AZIENDA PER LA MOBILITA NELLAREA DI TARANTO S.p.A.

ESERCIZIO 20 __4%

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

N. At)o
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KYMA

MOBILITA

KYMA MOBILITA' S.p.A.

Sede legale ed amministrativa; 74121 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita I'VA e n° di iscrizione al Repistro delle Imprese di Taranto 00146330733

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

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. CRDINATIVO DATA COD.CASSA COD,CASSA IMPORTQ ORDINATIVQ
2023 1.710 27/07/2023 508,66
IL CASSIERE NADIR CANCELLERIA s.a.5.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIALE UNITA' D'ITALIA, 133
74121 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02909520732 C.F. 02909520732
CC 13.07.0001;
DICONSI EURO: clnquecentootto e 66 / 100
PAGAMENTO: Bonifico
UNICREDIT BANCA IBAN: IT04K0200815815000102298565
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Daoc. n. 837/B1 del 30/05/2023
PAGAMENTO FATTURE N,
B38/B1 CIG Z363B45682, 834/B1 CIG ZSC3AFAS5A9, 836/B1 CIG
ZB33B040E4, 835/B1 CIG Z6E3B1EOA4, 837/Bl CIG ZOD3B247EB
IMPORTO LORDO 508,66
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 508,66
CASSA CASSA

RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA

IMPORTO LORDO

508,66

PREVISIONE

ESTREMI DELIBERA

PROG. ORDINATIVI EMESSI

DISPONIBILITA'

VISTO CONTABILITA

—
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FATTURAELETTRONICA

1d SDI: 9737559921 Data SDI: 30/05/2023 14:57
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente = ' ' ) Destinatario

NAD{R CANCELLERIA DI ROBERTO LORUSSO & C SAS
VIA UNITA' DITALLA, 133

74121 - TARANTO - TA- [T

P.IVA: [T02908520732

Cod. Fiscale: 02909520732

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

KYMA MOBILITA' S.p.a.
VIA CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: 0146330733

Cod, Fiscale: 00146330733
Cedice Ufiicio: SWKJPTT

:_Da?l Fatiura i
Natura Documento ! Numero Data 1 Importo Totale
) r 1
Fattura 838/B1 \I 2023-05-30 EUR 82,55 J
"..-" \l) .1;,| .
Dati ordine acquisto
N /
Ord. OACEDD0234 Data Ord, 2023-05-23 CIG 2363545682\!
Dati DDT
DDT2610/A1 Data DDT 2023-05-23
DDT 2623/A1 Data DDT 2023-05-24
: Deftaglio linee Fatwra ~ ~ 0 T oTTmom T otm o ommm oo T T T
o : .
Articolo ! Descrizlone Voo Qtd | Pr.Unitario { Pr. Totale VA
OACE000234 DEL 23.05.2023 CONSEGNA AL PIANO I° 2%
UFFICIO ACQUl’Sﬂ \
N N
Rif. DDT n® 2610 del 23/05/2023 2%
Prev. cl. num. 12876/A1 del 23/05/2023 22 %
DDT 2610/A1 Data DDT 2023-05-23
LB5252 PORTA DEPLIANT VERTICALE 11x18.5cm {1/3 Ad) -1 PZ 18 3,033 54,59 2%
SCOMPARTO
DDT 2610/A1 Data DDT 2023-05-23
TIPOST STANMPA LOGO KYMA MOBILITA' SPA PZ 18 0,35 6,30 2%
DDT 2610/A1 Data DDT 2023-05-23
Rif. DDT n° 2623 del 24/05/2023 2%
079916775012 | PORTA DEPUANT VERTICALE 11x18.5cm (1/3 Ad)-1 PZ 2 3,033 6,07 2%
LB5252 SCOMPARTO
DDT 2623/A1 Data DDT 2023-05-24
TIPOST PERSONALIZZAZIONE LOGO KYMA MOBILITA' SPA PZ 2 0,35 0,70 2%
DDT 2623/A1 Data DDT 2023-05-24




" Dati Riepilogo

-~ Natura/Esigibilita IVA

1 ALIVA Impenibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) Aliquota 22% Art. 17-ter Split Payment 22% 67,66 14,89
?‘bahti"ﬁaléuarﬁéﬁﬁht‘é“ cesi = e 1 et = e S A+ m ot mom & a4 e et tien an e wmeewn < o o v o e e o o
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo | Istitufo IBAN
Pagamento completo
g P N , [
e VNV ¥
Bonifico 2023-07-30 EUR 67,66 TD4K0200815815000102298565
Dati Trasmittente: ITO1641790702 - Progressivo Invio: 02EWT
versione Style 2.10.1 X
i
‘RIC N"V'\/e'ivé—:%mu

paranireasR0 ] blU. 2023




Versicne Style 2.10.1
FATTURAELETTRONICA

Mittente

s e e

Destmatah;)

Id SDI:9737559921 Data SDI: 30/05/2023 14:57

FDFI’T‘EtO Trasmsslone FPR12

? ‘NADIR CANCELLERIA DI ROBERTO LORUSSO & C SAS

VIA UNITA' DITALIA, 133
| 74121 - TARANTO - TA - IT
| PIVA: (2002620722

Cod. Fiscale: 02309520732
! Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)
{ :

f KYMA MOBILITA' §.p.a.

VlA CESARE BATTISTI 657

74121 - TARANTO - TA-IT

P.IVA: M00146330733

Ced. Fiscale: 00146330733
| Codice Ufficio: SWKJPTT

. o . ’ T 1 ‘. l
Natura Documento " Numero Data 4 Importo Totale
4 ;
Fattura - . ] 838/B1 2023-05-30 EURS2,55 o
-
Datl ordme acqulsto . . . e ,
| Ord OACEQ00234 Data Ord. 2023-05-23  CIG Z363B456B2 ) :
1
i
E R - AT - +
| Dati DDT
! { DDT 2610/A1 Data DDT 2023-05-23 .
' DDT 2623/A1 Data DO 2023-05-2 T RN
T
T Deiiaglln llnee Fattura e L e RS e v e e ey T e aa -
' . Aticolo E S Descrizlone _ um. . Q.. &’ Pr. Unitario + Pr. Totale © .. IVA
RS b e st i e e e R 5 A S R 1 s —
OACE000234 DEL 23.05.2023 CONSEGNA AL PIANO I° ! ; i ' 22%
L UFFICIO ACQUISTT . 4 } ; F
i ¥ [ i
‘ Rif. DDT.n® 2610 del 23/05/2023 b e § 2%
- Prev. ol. num. 12876/A1 del 23/05/2023 : ? ! %
. [DDT 2610/A1 Data DDT.202305:23 = _.. R - i . I
LB5252 FORTA DEF-‘LIANTVER’I'ICALE 11x18 5cm (1/3 Ad) -1 ; PZ 18 3,033 54,59 %
o, SCOMPARTO e - i S
DDT 2610/A1 Data DDT 20230523 ; * - 1
r g - - . .. - ;
; TIPOST ' STAMPA LOGO KYMA MOBILITA' SPA Tt PZ Y T8 035 “i*TTE30 | 2% |
' DDT 2610/A1 Data DDT 2023-05-23 : ; :
! - T - e B :
! “Rif. DDT n® 2623 dsl 24/05/2023 . %
f ]
¥ 1
| 079916775012 | PORTA DEPLIANT VERTICALE 11x18.5cm (1/3 Ad} -1 i PZ 2 3,033 6,07 2% 1
LB5252 SCOMPARTO } ;
DDT 2623/A1 Data DDT 2023-05-24 ; ;
v d
+ TIPOST PERSONALIZZAZIONE LOGO KYMA MOBILITA SPA . Pz 2 0,35 0,70 22 %
. DDT 2623/A1 Data DDT 20230524 ' :[ ’ -




el I = S R Rt a s oot """"‘i""""“"“"“"“‘:‘”"_""‘"“‘i!
B
i : Ce
LY
T -V"IS'T'I
= UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI- - -~ T UFFICIO PERSONALE T LR
- -- verifica.condizione, ordine e contratto - =—}. verifica visite di accertamento sanitario del perscnale -
T e Data scadenza pagamento .. - o
Contr. Rep. n. del ) - - -
D DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del i - _ - .
T "IL RESP, UNITA’ PERSONALE
- per supervisione .
) ) Determ AD.n del _ e - - &
. R = rEmEes DATA - - FIRMA
Delib. C.A. n. del -2 P IR U
Data scadenza pagamentd ~ s T L - S TuTrae i
—~ [PATA_ = . |CADDETTOAL RISCONTRO vv == UFFICIO NAGAZING = R
B M - = - - _ , verifica quantita, documenti e condizioni contrattuall =
T[T T I RESP. UNITA CONTRATTI - — T -
) _ persupervisione —. Contr. Rep.n. - = = “-del L L
- |pATA IFIRMA T -
i ] Delb.CA.n.- = del _-_ . ) R
o — ~|Delib. C.A. n. del. - = N
P UFFICIO RAGIONERIA ST ' o
_ verifica dati contabili Cons L Delib. C.A. n. - g L -
= "Hata scadenza pagamento indicata in fattura trant TR " [pata scadenza pagamento .— 17 EC

data scadenza dipagamento presunta

IDATA - FIRMA DEL RESPONSABILE =25

ey —.  [FIRMADEL RESPONSABILE: --z.=+ & —} |- - ILRESP. UNITA' TECNICA -
per supervisione - .
F_-‘."T - =Ll POy — ==
&2 i i{ZRESP UNITA' CONTABILITA' E BILANCIOS. ™ Zum | RATA ~ “-7- [FIRMA DEL RESPONSABILE
per supemsmne s T . -
DATA FIRMA =
= o UFFICIO TECNICO e T

verifica perfetta esecuzione Javori

£ IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA™: - |Pata scadenza pagamento. . a5 i
verifica dati tecnici R
" 7 “=iDatascadenza pagamento. ‘IDATA 7 = FIRMA DEL RESPONSABILE##75%
s [PATAL .- - - [FIRMA - IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA e
e o ) per supervisione
A e T DATA -~ -+ |FIRMA DEL RESPONSABILE
] ~ UNITA’ AA.GG. E PP.RR - .= - | NOTE: -
Verifica conferimento incarico = . -
____ |Conferimento del... Z.uv e evieisiinene. PrOL... oo Do eennnecnn - - o TR RS, e e s
IL CAPO UNITA' AA.GG. EPP.RR. =7 .
~ pATR TFRWA EE
3 ﬁ——— R —— — e —




. -
‘ : . Dati Riepilogo
| Naturo/Esiginila VA e o am .mgonigi.e | tmposta
;'S (scissione den pagamentl) A!.lquotazz%ArHTterSpllt Payment o ‘“:” ! 2;‘%; - m-*g?':g;"m" E&;}:E.!; v
Dati pagamento y
Condizioﬁi Pagamento f Modalita Data Scadenza 1; Importo | ilstltuto ?IBAN '
” i’aga;;nto oomp[eto, - o B T B
e ‘!_w,_Bpn'lﬁ_cqw ; L202307-30 ]i .EUR®67,86. i . ew . | ITOAK0200815815000102298565. . . l
Dati Trasmittente: [TO1641790702 - Progressive Invip: 62EWT
Versione Style 2.10.1 7 ’ )
':R:c v L3563 |
O p— O __



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

Copferir_nento del. i e

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

Prof....coce e, -

DATA “|FIRMA

e
Pl
- e
) T VISTI
UFFICIO CONTRATTL E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale;
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisiong
Peterm. A.D. n. del .
i DATA FIRMA
Delib. C.A. n. 3} det 2/ 2_/201 g
Data scadenza pagamente |
L3/0%/ 2023 ]
DATA * L'ADDETTO AL RISCONTRO N - UFFICIO MAGAZZINO
o5 /06 / 20l3 o n,\) Cary , verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
[ [ (" )]
IL RESE A' CONTRATTI - -
. pervisione v Contr. Rep. n. - "~ del . B
DATA \‘ |/ \ - )
15610, 2093 . > . Deib. CA. n. del .- ] .
Delib. C.A. n. del .
UFFICIO RAGIONERIA —
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del N ) ¢
data scadenza pagamento indicata in fattura v " |Data scadenza pagamento - — -7 b
data scadenza di pagamento presunta ] DATA - -- FIRMA DEL RESPONSABILE e #te
DATA FIRMA DEL REGPONSABILE ~ — . - IL RESP. UNITA’ TECNICA R
- _[] 1 : ™ - ) per supervisione _
e LRESP. UNTA CONERBILITA'E BILANGIO- - | [PATA FIRMA DEL RESPONSABILE .
per supAS|one - . i ‘ -
DATA 'f ’17 FIRMA ( O@de =
UFFICIO TECNICO — 1
N verifica perfetta esecuzione lavori
S .
IL CAPO AREA [NFORMATICA E STATISTICA - -~ | {Data scadenza pagamento - e
verifica dati tecnici - 7 ) o
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE~ ~ ~ | - ~
DATA . o [FIRMA ) IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione 7
- DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
- NOTE:



i =31 5 INGROSSO CANCELLERIA
PoA T 3 57, |~ FORNITURE UFFICI Spettle
i E;\ z STORE {? > ARTICOLI TECNIC]
I Fg & 1 \\ = TIPOGRAFIA
: » STAMPA UV
% o TAGLIO LASER 74121 TARANTO (TA}
d, Roberto LOfUSSO & C. SaS 2 GADGETS ED ABB\GLIAMENTC Destinazicne merce
UEFICI E DEPCSITO PERSOMALIZZATO
Via Aristossene, 21 - 74121 Taranto
Tef. 099.4792361 - Fax 099.4777978 RI C'B“’I‘fi gg

nadir@nadircancelleria.it

R IvA e C.F 02909520732

SBt MSUXCR1

CASH & CARRY

Viale Unitd D'italia, 133 - 74121 Tar.
Tel. 099.7729057 - Fax 099.671942
info@nadircancelleria.it

www.nadircancelleria.it

KYMA MOBILITA' 8.p.a.
VIA CESARE BATTISTI 657

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472 del 14/8/8)

ey i A w0 s

puin—-{

UNICREDIT BANCA DI ROMA

IBAN ITO4K 02008 15815 000 102 298 565
BANCA INTESA SAN PAOLO SPA

IBAN (T85C 03069 15813 100 000 006 959

anto
2

L

Cod. Cli. Partita VA Codice fiscale Porto Telefono | Numero D.D:T. \/Da!a D.D.T. W
3,761 IT 00146330733 00146330733 0997356111 23105, . I
Codice e descrizione pagamento Banca d'appoggio
061 BONIFICO 60gg. DF.
Codice Descrizione UM Quantita
L .| Prev.cl.num. 12876/A1 del 23/05/2023 1 ' B
1 B5252 PORTA DEPLIANT VERTICALE 11x18. Sem (1!3 A4) -1 SCOMPARTO PZ ) 18,000
TIPOST ) STAMPA ) ~ PZ _18,000.
CONSEGNA 48ORE
A S50, - UFFICIO ACQUISTI
Gonformith dedla fornitura, sccettarions s presatn carco
del materisle (0.4.8. n* 28 dal 21/04/2008)
2
comtscgreict| ] | W I8 | /i /],
0 e !
rueraconos | 2 1 MR 2003 -4/. o Fime e
. . / .
N. Calli Causale del trasporto Aspetto dei beni Data del {rasporfo
1| VEN C/VENDITA

Incaricato al trasporto

12 CUOMO 339.1688908 VIA LUPO 39 74121 TARANTO (TA) (03040570735)

CONDIZION GENERALI DI YENDITA: La meares viaggla a rischio & pericola del commitienta anchs ss franco amvo Nen sl accattano | NOte

roclami e resl della marce s non fattl entro 10 glaml dalla gna.lp 1t effetuati o da eff qualsiasi forma, &
intandono effetuati nel domiciic dalta venditrice anorma delFart, 1498 C.C, - | mancali pagamenti alls seadenze contratiuai fanna
malurare Inleressi moratori al Lasss bancario correnta aumentato di 3 puntl, Per qualsiasi conlestazione o controversiail Forn
competents & quello del tritunale dl Taranto. Le c!au-mle prodisposts sona stata approvata specificataments a norma deilart. !
1341CC.conla rizicne di questo D to ol T attura. PER ESIGENZE CONTARILI NON SIACCETTAND

ARROTONDAMENTI NE SCONTL

Al sansd dal D.gs. 19603 vi comunichizmo che nel nosto archivio cariaceo u!u infarmatico sono contenuti | Vs dati p i & che:

quasli saranno ulilizzali ed slaborati di te par finalila di carattere le-ameminisliaiivo ¢ commerciala. \n ficardiamea inoltra
cha In forza dellar 7 della legge sopra cllata avets |l diritio in ogni momanto di conoscere, Gancellare, relfiificare, aggiomare, Intagrare e
opporvl &l trattamente det datl. Titolare del tratiaments & la soclath Nadir cancelleria A5 , nella parsona dal sua Izgala rappresentate pro)

lempora.

FIRMA CONDUCENTE

FIRMA DESTINATARIO

L e/,/“ Cer)

ORIGINALE CLIENTE



DOCUMENTO DI TRASPORTO (0.P.R. 472 del 14/8/06)

’ © INGROSSO CANCELLERIA
. © FORNITURE UFFIC! Spettle -
® ARTICOLITECNICI ! '
N A E TOR 2 ° ARCOLIT ' KYMAMOBILITA'S.pa
- | TeziTARRTO@A)
Rl o TAGLIO LASER E
di Roberto Lorusso & C. Sas « GADGETS ED ABBIGLIAMENTO Pestinazlone merce
UFFICl E DEPOSITO PERSONALIZZATO
Via Aristasseno, 21 - 74121 Teranto
A - partner o !
e Ret €D  rmicsh
P. VA e C.F. 02009520732 www.nadircanceileriait i
SDI MSUXCR! Fmm:JNlCREDIT BANCA DI ROMA | __._ :
CASH & CARRY
WViale Unitd D'ltafia, 133 - 74121 Taranto IBAN IT0O4K 02008 15815 000 102 298 565
Tel. 099.7729057 - Fax 099.6719422 BANCA INTESA SAN PAOLO SPA
info@nadircancelleria.it IBAN ITB5C 03069 15813 100 000 005 959
Cod. Ch, Partita IVA Codice fiscale Porto Telefono -Numero D.D.T.  [Data DiD.T.. . [Pag.
3.761 IT 00146330733  [00146330733 FRANCO 099.7356111 2623/A1. 24/05120 1711
Codice e descrizione pagamento Banca d'appoggio
061 BONIFICO 60gg, DF,
Codice Descrizione ) UM, Quantita
LB5252 — _ . . _ _ _|PORTADEPLIANT VERTICALE 11x18.5cm (1/3 A4) -1 SCOMPARTO ) PZ |l 2000
TIPOST PERSONALIZZAZIONE LOGO KYMA MOBILITA' SPA PZ 2,000
AMAT 5.7.A. - UFFICIO ACQUISTI
Conformith della fomitura, atcettazlone » prosa In carico
del matertals {0.4.5. n* 26 dol 21/04/2006)
Canon?nI?h@;caﬁmuom Data Fhma
omicoms | 250N LY/ Fme/)
- V ﬂ
N. Colli Causale del trasporto Aspetto dei beni Data del frasporto
1| VEN C/VENDITA BUSTA
Incaricato al frasporto
12 CUOMO 338.1688908 VIA LUPO 39 74121 TARANTO (TA) (03040570735)
*CONDIZION GENERALI DI VENDITA: La merce vsggia a rlchlo e peroolo del conuiliants @ ss ranco aivo. Non'sl accattana Nole

racfatm| & reel dalla merce 8a non fattf entro 10 glomi dalla gna.| | effelttuali o da off; i qualslasi forma, s
inlendono effettuati nel domicllio dafla venditrics & norma del'art, 1498 C.C. - I mancat. pagamanu aIJe scadenza oomraltuaﬁ fanno
mmmmﬁmaMdmbmhmmbamMamﬁﬂmiPerr Isiasi o fail Foro
compelenta & quello del ribunale di Taranto. L clausole predispests sanc stata app specifi a dellart.
1341 C.C.cona sott dl questo D d] Trasporto/Fattura, PER ESIGENZE CONTABILI NON S| ACCETTANO
ARROTONDAMENTI NE SCONTI,

SALDO OACE000234 DEL 23/05/23 CIG:Z363B456B2

Al sansi del Drgs. 185703 vi comunichiame che nal noslio archivio Cariansr el inf loniE Ve dati acha
quest saranno ulilizzali ed slebiral per finalita di carall onal islratto 8 commercials, Vi riaordizme inolira
cheln forza dal'arL? della lagye copra cltata avele it dinito in opni momento di conoscare, sancaflare, Teltifears, aggiomnars, inlegrare ¢
oppond 2 trotamente dal datl. Tiplare dal frastamento @ la sociatd Nadir cancellaria 8AS . nalla parcona det sue Isgala réppresentals pro|
lampora.

FIRMA CONDUCENTE{

FIRMA DESTINA \

ORIGINALE CLIENTE



KYMA MOBILITA Spa

Via Cesare Battisti, 657
Taranto 74121 TA

TARANTQ 74121 TA

NADIR CANCELLERIA s.a.s.
+| di Lorusso Lorenzo & C.

VIALE UNITA' D'ITALIA, 133

PI 00146330733 C.F. 00146330733 P 02909520732 CF. 02909520732
Tel: 0994792361 Fax: 0994777978
Ordini a Fornitore
E-mall:
Vostro Riferimento Nostro Riferimanto Data Doc. (Numero Documento Pag.
Rif. Vs. prev. 12.876/A1 de! Art. 13 c. 2.1 Dellb. 139 del 21/12/18 \/
2
23/05/2023 3/05/2023 OACEDO0234 1
Causale As@ Acquisti scorte Terminl di consegra
CIG Z363B456B2 Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizione u.M. Qta Valore € | Sconto | Imponibile €
Interno Fornitore
00007044 \! Porta depliant NR \J 20,00 3,0330 60,66
Porta depliant verticale 11x18.5 cm (1/3 A4) 1
scomparto
0252 \l Personalizzazione logo KYMA Mobilita S.p.A. \l 20,00 0,3500 7,00
[Cansegna al piano - 1° plano Ufficio Acquisti -
Via C. Battisti 657 (TA)
RIf. Vs, prev, 12.876/A1 del 23/05/2023
N.B. consegna urgente
I materiall ordinatl dovranno essere cansegnat! franco Ns. magazzino slto In via C, Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sard effettuato
nel termine sopra riportato. KYMA Mabllita non riconosce al proprl fornitor] Interess! per ritardi pagam. Eventuall richieste In tal senso potranno essere seddisfatte solo
previa messa [n mora da parte del creditore e con I'applicazione de! tasso dl Interesse legale; non saranno pertanto applicabill né | termind di decorrenza, né la misuyra
degli Interess) stabiliti dal D.lgs. 231/2002.
Le condizionl delfa fornitura sono quelle indicate nel presente documento e ognl altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dai fomnitori (cople
commisslonl ecc.) non & operante nel confront! di KYMA Moblkta.
FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formate trasmissione: FPR12 (Fattura tra privat)
Codice destinatarlo: SWKIP7T™
IVA Descrizlone Aliquota Imponibll? Imposta Totala
sp22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € J 67,66| € 14,891/ € 82,55
L.23-12-14
Totali € 67,66 | € 14,89 1 € 82,55
Firme
Resp unlté A.C. Direttore Tecnico Generale PRESIDENTE

Il compilatore

Emettere fattura 1n regime dl scisslone del pagamentl - art. 17 ter-DPR §33/1972. 1| Codloe Destinatario di fatturazione elettronica & H seguente: SWKIP7T



At

F

FATTURAELETTRONICA Id SDI:9737559911 Data SDI: 30/05/2023'15:04
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente . Destinatario
NADIR CANCELLERIA Dl ROBERTO LORUSSO & C SAS KYMA MOBILITA' S.p.a.
VIA UNITA' DITALIA, 133 V1A CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO - TA-IT T4121 - TARANTO - TA-IT
P.VA: [T02909520732 P.IVA: IT00146330733
Cod. Fiscale: 02009520732 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ondinario) Codice Ufficio: SWIKJPTT
' Datj Fattura - TS
Natura Documento Numero / Data importo Totale
Fattura 834/B1 v 202305-30 ELUR 243,02 v
Dati ordine acquisto
' N e
Ord.CACEQ00201 Data Ord. 2023-05-02 CIG Z9C3AFASA9
‘Dati DDT
DDT 2286/A1 Data DDT 2023-05-04
I'Dettaglio inee Fattura T TS
Articolo Pescrizione U.M. Qta Pr. Unitario | Pr. Totale ' IVA
CACEO00201 DEL 02/05/2023 ClG:Z3C3AFABAS 2%
Rif, DDT n* 286"del 04/05/2023 N 2%
PP47347 | ALCOOL ETILICO DENATURATO 90° ml.1000 PZ 120 1,66 199,20 22%
DDT 2286/A1 Data DDT 20230504
[ Dati R@Eﬁilogo o - T —'—_}
i Natura/Esigibilith IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) Aliquota 22% Art.17-ter Split Payment 22% 199,20 43,82
l Pati pagamento
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo l Istituto | IBAN
Pagamento completo [ I
i | V—V—/ ; ~
Bonifico 202397-30 EUR 199,20 MO4KQ200815815000102298565

Datf Trasmittente: [TO1641780702 - Progressivo Invio; 02EWU




FATTURAELETTRONICA 1d SDI:9737559911 Data SDI: 30/05/2023 15:04
Formato Trasmissione: FPR12

Mmente o o : Destinatario

NADIR CANCELLEQIA DI ROBERTO LORUSSO & C SAS KYMA MOBILITA' S.p.a.

ViIA UNITA' DTTALLA, 133 VIA CESARE BATTISTI 657

74121 - TARANTO - TA - [T 74121 - TARANTO « TA - IT

P.IVA: TT02809520732 P.IVA: [TOD146330733

Cod. Fiscale: 02909520732 Cod. Fiscale: 00146330733
. Regime fiscale: RFO1 {Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJIPTT

~DatiFattura
Natura Documento Numero Data Importo Totale i

i
! Fattura : 834/B1 20230530 EUR 243,02
L

Dati ordine acquisto i

Ord. CACEQ000201 Data Ord, 2023-05-02  CIG Z9C3AFABAQ

i Dati DDT | 1
rbmzzserm Da:;mI;DTZU% 05-04. .
Deﬂagllolmee Fa'ctura o e KK o L o T gt T e L
A;m—c‘o;; T h.“- _ bescrizi;:ne ‘7 | f ) umw MiMQ.ta | i Pr. Unifaﬁq { Pr ';'étali;': é:‘:{!:l%w :

‘ , OACEQX0201 DEL pziosfzozs CIG:ZOC3AFASAS 1 : ' o »w

o ; Rif, DT n° 2286 del 04}6"572025,' o o .f .__...___i.‘-.__..._. f ' :-- -'—'_22 *’/;m
WP;EW \ ALCOOL ETILICO DENATURATO 50° ], 1000 | pz : T 1 1,66 f 19920 %

; | DDT 2286/A1 Data DDT 2023054 | i E ] “

— e = . H - -
A $oog, a ¢ . Cp et 1, A A s LA

¥ . - - . A SN e T AL Sk . GEa AR G T ! 5 CEAa] I R ] L TRSINLLA
sDati Riepilogo ~ | W% G, F e O T TR e TS e e R g *‘ :

Natura/Esigibilita IVA o _ T - ALIVA | Imp"ohilbilé i imposta |

S (scissione dei pagamenti) Aliquota 22% Art.17-ter Split Payment T . 22% .- 199,20 -.. | . - 43,82

Dau pagamento o Gyt M e e TR

v Eaay: 5 g g = v e - - e

e e Al

: ; - {
1 Cond:ztom Pagarnento Modalita ! Data Scadenza ~ Importo Istituto IBAN- i
I

peo

Pagamento completo

Bonfico | 202307:30 EUR19920 ' ° [TO4K0200815815000162298585
L : o= - — . . -

Dafi Trasmittente: 1TO1641790702 - Progressive Invio: 02EWU




_ o a i pmes e — -

= MOBILITA

VISTI

e oy

ht

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accetamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. del .
i DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
B IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n. del
) . DATA FIRMA
Delib. CA.n. A2 det 2/ 1/ Wl % -

Data scadenza pagamento £

. _:).;_- . i

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento -

21 /0t/ 2023 ]
) DATA - L'ADDETTO AL RISCONTRO - UFFICIO MAGAZZINO
05 /o . , Verifica quantita, docurnenti e condizioni contratiuali
/ 6/2003 Lndite Meen ni contrat
L RESP A’ CON“RA'ITI -
ervisione .|Contr. Rep. n. _ - del
_LLﬁ.ﬁllle Delib, C.A. n. dal -
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA -
) verifica dati contabili - |pelib. c A n. del o
data s¢cadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento -
|iata scadenza di pagamento presunta - DATA - - [FIRMA DEL RESPONSABILE = -
e /’ - * =
IDATA FIRMA DEL RESPONSABILE - - - IL RESF. UNITA’ TECNICA
n 1 ) per supervisione _
i TL RESP. UNITA' (Q)NTABMTA' E BILANCIO | [DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE - —{ -
per supervisiong -
DATA g FIRMA m M =
N ) (’_/ N UFFICIO TECNICO

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

|bata scadenza pagamento, DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE - -
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione
- .= DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
NOTE: B

) Cogfe[in]enlo (3 =] PO

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

Proto..cecee v v

DATA [FIRMA




"

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472 del 14/8/96)

° INGROSSO CANCELLERIA
o FORNITURE UFFICI Spettle
T @ ARTICOLITECNICI '
o TIPOGRAFIA ‘%M&rgosgg A'S.pa.
o STAMPA LY ARE BATTISTI 857
. o TAGLIO LASER 74121 TARANTO (TA)
dl RObertO LO!’USSO & C. Sas  GADGETS ED ABBIGLIAMENTO Destlnazmne merce
UFFICI E DEPOSITO PERSONALIZZATO
Via Aristosseno, 21 - 74121 Taranto
Tel. 099.4792361 - Fax 099.4777578 + . parteer
nadir@nadircancelleria.it ' RICQH E
P. VA e C.F. 02909520732 pont wwwnadircancellecia.it
SDI MSUXCR1 - -
CASH & CARRY UNICREDIT BANCA D| ROMA
Viale Units D*ltalia, 133 - 74121 Taranto IBAN ITO4K 02008 15815 000 102 298 565
Tel, 699.7729057 - Fax 099,6719422 BANCA INTESA SAN PAOLO SPA
info@nadircancelleria.it IBAN ITB5C 03069 15813 100 000 006 959 .
Ced. Cli. Partita [VA Codice fiscale Porto Telefono ‘Numero D.D.T. - |Data D.D.T. a9
3.761 IT 00146330733  |00146330733 FRANCO 099.7356111 2 2861'A1\/ 04/05/2023 |1 1 1
Codice e descrizicne pagamento Banca d'appeggio
061 BONIFICO 60gg. DF.
Codice Descrizione UM. Quantita
PPa7T3A7 ... ... .|ALCOQLETILICO DENATURATO80° m!.1000. = _ e e e o| P2 . 120,000
AMAT S.p.a. - MAGAZZINO RICAMBY _ |
Conformita della fornitura, accettazione e presa in caricr
del materiale, (0.d.s. n° 26 de} 21/04/2006)
Bata Firma
Conformitd/accattazione
materials
ta Firrna
Presain carieo Da N Q,.o e
materiale conforme 03 /05‘ } 201_3 Y . .
N. Colli Causale del trasporto Aspetto dei beni Data del trasporto
10| VEN C/VENDITA CARTONE
Incaricato al frasparto
12 CUOMO 339.1688908 VIA LUPO 39 74121 TARANTO (TA) {03040570735)
CONDLZION! GENERALI DI VEND{TA: La meros viaggia arischio e peﬁnoh del mmmltenla a'u:hﬂ g francn a'nvo Non sl accettano | NOte
raciami . rasl dalla marce go non fattl antro 10 glemi dalla n qualsiasi forma, &8
Intendono effettuatl nel domicilio defla venditrice 8 norma defart 149500 I mancall pagament e scadenze contraitual fnno CAGED00201 DEL 02/06/2023 CIG:ZSC3AFADAS
maturara Inleressl morator 2 tassa bancario coments aumentato di 3 punti Per qualsias] fail Foro
competenta & quello del fibunale df Taranio, La clausate predispaste sone stats app spacifl a dalfart.
1341 C.C. conla sott ¢l questo D to dl TrasporterFattura, PER ESIGENZE CONTABILI NON 31 ACCETTANO
ARROTONDAMENTL KE SCONTI.
Al gensf ded D ks, 15383 vi comunichiamo che nal nostro axchiio carlaces efo in' lerGi Vs dafl p 9 cha =
rop agate kg enan i oo re st oo, e opomn mogons | FIRMA CONDUCENTE STRAFARiO
opponvi al trattemento del datl. Tiloiare dal traftamento & La sociold Nadir laria S48 . el 1a det sup iagal rapprosentate pro| \
lempors, C
COPIA AMMINISTRAZIONE \}



Al

F)

KYMA MOBILITA Spa

Via Cesare Battistl, 657
Taranto 74121 TA

NADIR CANCELLERIA s.a.s.
di Lorusso Lorenzo & C.
VIALE UNITA' D'ITALIA, 133

TARANTQ 74121 TA

PI 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 02909520732 C.F. 02909520732
Tel: 0994792361 Fax: 0994777978
Ordini a Fornitore
E-mail:
Vostro Riferimento Contratto  del. 139/18 Data Doc. | Numero Documento Pag.
prev. del 26/4/23 Provv. Aut. 02/05/2023 ¥| oAcE000201 1
Causale AS@ Acqulsti scorte Termini di consegna
CIG Z9C3AFASAD Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizione U.M. Qta Valore € | Sconto Imponibile €
Interno Fornitore
10602150 Alcool etilico denaturato 90° It.1 NR 120,00 1,6600 199,20

FATTURAZIONE ELETTRONICA:

Zodice destinatario: SWKIP7T"

commissioni ecc.) non & operante nel confrontl di KYMA Mobilita,

‘armato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati)

"I materfali ordinatl dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito in via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13,00, Il pagamento sard effettuato
nel termine sopra riportato, KYMA Mobllitd non riconosce ai propri fornitori interess! per ritardi pagam. Eventuali richleste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa in mora da parte del creditore e con 'applicazione del tasso dl interesse legale; non saranno pertante applicablli né i termini di decorrenza, né la misura

degli interessi stabiliti dal D.Igs. 231/2002.
Le condizionl della fornitura sono quelle indicate nel presente documento e ogni altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dai Fornitorl (copie

It compilatore

IVA Descrizione Aliquota Imponihllﬁ Imposta Totale
SpP22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,001{ € v 199,20| € 43,82 € 243,02
L.23-12-14

Totall € 199,20 | € 43,82 ; € 243,02
\
Firme

&% ' N7
) - PRESIDENTE
i

Direttore Tecnico

wre Generale

Emettere fattura in regime di scissione del pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Codice Destinatario dl fatturazione elettronica & Il sequente: SWKIP7T




#

SN

-

FATTURAELETTRONICA

Id SDI:9737560472 Data SDI: 30/05/2023 16:31
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

" Destinatario

NADIR CANCELLERIA DI ROBERTO LORUSSO & C SAS
VIA UNITA' DITALIA, 133

74121 - TARANTO - TA- IT

P.MA: [T02909520732

Cod. Fiscale: 02909520732

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

KYMA MOBILITA' S.p.a.
V1A CESARE BATTISTI 657
74121 « TARANTO - TA-IT
P.VA: [TO0146330733

Cod. Fiscale; 00146330733
Cedice Ufficio; BWKJIPTT

| Dati Fattura

Natura Documento { Numero ‘Data

Importo Totale

]
Fattura 836/B1 \{

2023-05-30

EUR 164,70

]

Dati ordine acqujsto

Ord,OACEC00206 Data Ord, 2023-05-04" CIG ZB33B040E4

Dati DDT

DDT 2393/A1 Data DDT 2023-05-12

| Dettaglio linee Fattura™

T

Articolo | Descrizione

Quta Pr. Unitario | Pr. Totale IVA

OACEO000206 DEL 04/05/2023 CIG:ZB33B040E4 C/O
MAGAZZNO RICAMBI /

2%

Rif. DDTn® 2393\,de! 12/0512023\’,

2%

GUANTO SCHIUMA LATTICE SUPERGRIP AR/NE TG.09
DDT 2393/A1 Data DDT 20230512

LOCDUCKOS

Pz a0 1,35 40,50 2%

GUANTO SCHIUMA LATTICE SUPERGRIP AR/NE TG.10
DDT 2393/A1 Data DDT 20230512

LOGDUCK10

PZ 1,36 47,25 22 %

GUANTO SCHIUMA LATTICE SUPERGRIP AR/NE TG. 11
DDT 2393/A1 Data DDT 2023-05-12

LOGDUCK11

PZ 1,35 47,25 2%

Dati Riepifogo

e

Natura/Esigibilita IVA

Al IVA Imponibile Imposta

S (scissiona del pagamenti) Aliqucta 22% Art.174er Split Payment

22 % 135,00 29,70

Dati paﬁ.:ﬂmento

i e e

| Condizioni Pagamento Mocalita Data Scadenza

Importo [ Istituto IBAN




Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo Istituto. IBAN
Pagamento completo
: s J V‘ \I]
Bonifico 2023-07-30 EUR 135,00 [T04K0200815815000102298565

Dati Trasmittante: IT01641790702 - Progressivo Invie: 02EW

Versione Style 2.10.1

OATA I REGISTR. 3




FATTURAELETTRONICA 1d.SDI; 9737560472 Data SDI: 30/05/2023 16:31
Formato Trasmissione: FPR12
_'"Mlltente o L " E .Destmatario ‘ ‘ ' '
NADIR CANCELLERIA DI ROBERTO LORUSSO & C SAS KYMA MOBILITA' S.p.a.
VIA UNITA' DITALIA, 133 VIA CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO-TA-IT 74121« TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T02008520732 P.IVA: 00146330733

Cod. Fiscale; 02009520732

Regima fiscale: RF01 (Regime ordinaric)

Cod, Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

I
i
|
!
¢
i
1
.
!
1

Ml

Natura Documento

Numero

Importo Totale

Fattura

838/B1

202305-30

FUR 164,70 <

Dati ordine acquista

Crd. OACEQ00206 Data Ord. 2023-05-04

ClG ZB33B040E4

v,

DDT 2393/A1 Data DDT 2023- 05—1 2

% Dati DDT

Dettaglio linee Fattura o

e

[
i Articolo

fanns vimsrddee wrmen i e

1
i
J
- nba s Arn et ot
}
1

OACEQ00206 DEL 04/05/2023 CIGZB33B040E4 /O
MAGAZZINO RICAMBI

Pr. Unitario

-

Pr. Totale'. I\IA !,

1
i

"/9.

N I,

' Rif. DDT n° 2303 del 12/05/2023

2% !

i LOGDUCKO9 | GUANTO SCHIUMA LATTICE SUPERGRIP AR/NE TG.09 PZ 30

DDT 2393/A1 Data DDT 20230512

1,35

LOGDUCK10 | GUANTO SCHIUMA LATTICE SUPERGRIP AR/NE TG 10 PZ 35
DPDT 2323/A1:Data DDT-2023-05-12 ~ - T

i 1,35

|
LOGDUCK11 | GUANTO SCHIUMA LATTICE SUPERGRIP ARNETG.11 | PZ ; 35
° " DDT 2393/A1 Data DOT 20230512 - d

135

-
NI Y SEUUG S

W

Dati Riepilogo '

Ja— ——

1 Natura/Esigibilita IVA

Imponibile

I

1 S (scissione dei pagamenti) Aquuota 22% At 17-ter Split Payment

135,00

e Rt

Dati pagamento _

L

! Condizioni Pagamento

JETERY R RR JE Y

Modalita

LRI

e 2eimi

Data Scadenza ;  Importo ! Istituto

ORI X, PN USSP JTE R LIRS L RS M e 4

E IBAN

A et e S L




b= T o
FOC

- - e e
T o VISTI
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
- verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale - -
' Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
T IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n. del
DATA FIRMA - ]
Delib. C.A. n. del _ -
Data scadenza pagamento - -
“jpATA T L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
- - , verifica quantita, documenti e-condizioni contrattuali
'  ILRESP. UNITA' CONTRATTI - - ]
: : ~ per supenvisione Conir. Rep. n. - dal .
DATA FIRMA | ) .
. ' Delib. C.A. n. del U PO
.. Delib. C.A. n. -det IR e
UFFICIO RAGIONERIA - - -
} verifica dati contabili =T . Delib. C.A. n. dal. Y
data scadenza pagamento indicata in fattura T Data-scadenza pagamento - T I 5 i,
S ey " e I
data scadenza di pagamento presunta .t DATA FIRMA DEL RESPONSABILE -- -~ - —=- @i
PATA . ... [FIRMADEL RESPONSABILE - : IL RESP. UNITA’ TECNICA -
N - per supervisione
“-" " IZRESP, UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO-: (DATA - = = [FIRMADELRESPONSABILE .. -:f-v .=~ th
per supervisione - . ES R
DATA FIRMA T - A
- T - UFFICIO TECNICO e IR
. = e verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA—. - _- ~-{ [Patascadenza pagamento - -~ T
verifica dati tecnici e T )
" [Pata scadenza.pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE- -~ ~ °| "~
DATA .. FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
- - per supervisione
e DATA - |FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AAGG.EPPRR -~ = ~=:- | NOTE i
Verifica conferimento incarico EREES T
Conferimento de!.....A.......ﬂ ....... TITRNN Prot.....ccoceitiimenianns B - -
IL CAPO UNITA' AAGG.EPP.RR. . =- wE AT
DATA TFRMA - - h
e




Condizioni Pagamento

i

A

Modalita

Aot riesyar L

T ] Y
i Data Scadenza | Importe | Idlifuto | IBAN
- _ ) -t

Pagamento completo

e

Te

|
.i

Bonifico

2023-07-30

EUR 135,00

TTO4K0200815815000102298565 |

Dati Trasmittente: [T01641790702 - Progressivo Invio: 02EWW

Versicne Style 2.10.1

' * .
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- I - T T Sy e
) ) ) VISTI
R ) UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI - UFFICIO PERSONALE LT
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale - - N
B - Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n. del . -
i DATA CC FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
T IL RESP, UNITA' PERSONALE
i per supervisione
Detern. AD.n.  del _ .
T o DATA FIRMA
Delib. C.A. n. ,L}?dm &l/{z_,/ Lo ~
Data scadenza pagamento : ' - T
- l‘i/oqt/ Lot R
) . |DATA - E'ADDEﬂO L. RISCONTRO - - . UFFICIO MAGAZZINO ’ Ser T
. ?7 ! / aYey / 1o L'} Loe M CO‘) \/ . verifica quantitad, documenti e-condizioni contrattuali
- T =T - = T T
IL RESP A’ CONT 'rn = L SeTm LT
N , fervisione " Contr. Rep. n. - - del _ e o
pATAT OIU. 2023 [ N) d - -+
o / ] Delib. C.A. n. .del._ - IV I
4 '
N o Delib. C.A. n. de S,
UFFICIO RAGIONERIA — Te A
La varifica dati contabili - Delib. CA. . . del- R L t”i
- data scadenza pagamento indicata in fattura . . = - Data scadenza pagamento - N ST R -€-“
—— e T — _ s P
. |data scadenza-di pagamento presunta s T DATA -7 FIRMA DEL RESPONSABILE - * - LR TLOBY

— - — — - — === “"""f"'_:‘;_":‘_j _"'f
3 Dﬁ“f 9023 [F'RMA DRL RESPONSABILE- - ==~ - ~[-[.. _ IL RESP. UNITA’ TECNICA T
. / per supervisione
- - .r_.._......‘. o ot — - [ = —— — N _(:_‘4.' ""'“5'."'
B T T UNITA’%ONTABILITA'EBILANCIO.-.:: DATA FIRMA DEL RESPONSABILE - s L ML
per SUDENISIDI‘IQ =EpT=T . R
DATA FIRMA - e
1o “WL3 e
T \ v UFFICIO TEGNICO
= i verifica perfeita esecuzione lavori
—~ — e — e e Ly S it o
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA ™" .= - |- Data scadenza pagamento -~ — S
verifica dati tecnici -z - . T
" ~:|Data scadenza pagamento [pATA - FIRMA DEL RESPONSABILE™= - - | "~ =
c-o- o [DATA . .. [FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA™ T
-1 per supervisiong
[ ~ DATA - - °  |FIRMA DEL RESPONSABILE
~ UNITA’ AA.GG. E PP.RR - - | NOTE -
Verifica conferimento incarico - e . Loy
. . [Gonferimento del.........ccvs e Prato. . e I ;
IL CAPOQ UNITA’ AAGG.EPP.RR. " ...~ e e, o
TpAaTAT T FIRMA - - e
%, -""— = = = T e - - - - ———————




cli Roberto Lorusso & C. Sas

UFFICI E DEPOSITO
Via Aristossena, 21 - 74121 Taranto

Tel, 099.479236% - Fax 099.4777978

nadir@nadircancelieria.it
R IVA e C.F. 02909520732
SDI MSUXCR1

' point
UNICREDIT BANCA DI ROMA

@ FORNITURE UFFIC!

© ARTICOLITECNICI

« TIPOGRAFIA

© STAMPA UV

@ TAGLIQ LASER

e GADGETS ED ABBIGLIAMENTO
PERSONALIZZATO

WWW, nadlrcancellerlam

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.P.R. 472 del 1418196}

& INGROSSQ CANCELLEREA

Spett.le
| KYMA MOBILITA' $.p.a.
VIA CESARE BATTISTI 657

74121 TARANTO (TA)
Destinazione merce

paniner g3

RICOH &

A S

CASH & CARRY

Viale Unita D'ltalia, 133 - 74121 Taranto
Tel. 099.7729057 - Fax 099.6719422
info@nadireancelleria.it

IBAN ITO4K 02008 15815 000 102 298 565
BANCA [NTESA SAN PAOLO SPA
IBAN IT85C 03069 15813 100 000 006 959

Cod. Cli. Partita IVA
3761 |IT 00146330733

Porto
FRANCO

Codice fiscale
00146330733

Data D.D:T.

Telefono
A 2:’05»’2025\/

099.7356111

NumeroDD.T. -
2:303/A1 V-

Pag.

171

Codice e descrizione pagamento
061 BONIFICO 60gg. DF.

Banca d'appogg

0

Codice Descrizione

UM, Quantita

[OGDUCKE
LOGDUCK10

LOGDUCK11

| GUANTO SCHIUMA LATTICE SUPERGRIP ARNE TG.10

| GUANTO SCHIUMA LATTICE SUPERGRIPARINE TG0

| GUANTO SCHIUMA LATTICE SUPERGRIPARINE TG.1{

N LC

230,000

35,000
735,000,

ATAT 8.0.A, - UFFICIO ACQUISTI

moleriala (O.1.5. n* 26 del 210472006}

Confonréonli deila fnm tura, scoettazione o prosa In carlco

Conformiidaccetiazions

materialo Pata

Firma

Prasa In carlco
matertale conforie

NG

N. Colli Causale del trasporio

VEN C/VENDITA

]

Aspetto dei beni
CARTONE

Data del trasporto

Incaricato al trasporto
12 CUOMO 339.1688908 VIA LUPO 39 74121 TARANTO (TA) (03040570735)

CONDIZION! GENERAL! DI VENDITA: La merca vlaggla a rischia e pericoly dal commitienta anche se franco amivo. Non sl accettane Note
racl:ml aresi della merce sn non fattl entre 10 glomi dalla consegna. | pagament effettvall o da sffetiuareln qualsias! forma, sl
ffethuati nel demicitio della ica a nerma dell'arl, 1498 C.C. - I mancati p 1l alle scadenze i fanno

malurare nteressi moratori al tasso bancario comenta aumentata di 3 punti, Par quaIsIasl contestazions b controversla l Foro
competents & queflo del tribunala dl Taranto. Le elausale predisposte sono stata approvate specificatamente a norma dell'asl.
1341 C.C. con la sotfoscriziene dl questo Decumente di Trasporto/Fattura, PER ESIGENZE CONTABILL NON S| ACCETTAKO
ARROTOKDAMENTI NE SCONTI.
Al sansi ded Dgs. 158403 vi comunichiamo che ne! nostre atchivio carlaced el informalics sone conterniti | Ve dall perstinal o che

OACEDQ0206 DEL 04/05/2023 CIG:ZB33B040E4 C/O MAGAZZINO RICAMEI

quest saranno wlilz2ad od eleborat direltamente per finalith di caralters gestionals-amminisirative . commerialy. Vilicardiamo |
che inforzadelarl? della iaqge sopra citata avete I dirita in opnl momento di conoscare, ¢ g, reltificare, eggicragra, inlogra
oppony & taltamento dai dath. Titolere dol trattamento ¢ la socielk Madir cancellstia SAS . nafla parcera dof suo lagalo rapprosentate pro
tompors,

FIRMA CONDUCENTE

FIRMXDESTINATARIO

ORIGINALE CLIENTE



~

| KYMA MOBILITA Spa

Via Cesare Battisti, 657
Taranto 74121 TA

NADIR CANCELLERIA s.a.5.
di Lorusso Lorenzo & C.
VIALE UNITA' D'TTALIA, 133

TARANTO 74121 TA

Marca: LOGICA
Maodello: DUCK

\) n® 30 pala taglla 09
J n° 35 pala taglia 10

PI 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 02909520732 C.F. 02903520732
Tel: 0994792361 Fax: 0994777978
Ordini a Fornitore
E-mail:
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numere Documento Pag
Rif. Vs prev. del 02/05/2023 Proc. 2/A Dellb. 139 del 21/12/18 04/05/2023 | OACE000206 1
Causale As@ Acquisti scorte Terminl di consegna
CIG ZB33B040E4 Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articala Cat. Descrizione U.M. Qta Valore € | Sconto | Imponibile €
Interno Fornitore
00010655 \} Guanti antiscivolo NR \) 100,00 1,3500 135,00

Nermativa: EN 420 EN 388

Livelli di protezione meccanica 3142

degll Interessl stablliti dal D.lgs. 231/2002.

commission] ecc.) non & aperante nei confront! di KYMA Mebllita.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmisslone: FPR12 (Fattura tra privati)
Codice destinatario: SWIKIP7T"

"I materialt ordinat] dovranno essere consegnatl franco Ns. magazzino sito In via C. Battistl 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sard effettuato
nel termine sopra riportato. KYMA Mobilith non riconosce al propri fernitor] Interessi per ritardl pagam. Eventuall richleste In tal senso potranno essere ssddisfatte solo
prevla messa In mora da parte del creditore e con I'applicazione del tasso di Interesse legale; non saranno pertanto applicabill né | termini di decorrenza, né [a misura

Le condizionl della farnitura sano quelle Indicate nel presente documento e ognl altra eventuale clausola contenuta nella modulistica-predisposta dal fornlitori (cople

IVA Descrizione

Aliquota

Imponibile Imposta Totale

Totali




KYMA MOBILITA Spa

Via Cesara Battisti, 657
Taranto 74121 TA

TARANTO 74121 TA

NADIR CANCELLERIA s.a.8.
dl Lorusso Lorenzo & C.

VIALE UNITA' D'ITALIA, 133

\J n® 35 paia taglla 11

P.I. 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 02909520732 C.F. 02909520732
Tel: 0994792361 Fax: 0994777978
Ordini a Fornitore
E-mall:
Vastro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numere Documento Pag
, . del 02/05/2023 3 .
Rif. Vs prev. del 02/05/ Proc. 2/A Delib. 139 del 21/12/18 0 4/05/2023,( OACE000206 ‘] 2
Causale AS@ Acquisti scorte Terminli dI consegna
CIG ZB33B040E4 Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizione U.M. Qta Valore Sconto | Imponibila
Interno Fornitore

Rif. Vs prev, del 02/05/2023

Consegna cfo Magazzino Ricambi

degll Interessl stabllitl dal D.lgs. 231/2002.

commissionl ecc.) hon & operante nel confrontl di KYMA Mobilitd,

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privatl)
Codice destinatarle: SWKIP7T"

"I materlall erdinatl dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito In via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sard effettuato
nel termine sopra riportato. KYMA Mobllitd non riconosce al propei fornitar! interessi per ritardi pagam. Eventuall richieste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditore e con I'applicazione del tasso dl Interesse legale; non saranno pertanto applicablil né 1 terminl d) decorrenza, né la misura

Le condizionl della fornitura sono quelle indicate nel presente dacumento € ognl altra eventuale clausola contenuta nella modullstica predisposta dal fornitori (cople

IVA Descrizione Aliquota Imponlb}le Impaosta Totale
SP22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 | € V 135,00 € 29,70 € 164,70
L.23-12-14
Totall € 135,00 ;i € 29,70 | € 164,70
Firme
r
K
///b'b-"'f »(J* ce VQAQ —
Direttoré Generale PRESIDENTE

V/ I compﬂa%re

Direttore Tecnico

Emettere fattura In regime di scisslone del pagamentl - art, 17 ter-DPR 633/1972. 1| Codice Destinatario di fatturazione elettronica & Il seguente: SWKIP7T



FATTURAELETTRONICA

Id SDI1:9737560155 Data SDI: 30/05/2023 16:14
Formato Trasmissione: FPR12

Mitterite

Destinatario

NADIR CANCELLERIA DI ROBERTO LORUSSO & C SAS
VIA UNITA’ DTTALIA, 133

74121 - TARANTO - TA-IT

P.IVA: [TO2609520732

Cod. Fiscale: 02909520732

Regime fiscale: RFO1 {Regime ordinario)

KYMA MOBILITA’ S.p.a.
VIA CESARE BATTISTI 657
74121~ TARANTO - TA-IT
P.IVA: TTO0146330733

Cod, Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWIKIPTT

fhﬁéti g AT S RS s e S i o _—
Natura Documento | Numero Data ! Importo Totale /
I‘ 1
Fattura 835/B1 ‘! 2023-05-30 EUR 97,60 \/
Dati ordine acquigto
s /
Ord.OACEQQ0216 Data Ord. 2023-05-11  CIG Z6E3B1E0A4
Dati PDT
DDT 2411/A1 Data DDT 2023-05-15
: Dettagfiolinee Fattura~ 7 TrTTTT T memm ommm e e nm e e "'“'“g
. -
Articolo Descrizione ! UL, Qta Pr. Unitario | Pr. Totale VA
OACEQ0(216 DEL 11.05.2023 2%
~ )
Rif, DDT n°® 2411 del 15/05/2023 22 %
TIPOST | PENDOLINI PER AUTOBUS "ADOTTA UN CANE" PZ 100 0,80 80,00 2%
DDT 2411/A1 Data DDT 2023-05-15
“Dati Riepiloge T TtTYT o Ty oo/ T T T
| Natura/Eslgibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) Aliquota 22% Art.17-ter Split Payment 22 % 80,00 17,60
"Dati pagamento T T
Condiziont Pagamento Modalita | Data Scadenza Importo Istituto IBAN
i
Pagamento completo v/ ey ¢ V/
Bonifico 202307-30 EUR 80,00 ITO4K0200815815000102208565

Dati Trasmittente: M0 1641790702 - Progressivo Invio: 02EWW




FATTURAELETTRONICA

Id SDI:9737560155 Data SDI: 30/05/2023 16:14
Formato Trasmissione: FPR12

o

g Mitte‘ﬁte S

o, BN P

o Detinatario” G ¢ U om0 el L]

NADIR CANCELLERIA Di ROBERTO LORUSSO & CSAS
VIA UNITA' DITALLA, 133

74121 - TARANTO - TA- [T

P.IVA: [T02009520732

Cod. Fiscale: 02509520732

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

KYMA MOBILITA' S.p.a.
VA CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: TT00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Uficio; SWKJPTT

]
!
}
!
!
i
!
1
;
!
f
I

M L R N T A FETa——
- . BULTE O oo -4 ot

[ FRR .
: i e s § b4 )

Na_tura Documento Numere

Data {mporto Totale

Fattura 835/B1

2023-05-30 EUR 97,60

'Dati ordine acquisto | } ,
| Ord.OACE000216 Data Ord, 2023-05-11  CIG Z6E3B1E0AS
i
'Dati DDT N i ) J E
.' —" . SR 1 b : X o . ' - L
DDT 241 1/A1 Data DDT 2023-05-15 !
Déttaglic lifige Faffura 7"~ | TR T T AR T T U L
SRS " . s 1 - :
. s [A!ﬁcolo i mree v s v - < DESCHZIONG = ~ocmmin ; um. | Qtd ! Pr. Unitario i Pr. Totale P IVA. -
!_'“’_“_M_‘M_,‘N_“w”“ i mes o~ " o o ‘ . ; . . : L ) \,{ . e o ., ;_..,,.,,A.«, - _‘*_”;
P ! OACE000216 DEL 11.05.2023 . | ! ; L 2%
T e S o e e D e S " e
[ " Rif. DDT e 2411 del 15/05/2023 | ! 2%
'f ) , i i I ™
| TIPOST | PENDOLINI PER AUTOBUS "ADOTTA UN CANE" . PZ 100 | 080 8000 | 2% |
: | DDT 2411/A1 Data DDT 20230515 : | | .

‘Natura/Esigibliita VA

T

- b+ «lmponibile -

S (scissione dei pagamenti) Aliquota 22% Art.17-ter Split Payment

80,00 IL 17,60

-Datipagamento . . L0 oL ial e d PR S T B RS rvet A
i Conc!'i;zioni Pagamentor - i quali!é : | Daf.a Scad;enzal % Importo Igtituto ‘ IBAN i :
Pagamento completo__ L - - |
Bonifico j‘[ 2023-07.30

Dati Trasmittente: IT01641790702 - Progressivo Invio: 02EVW




- - - e - cmir e G e e e ey e i e e s i e !
‘9
T tT VISsSTI ;
- = - - - = — o o = .
~ B UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI - DA UFFICIO PERSONALE - i
= - wverifica condizione, ordine e contratto - e verifica visite di accertamento sanitario del pgars_opale_ N
- - T T Data scadenza pagamento — ‘ :
Contr. Rep. n. i del .
- - T T T -IDATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del i }
- T - T iL RESP. UNITA' PERSONALE -
. - per supervisione
o Detpnn. AD.n. _ del L . -y
T T - TR s DATA FIRMA
Delib. CA. 0. ASY el Ll/lL/lOW ol e T
" " '|Data scadenza pagameénto ~  f CRE T 3
23/0F, 102,5 e
s PATA DT 'ADDETTOALRISCONTRO T T UFFICIO MAGAZZING  ~ T
- 3[ /og' / 191,5- - T ,W/dssz ﬂ\jwf) ' , verifica quantita, documenti e’condizioni contrattuali
o o e === AR 3
L RESP U ONTRATTI = eSE - -
. isipne _}Contr. Rep. n. - del . SN O
EATATU. 2023 — -
o A‘@'l Delib. CA. n. del: L S
f /N ‘
e o Delib. C.A. n. del .~ .
- UFFICIO RAGIONERIA -5
. ’ verifica dati contabili T Delib’ C.A. . T odei . -
" Hata scadenza pagamento indicata in fattura > . . v, Data scadenza pagamente  *-. . .77 e o
*\ata scadenza di pagamento presunta - DATA - - FIRMA DEL RESPONSABILE—r-— | 7. “= %
e 'IL RESP, UNITA"TECNICA =~ : - K
per supervisione )
AB]L]TA' E B[LANClD e DAT&i .- oL FIRMA D_EL RESPONSABILE _ wl T - :
per supervisione [
O?’)»OZ%HRMA /()\mwg_] - T
A UFFICIO TECNICO — T
e - verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA™ . = Data scadenza pagamento.s=:-—-.* ~
verifica dati tecnici .
™" [Data scadenza pagamanto - DATA S FIRMADELRESPONSABILE—+""""‘“ e
w- DAT.A s o - [FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA S
- = - persupervisione
[ DATA - a FIRMA DEL RESPONSABILE
~ UNITA’ AA.GG.EPP.RR e NOTE: ) = cc
Verilica conferimento incarico .rz- - . - e
o Qm:l!enmento Ele_] eeresess s Prot....cooeeeeecieeieaees |- Teten FEoo . - -
IL CAPO UNITA' AA.GG. EPP.RR. - =- - ks s b
T eATA T T T rlRMA — o
X




DOCUMENTO DI TRASPORTQ (D.P.R. 472 del 14/8/96)

@ INGRQSSO CANCELLERIA
i © FORNITURE UFFICI gﬁ{ﬂg““‘""‘“_“ T T T e s e
_ A STORE 2 :;iggﬁﬂ;:‘""‘ KYMA MOBILITA' S.p.a.
- i 4
‘ A TARRNTO TRy
- % TAGLIO LASER
d{ Roberto LOI’USSO & C- SaS & GADGETS ED ABBIGLIAMENTO :Desﬁnaziona merce
UFFICI E DEPOSITO PERSONALIZZATO 5
Via Aristossens, 21 - 74121 Taranto
Tel. 099.4792361 - Fax 099.4777978 partner
nadir@nadircancellaria.it RICQH m .
P. VA e C.F 02909520732 pornt www.nadircancelleriait ;
SDI M5UXCR1 e
CASH & CARRY UNICREDIT BANCA DI ROMA
Viale Unita D'Italia, 133 - 74121 Taranto IBAN ITO4K 02008 15815 000 102 298 565
Tel. 099.7729057 - Fax 099.6719422 BANCA INTESA SAN PAOLO SPA
info@nadircancelleria.it IBAN IT83C 03049 15813 100 000 006 959
Cod, Cli. Partita IVA Codice fiscale Porto Telefono - Numero.D,D.T, Data DID.T.. [Pag.
3.761 IT 00146330733 100146330733 FRANCO 069.7356111 24111A1 \/ 15/05/2023 /4’ 1
Codice e descrizione pagamento Banca d'appoggio
061 BONIFICO B0gg. DF.
Cadice Descrizione UM. Quantita
TIPOST - . [PENDOLINI PER AUTQBUS "ADOTTAUN CANE" el P2 ) .. .100,000:
N. Colli Causale de] trasporfo Aspetto dei beni Data del trasporto
1| VEN C/VENDITA CARTONE
Incaricato al frasporto
12 CUOMO 339.1688908 VIA LUPO 39 74121 TARANTO (TA) (03040570735)
CONDIZION! GENERALI D) VENDITA: La merce viaggia a ischic e pericolo del commilienta ancha sa ranoo ardivo, Nott ef accettana | NOte
reclamd o resi dalla merca se non fattl entza 10 gloml dalla consegna, | pagament efietiuali o da effetuaeln qualsissifoma, d
inlendeno effetiuali nel domlio della venditrice anomma delar. 1495 C.C. - | mancali pagamenti alle stadenze contyathuali [
maturafe inleress movatori al asso bancana corrants aumentata di 3 punt, Per qualsiasi i Jail Fore
compelanie é quallo dal ribunzla i Taranlo, Le clausole predispests sono stata appi specifi a norma delfart.
1341 C.C. con 1a settascriziona di questo D di TrasportelFatiura. PER ESIGENZE CONTARILI NON 8) ACCETTANO
ARROTONDAMENTI NE SCONTI. _ ﬂ \ /
Al sa;_usl del D.lgs;l%ﬁa i wmn?a:m d:e'na! nosly * chivio cartacen efa informat 0.50nD cenlant] ‘u'sd,au per_soua*i eche i A N
S o o7 kg e -0 i e e SIS YISO | oMA CONDUCENTE FIRMA DESTINATARIO
apperyi al Tratamento del dat. Tilolare dal rattsmento & 1a cocield Nadir cancellaria 84S, nalia percona del £ legale rappracentate pro
wmpote.

ORIGINALE CLIENTE



KYMA MOBILITA Spa

Via Cesare Battisti, 657
Taranto 74121 TA

NADIR CANCELLERIA s.a.s.
di Lorusso Lorenzo & C.

VIALE UNITA' D'ITALIA, 133
TARANTO 74121 TA

In quadricromia in blanca e in volta SU
[AMBEDUE I LATI su cartocing di adeguata
grammatura con PLASTIFICAZIONE
RIGIDA e con acchiello metallico per

P.I 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 02909520732 C.F. 02909520732
Tel: 0994792361 Fax: 0994777978
Ordini a Fornitore E-rmail:
Vostro Riferimento Contratto Art. 13 ¢. 2.1 Delib. 139 del Data Doc. Numero Documento Pag.
RIf. vs Prev. del 07.06.2022 Provy. Aut, 2M/1%/18 1370572023 | oaceanoze .
Causale AS@ Acquisti scorte Termini di consegna
CIG Z6E3B1ECA4 Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commenta:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizione U.M. Qta Valore € | Sconto Imponibile €
Interno Fornitore
"10010488 \} Pendolin| per autobus Adotta un cane NR J 100,00 0,8000 80,00

appenderlo.

degll Interessi stabiliti dal D.lgs, 23172002,

commissioni ecc.) non & operante nel confrenti di KYMA Mobilita.

"I materiali ordinati dovranno essere consegnatl franco Ns, magazzino sito In via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato
nel termine sopra ripertato, KYMA Mobillta non riconosce al propri fornltori interess| per ritardi pagam. Eventuall richleste in tal senso potranno essere soddisfatte solo
prevla messa in mara da parte del creditore e con 'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicabili né i termini di decorrenza, né la misura

Le condizionl della fornitura sone quelle indicate nel presente documento € ogni altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dal fornltori (cople

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
.mmata trasmissione: FPR12 (Fattura tra privati)
Codice destinatarfo: SWKIP7T"
IVA Descrizione Aliquota Imponihll;é Imposta Totale
Sp22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00 | € ‘/ 80,00| € 17,60 € 97,60
L.23-12-14
Totali € 80,00 | € 17,60 | € 97,60
Firme h /
I compﬂa ore, / % unita A.C, Direttore Tecnico e Generale PRESIDENTE

Emettere fattura In regime di scissione del pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972, Il Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il seguente: SWKIPZT



FATTURAELETTRONICA Id SDI:9737560261 Data SDI: 30/05/2023 16:28
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario
NADIR CANCEL LERJA DI ROBERTO LORUSSO & C SAS KYMA MOBILITA® S.p.a.
VIA UNITA' DTTALIA, 133 VIA CESARE BATTIST 657
74121 - TARANTO - TA-IT 74121 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [T02909520732 P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale; 02909520732 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Uficio; SWKJPTT
IBafi Fattura T T T ommmoommmmmmmm e e T T T T
Natura Documento Numero Data Importo Totale
/. B .
Fattura 837/B1 ‘l 2023-05-30 EUR 32,70
Dati ordine acqu,'sto {
A v
Ord. OACEQQ0221 Data Ord. 2023-05-12 CIG Z0D3B247EB
| Dati DDT
DDT 2429/A1 Diata DDT 2023-05-15

" Detlaglio linee Fatfura ~

7
Articolo Descrizione U.M. | Qta Un?t:rio Sc./Magg. | Pr.Totale © VA
OACED00221 DEL 12/05/23 CIG: Z0D3B247EB 2%
CONSEGNA I° PlANO ING. PELLICORO
le DOTn® 2429"del 15/05/2023 J 22 %
FAG1716021 | CARTA COPY TINTA A4 160gr 250fg ONICE RS 3 14,89 40 % 26,80 2%
FABRIANO
DDT 2429/A1 Data DDT 2023-05-15
| pati Riepitege~ ~ 7 T
Na‘turalﬁgibilité IVA . Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) Aliquota 22% Ast.17-ter Split Payment 22% 26,80 5,90
; Dati pagamento - T T T
'Condi;iqni Paga;nento Modalita bata Smde.nza Importo . Istituto IBAN
Pagamento completo / X l

S S S
Bonifico 2023-07-30 EUR 26,80 \l TO4K020081581500010




Paff Trasmittente: [TO1641790702 - Progressivo Invio: 02EWX

Vergione Style 2,10.1



FATTURAELETTRONICA

Id SD1:9737560261 Data SDI: 30/05/2023 16:28

Formato Trasmlssmne FPR12

Miltente K L - t Destlnatarlo : ', < v o
NADIR CANCELLERIA DI ROBERTO LORUSS0 & C SAS KYMA MOBILITA’ 8.p.a. 5
VIA UNITA' DTTALIA, 133 VIA CESARE BATTISTI 657 iE
74121 - TARANTO - TA- 1T 74121 - TARANTO - TA - IT ;
P.IVA: [T02909520732 P.IVA: TTD0146330733 |
Cod. Fiscale: 02909520732 Cod. Fiscale: 00146330733 '
Regime fiscale: RF01 {Regime ordinaric) Coedice Ufiicio: SWKJPTT 1
“Dal Fattira "+ " e ; A Ficaan N A
. LR et 2 i L S - ' 1 ‘ RS i,
i
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 837/B1 2023-05-30 EUR 32,70
l : !
Dati ordme acqulsto o o
1 Ord.QACEN00221 Data Ord. 2023-05-12  CIG ZOD3B247EB ;
’ e e et et e e e et e 855 e e A e o :
| Dati DDT :
. o : !
| : ]
: DDT2429/A1 Data DDT 2023-05-15
N Dettaglio linee Fattura™ ~ * _— s enT P <o , oy i -
i — I i : | et A T. ] _,_F" : , {» s ; ! . _;
- s - i ! . r. . ' .
a Articolo T Descrizione U._Ni.) | ‘Q.ta ‘ Unitario | Sc./Magg. !! Pr. Totale VA
}.?.... o it ih,,, T Bt o A o it R e i - "W,.-.-:i..-.aém eyt ey i . -
. OACE(000221 DEL 12/05/23 CiG.Z0R3B247EB | - ‘ i L 2%
| CONSEGNA I° PIANO ING. PELLICORO 5 i i ‘ '
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DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.F.R. 472 el 14/8185)

© INGROSSO CANCELLERM

CONDLZION! GENERALI DI VENDITA: La merce viaggia a rlachio e paricoks del commitlents ancha e franco ammivo. Non sl accattano
reclatnl @ res] della marca sa non fattl entro 10 gioml dalla consegna.  pagament effettuali 0 da eRetuarein quaslas forma, s
inlendone effstvat nel domiclio defla vendirice a nerma deTart. 1488 C.C. - I mancat p i aflg scadenze fanno
maturare interessi moralor d tasso bancarlo comrenle aumentato di 3 punti, Par qualsiasi contestazions o conlrovereia il Fora
oompelanle & quello del ribunde d Taranio, Le claussle pradisposts sono stats approvate specificatamants @ norma delf'art.
1341 C.C. con la soltoscririons di questo Dotumento di TrasportoFattura, PER ESIGENZE CONTABILI NON S1 ACCETTANO
ARROTONDAMENTI NE SCONTI.

OACED00221 DEL 1240523 CIG:Z0D3B247EB 1° PIANO ING. PELLICORO

= FORNITURE UFFICI Speiile - :
o ARTICOLI TECNICI | '
TORE Q - TPOGRATY | KYMAMOBILITA' S.p.a.
R
A @ TAGLIO LASER i
di Roberto Lorusso & C. Sas o GADGETS ED ARBIGLIAMENTO Pesunaz:one merce |
UFFICI E DEPOSITO PERSONALIZZATO
Via Aristosseno, 21 - 74121 Taranto . |
Tel, 099.4792361 - Fax 099.4777978 . partner g |
nadir@nsdcancellriadt RICOH _ I
P.IVA e C.F. 02509520732 point www.nadircancelleria.it i
S0 MSUXCRI UNICREDIT BANCA DI ROMA '
CASH & CARRY
Viale Unita D'italia, 133 - 74121 Taranto IBAN IT04K 02008 15815 000 102 298 545
Tel. 099.7729057 - Fax 099.6719422 BANCA INTESA SAN PAOLO SPA
info@nadircancelleria.it IBAN ITB5C 03069 15813 100 000 006 959
Cod. Cli. Partita VA Codice fiscale Porte Telefono ‘Numero D:D.T, ,~(DalaDD.T. ,1P .
3761 IT 00146330733  |00146330733 FRANCO 099.7356111 2.420/A1 15/06/2023. 1 1 1
- [Codice e descrizione pagamento Banca d'appoggio
061 BONIFICO 60gg. DF.
Codice Descrizione UM, Quantita
FAB1716021 CARTA COPY TINTA A4 160gr 250fg ONICE FABRIANO . IR 3,000
AMAT 8.P.A. - UFFICIO ACQUISTI
Conforralth della fomlnm. accatiazlone e presa In carico V
dal materiale (0.4.8, n® 26 dol 210442008)
Cnn!ﬂm"ﬁm;uulmo Data Firma
Prosaln ¢anco
oHata 3 { Flm 25
materiala cenformo 1 g :ﬁm zu . 2 el
N. Colli Causale del trasporto Aspetto del beni Data del trasporto
1| VEN C/VENDITA CARTONE
Incaricato al trasporto
12 CUOMO 339.1688908 VIA LUPO 39 74121 TARANTO (TA) (03040570735)
Note

iechs

Al sonsl ded [igs, m:Uchorrmmarmche nal nuauuam’mcammneia ins fomatco sorownlem. iVe dati per
quest saranno ufiizzali od elaborat & ta per finafita i caraltore gt Irisirative & commersia’a. Vi ticerdiamo inoltre
che In forza daliart ¥ dolla laggo sopra cilate avete It diilto in ogni momento di concscere, cuncellare, tettificare, aggiomare, inlgrare @
opporvl al trattamento doi dai Tilolro dal raltamento @ ta socleti Nartlr canceliaria SAS , nella patsona del suo legale repprasentalo pro

wompea.

FIRMA CONDUCENTE

ORIGINALE CLIENTE
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KYMA MOBILITA Spa NADIR CANCELLERIA s.3.5,
di Lorusso Lorenzo & C.
L] i
Via Cesare Battisti, 657 VIALE UNTTA’ D'ITALIA, 133
Taranto 74121 TA TARANTO 74121 TA
P.L 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 02909520732 CF. 02909520732
Tel: 0994792361 Fax: 0994777978
Ordini a Fornitore
E-rnail:
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. /Numaro Documento Pag.
Rif. Vs. prev. 12.812/A1 del Dellb, 139/2018 V
12 202
12/05/2023 /05/2023 DACEC00221 1
Causale AS@ Acquistl scorte Termini di consegna
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo cat. Dascrizione U.M. Qta Valore € | Sconto | Imponibile €
Interno Fornitere
{ J
N 00011253 Carta copy tinta A4 160gr 250fg ONICE NR \J 3,00 14,8900(40,00 26,80
FABRIANO
RIf. Vs. prev. 12.812/A1 del 12/05/2023
Consegna al plano - 1° plano Ufficlo Acquisti -
Via C. Battisti 657 (TA}
Dest.: Ing. Pellicoro
"I materlall ordinati davranno essere consegnatl france Ns. magazzino site in via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. It pagamento sara effettuato
nel termine sopra riportato. KYMA Mabilitd non ticonasce al propr fornltor! Interess| per ritardl pagam. Eventuall richleste [n tal senso potranho essere soddisfatte solo
prevla messa in mora da parte del creditore e con I'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicabili né | termini di decorrenza, né la misura
deg)l Interess| stabiliti dal D.Igs. 231/2002.
Le condizienl della fornltura sono quelle Indicate nel presente documento e agnl altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dal fornitor! {cople
commisslon) ecc.) non & operante nel confront] dl KYMA Mabillita.
FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privatl)
Caodice destinatario: SWIKIP7T"
IVA Descrizione Aliquota Imponibilel Imposta Totale
i 5p22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 | € \l 26,80| € 5,90 € 32,70
) L.23-12-14
Totali € 26,80 | € 590 (€ 32,70
Firme |
. N ’
Adreqfice) Z OAQ_ ;
v 1 e |
If compilatore Resp. unita A.C. Direttore Tecnico ore Generale PRESIDENTE

Emettere fattura in regime di scisslone del pagament! - art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Cedice Destinataric di fatturazione elettronica & Il seguente: SWKIP7T



