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

ESERCIZIO 20 AL

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
N AD3

SVRACH S

Dolo pesa” I
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-~ ORDINATIVO DI PAGAMENTb

J: i -
A ’ e

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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
‘I‘elefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

* Codice fiscale, Partita-IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
. Caplta Sociale sottoscritto: '€ 5.497. 272 00 - Capltale Sociale versato: € 8.381.881,75

ESERCIZIO

'N_ORDINATIVO |

DATA

COD.CASSA

COD.CASSA™ 17

- IMPORTO ORDINATIVO

GESTIONE

0

"1.693

- -

IL. CASSIERE
PAGHERA'

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DIPAGAMENTO

A FAVORE DI.

19/12/2014

462,38

PAGAMENTO:

b,[COﬁSI EURO: quatg'oqéntbsessantadue,38
RIMESSA DIRETTA 30 GIORNI
BANCA DI CREDITO COOPERATIVO D

SEBACH S.R.L.

VIA FIORENTINA, 109
50052 CERTALDO (FI)
Partita IVA: 03912150483

CC 03.18;246.668

y

IBAN: IT64A0842537810000020131314

CAUSALE DEL PAGAMENTO

" NOLO BAGNI CHIMICI, -

N
A

R

| O(y MaoF%A'

. PAGAMENTO FATTURE N.

V14131075, v14133855'4‘q(3| X?L/’/f D%/{QDD

A6

fanE d’

¢ 4 bil.

F‘l_}_

IMPORTO LORDO

462,38 -

TOTALE RITENUTE

0,00

IMPORTO

462,38

!

" IBANCAMONTEDEI F«SC;]

Filiale di Tarantg

—-_—_———
{DISIENAS p A

‘CASSA

CASSA

- RISULTANZE .
: ‘DELLA GESTIONE DI CASSA

! IMPORTO LORDO

€ 462,38

PREVISION];
LA

€ - 000

PROG. ORDINATIVI EMESSI o

€ | 0,00

_;_ ESTREMIDELIBERA
" | ART.24 ST.

DISPONIBILITA'

T
€ ; .{0,00

TTORE
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L o by R 'AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S p A
¥ %7 Sede legale od aniristrativas: 74100 TARANTO - Via €. Battist, 657
& Telefono 09973561 (5 lince urbane) - Fax: 0997794247
1

T Codice fiscale, Pastita IVA ¢ n® di iscrizione al Registro delle. Imprese di Taranto 00146330733 .
*. Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato; € 8.381.881,75

: , ORDINATIVO DL PAGAMENTO _
| GESTIONE | -ESERCIZIO- [ - N. ORDINATIVO | . DATA | CODCASSA | CODCASSA | IMPORTO ORDINATIVO _
4 cl 00 | ey | 19120014 | ', o les o s6238].
'ILCASS[ERE o 2 | SEBACHSRL.
PAGHERA'/ | ¥ ' :
LA SOMMA DEL PRESENTE, ORDINATICO DI PAGAMENTO VIA FIORENTINA, 109
: AFAVORE DI:
| 50052 CERTALDO (FI)
Partita TVA: 03912150483
: o S CC 03.18;246.668
.| DICONSI EURO: quattrocentosessantadue 38 ! : ) o
PAGAMENTO: RIMESSADIRETTA 30GIORNL . Co ' S
|- - . BANCADI CREDITO COOPERATIVOD o . IBAN: IT64A0842537810000020131314 ‘ ‘
o CAUSALE DEL PAGAMENTO )
NOLO BAGNICHIMICL.., , ‘ . ,
iPAGAMENTO FA'I‘I'UREN B
V14131075, v14133855+ C‘G 771,” D%/[QJ_D
‘L g T . . IMPORTO LOI&DO € 462,38
'_ O@’ ':LJU;O‘F%A 244‘ ‘ o TGTALERITENUTE e . . 0,0'0.‘ 1
IMPORTO e o aems |
o , :
' _ CASSA ) CASSA
. T : .‘«:l LT B ‘I.MPORTO_L'()RDO € N ‘ 462,38 : - “",__ .
* RISULTANZE e : : R -
'DELILA‘GESTIONE'DI CASSA - | ' 'PREVIIONE: € S 000
X oo UBERA ——. PROG. ORDINATIVI EMESS! . '. R
ART. 24 ST. £ . DISPONIBILITA' € ‘ + 0,00 | R ,
. . ' ’ : I
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SUREAL VEATAY |*)
Cominaian

Yol W

WWW.SEBACH.COM

SEDE LEGALE

AMAT TARANTO SPA

VIA CESARE BATTISTI,B57
74100 TARANTO

Partita iva: 00146330733
Codice Fiscale: 00146330733

I, 201

P 1a frobetd ik area & Tarants

X355

-

s - =\

B9 MiX di Bacinl S0003 B0255

01SCHOYHB400110988
0YHB4 1199

£ Gretore Teorieo O

UA™ Aok ) Conrals SPETTABILE

UCY Commargizs ) Makeng 5 AMAT TARANTO SPA

123 Conizeiita Bianso o

LLS Eserczind Sosts

O VIA CESARE BATTISTI 657

L2 etoemar Tofi
e lromaics fs:?;z?n g 74100 TARANTO
- . ---. ewrwirasalog 1 I
FATTURA N°: V14133855 U Fi“.fsfum_af‘“
Y e i .r'n S, ul:-:SIRID
DEL: 25M1/2014 RPG  Litfcio Ragianena O
\__ N L1 eV a
RIFERIMENTI _ SERVIZI COMPRESI NELL'ORDINE
Ordine: 376240 LT  Preventivo: 16126 / LXX Interventi di pulizia: Feriali 96 Festivi 0
Periodo Locazione Dal: 12/04/2014 Al: 11/04/2015 Conseana, ritiro, posizionamento, assistenza,
\ Periodo Fatturato Dal: 12111/2014 ALl 1111212014 manutenzione, aspirazione e smaltimento reflui.
LOCAZIONE
(NR 2 bag.top.san.classic Bagno uomo/donna
iR 2 lav.basic.classic Lavamano per bagno uomo/denna
LUOGO LOCAZIONE
Taranto

L c/o Zona Baraccamento Cattolica - we SERIGRAFATI

IMPORTI
COSTO DEL SERVIZIO ..cc.vvvrvrmemsesmssmssssssse s sssmisssssses €229.00 |\ .o d rterdato efo manceto pagamento,
SPESE .............................................................................. €0.00 dal gigmo successivo  alla scadenza della
IMPONIBILE FATTURA ... crecneerias sosesnecnen aanssnesness € 229,00 fattura, verra applicato il saggio di interesse
IVAZ22% € 50,38 previsto dal digs 231/2002, a favore del
(esigibililé immediala) creditore. E <¢id anche in ipotesi di
pagamenti parziali rispetto all'intero importo
IMPORTO TOTALE cuuuuuevttunsceiemsscrcesaseseceesesssesssssesesessenss €279,38 4 cui in fature, parametrando gli interessi
RITENUTAACCONTO: 0 0 rererererrererennees €0,00 sull'importo residuo dovuto
LTOTI’&LE A PAGARE ... e € 279,38
PAGAMENTO E BANCA
RIMESSA DIRETTA
ABI CAB IBAN

In caso di pagamento con bonifico bancario si prega gentilmente di riportare gli estremi delle fatture pagate.
Per qualstasi informazione rlvolgersi al nostro Ufficio Customer Care telefonando allo G571-663455

ANNOTAZIONI
-

.

COMUNICAZION! IMPORTANTI

~

N. AIC. | N.VAZS20. ]|

DATA DI RetaisTr. 4. 0.01€, . 2014f W

I@)HSEBACH

1 3
SEBACH sr.l Unipersonale - Societa soggefta a direzione e coordinamento di Porta Romana 1 s.r.l.
Via Fiorentina, 108 - 50052 Certaldo (F1) - Tel. 0571 653455 - Fax 0571 665221
info@sebach.it - inffo@cert.sebach.it - www.sebach.com
C.F./P.lva 03912150483 - REA 399676 - Cap.Soc. € 51,480.00 Int. Ver.
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B6LL L/L B2EL PEHAO

ot ’ SEDE LEGALE
\ s ™

ﬁ@ AMAT TARANTO SPA
‘ VIA CESARE BATTISTI,657 ~g
WW.SEBAC BOM
 WWW.SEBACH. 74100  TARANTO bie, 2014

o e x;m-m;-w--‘ i“"} por a ol me¥area o Tarant | P @THIES IV 00146330733
punEwvenis tueaovenas B | | putsy e ot Codice Fiscale: 00146330733
____________ | (s (g ) ,Zjﬁgg § )

e U& DIC, 2014

A0 Ameme Datagatn B9 MIX di Bacini S0003 B0255
DG Tiretwe Genamale 01SCHOYHB400119998

DY Reciwe Amminisiraiive OYHB4 1399

CY Apa HComralh o SPETTABILE

UCW Commetoiae ! Maketng o AMAT TARANTO SPA

";3 Lontabiind Bitaano C

o fsediblS - VIA CESARE BATTISTL667

QY amn S G 0174100 TARANTO

r 2ifana o
FATTURAN®: V14133855 Y ”'5“'5*”“'83{ .

e WG g, _,),,g [m]

DEL: 25/11/2014 RMG  Uthicio Ragioneria o

e RN N o
RIFERIMENTI . SERVIZI COMPRESI NELL'ORDINE

r .

Ordine: 376240 LT  Preventivo: 16126 / LXX Interventi di pulizia: Feriali 96 Festivi 0
Pericdo Locazione Dal: 12/04/2014  Al:  11/04/20156 Consegna, ritiro, posizionamento, assistenza,

L Periodo Fatturato Dal: 120111/2014  Al:  11/12/2014 manuterizione, aspirazione e smaltimento refiui.

LOCAZIONE

g A
NR 2 bag.top.san.classic Bagno uomofdonna

L NR 2 lav.hasic.classic Lavamano per bagno uomo/donna )
LUOGO LOCAZIONE
Taranto

L c/o Zona Baraccamento Cattolica - we SERIGRAFAT! )
IMPORTI )

i A
COSTO DEL SERVIZIO ... sssnns e € 229,00 In caso di ritardato efo mancato pagamento,
BPESE ..o st e s s €000 dal giomo successivo alla scadenza della
IMPONIBILE FATTURA ..o s cessesin s € 229,00 fatturs, verrd applicato it saggio di interesse
VA 22% e, € 50,38 previsto dal digs 231/2002, a favore del
(esiglbllita immediata) creditcre. E c¢id anche in ipotesi di

pagamenti parziali rispetto  all'intero  importo
IMPORTO TOTALE ..ot saraceer s €279,38 di cui in fattura, parametrando gl, interessi
RITENUTAACCONTO: 0 . SUOUTRTRON €0,00 sullimporto residuo dovuto

L'l'OTALE A PAGARE ..o sceerar s sassncsms s sms e e nmatins €279,38 )
PAGAMENTO E BANCA

r ™
RIMESSA DIRETTA ' : '

ABI CAB 1BAN
In caso di pagamento con bonifico bancario si prega gentilmente di riportare gli estremi delle fatture pagate.

LPei" qualsiasi informazione rivolgersi al nostro Ufficio Customer Care telefonando allo 0571-663455
ANNOQTAZIONI
p — - — Nl —
L JE

T COMUNICAZIONT INMPORTANTI o - o ’ e =E'
N, RIC...___ N. VA 3520, |1 E
DATA Di ReisTet. 30,010, 2004f W
e iy

vyl
SEBACH s.r.|. Unipersonale- Socleta soggetla a direzione e coordinamento di Porte Romana 1 s.r.l.
Via Fiorenting, 109 - 50052 Certaldo (Fl) - Tel. 0571 663455 - Fax 0571 665221
© info@sebach.it - info@cernt.sebach.it - www.sebach.com
C.F./P.lva 03912150483 - REA 399676 - Cap.Soc. € 51.480.00 Int. Ver,
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UFFICIO CONTRATT] £ ACQUIST] g

R 57 B

verifice Dﬂndrzlone urdme e confratto

- {Data scadenz_a pagamemo e

{Contr. Rep. n® . del .- i .
; ; [PATA % 4FIRMA DEL RESPONSABILE
1Conv. n® det ' al 1 ] ’
] ) ILRESF, TINITA" PERSGNALE
. Determ AD. T 3 1. per %upsrvislpne
7 A]/, a A W k DATA JFIRMAr =
{Delib, C.A del =~ ' S B Lt
Data sgadenzg pagamento M . 7 7
FE TS 7D AL RISCON ] UFFIC) 0. MAGAZZIND
DI, verifica quentd, doc)imenti e condizionl contrastual
- ILRE mm' A CONTRATT s ;
supervisione Contr, Rep. 0. U E del
TDAT.
PR, 20
. 1 1Dsellb. C.A n, del
T
Delib, C.A. n. del
” UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delb, C.A 1 del
data scadenze pagamento lndicata in fattura Date scadenza pagamento
deta scadenza dl pagémeanto presunta’ DATA FIRMA DEL RESPONGABILE .
DATA 1FIR - i
%_ }"f‘ T REFPpGAT ILRESP, LINITA TECNICA
. ' per suparvisione
- L
IL RESP. UNITAT DNTABIerﬁ'A' E Elr./AGqCID DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA FIE

I -1

N/ — UFFICID TEGNIGO
. . , verifica perfetta esecuzione lavorl
IL CAPD AREA INFORMATICA E STATISTIGA Date scadenza pagaments
verifica datl tecnicl

e o) e

..{Data scadBhza pagamento 1 |DATA “[FIRMA DEL RESPONSABILE
TA FIR —

sl JFIRMA . == IL RESPONSABILE UNITA' TEGNIGA
N per supsrvisione
, DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
T UNITA' A2.GG. E PP.AR, NOTE:

verice conferimenio incarico

Tonterimeno gel .,

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

L Carl 'JNI'A AE

HESIEit
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SEDE LEGALE

- , , _ s —
o o R SR T AMAT TARANTO SPA
I‘ AN i
s 0T o
T T VIA CESARE BATTISTI 657
WW.SEB O '
WWW.SEBAGH.COM 74100 TARANTO
L Partita Iva: 00146330733
P {'ij.} Codice Fiscale: 00146330733
¥ . \..‘ij P,
Abandi per i mobifta nellarea o Tamanio
Y *  B99 MIX di Baclni 50003 BO185a), D.__M
- 2 DI, 2014 K% 01SCHOYDWM00084598
; OYDWM 845 s 01 D, 201
AD A
SPETTABILE 0e m?’;,,‘;‘g,fgf;; 0
AMAT TARANTO SPA DA Diebore Amministrativg S
o7 Diretiose Teenico o
VIA CESARE BATTISTI 857 3@; mf@mmm a4
74100 TARANTO UL parcale] Maketing o
- Conabiita Blangio O
FATTURAN®: V14131075 UES &semivo) Sostg o
US woematiea! Staistica
DEL: 18/11/2014 UMT Mawdentione 1 Tecnica 1y
\. URD Bisorse Umane a
RIFERIMENTI SERVIZI COMPRESI NELL'ORDINE U-a_o e Gen PRRR. Gt iSTRIC
Ordine: 384602 LT  Preventivo: 16478 /' LXX || Interventi di pulizia: Feriali 96 F’g@i\émﬁﬁgne"a o
Periodo Locazione Dal: 07/06/2014 AlL  06/06/2015 Consegna, ritiro, posizionamento, assistenz o
LPeriodo Fatturato Dal; 07111/2014 Al 06/12/2014 manutenzione, aspirazione e smaltimento reflui. o
LOCAZIONE
NR 1 bag.top.san.classic Bagno uocmo/donna W
i NR 1 lav.basic.classic Lavamano per bagno uomo/donna )
LUCGGO LOCAZIONE
Taranto
Via Oberdan )
IMPORTI
f Ty
COSTO DEL SERVIZIO ....oe v eenraeere s snsreeanens € 150,00 In caso di ritardato elo mancato pagamento.
SPESE .............................................................................. €0,00 dal giomo successivo alla scadenza della
IMPONIBILE FATTURA ..ot nnsreresiasss s vssrsssreseriens € 150,00 fattura, verrd applicato il saggio di interesse
IVAD22% e € 33,00 previsto dal dlas 231/2002, a favore del
{esigibilit immediata) creditore. E «cid anche in ipotesi di
pagamenti parziali rispetto all'intero importo
IMPORTO TOTALE .....oeecr e e € 183,00 di cui in fattura, parametrando gli interessi
RITENUTAACCONTO: 0 % v € 0,00 sullimporto residuo dovuto
\ TOTALE A PAGARE ........ccooemrerceerrrncscesmssarnmsmms sesns sesscssna €183,00 )
PAGAMENTO E BANCA
r !
BONIFICO BANCARIO 30 GG D.F. EM.
UNICREDIT ENTI| PUBBLICI
IBAN: 1T35Q0200837831000102822098 EMPOLI EMPOLI
ABI 02008 CAB 37831 IBAN
In caso dl pagamento con bonifico bancarlo si prega gentiimente di riportare gli estremi delle fatture pagate.
Per qualslasl Informazlone rivolgers! al nostro Ufficlo Customer Care telefonando alle 0571-663455 )
L
ANNOTAZIONI
-
CIG Z140FBA244 - ] =
COMUNICAZIONI IMPORTANTI N.RIC. "7 JN.IVA 3/ : J =
DATA DI RLGiSTH. . 3 DIC. 2014 =

SEBACH s.r.l. Unipersonale - Scoieté soggefta a direzione e coordinamento di Porta Romana 1 s.r.l.

L
l s E B Ac H Via Fiorentina, 108 - 50052 Certaldo (Fl) - Tel. 0571 663456 - Fax 0571 665221
info@sebach.it - info@cert.sebach.it - www.sebach.com ﬂ

C.F.IP.lva 03212150483 - REA 399676 - Cap.Soc. € 51.430.00 Int. Ver.
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p
AMAT TARANTOQ SPA - )
VIA CESARE BATTISTI657
74100 TARANTO
— TR (oo™ | e R Partita lva: 00146330733
{mmm F{f} Dt | Bt % E Codice Fiscale: 00146330733
it/ = \. .y | .
Arinda er 3 mobiia neffarea o Taanty
y ~  BO9 MIX di Bacinl SD003 BO18501, n. _‘M
-2 DIC. 2014 P 015CHOYDWMOQ0BA59S
i OYDWM 845 «_ 01D, 20
AD Anmse Delegalo
SPETTABILE DG Cietoe Gerarge o
AMAT TARANTO SPA DA Diretiors Amminisirativg 0
br DireNDgeTemjco -
VIA CESARE BATTIST] 667 1 el 0
~ 74100 TARANTO e moeal) Mateing
- _ r Conabitd Bianci 0
FATTURAN®: V14131075 UES Esemizio  Sosta b
WS wdwnabios f Stafistics g
DEL: 18/11/2014 UMT Mantesdion {Tecnica 15
YRY Risorse Umane Q
RIFERIMENTI SERVIZI GOMPRES! NELL'ORDINE Uns Avail Gen PERR SINSTRIC
Ordine: 384602 LT  Preventivo: 16476 / LXX || Interventi di pulizia: Feriali 96 Fﬁi@mﬁﬁgﬁena O
Periodo Locazione Dal: 07/06/2014 Al 06/06/2015 Consegna, ritiro, posizionamento, assistenza, ___ E
L Periodo Fatturate Dal: 07111/2014  Al:  06/12/2014 manutenzione, aspirazione e smaltimento reflui. -
LOCAZIONE '
NR 1 bag.top.san.classic Bagno uomo/donna )
L NR 1 lav.basic.ciassic Lavamano per bagno uomo/donna )
LUOGQ LOCAZIONE
g ™)
Taranto
Via Oberdan
o o~
IMPORTI
'd I
COSTO DEL SERVIZIO ... snesneens € 150,00 In caso di ritardato efo mancato pagamento,
SPESE .............................................................................. €0,00 dal giomo succassivo alla scadenza della
IMPONIBILE FATTURA ..o s s ssnane s e s € 150,00 fattura, verrd epplicato il saggio di interesse
VA 22% €33.00 previsic dal dlgs 231/2002, a favore dsl
(esigibilita immediata) ’ creditore. E cid anche in lpotesi di
pagamenti parziali rispetto  all'intero  importo
IMPORTO TOTALE ...ocvooeette et ressssesssssissssonnso. €18300  § cui in fatura, perametrando gii interessi
RITENUTAACCONTO: 0 kYOO € 0,00 sullimporo residuo dovuto M
LTOTALE APAGARE ... €183,00 )
PAGAMENTO E BANCA
f Yy
BONIFICO BANCARIO 30 GG D.F. FM.
UNICREDIT ENT! PUBBLICI .
(BAN: IT35Q0200837831000102822008 EMPOLI EMPOLI
ABl 02008 CAB 37831 IBAN
In caso di pagamento con boniflco bancario sl prega gentilmente di riportare gli estremi delle fatture pagate.
Per qualsias! iInformazione rivolgersi al nostro Ufficio Customer Care telefonando allo 0571-663455
\ ,
ANNOTAZIONI
r ™
CIG Z140FBA244 - =
| — - > g
COMUNICAZIONI IMPORTANTI N.RIC. 7 |N.IWVA 22 |, =
r " T N —
DATA DI REGiSTH. - 3 DIC ZBW =

SEBACH s.r.l. Unipersonale - Sodieta soggetta a direzione e coordinamento di Porta Romana 1 s.r.l.
Via Fiorentina, 109 - 50052 Certaldo (FI) - Tel. 0571 663455 - Fax 0571 6656221
info@sebach.it - info@gcert.sebach.it - www.sebach.com
C.F./P.lva 03912150483 - REA 389676 - Cap.Scc. € 51.480.00 Int. Ver. iE
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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 RESPONSARBILE
Conv. n® del ™
IL RESP. UNITA' PERSONALE
ervisione
Determ. AD. n° del per stipervision
W DATA FIRMA
Delib. C.A, n° A‘Z zt‘J
Data scaden@pagamento gz
201l L'ADDETTO AL R'SC UFFICIO MAGAZZINO
0 l| DIC / , verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP?)( ! CONMTTI
r ohe N~ Contr. Rep. n. del
DATA
ab Dic, 2014 Delib. C.A. n, del
) \ Delib. C.A. . 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& = FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
: . 201’0 per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per sdipervjsione \

-[t-14,

FIRMA F é [ '

\ )

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica datitecnicl

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 ..........coveeivivinniininnn, Prot.....cccoeiiiiiiiiie,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




