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AZIENDA PER LAMOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede [egale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

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

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE

ESERCIZIO

N. ORDINATIVO

DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO

2022

115

21/01/2022 189,00

IL CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

SAPIO PRODUZIONE IDROGENO OSSIGENO SRL

VIA S. MAURILIO 13

20123 MILANO (MI)
Partita IVA: 10803700151 C.F. 08804430158

DICONS] EURO:

PAGAMENTO:

Bonifico

centoottantanove e xx / 100

BANCA INTESA SAN PAOLOC

CC 13.07.0001;

IBAN: IT92E0306915812100000061153

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 4002026 del 31/08/2021

PAGAMENTO FATTURE N.

4002026 CIG Z3332AC373

RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA

IMPCRTO LORDO 189,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 185,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 185,00

PREVISIONE

ESTREMI DELIBERA

PROG. ORDINATIVI EMESSI

DISPONIBILITA’

IL DIRIGE




FATTURAELETTRONICA Id SDI: 5737973090 Data SDI: 08/09/2021 16:23
Formato Trasmissione: FPR12

Mitterte - - . T T Destinatario R ?

R

SAP|O Produzione ldrogeno Ossigeno S.r.l. AMAT.S.P.A
Via San Maurilio, 13 V1A CESARE BATTISTI 657
20123 - Milano - MI =TT 74100 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: IT10803700151 P.IVA: [TD0146330733
Cod. Fiscale: 08804430158
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWK.IPTT
[ Dati Fattura. o R ' LT T TR .
- Natia Documento | Numiero " . - ~ ipata. .° : . Imparto Totate™ - "
Fattura differita di cui 4002026 2021-08-31 EUR 230,58
all'art.21, comma 4, lett. a)
Cauéa!e s L | P o o A * : . -
CONTRIBUTO AMBIENTALE CONA| ASSOLTO, QVE DOVUTO
: Détior_d_ine";agfqmgto - K
Ord.ord.n.MAOO1402  CIG Z3332AC373
Ord.ord.n.MA001102
| Pati DDT. . 2 ) -
DDT 13065 Data DDT 2021-08-09 '
= 7 -
. ! !ﬁ,l -,-...« - ,v“ IOl S o
Dettagﬁo ﬁn&&“?aﬁura : 7 o N "s RGN R - ' R o é"_\‘ ‘s w'd'. ) -_?i
L e e e s o e e A e
Aicolo 4 . Descriziofe. ] T UM 7! @& ! PrUnitaio | Pr.Totle . VA
S89080BNON | Contributo ADR Bombole NR' 4 7,00 25,00 2%
Ord. ord.n.MA00102
S89090BNON | Contributo CMP Bombole - NR 4 6,00 24,06 2%
Ord. ord.n.MAD01102
S89070BNON | Cortr. Adeg.Nomative Trasp. Bombole NR 4 4,00 16,00 2%
Ord. ord.n.MADO1102
$891009DON | Contributo Spese Trasporto NR 1 25,00 25,00 2%
Ord. ord.n. MAGDT102
P1160BBNHN | Azctoin B.laL 40 NR 4 24,00 86,00 2%
Ord. ord.n.MAQ01102
Dati Trasporte -~ -~ R N R =

Dati Anagra

fic i Vettore = -




Indirizzo: VIA CESARE BATTISTI 657 - 026405_001
Cap: 74100 TARANTO TA T
Nazione: [T
Dettagli Trasporto S e e T hatiCelli T
Dati Riepilogo -, T A
el L e a e —
- Natura/Esigibilita IVA _ . - | AL VA - Amponibile. | -Imposta -
S (scissione dei pagamenti) SCISSIONE DEI PAGAMENTI (Al SENSI ART, 17-ter DPR 633/1972) 22% 189,00 41,58
Ba8 pagamenio - o
- . Eb— T N i . =:= i s .; e . =
‘Condizioni Pagamento ' Modalith | Data Scadenza { mporto ' Isfituto, =~ - - U IBAN G
Pagamento completo
Cod. Pag. Cod.Cli. 20947 Bonifico 2021-11-29 EUR 188,00 : Intesa Sanpaolo Spa - Taranto § [T92E0306315812100000061153

Dati Trasmittente: [T01934790971 - Progressivo Invio: 2skwp

Versione Style 2.9.0




1d SD1:5737973090

2

Data SDI: DB/09/2021 16:23
Formato Trasmissione: FPR12

SAPIO Preduzione Idrogeno Ossigeno S.r.l.
Via San Maurlio, 13

20123 - Milano - MI- IT

P.\VA: [T10803700151

Cod. Fiscale: 08804430158

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

AMAT. S.P.A

VIA CESARE BATTIST 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: MO0146330733

Codice Ufficio: SWKIPTT

Fattura diiferita di cui
all'art21, comma 4, lett. a)

Crd.ord.n.MAQQO1102

agiio e Fath

= PN

Ord. ord.n.MAGD1102

ticolo
P R . -t

SBY0BOBNON | Contributo ADR Bombdle :
Ord. ord.n.MAQD1102 ,;

SBY090BNON | Contributo CMP Bombdle NR |, 4 6,00 24,00 2%
Ord. ord.n.MAGO1102

SBOO70BNON | Contr. Adeg.Nommative Trasp. Bombole NR - 4 4,00 16,00 2% |
Ord. ord.n.MACO1102

S891009DCN | Contributo Spese Trasporto NR 1 25,00 25,00 2%
Ord. ord.n.MAQD1102

P1160BBNHN | Azcto inB.laL 40 NR |- 4 24,00 86,00 22%




v

ST <7

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

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n® del :
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. AD. 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 indicala in fatiura

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

S o o S TN

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

_|DATA FIRMA




Cap: 74100 TARANTO TAT
Nazione: TT

Indirizzo: VIA CESARE BATTISTI 657 - 026405_001 ,

o

5 (scissione dei pagamenti) SCISSIONE DEI PAGAMENTI (Al SENS! ART. 17-ter DPR 633/1972)

FBSEpagamanto”

Pagamento completo

Cod. Pag. Cod.Clii. 20347 | Bonifico | 2021-11-29

EUR 188,00 : Intesa Sanpadlo Spa - Taranto

Dati Trasmittente: [T01934790971 - Progressivo Invio: 2skwp

Versione Style 2,9.0




VISTI .

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

Delib. CA. n° /[@cf del | 3

DATA FIRMA DEL. RESPCNSABILE
Conv. n°® del :
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisiane
DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

- (-7

ATA L'ADDETTO AL RISCON 7}

~Ao- ’Z(

UFFICIO MAGAZZINO
verifica guantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP, ITA' CONTRMTI

supervisione Contr. Rep. n. del
Fi
o am 28/
Delib. C.A. n, del
/ 4 ’
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 0 FlR/r@rﬁEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
13 ) per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA -JFIRMA
25 -01- R
A

N\

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimento del ..................

ST = 1 o] S

L CAPC UNITA' AA.GG, E PP.RR.

DATA FIRVMA




Azienda Mobllita Area Taranto SpA

Via Cesare Battisti, 657

SAPIO PRODUZIONE IDROGENO OSSIGENO SRL

VIA S. MAURILIO 13

Emettere fattura in regime di scissione dei pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. 11 Codice Destinatario di fatturazione elettronica @ il sequenter SWKIP7T

Taranto 74121 TA MILANO 20123 MI
P.I. 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 10803700151 C.F. 08804430158
Tel: 0994751211 Fax: 099 47512 36
Ordini a Fornitore E-mail:  gruppo@sapio.it
Vostro Riferimento Contratto :;112?1‘; 2.1 Delib. 139 del Data Doc, | Numero Documento Pag.
Provv. Aut. 03/08/2021 | MA001102 1
Causale AS@ Acquisti scorte Terminl dl consegna .
CIG Z3332AC373 Pagamento
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizione UM, Qta valore € | Sconto Imponibile €
Interno Fornitore
00005988 PIIUOBBNHN SAPIC [BOMBOLA AZOTO DA LT 40 ( 8 MC) 24 -~ 4,00 24,0000 96,00
00000366 CONTRIBUTO ADR NR o 4,00 7,0000 28,00
00000366 CONTRIBUTO CMP NR o 400 6,0000 24,00
00000366 CONTR.ADEG.NORMATIVE TRASPORTO NR « 4,00 4,0000 16,00
BOMBOLE
00000366 TRASPORTO VIAGGIO NR -~ 1,00 25,0000 25,00
00000366 BC 1 ANNO NR 4,00 52,0000 208,00
I materiali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito In via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. I! pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato. L'A.M.A.T. non riconosce ai propri fornitori Interessi per ritardi pagam. Eventuali richieste in tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditore e con I'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicablll né | termilni di decorrenza, né la misura
degli interessi stabiliti dal D.igs. 2312002,
Le condiziani della fornitura sono quelle indicate nel presente documento e ogni altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dal fornitori {cople
commisslonl ecc.) non & operante nel confront] dell'A.M.A.T.
| FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati}
Codice destinatario: SWIKIPFT
IVA Descrizione Aliquota Imponibile Imposta Totale
sp22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00] € 397,00| € 87,34 € 484,34
L.23-12-14
/ Totali € 397,00 | € 87,34 |€ 484,34
Firm/
- \ (
- IR w04 —"
o i
I comfpifatore Resp. unitd A.C. Direttore Tecnico ttore Generale PRESIDENTE




Mittente - Caricatore - Committente Destinatario 20947 Vellore "
Sapio Produzions Idrogeno Ossigeno Srl. AMAT.S.PA. ANTONAZZO ANTONIO AUTOTRASPORT!
Saplo Produzmne Idrogeno Ossl 2no S r.1. | Via Metaponio, 8700 VIA CESARE BATTISTI 657 Via Pasubio, 4 .
GRUPPO SAPI 74100 TARANTO TA 74100 TARANTO TA 73020 Carpignano Salentino LE .
Tel:089/4751211 Fax:089/4751706 P.l. IT00146330733 P.I. 04311560751 Firma .
Vla San Maunlio 13 08804430158 CIU: 006614 C.F. 00146330733
\I\gllano 201 23 IT N.L. Albo LE/76563927/C
108037001 51
C F 08804430158 Luago di destinazione  026405_001
Tel. fFax)039839811039836068 AMAT. SPA.
Re§.RPA'T0S060R00000548 VIA CESARE BATTISTI 657
Reg AEE lT08020000000246 74100 TARANTO (TA)
Tel. 09973561
Causale Trasporto Condizioni di Pagamento Tipo Documento Data Documento | Numero Documento | Filiale Trasporto a cura Data Trasp. Pesa KG
VENDITA 152 - RIM.DIR.A 90 GG DATA FATTURA DOC.TRASP. 09/08/2021 13065 WAA VETTORE
Banca Intesa Sanpaolo Spa - Taranto 1T92 E 03069 15812 100000061153 - BIC: | Riferimento Vostro Ordine Valuta Colli Trasporto a carico Copla Destinatario
BCITITMM EUR 4 Franco con Addebito Pag. 1di1
Aspetto Esteriore Beni A VISTA Annotazioni Volume: MC  Documento emesso il 06/08/21
Codice articolo - Descrizione Prop |UM Tot. Vuoti UdM [ Quantita Prezzo | % Importo | IVA Commessa - Rif.Contratto
Ree, Pieni | Resi Sconto
Ordine: 5557927 Rif Vs.Ordine
P1160BBNHN AzotoinB.laL 40 NS NR 4 4 NR 4,000 N -
UN 1066 AZOTO COMPRESSO 2.2 (E) Bombole
Seriali CONSEGNATI: 11/243823, 2665585, 8/967921, 5/386208
Seriali RITIRATI: 8/938934, 6/916093, B/826816, 9/580967
ONERI ACCESSORI
S89070BNON Contr. Adeg.Normative Trasp| Bombole- 4,00
SB83080BNON Contributo ADR Bombole- 4,00
S89090BNON Contributo CMP Bombole- 4,00
S891009D0N Contributo Spese Trasporto- 1,00
ATTENZIONE: Per ogni cappellotto non restituito con la bombola saranre addebltati eurd 6,00=
NB. All'ordine comunicare il numero di recipienti vuoli da ritirare
ATTENZIONE : nuovi riferimenti unici per Ordini: E-mail: ordini@sapio.it| Tel: 804.416110 Fax: 039.8398368
Peso (faricato
Titolo inapplicabilita’ D.P.R. 633 26/10/72 Imponibili Aliquota Imposta IVA Totale Corrispettivi Totale IVA Firma destingtarig / quietanza
LA
Firma conducente Totale Fattura
Movimenti recipienti di nostra proprieta’ In vostro possesso alla data 08-ago-2021 RECIPIENTI VUOTI/ EMPTY RECEPTACGCLES, 2 - M
BOMBOLETTE (<=201)| BOMBOLE (>20I) PACCHI BIDONI BOMBOLONI DEWARS CONT. LIQ. CARRI BOMBOLE SCARABE! | TANKS LIQUIDO FRIGOBOX CESTONE ALTRI
23 0 0 0




-

POSTA CERTIFICATA: DDT Sapio S.rl

LYo
Ly

&
Oggetto: POSTA CERTIFICATA: DDT Sapio S.r.l.
Mittente: "Per conto di: Sapio-DDT-tec@pec.trustedmail.intesa.it" <posta-
certificata@cert.intesa.it>
Data: 09/08/2021, 20.05

A: amat@pec.amat.ta.it

Messaggio di posta certificata

Il giorno 09/08/2021 alle ore 20:05:33 (+0200) il messaggio

"DDT Sapio S.r.l." & stato inviato da "Sapio-DDT-tec@pec.trustedmail.intesa.it"
indirizzato a:

amat@pec.amat.ta.it

Il messaggio originale & incluso in allegato.

ldentificativo messaggio: opec2105.20210809200533.18266.14.1.83@cert.intesa.it

— postacert.em|

Oggetto: DDT Sapio S.r.l.
Mittente: Sapio-DDT-tec@pec.trustedmail.intesa.it
Data: 09/08/2021, 20.05
A: amat@pec.amat.ta.it

Buongiorno,
Con la presente email alleghiamo DDT del periodo.

Cordiali Saluti

— Allegati:
daticert.xm| 765 bytes
postacert.eml| 33,4kB
SAPIO DDT 298658824.zip 23,5 kB

1dil 10/08/2021, 08.25
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“N. Ordifie:

Rt CONSEGNA N, 13065 DEL 09108/21 CAIS: VENDI Th
\

'
r

T er m: GWLI'A1 5

¢

¢

L

- SAPG!QJ

RKenpinaw il fuhm

555 79277 -

S#PI0 PRODUZIONE |DROGEND OSSIGEND SRL

V1k SAN MAURILIO, 13

C.Fisc.:

Reg’. RPA:
Reg. AEE:
ordini@sapio.it Tel:

Ordini:

20123 HILAND (H1)
P.lva: 10803700151

058804430158

11 TH8020000006246

.
(A

| TO90B0P00006548,

{00.416110

NI

R T

_MITTENTE - CIU : 006614
S4010 PRODIZIONE (OROGENO OSSICEND SAL
. VI KEVAPONTD, 8700

74160 THRANTO TA
Plya: 08804430158

Tel.

1
1

; 09944751211 Fa
3

x: 08914751706

DESTINATARIO (20947) - GIU-

EHAT.SPA

;7100 TARANTO (TAY

'

* RESO VUOT!

‘B1IIGOBBNHN 4

Ptva .

JVIA CESARE BATTISTI 867

0014&30?33 C Flsc :

DEST I NAZ IONE

AMAT. SPA: -

Yi& CESARE BATTISTI 687

74760 TARANTO (TA)
Teh - 0997355 1

0014633.0733

(02640,5_00 1)

i “

CONSEGNA PIENI

Ar tli_UiO Qta v

AZOTO N BLLA 1Y 4T

— e e

M ~.QOta CL

UM CL

- p—— e — s

M . 4

UN 1065 AZ0T0 COMPRESSD 2.2 (E) BOWBOLE
111243873 2665565 8/967921 57336208

Qla hr [ |co|o
4 P11EUBBNHN

TR

WU0TO - AZOTO INB.LAL 40
I3 H6093- 826816 9158096 T, s e

] AMAT S.p.a. MAGAZZINO RICAKIBI
) { Conformita defla fornitura, accettazione e prega in caricd]
oo del materiale; (0.d.s. n° 26 del 21/04 006 i
A - V. \ . ‘ !
™ : Coniorrrﬁté!néceﬂaziong o ~Data; " + Firma 4 k
. materiale T
'Jucm 5 RE.LI-‘.I.ENLU!LID.T.LLEHP.L_EEI.EETAELES L — L
bl VETTO REPresa in carich /gala/ N o ima <
INTONAZZLK: aveheterFleermiprmsPCR g
. ,m PASUB?B"'#_-—'"""Ud 23193 VM,-\
?31]211 LARPI"MNE] SA[ENH'\IG e
Pluf 04311560?51 Albor LE/839020/C
Traspor to a cura: VETTURE / 7

/

7

ﬂA E ORA CUNSEENA. (9/08721 10.26.09

R |EEUENTE : MARSELLA

[Epr—

Sr dlchlar;a che |a (;c:.‘scrl

\ ]
-

ne:dél carico nonchef

ruufe*lorurrenia ed eticketlatura sono conforni alle disposiziani ADR
- le condizioni generali dl farnktura sono «

sq! s.n to . saplo |t

ultahili

il suo stato, condizione,

"
'i'
7
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