61,1500 61,15
00000437 Materiale varlo Dth:;_;S- de! 06/08/2021 PZ 1,00 72,2100 72,21
00000437 Materfale vario DAT 4468 del 12/08/2021 PZ 1,00 25, 100! 25,41
00000437 Materiale vario DAT, 4477 del 13/08/2021 74 1,00 41,9700 41,97
DO000437 Materiale vario DAT 4594 del 25/08/2021 PZ 1,00 10,%;0(? ‘ 10,57
06000437 Materfale vario DT ;423_0 del 27/08/2021 PZ 1,00 13, ﬂﬂfi 13,23
I
|

*I materiall ordinat] devranno essere consegnatl franca Ns. magazzino sito In via €. Bat*ist 657 TARANTO dzlle 9,00 alle 13.00. Il pagamento sard effettuata
nel termine sepia riportato, L'A.M.AT. non riconcsce al propri fornitorl Interess! per rtardl pagam. Eventuall richleste In tal senso potranng essere soddisfatte solo

previa messa In mora da parte del creditore e eon I'applicazione del tasso dl Interesse legale; non saranno pertanto appilcablll né I termin)

degll Interess! stabllltl dal D.lgs. 231/2002,

dl decorrenza, né 1a misura

Le condlzion] della fornitura sono quelle Indicate nel presente documento e ogni altra eventuale clavsola contznuta nella modullstica predisposta dal fornitor] (cople
carmmisslonl ece.) non & operante nel confronti dellALM.A.T.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:

Formato trasmisslone: FPR12 (Fattura tra privatl)

Codlee destinatarfo: SWIQP7T"

VA Descrizicna Aliguota Imponiblle Imgosta Tatale
SP22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 | € 224,59 € 49,41 € 274,00
L.23-12-14
Totali € 224,059 | € 49,41 | € 274,00
Flrm
% oha_
v .
< t
¥ colppllatore ( “Direttore Tecnlco Di Generale PRESIDENTE

Emettere fattura In regite dl sclsslone del pagament! - art. 17 ter-DPR 633/1972. 1l Codice Destinataria dl fatturaziene elettranica & Il seguente: SWKIP?T




NNNNN

FATTURAELETTRONICA

Id SDI:5698241134 Data SDI: 01/09/2021 13:58
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

. Destinatario

Perrone & C. Snc

74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00950930735

VIA CESARE BATTISTI 738/740

Regime fiscale: RFO1 (Regime ondinario)

AMAT S.p.A.

V1A C. BATTISTI 857
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00146330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

{Dati Faftura~

Natura Documento

Numero

| Data

Importo Totale

Fattura

118/ 5000

2021-08-31

EUR 12,91

Causale

SPLIT PAYMENT

Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 4594 Data DDT 2021-08-25.

IXSERRE 14 Clex A Dy Conb

" Deftaglic linee Faftura

Articolo T

Descrizione

—

Pr.Unitario | Pr.Totale | IVA

08110020

LOGO CILINDRO 28/28

4,84

4,84 2%

UsPD

CHIAVE UsPD TIPO ULO58

082

22 %

{ Dafi Riepilogo’

Natura/Esigibilita IVA

1

'

Arrotondamento

Im

penibile !

S (sclssione dei pagamenti)

0.00

10,58

S

| Dati pagamento

e AR e e Al G it ek i o S e e s oAl 6. k¢ b et A A Snte a
i

’

Condizioni Pagamento

!

| Modalita |

Data
Scadenza

Importo

Istituto

IBAN

Pagamento completo

Bonifico

2021-08-
H

EUR 10,58

BANCA DI CREDITO COOPERATIVO
Dl SAN MARZANO DI SAN
GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N

M61HC881715801008000000247




Dati Trasmittente: [TOS006900962 - Progressivo Invio: 68850

Versione Style 2.9.0



FATTURAELETTRONICA

Id SDI:5698241134 Data SDI: 01/09/2021 13:58

. Fqg‘nato Tr@smissl_one: _!'_-‘_Pfgiz

| Mittente T o " Destinatario
focmor ety s gsamt s i e e ot s o i e v e o e o . S
« Perrone &C. Snc | AMAT S.p.A
E VIA CESARE BATNISTI 738/740 i VIA C. BATTISTI ,B57
74100 - TARANTO -TA - [T 74100 - TARANTO - TA- T
» P.VA: [TO0950930735 : ' P.IVA: [TD0146330733 .-
f L _ .. , P
i Regime fiscale: RF0 (Regime ordinarto) i Codice Ufficio: SWKJPTT
Dafi Fattura
" — - . N """f“ r— o v - oo i esmriane . s goms s S s o e 11w e o mevm s miveagn samn s

{ Natura Documento

L

Numero

i

i Importo Totale

; b e e i i e 1 e o 0 4 e
| Fattura 118 / 5000 ' 2021-08-31 : | EUR12,91-" -
T - hrab otk b nma e bt AR e S et o T B e % St PR it M S+ arran R P

1} Causale

i e 4 - e i sy st i wt
! SPLIT PAYMENT

it e e i 2 et @t e et e <ot e omet e e - e
; Dati ordine acquisto

! : o e A R S . YTAPE E e m a0 g -
O U
1 Dati DDT

r,.).—.‘am-wu AT P R A B AR, L E A N B S Nl e R TR R e TRATA T T AT T A AT AR AT L e A b A ] 4 s AT ol o —ca e
! DDT 4594 Data DDT 2021-08-25

’_ — o e — - —— e w A e o — SV S S eV R R e e — | ——— ww S -— [

ICSERRE 14 Cle x AR2A

Dettaglio linee Fattura

Arti colo

I e e i g Pamihnls e e b 8w e e

' 08110020 LOGO CIL'INDRO 28!28

i USPD } CHIAVE USPD TrPO UL058

[ ,...b.,.....'wﬁﬁ S,

e '

Datl Rxep:lugo i T ’

Descrizione

b conb

UM Q.f.é

] 1

Pr Unitarie

e \) .
1 ash
CooN J 7 082

Pr. Totale ivA

4,84 2%

5,74 22 %

+ .
ri s et 2 e i ey kit = g e e 1

a;)ol INESISVBNIE

Natural!'ﬂgiblhta IVA

- -Arrotondamento &

'5....,
i S (scissione dei pagamenti)

0.00

10,58 [

» Dan pagamen’co

i !

Condizioni Pagamento { Modalita |

Ii } Scadenza

Data Istituto

'

=7

¥

IBAN

Pagamento completo

Bonifico

2021.08- | EUR10,58 | BANCA D CREDITO COOPERATIVO
3 ! DI SAN MARZANO DI SAN
: GIUSEPPE FILIALE Di TARANTO N
- i

IT61H)881715801008000000247




Vv

ST

UFFICIO CONTRATT! E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n° def

Data scadenza pagamento

] DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° F@ *qgl del (4 {OU f02§ _ :
’ ) IL RESF. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

2/ Ao/

DATA AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINOQ
14 SEI 2[]2] verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESF: UNITACONTRATTI
rvisione Contr. Rep. n. del
DAT, % F )
5p /Z ] A\ 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 RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
0 b S per supervisione
IL RESP. UNITA" CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

B forull

N -

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamenio DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA IL RESPONSARBILE UNITA' TECNICA
. per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ......cccoovvviveiieeeennnnn. Prote.ceieen i
IL CAPO UNITA" AA.GG. E PP.RR.
[DATA FIRMA
/




PERRONE & C. s.n.c. di Angelo € Glovann] Perrone
SEDE LEGALE € PUNTO VENDITA DETTAGLIO:

Tel. +39 099.7796456 - Fax + 39 059.7796457

ARREDO CASA/GIARDINO - MANIGUERIA - BRICOLAGE - COLORI - GIARDINAGGIO
P.VA/CF. 00950930735 - CCLAA. n. BASBS - Iscr. Trib. TA n. 7210 Reg. Soc. Humber of G190 Facarstion

Via Cesare Battist, 736/740 74121 TARANTO (ITALY) R I § H @

Deposito: Tel. + 39 099,7797324 - Fax + 39 099.77973i9 MANAGEMENT BYATEN
wuwuw.perroneshop.it - Info@perronesncit - perronececsnc@pec.it 4 1s0s00]
CENTRO LOGISTICOINGROSS0 | €DILIZIA € COLORI PER LE IMPRESE 3
S.5. I72 per Martina Franca n. 7600 - Zona PIP - 74123 TARANTO (ITALY)
Tel. + 39 099.4721043 - Fax + 39 099.2010420 G I eF F e
wun.perroneshop.it - info@perronesncit - perroneecsnc@pec.it gruppo gressisti ferramanta
Luogo di destinazione: Cliente 460
AMAT S.p.A. AMAT S.p.A.
VIA C. BATTISTI 657 VIAC. BATTISTI 857
74100 TARANTO TA
74100 TARANTO
TA PIva/C.F: 00146330733 /00146330733
Cel.:
[ Utente: a4 aifredo JPag 141 )
[Tipo Doc: B3  DDT DI VENDTITA DETTAGLIO Numero: 4594 Data: 25/08/2021 ]LLista: L3 117691]
( Banca: BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI SAN MARZAI FILIALE DI TARANTO N 2 [ Agente: Agente 2222 ]
[Cond.Pag: Benifico PA Giroconto lva Split ]
[ Articolo Descrizione UM Quantita Prezzo Sco-1S5co-2 Importo CI Collq
53 08110020 LOGO CILINDRO 28/28 N. 1,00 4,83607 netto 4,84 SP
5835 USPD CHIAVE USPD TIPO ULD58 N. 7,00 0,81967 netto 5,74 SP
**Pregasi comunicare Vs CODICE IDENTIFICATIVO se non effettuato**
AMAT S - 4AGALSING BICAHNRI
Curlormnz Gl Axadura. doccila/nie & pvesa in caneo |
el mcersmbe (Odde a°26 St 21484/ 2000) i
L efoemtdiac . Dede Firui
i .
! Prest in cord ",; Nets . \
{ Frestincurico
F: e et 1-'*-'[] B SET. 1“21 J[
H s o RIS LI L TR .
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO DOVE PREVISTO
[ Note: ][Note Trasporto: \
: )
Vettore: Porio; T.corpo )
P. Iva; Iscr. Albo € 10'57J
[ Imbalio: 0,00 Trasporto: 0,00 Sc.merce Imponibite: 10,57 ]
Spese A: 0,00 Spese B: 0,00 Spese C: 0,00
L Tot. spese: 0,00 [ lva 2,33 J
[ Trasporto: Data e ora Inizio: Aspetto Beni: : )
| Destinatario ][25{03/2021 10:44:48 ][ Busta I Totale: 12,90 |
[Causate: Tot Peso Volume (m?); Colli: Conducente: Desti y l{ )
Vendita 0,000 0,00 8 prat J
e

*= Sconto merce



T
Azlenda Mobllita Acea Taranto Sph : PERRONE & C. S.11.C. )
Via Casare Battlst, 657 i vla cesare battlsti 736_740
sy
Taranto 74121 TA. ' “TARANTO 74100 TA
pI. 00146330733 C.F. 00146330733 ' p.L 00950930735 s C.7.  0095093073x
| Tel: 099_779731u Fax: 099_7796457
CGrdini 3 Fornitora . -
Z-mall: l.molslDparronesnc.t
i )
T —
Vostro Riferimenta | Nostro Rifarimanto |DataDoc.  Numera Docusaento pas.
Prot. 7932 del 24/04/08 rot. 7 d 4,
/04 Prot. 7932 del 24/04/08 | 06/09/2021  OACE000415 1
Causale AS® Acquist scorte Terminl di consegna
cIG Z32301370E Pagament* BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spediziona:
Teosporto a cura dal: !
| T -
Articolo Cat. Deccrizione UM, Qta Voore € | Seonte | Imponibile 2
Interno Fornitore !
Q0o00437 taterlale varlo DAT 4387 del 06/08/2021 pPZ 1,00 61,1500 61.13
00000437 Materiale vario DT 4405 del 06/08/2021 |24 1,00 72,2j100 72,21‘
00000437 Materiale vario DJT 4468 del 12/08/2021 PZ 1,00 25,4100 25,41
00000437 Materiale vario DAT 4477 del 13/08/2071 Pz 1,00 41,9700 41,‘.?=7|i
00000437 Materiale vario DAT 4594 del 25/08/2021 PZ 1,00 10,5700 10,57
00000437 Materiale varlo DdT 4630 del 27/08/2021 PZ 1,00 13,,2'800 13,23
|
]
! ! |
! \ i _i
T miateriall ordinat] dov:anno essera consegeat! franco Ns. magazzine stto In via C. Ba:*stl 657 TARANTO c:ie .09 alla 13.00. Il sagamento sard effz:ruato ;
yiel termine sopra riportato. LAMA.T. non riconosce al propr fornitor] Interessi per ritzrd] pagam. Eventuali richlesta in tal senso potranno essere sod: sfatte solo |
pravia messa In mora da parte del creditere e can T'applicazione del tasso di Interesse jzgale; non saranno frrtanto applicablll né | termin! di decorrenzz:, né [a misura i
degll [nteress! stablliti del D.lgs. 231/2002. !
Le cendizion! della faraitara sono quelle Indlczre net presents documento e ognl altra eventuale clausole contanuta nella medullstica predisposta dal fomnitori (cople !
commisslont ecc.) non & operante nel confrond] dell'AM.A.T. ' lI
FATTURAZIONE ELETTRONICAZ .
Formato trasmisslone: FPR12 (Fattura tra privatl) :
Codice destinatarios SW.AP7T® !
. L
VA Dascrizizna ; Allquota . Imponibile Impocta Totala |
] L}
5p22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 529 B 22,00 | € 124,59] € 49,41 € 274,00 ‘
L23-12-14 ! I
| |
i
i
|
[
Totall < 224,59 | € 49,41 € 274,00

y/

Il compilatore

Eniettere fattura In regirae di scisslons del pagament} - art. 17 ter-GPR 633/1972. Il Cadice Destinatarlo d; Y=tturexione elettronica & Il seguente: SWIIPTT

ol %A&& /
Pestolur® K~ [ £ Direttare Tecaleo DirSttopd Generate PRESIDENTE



g

FATTURAELETTRONICA

Id SDI:5698279933 Data SDI: 01/09/2021 13:57

Farmato Trasmissione: FPR12

Mittente Pestinatario

AMAT S.p.A
VIA C. BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00146330733

Perrone & C. Snc

V1A CESARE BATTISTI 738/740 |
74100 - TARANTO - TA - [T
P.IVA: [TU02500930735

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJIPTT

i L m AL AN Ty A dAtmm A Mtk me 4 et lidm Ss e sk o e e d et e~ as =

""Dati Fattura ~ i
Natura Documento Nume r.o Data Importo Totale
Fattura 116/ 5000 202108-31 EUR 31,00
Causale
SPLIT PAYMENT

Dati ordine acquisto

[W3TERR 14 Cio x ARZA &GP

Dati DDT

DBDT 4468 Data DDT 2021-08-12

¢ Dettaglio lince Fattura

sy

%

I
Articolo E Descrizione UM . Qi ! Pr. Unitario ! Pr. Totale VA
EIN20 | ELETTROINSETTICIDA 2X10W N. 1 2541 241 22%
c e
= I
S oo A © ST Tkt
¢ Dati Riepilogo
H " 3 . . .
- T
Natura/Esigibilita IVA | Arotondarmento POALIVA |[ Imponibile i Imposta
S (scissione dei pagamenti) 0.00 22 % 25,41 5,59
. Dati pagamento T oo TTmem e B
Condizioni Pagamento " Modalita Cata | Importo ‘ Istituto 1 IBAN
g ' Scadenza . po ; |
Pagamento completo
Bonifico | 202108 | EUR 25,41 | BANCA DI CREDITO COOPERATIVO | ITE1HO881715801008000000247
' 3 DI SAN MARZANO DI'SAN
GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N

'Dati Trasmittente: M0S006300962 - Progressivo Invio: 66552



FATTURAELETTRONICA Id SDI:56928279933 Data SDI: 0170972021 13:57
g e _ e v e et e e e e Ec_:_rmato Trasmissione: FPR12
! Mittente' . Destmatarlo ' .
i”
Ii Perrone &C. Snc AMAT S.p.A.
| VIA CESARE BATTISTI 738/740 VIA C. BATTIST] 857 :
74100 - TARANTO - TA - 1T 74100 - TARANTO - TA - IT :
P.VA: TTO0950930735 P.IVA: [T00146330733 ‘
| Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) ! Codice Uficio: SWKJPTT )
Dati Fatlura :
! Natura Documenta Numero Data i Importo Totale
| Fattura 1161 5000 20210831 | EUR21,00 ,
{.
! . !
Causale
SPLIT PAYMENT 1
= o i
I Dati ordine acqmsto
mﬂ.kuzz v cke x A2 w GIP
VI e et <ot - et et o e et
! Dati DDT
= ; oV [P [ - - et i - oy ot B A et b s T s kR g T ity
| DDT 4468 Data DDT 2021-08-12
Dettaglio linee Fattura oo . !
Articolo Descrizione UM, Qtd ' Pr. Unitario _ Pr.Totale VA
Turer st ant e o ek e o e <R e B A S A1 e R o A e P e i et e e B8 BT NT AR - g Bk e 8 et s i
EIN-ZO ELETFROINSETI‘IClDA 210w N. J 1 ' 25,41 2541 22%
;L% R,
stm M Sﬁ e %
DKW\D! RE \ A)
T 0>’b1 WW%
wDa’u R:eptlogo -’ N Pt E o "'__H'a B AL - n.\:‘
Naﬁ.lralEstglhrlila IVA Arrotondamente. -7 L+ ALIVA lmpomblle ' ' Imposta !
$ (scissione dei pagamenti) 0.00 22% J 25,41 5,59 :
6 pagamento| 51 T, L WAL e
RN v! Data =T . - P . N ™ .
~Condizioni Pagamento -— ‘Modali_ta- =i ——i--importo ~:laitufo - e e e IBAN e - e e
Ve o e Scadenza ERRO T . SR A S "
Pagamento completo
Bonifico | 2024-08- | EUR 25,41 | BANCA DI CREDITO COOPERATIVO | IMB1H0881715801008000000247 1
3 DI SAN MARZANO DI SAN i
i GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N !
i ! 3

Dati Trasmittente: [TOS006900962 ~ Progressivo Invio: 66552




v

ST

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamnento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _
. DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
comne BL DY, et 9y, {00 0] “
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supenvisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del
Data scadenza pagamento L B L
2 /0o
DATA IL@EWO AL R]ﬁCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
i ’: SH. i o A A verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP, HITA' CONTRATTI
pervisione " Contr. Rep. n. del
DATA é - FIR
w/ S 9/&{ ﬂ 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 i DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAEAG 1 FIRMA/ WPONSAB'LE IL RESP. UNITA' TECNICA
!Q/ per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

SN

Ny

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 .........ovivveeririvneenn Prof.cveeiceiiiiciis

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

DATA FIRMA




Luogo di destinazione:
AMAT S.p.A.

VIAC. BATTISTI 657

-

ARREDO CASA/GIARDINO - MANIGLIERIA - BRICOLAGE - COLORI - GIARDINAGGIO

PERRONE & C s.n.c. dl Angelo € Glovannl Perrcne
PIVA/CF 00950930735 - C.CLAA n. B4589 - Iscr Trib. TA n. 7210 Reg. Soc.
SEDE LEGALE € PUNTO VENDITA DETTAGLIO:

Via Cesare Battistl, 736/740 -7412 TARANTO (ITALY)

Tel. + 39 0997796456 - Fax + 39 099.7796457
Deposito: Tel. + 39 0997797324 - Fax + 39 0997797319
www perroneshop.it - info@perronesncit - perroneecsnc@pecit

CENTRO LOGISTICO INGROSSC | ERIUZIA € COLORI PER LE IMPRESE
S.5. I72 per Martina Franca n. 7600 - Zona PIP - 74123 TARANTO (iTALY)
Te!, + 39 099,4721043 - Fax + 39 099.20]10420
unuw.perroneshop.it - info@perronesnc.it - perroneecsnc@pecit

‘Hembor of CI5G Feceration

RI\RE

CERTIFED MANAGEMENT BYT
180 8001 5

GleFi-‘;%

gruppo grossisti ferramenta

'
'
!
4

[ Cliente

460

AMAT S.p.A.

VIAC, BATTISTI ,657

74100 TARANTO - 74100 TARANTO y TA
PIva/C.F: 00146330733 00146330733
Cel.:
[ Utente; 85 Cassal1 ][Pag 1di1 ]
(TipoDoc: B3 DDT DI VENDTITA DETTAGLIO Numero: 4468 Data:12/08/2021  |(Lista: L3 112555 )
[ Banca: BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI SAN MARZAI FILIALE DI TARANTO N 2 )( Agente: Agente zzzz )
[Cond.Pag: Bonifico PA Giroconto Iva Split ]
[ Articolo Descrizione UM Quantita Prezzo Sco-1Sco-2 Importo Cl Corlﬂ
4792 EIN-20 ELETTROINSETTICIDA 2X10W N. 1,00 25,40984 netto 2541 8P
**Pregasi comunicare Vs CODICE IDENTIFICATIVO se non effettuato**
IR
— e e AR
T S A A B ADL
AMAT Y -"L—:’—"’J.—:;Emnc e pmsadncaney |
Conformia detbs foraloTs, oot d 2| AS412000) i
act sanesrpds (s o ;
b1 3™ l
L oformilas ' 1
xrgheriie . H
i
— i
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO DOVE PREVISTO
(MNote: ][Note Trasporta: I
( Vettore: Porto: T,corpo )
L P lva; Iscr. Albo € 2541
Imballo: 0,00 Trasporte: 0,00 Sc.merce Imponibite; 25,41 ]
Spese A 0,00 Spese B: 0,00 Spese C: 0,00
Tot. spese: 0,00 [ va: 5,59 ]
( Trasporto: Data e cra Inizio: Aspetto Beni: . )
| Destinatario 12/08/2021  10:03:25 Busta Totele: 31.00
[Causale: Tot Peso Volume (m?): Colli Ce@e;n,:\/ Destinatarif: ]
|Vendita I 1,000 0,00 0 J L u——f\—/

* = Sconto merce



“d

1
-
.-\.
= [

T
Azlanda Moblilta Asea Taranto Sph | 7ERRONE & C. Sul.C. |1
Via Cesore Battisti, 657 Il vip cesare battisti 736_740 |
', .
Taranto 74121 T4 TARANTO 74100 TA
PI.  0D146330733 CF. 00146330733 PI. 00950930733 C7. 0095093073~
j Tel: 099_775731Y Fax: 059_7796457
Grdini a Fornitore a '
i Z-mgll: f.moliri@perronesnc.it
[
Vostro Riferimenta Mostro Riferimanto | Data Doc. fiumero Docusianto Pas.
Prot. 7932 del 24/04/08 Prot. 7932 del 24/04
/04 932 def 24/04/08 | 06/09/2021  OACEQ00415 1
Czusale  AS@ Aquisti scorta Terminl di consegna
€13 Z32301370E Pagamenia BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spediziona:
Teesporto a cura dals
[
| I
Articolo Cat. | Czecriziona u.m, Qta Vaotore € | Sconra ( Imponiblle ‘Ei
Interno Fornitora ) '
, 00000437 Iiateriale vario DT 4387 del 06/08/2021 Pz 1,00 61,1500 61.135
= ——— | :
06000437 materiala vario DAT 4405 del 06/08/2C21 PZ 1,00 72,2100 72,21
00000437 Msteriale vario DT 4468 del 12/08/2021 PZ 1,00 25,4|100 25,41
00000437 Materiala varlo DAT 4477 del 13/08/2021 Pz 1,00 41,9700 41,67}
00000437 Mzteriale vario DT 4594 dsl 25/08/2021 PZ 1,00 10,5:700 10,57 i
i 1
06000437 Materiale vario DJT 4630 del 27/08/2021 PZ 1,00 13,2800 13,231
a—
t
‘ i
! ! ! |
»I materall ordinat] dov:anno essere consegrati franco Ns. magazzino sito In via C. Bat:st 657 TARANTO c:lle 9.0 alle 13.00. T! pagamento sard effz:tuato ,
nel termine sopra rportato. LAM.AT. non ricorosce al propri fornitori Interess! per ritard] pagam. Eventuali richleste In tal senso potranno essere sod:sfatte salo i
pravia messa In mora ¢z parte del creditore ¢ con P'applicazione del tasso dl interesse {egale; non saranno pestanto applicablll né i termin) di decorrenz:, né la misura V
deatll tnteress! stabilitl del D.lgs. 231/2002. !
Le condizlon! della fornitra sono quelle indicece nel presente documento e ogn! altra eventuale clausola contznuta pella modulistica predisposta dal foritor] (cople !
commissieni ecc.) non & operante nel cenfrond del'ALM.AT. '.
1
EATTURAZIONE ELETTRONICA: :
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privatl)
Codlce destinatario: SW.OPTT® [
LY
IVA Descrizicna % Allquota Imponltlle Im:octa | Totale
I T
sp22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 529 B ‘ 22,00 | € 224,59| € 49,41 € 274,00
N L.23-12-14 : i
|
i
Totall < 224,59 | € 49,41 " € 274,C0 i
i )
Firm,
| -
]
= \ )
- A Mb Q._-—\ .
1 cofppliatore / 7 Direttere Tecnlco Di Genarale DRESIDENTE

Emettere fattura In regirze di scisslona del pagament] - art, 17 ter-DPR 633/1972. Il Cadice Destinatario di siturazione elettronica & il seguante! SWICIR7T



FATTURAELETTRONICA Id SDI; 5698364046 Data SDI: 01/09/2021 20:23
Formato Trasmissione: FPR12
Mitténte * Destinatario
Perrone & C, Sn¢ AMAT S.p.A

VIA CESARE BATTISTI 738/740
74100 - TARANTO - TA- T
P.IVA: [TO0950930735

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

VIA C. BATTISTI 857
74100 - TARANTO - TA-TT
P.IVA: 00146330733

Codice Uflicio: SWKJP7T

[Dafl Fattwra T 7T mmmmmmmmmm T T e e e e
Natura Documento | Numero RN Data } Irﬁporto Totale

Fattura 1415000 | .| 20210881 EUR 74,60

Causale o ST e

SPLIT PAYMENT

t Dati ordine acﬁuisto

Dati DDT

DDT 4387 Data DDT 2021-08-06

JPSERIRZ I} Crie X AREA Ao AP

"Dettaglio linee Fattura

Articelo | Descrizione LLM. I’ tha_ N Pr. Unitario ! Pr. Totale E IVA
FEM50245023XN | FILM EST, MANUALE TRASP. H.50 CM 2,4KG 23MY N 6 8,115 48,69 2%
V5PD CHIAVE V5PD TIPO VI086 N. 4 0,82 3,28 2%
1816Q:HRC CATENA QUADRA 8X100 CEMENTATN'IELA N. 1 .9.18 9,18 22%

I"Dati Riepiloge ~ - T mmT s e s o o e mem e e e
Natura/Esigibilita IVA Arrotondamento ! Al IVA ! Imponibile ; Imposta
S (scissione dei pagamenti) 0.00. 22 % 61,15 13,45
[Dati pagamento o ) - - ;
Condizioni Pagamento Modalita | Data Importo | Istifuto IBAN
| : Scadenza i
Pagamento completo




- - —

o — [

3
!

DI SAN MARZANO Dl SAN
GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N

- . Data -
Condizioni Pagamento ‘ Modalita Scadenza Importo | Istituto i IBAN
T T 1
Bonifico ; 2021-08- | EUR 61,15 | BANCA DI CREDITO COOPERATVO | IT61H0881715801008000000247

Dati Trasmittente: [TOS006800962 - Progressive Invio; 66554

Versione Style 2.9.0




FATTURAELETTRONICA

Id SD1:5698364046

Data 5DI: 01/09/2021 20:23
Formato Trasmissione: FPR12

[ mitente . - w . . L a0 ‘”1”Desi|ﬁét'én3 T
(- ) . . - o 3 I s+ s b i i
; d
| Perrone &C. Snc AMAT S.p.A |
| VIA CESARE BATTISTI 738/740 V1A C. BATTISTI 657 '
i 74100 - TARANTO - TA-IT 74100 - TARANTO - TA - IT |
¢ P.IVA: [TD0850930735 P.IVA: [T00146330733 :
i
| Regime fiscale: RF01 (Regime ordinaric) Codice Ufiicio: SWKJPTT
I |
Datj Fattura * C oo
| Natura Documento Numero B e ! Data . ! Importe Totale
i, g - - rom \ - N rrw-«h»}mmw—-m T s A e e e T i .t n i beded
Fattura 114 1 5000 i 20210831 ! EUR 74,60
Causale T "'fjx Li ’E:‘,,“Jf'."'&“'
: o £ et e - i
SPLIT PAYMENT :

- e e e e
! Dati ordine acquisto
l .2.,-‘ s a g e e B R P L L e L T
; Dati DDT
l Ak oAt ra prEwrs i . [ v ey s i -
': DDT 4387 Data DDT 2021-08-06

JFSERIRE I} ik ARIA v )

Dettaglio linee Fattura

Arﬁcolo Descrizione LLM. Qta | Pr., Umtano " Pr. Totale VA

= FEM50245023)<I\I FILM EST. MANUALE TRASP. H 50 CIVI24KG 23MY ' N \) 8 : 8,115 48,69 2%
e e e e 1 - .. R T st et i et
| V5PD CHIAVE VSPD TIO VIOE6 PN Js ' o2 . 3B . 2%
! ¥ : { A -
1 AB10Q-HRC CATENA QUADRA 8X100 CEMENTATA/TELA \, 1 ; 9,18 9,18 I 22%
! ]

” Natura/Esigibilita IVA ~ 7 °

e -"Arro_tondament_p' RS

S (scissione dei pagamentt)

0.00

: 1

Lo Irponiblle. | f .~
]
|
1

L
\, 61,15

fDafl pagaménto  ld ... 2 W ,,":.i e s . Ll L T e
- v N b et L . ' o . '.I
i I Data % l i
Condizioni Pagamento Modallta , § Impodo 1 lstituto k IBAN i
o : \ S denza ! ke ‘ ' . L o
+ . B R FORE L - B T L A ) L, " i ;
Pagamento completo i




Vv IsTI

e

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n° del

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del ;
IL RESP. UNITA' PERSONALE 7
per supervisione
Determ. A.D, n° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamernto

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA,
Deiib. 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 BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA -|FIRMA

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 L. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ......ccooee i Prot....c.ccoovvevniiiininnnnns
IL CAPQO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
|DATA FIRMA




) . . .
| Condizioni Pagamento  ; Motialits _ P22 mooo | istitto . IBAN
; '+ Scadenza | !
” . SANP— Y et s s A I . -
Borfco 202108~ | | EUR 61,15 | BANCA DI CREDITO COOPERATIVO | [TB1H0B31715801008000000247
.' ; Com | Di SAN MARZANO DI SAN i

'
1

1 . N

! GIUSEPPE FILIALE Dl TARANTON

Dati Trasmittente: [TOS0069C0962 - Progressivo Invio: 66554

Versione Style 2.9,0

o e e e mn e ta e mmmme min meim e s e o o em e e e e = = [ J— -



v

|

ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
veiifica visite di accertamento sanitaric del personale

Contr. Rep. n° del

Data scadenza pagamento

. DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
Conv. n“@- ITRAL del o204 {Oq[o 8 {
" . ) IL RESP. UNITA' PERSONALE
ervisi
Determ. A.D. n° del Per supervisione
DATA FIRMA
Delib. CA. n° del

Data scadenza pagamento

3(/(0/@@2\

DATA AL RISCONTRO
<

4L SET 0N

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RE‘SP ﬁ CONTRATTI
islone

Contr. Rep. n. del
DATA /
// 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 FIRM L RESPCNSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
ﬂ G SET 2021 per supervisione
IL. RESP. UNITA CON‘IVABILlTA‘ E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
e
DATA FIZ(M
DALY | (0
N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia 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
Conferimento del v......coovvnviveicieieerienns Prot....coioiiiveiiviiciens

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

_[DATA FIRMA




ARREDO CASA/GIARDIND - MANIGLIERIA - BRICOLAGE - COLORI - GIARDINAGGIO

PERRONE & C. s.n.c. dl Angelo € Glovann] Perrong

PIVA/CF. 00950930735 - CLLAA. n, 84589 -Iscr, Trib, TA n. 7210 Reg. Soc.
SEDE LEGALE € PUNTO VENDITA DETTAGLIO:

Via Cesare Battistl, 736/740 -7412] TARANTO (ITALY)

Tel. + 39 099.7796456 - Fax + 39 099,7796457

Deposito: Tel. + 39 099,7797324 - Fax + 39 099,77973I19
www,perroneshop.it - info@perronesnc.it - perroneccsnc@pecit

CENTRO LOGISTICO INGROSSO | EDILIZIA € COLORI PER LE IMPRESE
S.S. [72 per Martina Franca n. 7600 - Zona PIP - 74123 TARANTO (ITALY)
Tel. +39 089,4721043 - Fax + 39 099.2010420

www.perroneshop.it - info@perronesnc.it - perroneecsnc@pec.it

l.uoge di destinazione:
AMAT S.p.A.

VIAC, BATTISTI 657

Mambuwr ot G0 Faderstion

ﬂq@

CERNPIED MANAGEMENT BYBTEM
1508001

GISFFe

greppo grossisii ferramenta

.

rCliente 460
AMAT S.p.A.

VIA C. BATTISTI 657

74100  TARANTO TA 74100 TARANTO ! ™
Plva/C.F: 00146330733 00146330733
Cel.:
[ Utente: 44 alfredo JPag 141 )

[Tlpo Doc: B3

DDT DI VENDTITA DETTAGLIO Numero; 4387

Data: 06/08/2021 j[l_ista: L3

108820

[Banca: BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI SAN MARZAI FILIALE DI TARANTO N 2

[Cond.Pag: Bonifico PA Giroconto Iva Split

L Articolo

)
]U.gente: Agente 2277 ]
)
)

Descrizicne um Quantita Prezzo Sco-18co-2 Importo Cl Coili
5097 FEMS50245023XN ;;ll.\h\ﬂyEST. MANUALE TRASP. H50 CM2,4KG N. 6,00 8,11475 netto 48,69 SP
5835 VSPD CHIAVE V5PD TIiPO VI086 N. 4,00 0,81967 netto 3,28 SP
5773 1810Q-HRC CATENA QUADRA 8X100 CEMENTATA/TELA N, 1,00 9,18033 netto 9,18 SP
**Pregasi comunicare Vs CODICE IDENTIFICATIVO se non effettuato*
. t
A Yy el t
AMAT 8.9 - MAGALCUN, RICAMBL i
. 1 canc
1 RUUTE, BOLCIAZNIIL € ESA NI ¢
mem&: :n:rdu (Udo a°20 0t 2 1/0b4/ 2400 ) !
Canformmta/acy : }
mﬂu! . “ {‘,, Pt - : L) -r--'»-!
] Dets ]
} Fm, W u:r:w % “ 5 SET ?.ll'l\
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO DOVE PREVISTO
(Note: ][Note Trasporto; )
4 J
Vettore: Porto: T.corpo )
L P. lva: Iscr. Albo € 61,15 |
'Imballo: 0,00 Trasporto: 0,00 Se.merce Imponibile: 81 15}
Spese A: 0,00 Spese B: 0,00 Spese C: 0,00 '
L Tot. spese: 0,00 [ Iva: 13.45 ]
[ Trasporto: Data e ora Inizio: Aspetto Beni: )
| Destinatario 7[06:@812021 09:01:29 ][Busta _ I Totale: 7460 |
[Causale: Tot Peso Volume (m?): Colli Conducente; Destinatario: y
| Vendita 11,000 0,00 6 he

* = Sconto merce

‘ \

\



Actenda Mobllita Aqea Taranto Sph ; PERRONE & C. S.1.C.
Via Cesare Battisti, 657 : vla cesare battlsti 736_740
“aranto 74121 T4 { TARANTOQ 74100 %A
P, 60146330733 C.F. 00146330733 p.IL 009509307 35 C.F. 0095093073:
| Tel: 099_775731¢ Fax: 0%8_7796457
Ordini a Fornitore & i
i E-mall: |.maoliriGperronesnc.it
Vostro Riferiments Mostro Riferimente i Data Doc. Nurnero Docurianto Pai.
Prot. 7032 del 24/04/08 Prot. 7932 del 24/04/08 I 06/09/2021 OACEQD0415 1
Cousale  AS@ Acquisti scorte Terminl di consegna
CIG Z32301370E Pagamentn BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizlone:
Trasporto a cura dal: \
Articolo Cat. k Daccrizlone U.MaI Qta vziore € | Sconm-y | Imponiblle g
Interno Forxitors . |
00500437 Materiale vario DAT 4387 del 06/08/2621 PZ : 1,00 51.i500 61,15
06000437 Materiale varlo DdT::l-E); del 06/08/2¢21 Pz 1,00 72,zfmu 72,21
00000437 materiale varlo DAT 4468 del 12/08/2021 PZ 1,00 25,4100 25,41
00000437 Materiale varlo DAT 4477 del 13/08/2021 |4 1,00 41,9!700 41,07
00000437 Materlale vario DdT 4594 del 25/08/2021 PZ 1,00 10,5700 10,57,
00000437 Matertale varlo DT _:433_0 del 27/08/2031 Pz 1,00 13,2800 13,231
; |
\ 4 _

nel tarmine sopra riportato, LA.M.AT. non riconosce 8l propri fornitor Interess) per ritardl pagam.
pravia messa In mera da
deyli Interess! stabiiit] dzl D.lgs. 231/2002.

commission! ecc.) nen & aperante nel confronti delfAM.A.T.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Forimato trasmlssione: FPR12 (Fattura tra privatl)

"] materlall ordinat! davianno essera consegrat! franco Ns. magazzino site In via C. Bazstl 657 TARANTO c+lie 9.00 alle 13.00. Il pagamfénh sard effzcuato
Eventuali richieste (n tal senso potranno essere sodr sfatte solo
parte del creditore e con |'applicazione del tasso di Interesse leale; non saranno p:rtanto appltcabill né& 1 tevmin] di decorrenzs, né la misura

Le condiziani defla fornizora sono quelle indiczte nel presante documento e ognl sitre eventuale clausola contanuta nella modulistica predisposta dal foraltorl (ceple

Emettere fattura In regirae di scissione ded pagamentl - art, 17 ter-DPR 633/1972, 1l

Coulee Destingtarlo di Jxtturaziona elettroniza & Il seguente: BWIT?7T

Codice destinataro: SW.OPTT" .
IVA Descrizizna 1 Allquocta Imponikile i Impocta Totala
ap22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 529 B 22,00 € 324,59| € 4941 € 274,00
L23-12-14 |
n!
Totall |& 224,59 { € 49,41 | € 274,00 |
|
N7 2 A LON
(f 7 Direttcre Tecnico IrSitapd Generale RESIDENTE



N

~d

FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 5698361850 Data SDI: 01/09/2021 20:49

Formato Trasmissione: FPR12

Wittente

- Destinatario

Perrone & C. Shc

VIA CESARE BATTISTI 738/740
74100 - TARANTO - TA - [T
P.IVA: [TDN950930735

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

AMAT S.p.A.

VIA C. BATTISTI 657

1 7400 - TARANTO - TA - IT
P:IVA: [TC0146330733

Codice Ufficio: BWIKJPTT

Dati 'Fat‘t}.ir‘é T i . o - o T e e .___.,.-1:
Natura D;;cumento _Numet:o | Data ip Impt;rto ‘i‘otale

Fattura 119/ 5000 2021-08-31 EUR 16,20

‘Causale

SPLIT PAYMENT

. Dati ordine acquisto

Dati DDT

DDT 4630 Data DDT 2021-08-27

(NgTR R 1d QG XARZA

 Defagtic iiea Fattira ™

B GQj[PE- YZJV 24

Articolo Descrizione

: . _ ; . .
UM, ! Qfa | Pr.Unitario | Pr. Totale VA

44481700 | SERR.INFILARE 70

N. 1 13,28 13,28 2%

A

e i oo e ot e e e b4t i i < PGEEY s o i
Dati Riepilogo - ) =
Natura/Esigibilita IVA " Arrotondamento Al IVA I Imponibile i Imposta
S (scissione dei pagamenti) 0.00 22% 13,28 2,92
"Dati pagamento. o T i - -
- ..+ Data _
Condizioni Pagamento Modalita ; Scadenza | Importo ¢ ‘Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico | 2021-08- | EUR 13,28 | BANCA DI CREDITO COOPERATIVO | IT61H0881715801008000000247

DI SAN MARZANO DI SAN,
GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N

Dati Trasmittente: ITO5006900962 - Progressivo Invio: 66549



FATTURAELETTRONICA Id SDI:5698361850 Data SDI: 01/09/2021 20:49
s g e n e e e ~ .. Formato Trasmissione: FPR12

f\nrttente S . ' ‘ Destmatano

Perrone &C. Snc f AMAT S.p.A :
VIA CESARE BATTIST 738/740 t VIAC. BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA-IT i 74100 - TARANTO - TA- IT i
P.IVA: [T00950930735 P.IVA; TTO0146330733

Y

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinaric) Codice Ufficio: SWKJPTT :

Natura.Documénto 1 Numero o i | : Data o o 5 Importo Totale ~
aEU
!Causale )

SPLIT PAYMENT | :
aﬂapati ordin_eﬁ.acquisto - o T o B W;

| .
{ Dati DDT !

‘

L e v R

; DDT 4630 Data DOT 2021-08-27

e P

mgm R2 ¢ CG X ARZA b GexPelzves
Dettaglio linee Fattura . " . © R
: Ar“tlcolo A DP:SCI:;ZMIO;IEMH o ULIE Q.té , Pr.Unitario  Pr. Totale i IVA

1

44461700 SERR.INFILAREYO N 1 \(1328 i 1328 2%

‘Natura/Edgibilita VA .3 ., iAmotondamento . | ALWA - . Imponibile 0 m

0.00 22 % 13,-28\\ ! 2,92 !

S (scissione del pagamenti)
!

-Condizioni Pagamento - - *Modallté hDat_a --v--lrﬁpono~ ASHHULD e e R IBAN R

D B Bl I I EE e T

Pagamento completo :
an Di SAN MARZANG DI SAN

f
Bonifico | 202108 | EUR 13,28 | BANCA DI CREDITO COCPERATIVO | [TB1H0881715801008000000247

:

i

GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N

I Dati Trasmittente: IT05006900962 ~ Progressivo Invio; 66549




VI1sTI

&

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
veriiica visite di accertarmento sanitario del personale

Contr. Rep. n° del

Data scadenza pagamento

; DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° ‘FZ{)l ) :FQ?)‘L del 02(4 ZQ"\/O& :
! IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del per stipervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

[ [lo/ 2o

=2
DATA L'ADDEITO AL RISCONTRO
14 SET. 207 %&A R

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP A’ CONTRATTI

/e'gvper\rlsmne Contr. Rep. n. del
DATA é
9/ U W /§% Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . C O del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta _

L

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA ’ RESPONSABILE
o & ST Pﬁ@@

L RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
par supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATj 2 %M F!RCW.

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAFO 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:

Conferimentodel .......ooooooeiieiiveeenn. Prot. s

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

_|PATA FIRMA




ARREDO CASA/GIARDINO - MANIGLIERIA - BRICOLAGE - COLORI - GIARDINAGGIO

PERRONE & C s.n.c, di Angelo € Glovanni Perrone

PIVA/CF. 009509230735 - CLLAA. n. B4589 - Iscr. Trib. TA n. 7210 Reg. Soc.
SEDE LEGALE € PUNTO VENDITA DETTAGUIO:

Via Cesare Battistl, 736/740 -74121 TARANTO (ITALY)

Tel, + 39 095.7796456 - Fax + 39 099.7795457

Deposito: Tel. + 39 099.7797324 - Fax + 39 0997797319
wuwuperraneshoplit - info@perronesncit - perroncecsne@pecit

CENTRO LOGISTICO INGROSS0 | €DILIZIA € COLORI PER LE IMPRESE
S.5. [72 per Martina Franca n. 7600 - Zana PiP - 74123 TARANTO (ITALY)
Tel. 4+ 39 059.4721043 - Fax + 39 0592010420

winu perroneshop.it - info@perronesnc.it - perroneecsnc@pec.it

Luogo di destinazione:
AMAT S.p.A.

VIA C. BATTIST! 657

~\

Memime of C15G Federction

RO

CEATIFIED MANAGEMENT SYSTEM
1180 9001

GIeFFe

gruppe grossisti fervamenta

)
Cliente
AMAT S.p.A.

460

VIAC. BATTISTI 657

74100 TARANTO TA 74100 TARANTO ™
P.va/C.F: 00146330733 "00146330733
Cel.:
\. A \, 7
[ Utente: 95 sasa JPag 14ai1 )
Tipo Doc: B3 DDT DI VENDTITA DETTAGLIO Numero: 4630 Data: 27/08/2021 J

]U.ista: L3

118574

Banca: BANCA DI CREDITO COOPERATIVO Di SAN MARZAL FILIALE DI TARANTO N 2

][ Agente: Agente ZZZ7

\__

NV Y

Cond.Pag: Bonifico PA Giroconto Iva Split ]
Articolo Descrizione um Quantita Prezzo Sco-15co-2 importo CI CoIIJ
53 44461700 SERR.INFILARE 70 N. 1,00 13,27869 netto 13,28 SP
**Pregasi comunicare Vs CODICE IDENTIFICATIVO se non effettuato™
T '__,__,_,._.,__...,....,.-u-——-v-—‘
AT N an 4 ACTING BICAMBE
:—_::mm-mo:?:ﬂ. s Qusial . RCLCHANG € NES2 ""'“w t
’ acl ,r,m.ﬂnlu t\)i‘ 026 ud 2 IMQ{?’Q '
i Y FiHen ;
U i mra A i
liiale ! i
& A DI
H 3 il .
.i s ww % 1 6 SET. wm
i R IE 17 i
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO DOVE PREVISTC
(Note: W[Noie Trasporto: \
(Vettore: Porto: T.corpo )
L P. Iva: Iscr. Albo € 13,28 |
Imballo: 0,00 Trasporto: 0,00 Sc.merce Imponibile; 13‘28]
Spese A 0,00 Spese B: 0,00 Spese C: 0,00
L Tol. spese: 0,00 [ 2,92 ]
[ Trasporto: Data e ora Inizio: Aspetto Beni: )
| Destinatario J[2710812021 10:12:29 ]{ Busta l Totate: 16,20 )
(Causate: Tot Peso Volume (m): Colli.  |[Conducente Destinatari ]
|Vendita I 1,000 0,00 1 / A—w Z = /.].,—" )

* = Scanto merce

=

! \



T
Aziendsa Mobilita Asea Taranto Sph |
|
|
[]

FERRONE & C. S.!.C.

via cesare battisti 736_740

Yia Casare Battisti, 657
yaranto 74121 T& “ARANTO 74160 VA
pd, 00146330733 C.F. 00146330733 P 00950930735 CF.  0095093073»
i Telr 099_77973LY Fax: 059_7796457
Ordini a Fornitors & ' !
l =-mail: l.meliridperronesnc.it
Vostro Riferimento Nostro Riferimento l Data Doc. Numero Docusnants Pay.
Prot. 7932 del 24/04/08 32
/04 Prot. 7032 del 24/04/08 \ 06/05/2021  OACE000415 1
Caysale  AS@ Acquisti scorta Tarminl d! consegna
16 Z32301370E Pagamentn BONIFICO 60 GG DF
Ccmmaento:
Indirizzo Spedizicna:
Trosporto a cura dok
: ) .
Articolo Cat. Deecrizione ll.L\lI.I Qta Ygiore € | Sconse | Imponibile < '
Interno Fornitora ' ! -
' |
. 00500437 tiateriale vario DdT 4387 del 06/08/2621 Pz 1,00 61,1500 61,.3
Q0DO0437 Matariala varia DdT 4405 del 06/08/2¢21 Pz 1,00 72,2100 72,21
|OODDO437 Materlale varlo DT 4468 del 12/08/2021 PZ 1,00 25,41100 25,41
Q0000437 Materlale varlo DdT 4477 del 13/08/2021 ] 1,00 41,5700 41,973I
00000437 Materiale varlo DAT 4594 get 25/08/2621 4 1,00 10,5:700 10,57
00000437 Materlale vario DAT 4630 del 27/08/2021 Pz 1,00 13,2800 13,23
aa——
H
1
| |
| ! ! |

nel termine sapra riportsto. LAMAT.
pravia messa (n mora da parte del creditore @ con I'applicazione del tasso dl Interesse legale;
degll Interess! stabillt! dal D.lgs. 231/2002.

commisslon! ecc.) non & gperante nel confronti del’ALMAT.

#} miatariall ordinat! dov;anno essare consegnati tranco Ns. magazzino sito In via C. Baz’stl 657 TARANTO c:!le 9.00 alle 13.00. ! pagamento sard efic reuato
non riconosce al propri fornltori Interessl per Hizrd! pagam. Eventuali sichleste In tal senso potranno essere sod? sfatte solo
non saranno pestants applieabll] né i terminl dl decorrenz=z, né {a misura

Le condizion! della farnitura soro quelte indicee nel presents documento e ogni aitra eventuale ciausole consznuta nella modulistica predisposta dal forntsatl (cople

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissfone: FPR12 (Fattura tra privati)
Codlca destinatario: SW.APTT” !
x|
IVA Deserlzizne ! Allqueta . Imponlzile Impocta Totzle '
5p22 22 SplitPayment Art 1c45238 22,00 £ 224,59 € 49,41 € 274,00
= L23-12-14 : ,
| ;
Totall € 224,59 | € 49,41 1€ 274,00 .
=7 |
// ) \ O : A4
Y fRadolun j - DirSttopd Genzrale PRESIDENTE

/ 7 pirettere Tecnlco

Emettere fattura In regitac dl sdsslone del pagament] - art. 17 ter-DPR 633/1972.

11 Calce Destinatario di Vziturazione elettronica & il seguente: SWIKIPZT



~

Id SDI: 5698193877 Data SDI: 01/09/2021 20:17

FATTURAELETTRONICA
) Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
Perrone & C. Snc AMAT S.p.A

VIA CESARE BATTISTI 738/740
74100 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: TODS50930735

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

VIA C. BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: IT00146330733

Codice Ufficio: SWKJPTT

(Dati Fattwa ~ ~ T TTmoTn rmmmmmmmmmemm s T e e
Natura Documento i Numero, I Data Importo Totale
Fattura 117 1 5000 2021-08-31 EUR 51,20
Causale
SPLIT PAYMENT ; SN e e e
; H
ks e
Loe 7 r rman ' <,

‘Dati ordine acquisto

INSERIRE Vg GG, X AREA

Y CD?"PE:SJ"?A‘

Dati DDT

DDT 4477 Data DDT 2021-08-13

“Betiaglio s Faifura ™

3

Articolo o Descrizione LLM. i Qta Pr. Unitario | Pr. Totale ] IVA
(202 | NASTRO SEGN, B.COIROSSO (nenasign) N, 2 1,805 3,61 2%
80803 SPINA IND, 16A 220V BLU N. 4 2,05 8,20 2%
80956 | ADATT. IND. SPINAZPRESE BIV, BLU N. 4 7,54 30,16 2%
i_ﬁﬁ. Rispilogs ™~ T Mo e s s S o o s
Natura/Esigibilita IVA l Arrotondamento Al IVA ! Imponibile Imposta
S (scisslone del pagamenti) 0.00 22% 41,97 9,23
{Dafi pagamento - B T
7
Condizioni Pagamento Modalita Data Importo { Istituto IBAN
_ . Scadenza o
Pagamento completo




S —
|
]
|

Condizioni Pagamento Modalita ' _ D2

' Seadenza Importo  ; lstituto IBAN

Bonifico | 2021-08- | EUR41,97 ; BANCA DI CREDITO COOPERATIVO
A DI SAN MARZANO DI SAN
GIUSEPPE FILIALE DI TARANTO N

T51H0881715801008000000247

Dati Trasmittente: ITOS006900962 - Progressivo Invio: 66551

Versione Style 2.9.0

},Sr sR ST i3




AN

4

FATTURAELETTRONICA 1d SDI:5698193877 Data SDL: 01/09/2021 20:17
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente - o o o » M R Degtinatario T T .
i Perrone & C. Snc AMAT S.p.A

74100 - TARANTO - TA - [T | 74100 - TARANTO - TA - IT !
P.IVA: [TD0950930735 i P.IVA: TUD146330733

1

| VIA CESARE BATTISTI 738/740 VIA C. BATTISTI 857
|

|

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario} | Codice Ufficio: SWKJPTT

DatiFattura . ,"'"_‘ .o o ML L . ) -

' Natura Documento Numero | Data [ tmporto Totale

P .

R SR i e et AL e R ATARVS s & R el e R e Nt LAt i aEE

117 1 5000 2021-08-31 EUR 51,20

_-_—.'...g_ B ) ’ .
H

| SPLITPAYMENT : RSP ‘

Dati ordine acquisto ST e LTI T 0

E_»H, 5

R e SN

msm IRT G Cic; X/W-fil* N oomi’a.&«z/.t

LA SR ot e U Y e g A 3

Dati DDT

e T AT £ m s 8 Mee m s s Eem e

i DDT4477 Data DDT 2021-08-13

Dettaglio linee Fattura - . . ) . . o . oo

== = o - - L

, Articolo Descrizione UM, Qti Pr. Umtano Pr Totale I IVA

e v o Pt Lt | g b e R,
200-2 NASTRO SEGN B.CO/ROSSO (navamgn) N \}2 ; 1,805 361 . 2%

80803 ' SPINA ]ND 16A 220V BLU N. ! \-\ 4 2,05 7 820 . 2%

1
0
]
)

{
i -
I [ . ¥

f ’ ;
| 80956 | ADA'I'I'. IND. SPINAZPRESE BIV. BLU N. ! \‘ 4 7.54 30 B ' 2%

]
1 . :

& Datl Rlepllogo

NawralEslglbillta WA - ---—wom- — < -} Amotondamento - -~ |- AL IVA | .jmponiblle - oL _Imposta__:

g, T LT vy . Pk - [ S

S (scissione dei pagamenti) 0.00 22% N 41,97 9,23 |

Condiziont Pagamento l Modallta

Les ) .:;.,

Scadenza . R " ) } . . ‘

b

Pagamento completo :




VIsTI .

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizicne, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n° del

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL.RESPONSABILE
Conv. n° del 1
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' 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 RESPCNSABILE

DATA -|[FIRMA

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

L. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimento del .......ccoeviivvviiiniennnns Prot

.........................

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

[oATA FIRMA




Data

. Condizioni Pagamento | Modalita
' S denza

Importo  Isfitute , IBAN

ST n.....‘u.,....a—,-w._r.m et - an g g S, e

we

IE Borifico . 2021-08— . EUR41,97 i BANCA Dl CREDITO COOPERATIVO |T61 H08817158010080006000247
. i 31 i DI SAN MARZANO DI SAN
I : ; | G[USEPPE FILIALE DI TARANTO N ,

Dati Trasmittente: ITO5006900962 - Progressivo Invio: 66551

Versione Style 2.9.0

ﬁ>r IR SIS T ??-




VI ST

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratio verifica visite di accertamento sanitario del personale
’ Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n® del
. DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n° P’COT :FG\ AL det ) L ! |01 / O(g i
[ IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supenvisi
Determ. A.D. n° del P penvisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

3[ fA @ / O }\ i b e e

A 2021 C @P O AL RISCONTRO P —

A~ verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UYPA’ CONTRATTI
pe ervisione Contr. Rep. n. del

DATA, FIRM ﬂ '
//,57 //ﬁ//{ /@ ] Delib. G.A. . 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 pres}a‘ [DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

per supervisione

DATA . FIRMA}E’L ESBEONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
0§ SE+-2021

IL RESP, UNITA' CONTABILITA"E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per;\upervisione

lmiiz \fbo_u- F]RMA(MI

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Dala scadenza pagamento _ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PFP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico

Conferimentodel ..o, Prot....i v

[L CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




ARREDO CASA/GIARDINO - MANIGLIERIA - BRICOLAGE - COLORI - GIARDINAGGIO

PERRONE & C. s.n.c. dl Angelo € Glovannl Perrone

PIVA/CF. 00950930735 - CCLAA. n. 84589 - Iscr Trib. TA n. 7210 Reg. Soc.
SEDE LEGALE E PUNTO VENDITA DETTAGLIO:

Via Cesare Battisti, 736/740 -7412| TARANTO (ITALY)

Tel. + 39 099.7796456 - Fax + 39 059.7796457

Dsposito: Tel, + 39 0897797324 - Fax + 39 099.7797319

" wunrperroneshop.it - info@perronesnc.it - perroneccsnc@pecit

CENTRO LOGISTICO INGROSSO | EDLIZIA € COLORI PER LE IMPRESE
5.5. [72 per Martina Franca h. 7600 - Zona PIP - 74123 TARANTO (ITALY)
Tel. + 39 099.4721043 - Fax + 39 0992010420

wuny.perreneshopit - Info@perronesncit - perraneecsno@pecit

Mamber of €186 Faderation

RIRS

CERTIFIED MANAGEMENT BYBTEM
180 9001

GICFFS

gruppo grossisti ferramenta

Luogo di destinazione:
AMAT S.p.A.

VIAC. BATTISTI 657

~

[ Gliente 460
AMAT Sp.A.

VIA C. BATTISTI ,657

74100 TARANTO TA
74100 TARANTO
A Plva/C.F: 00146330733 ! 00146330733
Cel.:
. J | )
[ Utente: 85 Cassa01 j[Pag 1di1 }
(TipoDoc: B3 DDT DI VENDTITA DETTAGLIO Numero: 4477 Data:13/08/2021  )(Lista: L3 113079
[Banca: BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI SAN MARZAI FILIALE DI TARANTO N 2 ) Agente: Agente zzzZ )
[Cond.Pag: Bonifico PA Giroconto Iva Split J
[ Articolo Descrizione UM Quantita Prezzo Sco-18co-2 Importe CI Colli]
584 200-2 NASTRO SEGN. B.CO/ROSSO (navasign) N 2,00 1,80328 netto 3,61 8P
6629 80803 SPINA IND. 16A 220V BLU N. 4,00 2,04918 netto 8,20 SP
6629 80956 ADATT. IND, SPINA2PRESE BIV. BLU N 4,00 7,54008 netto 30,16 SP

**Pregasi comunicare Vs CODICE IDENTIFICATIVO se non effettuato™

AMAT Spa. - tady

- e e ey

Al RICAMBI

el imurmde (O 2°

CORIDIMAR desln B nHtra, doecliannw & pvesa i caneny |
20 Bt 2182000 ) '

i'dmafa:mmci D

o e

Firum

arbrhale oot e
i

e ——

—a—.

Prositin cenen :l] 5 SE”f.MZDTI

v

-
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO DOVE PREVISTO
(MNote: ][Note Trasporto: )
. 4
[vettore: Porto: T.corpo
L P. Iva; Iscr. Albo € 41,97
Imballe: 0,00 Trasporio: 0,00 Sc.merce Imponibile: 4197 ]
Spese A 0,00 Spese B: 0,00 Spese C: 0,00
L Tot. spese: 0,00 [ hva: 9.23 ]
[ Trasporto: Data e ora Inizio: Aspetio Beni: ] ]
| Destinatario ][1 3/08/2021  10:13:32 j[austa Totale: 51.20 |
(Causale: Tot Peso Volume (m?): Colli: Conducente: natario: )
. *
Vendita 10,000 0,00 2 “

*= Sconto merce



“ ‘E‘; \.-' . ] by . a.f‘
. .
PERRONE &C. S.H.C. v
vidrcesare battist), 736_740 'l ’ .
A N L 3 "
TARANTOD 74100 TA | ;
é:F." ﬁnia’eﬁb?_aa 1pYL 00950930735 C.F. 00950930735
T j Tal: (89, 7797319 Fax: 099_7795457
Emall: - L.molini@perronesnc.lt .
]
| Nott ; 1
i Nestro m’?f"!‘m Data Doc. Numiero Documento ‘Pag,
- y . Pl
' Prot. 7932 del 24/04/08 06/09/2021 ; OACEQDD415 1
Acqulst] scorte Terminldi consegna .
- ‘PagEmento BONIFICO 60 GG DF
i
~Cat, Dapetiziohg . UM Q= Vztore |€ ;| Sconto | Imponibile €
/100000437 Materlale varlo DAT 4387 del 06/08/2021 Pz 1,00 61,1500 61,15
\._.J : . I i
e noous437 - Materlale vario DAT 4408 det 06/08/2021 Pz 1,00 72,2100 72,23
e Qoguoq.a?' a4 s .+ |Materinle varlo DT 4468 del’13/08{2021 PZ 1,00 25, 10(3 35,41
00000437 B |Materlale vario DAT 4477 del’13/08/2021 [ 1,00 41,9700 41,97
. loooogady Matarible:vario DT 4564 del 25/08/2021 Lrd 1,00 10, 7o§ 10,57
s 00000437.- | ) Materiale'vatis DAT 4630 del 27/08/2021 pZ 1,00 13,280[? 13,23
- o ;
"1 materiall nrdinuu dovranfio &5 segnatlfranco: Mo rqngazztna ‘it In;vib,C. Barysti 657 TARANTO d:lla 9.00 alle 1300. 1L pagariient Barh aﬂ';nuabo ;
-[ el wmlnu sopla,r!pnrtato L'A M Tion ricongice al 611 farhitort Inheressl peri Fterdt: pagam. "Eventoall richiesta In tal« senso pomnrq eesem eodd!st‘athe soté‘:, ol e
.jpravia rnessa ln mara da parba del creditore e con Iapplrcazlone del tassy'di interessa jegaln; nansaranhe pertanto appllmblll né1. hermln dI demrrenza. né la mlsura::t
“ degll lnbarml mbllm dal D lgs. ‘23172002, T ~ - . «s: 1
. la n_\lturaﬂsono quelle Indicata:rie] pr'asenta documenin @ .bgn) altra’ eventualn claysola contenuta nulla modtlistica predlspos{a dal !'ornlt.orl ‘(copia
» | comimisstonl eu:,) nor & upemnhe nel 'confront] dellADMIAT..
mru:uzmue ELETTROMICAL . -, ‘
Formato trasmissions: FPR12 (Fattira ta privatl) L. .
Codice destinataflo: SWIBIT L
VAT Dégerizions Aliquota Imiponlbile Imypocta | Totale .,
: D ol ; . ) : L
sp22” 2T splitPayment Art 1 ¢629.8 - 22;00: € 224,59} € 4841 ‘€ 274,00
\_/ L.23-12-14
¥ ~ I * e e
g . Jraher
. - Totall @ 234,59 | € 42,411 €
- . i,

at
Emettare fatb.lru In:reglme. dl scisslona del pagamenu art. 17 ter-DPR 63371572, 1l Cadica Dastinatario d fstturazione elettronica & Il Qeguér
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