KYMA

MOBILITA

ESERCIZIO 20_2%

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
N, _ 82
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KYMA MOBILITA' S.p.A.
Y M A Sede legale ed amministrativa: 74121 TARANTO - Via C. Battisti, 657
: Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro defle Ymprese di Taranto 00146330733

-
M O B I L I T B Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA v COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2023 1.843 11/08/2023 126,00
IL CASSIERE FIORINO s.r.|.

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI: )
C.da Baronia

74027 5.GIORGIO JONICO (TA)
Partita IVA: 02010770739 C.F.

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: centoventisel e xx / 100

PAGAMENTO: Bonifico

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN IBAN: IT57R0103015805000007090606

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 13531 del 06/07/2023

PAGAMENTO FATTURE N.

12149 CIG ZDC3BA336F, 13531 CIG ZF93BB3545

IMPORTOQ LORDO 126,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 126,00
CASSA CASSA
IMPORTOQ LORDO 126,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
IRETTORE IL PRESIRENTE

N A




‘?&\ !

FAT'FURAELETTRONlCA Id SDI: 10047530549 Data SDI: 14/07/2023 23:15

Formato Trasmissione: FPR12

Mittente -

" Desfinatario

FIORINO S.R.L.

Z 1. - CONTRADA BARONIA SN, SN
74027 - SAN GIORGIO ICNICO - TA - IT
P.IVA: MD2010770739

Cod. Fiscale: 02010770739

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

KYMA MOBILITA S.P.A,
V1A CESARE BATTIST), 657
74121 - TARANTO - TA - IT
P.VA: [T00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati Fattura

Natura Documento { Numero - Data Importo Totale

Fattura 13531 20230706 EUR 76,86

Causale

FATTURA IMMEDIATA-SPLIT PAY

Dati ordine acquisté

Dati DDT *

{ Detfaglio linee Fattura " R o -
Articole I Descrizione i UL Qta Pr. Unitario | Pr. Totale : IVA
: )
PO5N $ SAN BENEDE'IT? NATURALE CL 50 x 24 Cenfezioni 21 3,00 63,00 2%
Al

RIF FAVIT N 12630 DEL 27/06/2023 Pezzi S 2%
AswTRiga Descrittivo #DE#

I'Dati Trasporte .~ . b

Dati Anagr;ﬁ-cid\nfettbre -

R
Indirizzo Resa

Dettagli Trasporto

Dati Colli

Mezzo Trasporto: Mittente

Numero Colli; 21
Descridione: A Vista




_pafi Riepilogo o Tt e ""_"m":?”"
- Natura/Esigibilita IVA | : Al. IVAM.MIM- | Imponibile Imposta.
S (scissione dei pagamenti) 22% 63,00 13,86 -

: Dati pagamento ) " T T _._:,,.._.__..,.,__.._g.m_-,.l__ ]
Condizicsni Pagamento % Modalita : Data Scadenza T Importo ]l Istituto ii IBAN |
Pagamento completo \

Bonifico 2023-08-06 EUR 63,00

Dati Trasmittente: ITOS006300962 - Progressivo Invio: xur07778

Versione Style 2.10.1

on L8|
FiG,, ‘;;:;.—i””m ?‘2,0 %

ITADI PECISTR.




~ - -

¢ D&t Trasmittente: [T01879020517 - Progressivo Imio: 09014
FATTURAELETTRONICA

Versione Style 2.10.1

FIORINO S.R.L.

Z.|. - CONTRADA BARONIA SN, SN
74027 - SAN GIORGIOIONICO - TA - [T
P.IVA: [T62010770739

Cod. Fiscale: 02010770739

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

il e
- Mitlente . K

ST ——

Id SDI:10047530549 Data SDI: 14/07/2023 23:15
Formato Trasmsssmne FPR12

Desfinatario

KYMA MOBILITAS.P.A.
VIA CESARE BATTISTI, 657
74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [TO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT
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[Datr Fattura - e R I (R \ it e
i TR P l . A . W - .k.{ e i oo Ve — N — i
l Natura Documento EE Numero  Data T imperto Totale
; . ¢ .,.m.-:.? - E [
{ Fattura f 13531 : 20230706 y EURT78,86 !
I - I e e e e !
; Causale .
& ‘. : mv‘
[ FATTURA IMMEDIATA SPLIT PAY .
E Dati ordine acqu:sto
! Dati DDT : '
Dettagho linge Fatlura i ‘
b et o e S ek e saicorads or e e Smohanionn, mn by Hmeniinde 8 S b e s b s o e e G a1 <
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Descrizione "

e 4 AN e 5 P b i s i e A e wh

! Articolo

P—

. POSsN

e

+ SAN BENEDETTO NATURALE CL 50 x 24

" RIF FAVIT N 12630 DEL 27/06/2023
| ¢ AswTRiga Desciittivo #0E#

e
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| Pr. Umtaﬁo 5

Pr Tota[e

IVA

P

| Confeioni 21 | a0 00 |, 2%

Pezzi

22 %

Da‘itiTraéimrtb'_ T A

'Datl Anagraﬁm Vettore -

Dettagfi Trasporto

Dati Colli

Mezzo Trasporto: Mittente

Numero Colli: 21
Descridione: A Vista
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T MOBILTASE -
— T VisTl T
- UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI — UFFICIO PERSONALE - _ 10 -

- verifica condizione, ordine e contratto. - -z verifica visite di accertamento sanitario del personale T

Data scadenza pagamento .

Contr, Rep. n. del . L _ - L
) - T DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Cpnv. I del

IL RESP. UNITA' PERSONALE

per supervisione
Determ. A.D. n. _ del

DATA " FIRMA

Delib, C.A. n. del - .
Data scadenza pagamento- - T T o

C . pATA L'ADDETTOALRISCONTRO ~ - _ —| UFFICIO MAGAZZING  ~ - N

- - verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
" ILRESP. UNITA’ CONTRATTI —- - - I

) . _..... Per supervisione Contr. Rep. n. . del . -

DATA - |FIRMA 1 - . P i -

- ' - Delib. C.A. n. -del

Delib. C.A. n. -del

e - L

. ‘UFFICIO RAGIONERIA I - } ) . -
: verifica dati contabili L. Delib. C.A. n. -del - -

TARS T 2t

--_  |data scadenza pagamento indicata in fattura Wi . ] |Pata scadenza pagamento - - RN e

*|data scadenza di-pagamento presunta I DATA = JFIRMA DEL RESPONSABILE. o = | £ -im =

A s e

FIRMA DEL RESPONSABILE | 5 IL RESP. UNITA TECNIGA - N

- . persupervisione

------ DATA

SIS O L T To—— ——— TR T, *—-é _-*_!'--~‘- :L.H --
7+ % IRESP:UNITA’ CONTABILITALE BILANCIO - : |-|DATA +[[IRMA DEL RESPONSABILE = ki« - -

per supervisione N _ T
DATA FIRMA ——

[ e — —— — — S— - s - . . i S e B e
i o UFFICIO TECNICO
A mT mgmemeem a3 verifica perfetta esecuzione lavori

i e T S i _ S f - e
N IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA--. -~ . |-{Datascadenza pagamento - . -- SR R

verifica dati tecnici —-— = -
——. -~ i e Lkt ==z - - ozx
-|Data scadenza pagamento DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE "= .~ .[=t-"r--
wn o fRATR o FIRVA ’ IL. RESPONSABILE UNITA’ TECNICA™ ~~ oo

O per supervisione
_ R .- ot
el oo DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE
B UNITA"2A.GG. E PP.RR -3 | NOTE: i Com
Verifica conferimento incarico - T
- [Conferimentodel................coouuruurune. Prot..cviiicmn. - TLnmmarE L

v ‘ IL CAPD UNITA’ AA.GG. EPP.RR. =ulew =l - | o SEOATa

TFIRMA SO -

= P U — ]
—_———— e S - -
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o MOBILim : o
_ VIsTI ST
Tas — — = - ————— ‘_ - =Tk
.. -w _ .~ UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI— = - - UFFICIO PERSONALE i Bt
.| == - . _-verifica condizione, ordine e contratto - - . verifica visite di accertamento sanitario del personale - "
i i Data scadenza pagamento )
Contr. Rep. n. del _ - - - _ -
) - T DATA : FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del B
’ IL RESP. UNITA' PERSONALE
per superyisione
Determ. A.D. n. del S "
) - DATA FIRMA
Delib. C.A. n. \3§T del 2.1 /!L/ Lory .
Data scadenza pagamento ¢/ _ D
06/0k/ 2013 - R
- DATA __ . L'ADDETTQ AL RISCONTRO - \/ UFFICIO MAGAZZINO - ' -
J,Q/ O)Z/ HolL M ,f(.&) Cend verifica quanlita, documenti e-condizioni contrattuali .
' IL RESP ' CONTRATTI AT nF
B ... JPFSURgIVisione Contr.Rep.n. ___ -. del o e
- DATA l]23 7 \? ' T
) _ L] courd / Delib. C.A. n. del - ] I
o Delib. C.A. n. de| R Y
UFFICIO RAGIONERIA Tl = B
- . .I. - . . - - i
o verifica dali contabili Delib, C A del o . .
L data scadenza pagamento indicata in fattura Lo Data scadenza pagamento - - - T SR VL 8
" “ldata scadenza di pagamento presunta . < DATA - FIRMA DELRESPONSABILE"_ . = |+ -». =4
o ‘ ) . . _ . L PR
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per supervisione o L
e £ . : iz i Har - § el
o8- | i
) ’ ) UFFICIO TECNICO
tEeLome 7 eem o verifica perfetta esecuzione lavori
R T T ————— - = = EXLTanpnesTaeTae T TS aE S S
- * 7 ILCAPD AREA INFORMATICA E STATISTICA .- _ | |[Data scadenza pagamenta - - T
verifica dati tecnici - .
" =|Pata scadenza pagamento DATA " [FIRMADELRESPONSABILE == = |40~ -
wa ofDATA - FIRMA ' IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA ) T
. b - per supervisione
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SR T DATA ’ FIRMA DEL RESPONSABILE '
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Verifica conferimento.incarico - ) oI ek
- - P —-—
_. _ |Conferimento del................coocvenss - POt - - i SIS - E
. IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR. T il
T TPATA T FIRMA S
- - - — = — = = g




ASSOGIATO

IDEM

: f‘-ﬂ JFIOrinos:
'V DlSTRIBUTORE pl BIBITE

VENDSTA INGROSSO & DETTAGLIO
D

INSTALLAZIONE IMPIANT] ALLA SPINA

LUOGO DI DESTINAZIONE DELLA MERGCE

Zona Ind.e - C.da Baronia - 74027 S. GIORGIO JONICO (TA)
Tel. 099.5800116 - Fax 099.5910474 - Cell. 335.1323763 - 320.9589708

DESTINATARIOANTESTAZIONE FATTURA

- PIANO HAGGCP D.L. N. 165/97 ATTUATO

Cap. Soc. €98.800,001v. - Cod. Fisc. e Part. VA 02010770739 KYN { 11 1
’ C.GLAA. TAN. 106870 - Isce. Trib. TAN. 12970 o oy AMOEBILITA SF.A.
Nr. lscr. Reg. Impr. di Tararto: IT02010770739 - Ebhgail): [’;%r;ra%sog@tm.lt i {_'l{%ﬁ
Coordinate Bancarie: IT 57 R 01030 15805 00000 e hl VS
VIA CESARE BATTISTI, 657
AT 74121 TARANTO (TA) (IT )
FATTURA 21718 >4
Fi
N./DATA DOCUMENTO €OD. CLIENTE PARTITA VA CODIGE FISCALE N/DATA FATTURA \/ ] N. PAGINA g,
AMAT 00146330733 00146330733 12630 © 27/06/202 1/1 e
COD. AGENTE CONDIZION| Di PAGAMENTO BANGA DI APFOGGIO 5‘
&PLIT PAYMENT S
( ARTIGOLLI DESCRIZIONE Y um X anzzo)(_cmANnﬁx X % scon-roJC IMPORTO wa ) ©
> : \ ; % 7 YN8
! v Pedane cun;\égnate: EPAL CHEP Yo @
Pedane rese: EPAL__ CHEP <
T ) Le pedane non rese saranng addebitate. . g
15:33}{ a3 RENEDETTO :HfﬂsTUR.ALECL o2 - - t:."!“_l. - 2000 IZI' ) - N G3,l1l:.\ Z18P 8‘
’ - T e e o . e~ . o
S\ BENCDITTO 1 =
.I,'.r / | \I- ' 1 r ; B
o = RV E
T ST SRR SR & o z
Y LT <
"‘". r,‘r,r, - r'\"r'fﬂﬂeﬂ ‘ 1:.
* -I {.J'Il }J::f-f’f‘ ~ N - - In
IR s ARAAT 8.P.A, - UFFICIO ACQUISTI ; >,
s , '
3 i :.,
c::nforr:;tf de:ln j’;mltt)u‘r’a,saccuﬂazlom wpresalncarico : ‘: f "
materi .d.5. nt 20 ' B
(035, s ziRLacss. /)7 S Ny %
| Conteminuaceettazione D ;E':-" [ D m s il b ]
ft:l WA nn‘ma‘l‘orlal'a-l, [ uv-,xcswﬂpxg :' ' F\.‘
Lv’l 0 3ty kol N ' rg
~ =="{~ materiale conformo 2 7 Blu?‘quza i Firma =
/ il
— <
— C e T T - - T
e "\ 'y & ?/"r:“'{‘/ [" lDﬁr«j_n— -i\;:':\\\ - h s
' F H P4 T R Y ~ i : s ' «
! = | Y S g T AMOM o { i
IM/ATRITI NI (kS N :_,;——I-—‘{Lf'iﬁ A :
S D glue T
T - 1l
4
g
\ A NN A A M e §
(coD, WA TIMPONIBILE T%IVA Wﬁﬁosm TRASPORTO/IMBALLO A TRASPORTO/IMBALLO TOTALE MEACE e
126P 63,04 22,00 13,86 3,00 §3,00 é
23 1,68 33.0p 1,44 . 8
(l =
EL CLIENTE PER MANSATO TO a
< &
P TOTALE DOCUMENTO o
TOTALE IMPONBILE fm.e IMPOSTE J g
- -
L L 1 Y » ‘ §5.00 14,30 79,3@ 3
ANNGTAZIONI _ _ - -\ N.B. Si prega varificare I‘asa_t‘lezzadel\ls.qati ﬁsc_nhriportati naila E
Srissione pagamenti - Art. 17/ter DPR 633/72 prosni . I aserzs 6 Vo comricsseierieremp e | 8
D.Lgs. 196/2003 art, 13: TUTELA DELLA PRIVACY Vi informlamo =
Lche i Vs, dati anagraflcl sono inseriti In una ns, banca datl @ vengono E
utilizzat] esclusivamente per finl amministratlvi @ per ademplmento di ' @
coblighi dilsgge. 5
" LEGENDA CODICH IVA: N &
22 NAal22% 15 es . 8
10 VA2l 10% 2 n 500 . G
4 IVAal4% 26 fuorica . -
L A 10e_csenteart 10 74 fnon impofibils an. 8
TRASPORTO A CURA DEL fusauznamspomo INIZIO TRASPORTO FIRMA PEL COJUSEN %
s w!
__ MITTENTE VENDITA | . 7716 (2015 T 40 _ %;d: 2
fsperro DEI BENI PESO NUMERO COLLI ESTHIATARIO A
AVISTA 21 J
<

[ VETTORE

FE ORA RITIRG

g

DECRETO LEGGE 24/01/12 N,

NOTE: LE CAl
CAUZIONI INDICATE NON CONGORRONC A FORMARE LA BASE IMPONIBILE (ART. 1§ DPR N. 633 DEL 26/1/72). IL DEPOSITO CAUZIONALE SARA RIM
BORSALS

DELLA RESA DEGLI IMBALLI. IN CASQ DI MAN .
D R O A o ST hgz. CCJ?(];?AMFXE'\:TRO DEGLI IMBALLI, SI PROVVEDERA AL LORO ADDEBITO IN BASE AL PREZZO ATTUALP*DI M e
£ ERCATO,

1 CONVERTITQ CON MODIFIGAZIONI IN LEG

J;M._,_ ’/;

24/03/2012 N,

27,

4

T
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FIORINO s.r.l.
Ingrosso e dettagllo bevande

KYMA MOBILITA Spa

C.da Baronia

Via Cesare Battisti, 657
S.GIORGIO JONICO 74027 TA

Taranto 74121 TA
PI 00146330733 C.F. 00146330733 P 02010770739
Tel: 099/5900116 Fax: 099/5910474
Ordini a Fornitore
E-mail:
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag
gg‘l;u'ss email del 27/06/2023 ore Art. 13 c. 2.1 Delib. 139 del 21/12/18 27/06/2023 OACEO00302 1
Causale AS® Acquisti scorte Termini di consegna
CIG ZF93BB3545 Pagamento RIMESSA DIRETTA
Commento:
Indirizzo Spedizione:
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizlone U.M. Qta Valore € | Sconto | Imponibile €
Interno Fornitore '
00011313 \, Bottiglia acqua minerale ml. 500 NR \} 504,00 0,1250 63,00

Rif. Vs. emall del 27/06/2023 ore 08:05

Consegna ¢/o Magazzino - Via Cesare Battisti
557 (TA)

"I materlall ordinatl dovranno essere consegnat! franca Ns. magazzino sita In via C. Battist! 657 TARANTO dalle 5.00 alle 13.00. 1l pagamento sara effettuato

nel termine sopra riportato. KYMA Meblllt3 non riconosce al propri fornitor] Interess! 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 applicablll né | terminl di decorrenza, né la misura
degll Interess] stabllitl dal D.lgs. 231/2002.

Le condizioni defla fernitura sono quelle Indicate nel presente decumento e ognl altra eventuale clausola contenuta nella modullstica predisposta dal fornitori {cople

commisslon! ece.) non & operante nel confront di KYMA Mobilith.

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmissione: FPR12 (Fattura tra privatl)
Cedice destinatario: SWIQPTT"

IVA Descrizionae Aliquota ImpuniblllJ Imposta Totale
Sp22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 € V 63,00 € 13,86 € 76,86
L.23-12-14
Totali € 63,00 |€ ) 13,86 (€ 76,86
Firme

/mu%wﬁ ANlosn /

H) compﬁahgre Resp. unita A.C. Direttore Tecnico Dikettore/Generale PRESIDENTE

Emettere fattura In regime di scisslone def pagament! - art, 17 ter-DPR 633/1972. 1l Codice Destinatarlo di fatturazione elettronica & il seguente: SWKIP7T




OQQ:;Qooue

N, 3 |
FATTURAELETTRONICA Id SDI1:9986314739 Data SDI: 05/07/2023 04:20
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
FIORINO S.R.L. KYMA MOBILITAS.P.A

ZI, - CONTRADA BARONIA SN, SN
74027 - SAN GIORGIO IONICO - TA- T
P.VA: [T02010770739

Cod. Fiscale: 02010770739

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

VIA CESARE BATTISTI, 657
74121 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: M00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codlice Ufficio: SWKJP7T

i Dati Fattura

Natura Documento i Numero

Data

Importo Totale

- Fattura 12149

2023-06-21

EUR 76,86

Causale

FATTURA IMMEDIATA SPLIT PAY

Dati ordine acquisto

Dati DDT

""Dettaglio linee Faftura

e e a = e - MmO R aim———— e ek e e ey

Articolo ! Descrizione

U.M. Qta

Pr. Unitario | Pr. Totale IVA

POSN

SAN BENEDETTO NATURALE CL 50 x 24

Confezioni 21

3,00 63,00 2%

' Dati ﬁégpor‘tﬁm ‘

[

'Dati Anagrafici Vettore

Indirizzo Resa

Dettagli Trasporto

Dati Colli

Mezzo Trasporio; Mittente

Numera Colli: 21

rDa'ti Riepilogo

P— RO e




1 S _‘.J' P i
-~ .
i *
| . ¢
Natura/Esigibilita IVA ! Al IVA ; Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 63,00 13,86
Daff pagaReRts © T T T T SImmns s ian e s s e
Condizioni Pagamento Modalita ' Data Scadenza Importo Istituto b isan
. . i i
Pagamento completo \
el
Bonifico 2023-07-21 EUR 63,00

Dati Tras mittente: [TO5006900962 - Progressivo Invio: xurhd6230

Versione Style 2.10.1 —

e wan 2084 !i
oaranreaisr 1 7 LUG, 2023 S




: ORY 5404 4G
335

FATTWURAELETTRONICA

M:ttente R

Id SD1: 99863214739 Data SDI: 05/07/2023 04:20
Forn*ato_:l_’uﬁgn'lissione: FPng

'..'_;."Destlna&arlo Sl e DT LR

FIORINO S.RL.

ZI[. - CONTRADA BARONIA SN, SN
74027 - SAN GIORGIO [ONICC - TA- [T
P.IVA: [TO2010770739

Cod. Fiscale; 02010770739

Regime fiscale: RFQ1 (Regime crdinaric)

KYMA MOBILITA S.P.A, :
VIA CESARE BATTISTI, 657 ‘
74121 - TARANTO - TA- [T - '
P.IVA: [TD0146330733 !
Cod. Fiscale: 00146330733

Codice Ufficio: SWKJIPTT :

“Dati Fatfurg ~= o ==y o i

e e

Il
Natura Documento Numero

Data Importo Totale

. 1 ) .. S
Fattura | 12149 2023-06-21 - EUiR 76,86 ;
'_ Causale 7 . - .
FATTURA IMMEDIATA SPLIT PAY
¢ = ’ i
Dati ordlne acquxsto ‘
plmivas s P—— 8 B 1 5. A o VY3 5 s
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KYMA MOBILITA Spa FIORINOQ s.r.L.

ingrosso e dettaglio bevande
C.da Baronia

S.GIORGIO JONICO 74027 TA
P.I. 02010770739

Via Cesare Battisti, 657
Taranto 74121 TA

P.I. 00146330733 C.F. 00146330733
Tel: 099/5900116 Fax: 099/5910474
Ordini a Fornitore
E-mall:
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numearo Documento Pag.
;{g’;;s emall del 20/06/2023 ore Art. 13 c. 2.1 Dellb. 139 del 21/12/18 20/06/2023 GACED0D287 1
Causale AS@ Acquisti scorte Termini di consegna
CIG ZDC3BA336F Pagamento RIMESSA DIRETTA
Commento:
Indirizzo Spedizione!
Trasporto a cura del:
Articolo Cat. Descrizione U.M. Qta Valore € | Sconto | Ymponibile €|
Interno Fornitore
00011313 J |gotigha acqua minerale ml. 500 NR | \J 504,00 0,1250 63,00

Rif. V5. email del 20/06/2023 ore 18:33

Consegna cfo Magazzino - Via Cesare Battisti
657 (TA)

"I materiall ordinat] dovranno essere consegnatl franco Ns. magazzino sito In via C. Battlsti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sara effettuato

nel termine sopra riportato. KYMA Mobllitd non riconosce 8! propii fornitari Interess] per ritard] pagam. Eventuall richleste 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 appllcablli né i terminl di decorrenza, né la misura
degl!l Interess] stablliti dal D.1gs. 231/2002.

Le condlzionl della fornltura sono quelle indicate nel presente documento e agni altra eventuale clausola contenuta nella modulistlca predisposta dal fornitar] {cople
commisslonl ecc.) non & operante nel confront! di KYMA Mobilita,

FATTURAZIONE ELETTRONICA:
Formato trasmisslone: FPR12 (Fattura tra privatl)
Codice destinatario: SWKIP7TT"

IVA Descrizione Aliquota Imponily{e Imposta Totale
SP22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00| € V 63,00| € 13,86 € 76,86
L.23-12-14
Totali € 63,00 1€ 13,86 | € 76,86
Firme
//rn/w/% e \ m
i carrg:lﬂafore /_ Resp. unitd A.C. Direttore Tecnico Generafe PRESIDENTE

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



