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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
Teléfono 09973561 (5 linee urbanc) Fax 0997794247
¢t Codice fiscale, Pattita IVA ¢ n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733 -
Capila Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

5 | 'ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO' | N.ORDINATIVO |  DATA COD.CASSA | COD.CASSA IMPORTO ORDINAT[VO
o o | anm | e2092015 | | ¢ 1.504,00
. 1L CASSIERE o MINISTERO DELLE FINANZE - VERS. F/24-23
{ PAGHERA'
¢ LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO
: AFAVOREDL:
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6 o e . ' Partita IVA:
- _ _ ‘ CC 03.18;22:878
. | DICONSI EURO: millecinquecentoquattro;00 .
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AMEZZO DELEGA BANCARIA GIA TRASMESSA TELEM IBAN:
I ) O
_ 7 CAUSALE DEL PAGAMENTO
* | IRPEF PROFESSIONISTI 08/2015 '
S1Ce 189
"' | PAGAMENTO FATTURE N,

IMPORTO LORDO € . 1.504,00

TOTALE RITENUTE € 0,00
: , — — IMPORTO | e 1.504,00
¢

CASSA CASSA
i IMPORTO LORDO € ' 1.504,00
RISULTANZE e : = -
DELLA GESTIONE DI CASSA ~ PREVISIONE € - 000
"' . e : 0,00 ,
ESTREMI DELIBERA PROG. ORD_H\_I.ATIVI EM],ESSI _ o . N
DISPONIBILITA' € 0,00
IL DIRIGENTE AMM.VO




DELEGA IRREVOCABILE A: | BANCA MONTE.DEI PASCHI DI SIENA S.R.A.
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oot i L00SCittl, s i . SessoiMoFl  comune:(o Siato estero]:di noscita

g\Dm
B I I |
comune . . rp_rqv_._& vig_e nimsro,civico
DOMICILIO FISCALE | TARANTO : 1T A
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. genitore, wutore o curctare fallimentare |

ESEZIONEIERAR]O!

[} 'deliilo"v;‘ersnh

1.504, 00

© IMPOSTE DIRETTE - IVA

o . - R 1
'RITENUTE ALLA FONTE i _ ,
-~ ALTRI TRIBUTE ED INTERESS] | i | i
! i | | L) I
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olslzlofrls] oo | s N - s os |
COPIA NON VALIDA COME ATTESTAZIONE DI PAGAMENTOQ

COPIA PER 1L SOGGETTO CHE EFFETTUA [L VERSAMENTO



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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANT O -'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

Y . ORDINATIVO DI PAGAMENTO
“|  GESTIONE | ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA COD CASSA | COD.CASSA || IMPORTO ORDINATIVO
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COPIA NON VALIDA COME ATTESTAZIONE DI PAGAMENTO
COPIA PER IL SOGGETTO CHE EFFETTUA IL VERSAMENTO




Scarica deleghe PDF Page 1 of 1

Richiedente:56039072
Data Richiesta:02/059/2015
Data Spedizione:02/09/2015
Tipo Funzione:F24
Id. Flusso:14411735946703NQSW2K
Stato:SPEDITO
Primo Firmatario:RAG156039072
Secondo Firmatario:
Abi Cab Numero Conto Tipo Conto :01030 15801 000000008768 CC

| file PDF generati saranno compressi con il formato ZIP, per ridurne le dimensioni.
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DICHIARAZIONE PER COMPENSO DI PRESTAZIONE AUTOiOMA

Aozdnrerla mobil peilaryd & Pazmkn

oo NGB

s 14 ABO. 70

Il sottoscritto BECHIS CESARE, nato a Lecce il 4-2-1948 e residente

in corso Umberto 177 — cap 74123 — CF BCHCSR48B04E506E 5 Fnmae Deegety -
i& Dietiors Generzle O
B Direttore Amministatie g
, 15 AB0.-20%H ST__Direthore Tacnion B
) BAF Apoeli F Contratt (]
DICHIARA YCKY Commercile | Makeling [
UCR  Contaniita Bilancio ]

. . . I . YES, fsoroziod Sosta
di ricevere dall’azienda per la mobilitd nell’area di Taranto CF 0014033@7§,.3.~.nmawsmnenca S
URT UtadenvneaITaeiica 3
YRU Hiisarse Umane

J
2= *% om | -
Jf".u Snan s ?“F;\‘I‘( SE?J‘STR![]

la somma di euro 1.240880s5ngs ™  ©
che, al netto delle ritenute d’acconto del 20% pari a 248:00 r
bollo 2.00
corrisponde a un importo di 994.00

per la seguente prestazione:

Ricevutan°4 59 del per autonoma collaborazione
di addetto stampa mese di 2015

I compensi di cui sopra sono fuori dal campo di applicazione Iva e non sono,
pertanto, assoggettati ad Iva ai sensi dell’art.5 del Dpr del 26 ottobre 1972 n.633 e
successive modifiche e integrazioni

Li firma

.

Nota: la marca da bollo va applicata solo sulle dichiarazioni per compensi lordi

superiori a 77.47 euro

e
A
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RICEVUTA ACCONTO COMPENSO PER PRESTAZIONE OCCASIONALE

Taranto,li 19/08/2015

Ii sottoscritto CELESTIANQ Nicola nato a Taranto il 08/09/1954 ed ivi residente
alla via Napoli, 3 con C.F. CLSNCL54P0O8L0O49D

DICHIARA

Di ricevere dall’Azienda per la Mobilita” nell'area di Taranto S.p.A. con sede in
Taranto alla via C. Battisti 657 P. Iva e C.F. 00146330733, fa somma di € 2,500,00

che, al netto della ritenuta di acconto del 20% pari ad............... € 500,00

corrisponde ad un importo NELto di......vveeveeeeeeee e e e e e € 2,000,00
bollo € 2,00
totale € 2,002,00

quale acconto per la seguenti prestazioni occasionali;

lavoro di custodia di autovetture, attrezzature, supporto all‘attracco e partenza
delle MM/NN estate 2015 presso il piazzale Democrate di Taranto.

1l compenso di cui sopra e’ fuori dal campo di applicazione dell'TVA ai sensi
dell’art. 5 del D.P.R. 633/72

Aferiy teria mobilitd nel'ares & ooty

rn AS QSS

« L0 AGD. 2015

M{:\/ A Awmoe Delegato 0
. I8 Mredom Genergle )
M _60 BS Tmtchmminshaivo 3
B Do Teoico o
dRE Aapah 1 Contrall m
B Compserciale ! Marketng
A
G
O
l"'1
I,
£

HITE Tontahiith Bilancio
4 B2 Exexizio)Sosta
(Q, A% Yomatica f Stalistica
W Meowtemsiona [Teenica
REF Risorse Umans
YA Audii Guil FRAR. Sivio TR
NAG  Ufficio Ragioneria
ST Skl Dyalily Ny
-
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Dott. Commercialista Loredana Frulli

Piazza Dante 2- Tel, 099374272 - 74123 Taranto
Cod. fisc. FRL'LDN 64557 L049Z Part. 1va 02058390739

L0y FSpiza/y

| A4
A%/ v [2015
05 AGO, 20% 4 ,7 _5

x .f'wrﬂ'-"
Azienda per 2 mobiita nell -grea di Tarante

54

Prot. n.
A6D. 2015
del ol
AD  Aemm.eDelegald
pG Diretiore Genetdle =
DA DireﬂoreNnm;mstraWo O
AMAT SPA 07 Dietoeleoi O
N i UAP Appalti I Contrtlt 0
Via Cesare Battisti 657 VCH Commertiaie! u@memg 0
74123 Taranto U8 CunapliaBlanco =
P.IVA 00146330733 ?!?SS %%ﬁzmismﬁsﬁw o
UMt Manuten‘zjioneﬁemira E
isorse Umane
%il(]s ?\;?:ﬁGen.PP.RB.SlNlSTRID
RAG Uficio Ragoneda o
§TQ Stafl Qualtd =
— O
Parcella n.25 del 04/08/2015
DESCRIZIONE IMPORTI
Liquidazione compenso decreto di liquidazione n. 1049/2015
R.G. 835/2010 Corte D'Appello di Lecce Sez. Taranto
Onorario CTU € 580,00
cap 4% € 23,20
IVA 22% € 132,70
Totale 3 735,90
spese € 25,00
" ritenuta d'acconto 20% su € 520,00 € 116,00
netto da corrispondere € 644,90
Coordinate bancarie:
Banca Nazionale del Lavoro agenzia 2 Taranto
Codice ABI 1005
C.A.B. 15802
n. cfc 1341
cin G
C.IBAN IT 86G0100515802000000001341
N.RIC. . NVALATE |
DATA DI REGISTR. / b A0, 7.1




Dott. Ing. Giuseppe CASSATARO
Via De Carolis, 144 Taranto

P.ta IVA 02118580733

C.F. CSSGPP57A15H199B

.FATTURAN. 24 / 2015

Taranto 3 Luglio 2015

0§ LUG. 20%

l

Spett. AMIAT S.p.A.
Via C. Battisti n. 657
74100 Taranto

P. lva 00146330733

s

e

v

Onorario per prestazione professionale di redazione pratica comunale e Direzione Lavori relativi ai
lavori di copertura del fabbricato ex Upim. incarico prot. n. 7130/UA del 16.04.15

s A

Fenne g neiith neliarot G erm

o A2688

ﬂ? Lit5. 2075

S Amnse Doagat C:
TR Hrclioss C:\rnmﬂ o
Bv o Uhgtwm Aoministalive o
W Dlrdde Teiics C
G Aot | Cortrati I=;
TRR. Trmedale! Madeing
TR Cuveaniith Bilandio [
TEY Fyermizo Some ]
S Mfmatcn) Stalisica w
BT Moo Memies o
) ﬂ)cﬂiai‘umulv: m}
W i G, F AR, S5 TRU
o Yoo Raginena O
AN TR Noslits -

—_ -

Bonifico presso FINECO BANCA.S.p.A.

IBAN: IT 43 Z 03015 03200 000004205373

IMPORTO
C.AP. (4%)
IMPONIBILE IVA
IVA (22%)
TOTALE

a dedurre R.A. ( 20%)

TOTALE Vis dare €

N.RIC._____ N. VA Zﬁt

2000,00
80,00
2080,00
457,60
2537,60

400,00

2137,60

DATA Di REGISTR- 8 LIIf

f"’f
£
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Dott. Ing. Giuseppe CASSATARO
Via De Carolis, 144 Taranto
P.taivh 02118580733

C.F. CSSGPP57A15H1998
06 AGD. 2015
FATTURA N..26 / 2015

Speft. AMAT S.p.A.
Via C. Battisti n, 657
74100 Taranto

P. lva 00146330733

Taranto 3 Agosto 2015

Onorario per prestazione professionale di R.S.P.P. D.Lgv. 81/08 relativo al mese di Luglio 2015,

S Bl o Y o
2 aWtaieriy
Azienda per fa motilita nellarea di Taranio

IMPORTO 1200,00
Prot. n. ’{ 5- 035

gt 05 AGD. 2015 C.A.P. (4%) 48,00

AD  Amm e Detegatn

DG Direttore Ganerale

DA Diretiore Amministrativo
DY Direttore Tecrica

UAP  Apnali / Contralt
UCM Commerciale / Markeling
UCB  Conlahiftd Bilanciy
UES Esercizin / Sosts

UIS  Informalica / Stafistica
UMT  Manutenzions { Tecnica
URU  Risorse timane

UAG Affad Gen PPRR SINISTRI
RAG Ufficio Ragioneria

STQ  Staff Quaia

IMPONIBILE IVA 1248,00
IVA (22%) 274,56
TOTALE 1522,56

a dedurre R A, ( 20%) 240,00

ooooooopoooon

TOTALE Vis dare € 1282,56

aoaq

Bonifico presso FINECO BANGA S.p.A. N.RIC. . IMIVA /20 % .

o e 6 M
IBAN: IT43Z 03015 03200 000004205373 DATA DI REGISTR. /& fiifi, 2.1




Pc2 Scheda Contabile Azienda Mobilita Area Taranto SpA, -*-
Tutte le Prime Note Competenza Dal:01/08/2013 Al:31/08/2013. Conto Dal:04.20.0002 AL:04.20.0002

Conto:  04.20.0002 ERARIO C/RITENUTE SU PROFESSIONISTI
Data Comp} ‘Dita Reg.. | Riferimento | Dare o Avere . | oSalde. | Partita .Ul -, Commento | Contropartita | Descrizione. .-~ - |- Importo'Controp.
€ 159.774,98 |€ 159.774,98 |€ 0,00 Saldo inizio periodo
06/08/2015 [ 06/08/2015 | 2015/C0/T464/15 |€ 0,00(€ 240,00 (€ 240,00~ 2015/26/2015 PAG.CASSATARO Diversi €2.502,56
07/15/FITTO ROCHIRA
RIC.8
10/08/2015 | 10/08/2015 | 2015/C0/T468/15 (€ 0,00|€ 400,00 (€ 640,00-| 2015/24/2015 Diversi €18.614,36
17/08/2015 | 17/08/2015 | 2015/CO/T473/15|€ 0,00|€ 116,00 € 756,00-{ 2015/25 PAG. CTU R.G.835/2010 | 03.18 FRULLI LOREDANA € 760,90
21/08/2015 | 21/08/2015 | 2015/C0/T483/15|€ 0,00 |€ 500,00 (€ 1.256,00-| 2015/15955 PAG. 03.18 CELESTIANO NICOLA €2.502,00
ACC/CELESTIANO
PARCH.DEMOCRATE
25/08/2015 | 25/08/2015 |2015/C0/T484/15 (€ 0,00(€ 248,00 [€ 1.504,00-| 2015/159 PAG. ADDETTO 03.18 BECHIS CESARE €1.242,00
STAMPA AGO/15
31/08/2015 | 31/08/2015 | 2015/P0/002532 |€ 1.504,00|€ 0,00 |€ 0,00 | 2015/2532 IRPEF 03.18 MINISTERO DELLE -€ 1.504,00
PROFESSIONISTI FINANZE - VERS. F/24-23
08/2015
Totale Scheda € 161.278,98 (€ 161.278,98 |€ 0,00
Totale periodo Precedente € 159.774,98 |€ 159.774,98 |€ 0,00
Totale periodo € 1.504,00 (€ 1.504,00 |€ 0,00

02/09/2015 7.11.30 Pagina 1



