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

"Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita-IVA ¢ n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

« Capita Sociale sot‘toscritto: €5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

A

’ L
ORDINATIVO DI PAGAMENTO

‘

DICONSI EURO: vgfentisetterr1i1‘a$ettecentotrc—:nta,68

16121 GENOVA (GE)
Partita IVA: 01241770997

CC 03.18;247.221

GESTIONE .ESERCIZIO_ N. ORDINATIVO | . DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
' 0 184 1 1/02/2015 € 27.730,68,
IL CASSIERE QUI! GROUP 8.P.A.
PAGHERA' ‘ .
« LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO .
‘A FAVORE DI: via XX Settembre, 29

-~ . . - P -

GENTE AMM.VO-

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI
VENETO BANCA S.C.P.A. IBAN: IT54T0503549000170570488689
CAUSALE DEL PAGAMENTO
RICARICA BUONI BPE N.6509
PAGAMENTO FATTUREN.
14-038673
IMPORTOQ LORDO € 27.730.68
TOTALE RITENUTE e 0,00
IMPORTO e 27.730,68
IDENTIFICATIVO
RICHIESTA 80445
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 27.730,68
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
€ 0,00
SRR PROG. ORDINATIVI EMESSI
2/14 DISPONIBILITA' € 10,00
A RTO
1 £ D LSOl 71 DI SIEHA SpA
Sf‘. m{]’ﬂ Ay
“Fliale dPRANTO. .
ILP ENTE




BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA

FILIALE 9601 TARANTO ]

IBAN BENEFICIARIO: IT54T0503549000170570488689

NR.SCT: 70616849 CRO: 29985337011

DATA ORDINE: 18.02,2015

TRANSACTION ID: 29985337011010304815801158001T

ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL’AREA DI TA

‘ VIA CESARE BATTISTI 657

TARANTO

BANCA DEST: VENETO BANCA S.C.P.A. PER A
DIAND MARINA IM

- FILIALE DI DIANO MARINA ~
BENEFICIARIO: QUI GROUP SPA - .

DT REG : 20.02.2015

IMPORTO: 27.730,68 )
NOTE: PAG FATT 14-038673 B
MANDATO NUM. 184

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA -~ BANCA 1030.6 -GRUPPO 10

ST2352¢47/09 - step.it
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QUi Gladf it

" Equitalia |

Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 201500000180195 Codice Fiscale: 03105300101
Identificativo Fagamento: 184 Data Inserimento: 11/02/2015 - 13:10
Importo: 27730,68 € Stato Richiesta; Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALTO072

Denominazione ente
Pubblica Amministrazione:  AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.P.A.

Equitalla Servizi 5.p.A,, gla CNC, costitulto con D.P.R. 2 agosto 1952, h. 1141 e s v te adeguato con D.P.R. 28 gennale 1988, n, 44, & la socleta del Gruppe Equitalla in
possessa - per quanto disposto dagli arit. 12 e 24 del decreto de! D.P.R. 20 settembre 1973, n. 602, dall’art. 36 del D.Lgs. 13 aprlie 1999, n. 112, dal D.M. 3 settembre 1999, h. 321, e dallart.
2, :u:nimmz 1|,| delI Pecreto 22 ?ttnbre 1998 del Direttore Generale del Dipartimento delfe Entrate del Ministero delle Finanze - del dati occorrenti allo svolgimento delle attivita dI verifica
previste dalle cltate cireolarl,




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

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

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75
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ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA COD.CASSA | COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 184 11/02/2015 7 € 27.730,68
IL CASSIERE QUI! GROUP S.P.A.
PAGHERA'

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO

A FAVORE DI:

via XX Settembre, 29
16121 GENOVA (GE)
Partita IVA: 01241770997

CC 03.18;247.221

DICONSIEURO: ventisettemilasettecentotrenta,68
PAGAMENTO: RIMESSA DIRETT}} 60 GIORNI
VENETO BANCA S‘.C.'P.A’. ) IBAN: IT54T0503549000170570488689
¥ S, . .
| ;'CAUSALE DEL PAGAMENTO
. .fr . \L}i}\v{jf\
RICARICA BUONI BPE N.6509 v ©
PAGAMENTO FATTURE N.
14-038673
IMPORTO LORDO € 27.730,68
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 127.730,68
e i
1 Ol% 30L05
: CASSA cassa o~ %
IMPORTO LORDO € 27.730,68
RISULTANZE ' ' T
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € . 0,00
' - € . 0,00
7 S TREMIDELIBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI
2/14 DISPONIBILITA' € 0,00
ENTE

1L DIRAKTORE . Y ILP
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. FATTURAZ® 1A\ & & QuIt GROUP

Sl Intestazione: Spedizione:

AMAT AZIENDA PER LA MOBILITA' AMAT AZIENDA PER LA MOBILITA'
NELL'AREA DI TARANTO SPA NELL'AREA DI TARANTO SPA

VIA CESARE BATTISTI 657 VIA CESARE BATTISTI 657
74121  TARANTO (TA) 74121 TARANTO (TA)

552445

( DATI FATTURA: codice cliente: T04038, Partita iva: 00146330733 CIG: 5395998669

Fattura numero: 14-038673 del 22/12/2014
- A

Dettagli servizio sostitutivo mensa a mezzo buoni pasto come da contratto del 01/04/2014_

NR 6.508 RICARICA BPE m&gQD €U NOMINALE 32.545,00€ (VA 4,00 %)

~Aimia
Axiends pes 1a mobiiva nellarea di Taranio

Ao

om0 7 GEM. 2015

AR AmmrsDeeoale
DG Diellom Ganerale
i DA Biredoce Amministrative
: ' DT Dieitore Ternico
- LAP Appat ) Contrath
N. RIC, 4:7 - oM Commartiale { Matketing
--4- e JJ N' 'VA--........-...........-....-...‘ Llcg C,:mab;h:é B”anao
DATA DI ReGISTR. _ 11.DIC 715 UES Eseroziof Sosta
o 1S intommatical Statisica
UMT  Manesnrong | Tacnica
URU Tsorme
UG Avan aen frean SindSTRI
RAG Uffioo Ragonena
370 Stab Goaliy

SC ADENZA ' Condizioni di pagamento (" Totale nominae BP 32.545,00€ |

Bonifico bancario Sconto (18,07%) 5,880,88 €

ao

TN WA 3OS

DATA DI ReGisTr. — f 85 20K

-—

. opopooooooood

PAGAME NTO P VENESTOC)g éﬁ;@ SCPA E
resso: CPA, .
FILIALE DI DIANOMARINA . | | 'mponibile 26.664,12 € E%
22/02/2015 - IT54T0503549000170570488680 - va 1.066,56 €
| Indicare nella causale il n° fattura | Totale 27.730,68€

IN CASO DI RITARDATO PAGAMENTO VERRANNO ADDEBITATI GLI INTERESSI NELLA MISURA PREVISTA DALLA LEGGE 231/2002
Questa fattura é relativa ai buoni pasto forniti ai Vostri Dipendenti. Si tratta quindi di un bene molto

apﬁrezzato da tutti. Al pari della Retribuzione, pagate puntualmente questa fattura:
sara un ulteriore contributo di.attenzione verso i Vostri Dipendenti...
e non vi verranno applicati gli interessi di mora. Grazie da QUI! Group

QUIl GROUP S.P.A.
Sede Legale ed Amministrativa: Via XX Settembre 29 CAP 16121 Genova - Partita IVA 01241770997 C.F. e Reg. lmprese GE 03105300201
REA CCIAA GE 318291 - Capitale Sociale 8.500.200,00 Euro LV. - Tel. 010-582480 - www.quigroup.it - info@quiticket.it




Intestazione:

AMAT AZIENDA PER LA MOBILITA'
NELL'AREA Di TARANTO SPA

VIA CESARE BATTIST! 657

Spedizione:

AMAT AZIENDA PER LA MOBILITA'
NELL'AREA DI TARANTO SPA

VIA CESARE BATTISTI 657

74121 TARANTO (TA) 74121 TARANTO (TA)

5521 45

-
. DATI FATTURA: codice cliente: T04038, Partita iva: 00146330733 CIG: 5395998669 )
| Fattura numero; 14-038673 del 22112/2014
\ ,
E ( .
i Dettagli servizio sostitutivo mensa a mezzo buoni pasto come da contratto del 01/04/2014 _ w

NR 6.509 RICARICA BPE 500 €/U NOMINALE 32.545,00€ (IVA 4,00 %)
&

~Aim

Asvenda pas Ja mabilia neliarea ¢i Jaranio

rin_ LD

, e 07 GER20B

AL Ammrs Desgato
! ’ DG Dietore Garaale
i DA Direiors Amimstrave
07 Dhstiore Taoicn

.................... N.VA. 36 1|

DATA DI ReGisTh. - i BEN_Z0H

{ oy VAP Aonsh f Contrati

N. RIC. ﬁm : 'O frmeriele/ Markeling

4¢~2 l N. VA 108 Crmabiis nandd
DATA =ESTE P UES Eseroziol Soste

DI RzGis] LRSI S A T L‘:&‘.J trtarmatica | Siatistca

! ‘ UBT oy
' ' URU
Ura
“AG Ufoo Bagonsra
300 Stab Oaliyg

AoUOOOGoDono

STRI

.

: ' N 7
i A 3 { Totate nominale BP 32.545,00€ )

SCADENZA Condizioni di pagamento

Bonifico bancario . Sconto (18,07%) 5.880,88 €

PAGAM ENTO 60 gg.d.f.

Presso: VENETO BANCA S.C.P.A, .
FILIALE Di DIANO MARINA Imponibile 26.664,12€
J!_a 1.066.56 €

puoog

Page 1 of 1

292109 18

2210212015 -1 T54T050354900017057048B689~

Indicare nella causale il n® fattura Tofale 27.730,68€
\. J

- ————

QUI! GROUP S.P.A.
Sede Legale ed Amministrativa: Via XX Settembre 29 CAP 16121 Genova - Partita IVA 01241770957 C.F. e Reg. Imprese GE 03105300101
REA C:CIAA GE 318291 - Capitale Sociale 8.500.200,00 Eure 1.V. - Tel. 010-582480 - www,quigroup.it - info@quiticket.ik
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VI 8T

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 yﬁ( EL RESBONSABILE
Conv. n° del &D( t(-

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n® del Per supenisione

DATA FIRM.
Delib. C.A. n° e L, /6//1@1’1
Data scadenza pag /\ / Q

DATA

L'ADDETTO AL RIS \mo
15 gen 2005 yd /l

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

—

IL RESP. WAITA? CONTRALTI
r isione

Contr. Rep. n. del

DA RMA

Y5 gen. L0

Delib. C.A. n. del

[
Delib. C.A. n. del

UFFICIO RAGIONERIA

verifica dati contabili Delib. C.A. 1. dal

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' BILANCIO

er Sl sion
p Auperw ione

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
) . 2015 F'RMA ESPON IL. RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

jz -0L-Q015

FJRM?/ i !
N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TEGNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ..o vvvviieee i Prote.oo s

IL CAPC UNITA' AL.GE. E PP.RR.

DATA FIRMA




