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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO Vla C. Battisti; 657

Telefono 09973561 (5 linee- -urbane) - Fax 0997794247 .
: -‘Ccdlcc fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
2 Caplta Sociale sottoscritto: € 5 497 272 00 - Capitajf:Eoc1ale versato: € 8.381.881,75
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. ™ 'ORDINATIVO DI PAC‘A'I%IENTO C
| GESTIONE | 'ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA :° COD.CASSA | CODCASSA || IMPORTO ORDINATIVO
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' INTESA SANPAOLO SPA IBAN: IT83N0306930410100000102825
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il |
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DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,004 .
o ' | , S I 67)5_“““" Y
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¢ |ART24ST. * - DISPONIBILITA’ € L}"‘O’OO
:-f‘ . . . -.,'- . "\
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EBANCA MONTE DEF: PASCHI DI SIENA SPA .~ °

gFILIALE 9601, TQRANTO :\T
2 IBAN BENEFICIARY®:, IT83N0306930ﬂ19100000102825
ENR.SCT: 141732473 CRO:. Al1005487544

=DATA ORDINE: 01.03:2016 .
TRANSACTION 1ID: 91005487544010304815801lSSOOIT

ORDINANTE : AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL’AREA DI TA
VIA CESARE BATTISTI 657
TARANTO .

BANCA DEST: INTESA SANPAOLO SPA d
COLLEGNO TO

BENEFICIARIO: 315¥Eﬁ? 85A°°LLEGNO

DT REG : 03.03.2016

IMPORTO: 1.132,15
NOTE: FATT 4114 CIG X3C1857B4B

MANDATO NUM. 358

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO 1030
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.~ ORDINATIVO DI PAGAMENTO

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 sottoscritio: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

GESTIONE | ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA COD.CASSA | COD.CASSA | [ IMPORTO ORDINATIVO
0 358 22/02/2016 € 1.132,15
+ IL CASSIERE SISTEMI S.p.a.
= . PAGHERA' -
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Professione Informatica
SISTEMI SPA-  ViaMagenta, 31 - 10093 COLLEGNO (TO} - Tel. (011} 40.18,111 - Cap. Soc.: Euro 5.200.000 - R.1. To 08245660017 - P.IVA e C.F. 08245650017
Intemet: www.sistemi,.com - E-mail: gestione.utenti@sistemi.com
FORNITORE CLIENTE Cod. 35989
SISTEMI S.P.A. AZIENDA PER LA MOBILITA' ’
NELL'AREA DI TARANTO S.P.A. 2 GEIV
VIA MAGENTA N.31 VIA CESARE BATTISTI 657 2 0ip
10093 COLLEGNO TO 74100 TARANTO TA
¥
P.. 08245860017 C.F.08245660017 P.l. 00146330733 C.F. 00146330733
RIFERIMENTO
FT N* 4114 DEL 2/01/2016
Contratto aggiomamento software IMPORTO ClI
Canone 1° Semestre 2016 PROFIS SQL 459,36 22
Rif. Contratto Num. 14887 Riga 3 de! 21/03/2011
Canone 1° Semestre 2016 PROFIS SQL 269,22 22
Rif. Contratto Num. 14887 Riga 4 del 21/03/2011
Canone 1° Semestre 2016 PROFIS SQL 149,68 22
Rif. Contratto Num, 14887 Riga 5 del 21/03/2011
Canone 1° Semestre 2016 CONTRIBUTO DISTRIBUZIONE 4980 22
Rif. Contratto Num. 14889 Riga 2 del 21/03/2011 waeia per1a mobiits nebiarea di Taranto
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Per il dettaglio delle singole posizioni contrattuali le informazioni sono disponibili all'indirizzo www.sistemi.com/ffatture
alla voce Coniratti con Sistemi.
"Contributo CONAI assolto”
C.IVA TOTALE IMPCNIBILE IVA TOTALE COMPLESSIVO
22 927,99 |22% 204,16 |Euro 1.132,15
Pagamemg; B.B. CON SCADENZA AL 1702116
Banca di Appoggio Fornitore:  INTESA SANPACLO S.P.A. - COLLEGNQ ABI 03069 CAB 30410 CIN N C/C 100000102825
IBAN: IT83 NO30 6930 4101 0000 0102 825
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Professzone Informatica

SISTEMI SPA - ViaMagenta, 31 - 10093 COLLEGNO (TO) - Tel. {011) 40.19.111 - Cap, Soc.: Euro 5.200.000- R., To 08245660017 - P.IVA e C.F. 08245650017
Intemet: www.sistemi.com - E-mail: gestione.utenti@sistemi.com
FORNITCRE CLIENTE Ced. 35989 -
SISTEM!I S.P.A. AZIENDA PER LA MOBILITA! i
: NELL'AREA DI TARANTO S.P.A. Z G'SV
VIA MAGENTA N.31 VIA CESARE BATTISTI 657 ‘? 0]5
10093 COLLEGNO TO 74100 TARANTO TA

P.l. 08245660017 C.F.08245660017

P.l. 00146330733 C.F. 00146330733

RIFERIMENTO )
FTN® 4114 DEL 2/01/2016

Contratto aggiornamento soflware

IMPORTC Cl
Canone 1° Semestre 2016 PROFIS SQL 459,39 22
Rif. Cantratto Num. 14887 Riga 3 del 21/03/2011
Cancne 1° Semesire 2016 PROFIS SQL . .- . 269,22 22-~}. -
Rif. Contratto Num, 14887 Riga 4 del 21/03/2011
Canone 1° Semestre 2016 PROFIS SQL 149,68 22
Rii. Contratto Num. 14887 Riga 5 del 21/03/2011 . \ N . .

Canone 1° Semestre 2016 CONTRIBUTO DISTRIBUZIONE
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Per il deftaglio delle singole posizioni contrattuali le informazioni sono disponibili aliindirizzo www.sistemi.com/fatture
alla vece Contratti con Sistemi.

"Contributo CONAI assolte”
C.IVA TOTALE IMPONIBILE VA " |TOTALE COMPLESSIVO
22 927,99 [22% 204,16 |Euro 1.132,15
F’agamemo; B.B. CON SCADENZA AL 1/02/16

Banca di Appoggio Fornitore:  INTESA SANPAOLC é.P.A. - COLLEGMNO ABI 03069 CAB 30410 CIN N C/C 100000102825
IBAN: IT83 NO30 6930 4101 0000 0102 825
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accarfamento sanitario del personale

Contr. Rep. n® del

Data scadenza pagamento

Conv. n° del

DATA ; FIRMA DEL RESPONSABILE

Determ. AD. n°

del
4
Delib. C.A. n° N 'erQ W

IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

DAT.;\ L'ADDETTO AL RISC TRQ_ UFFICIO MAGAZZING
/ Fe g 21 18 e verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP, TA" CONTRAT]
I sdpefvisione Contr. Rep. n. ' del
yA/ | Fr |
z‘ M/ﬁ? Delib. C.A. n. - del
Uy - i
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA ‘ - '
verifica dati contabili _ Delib. C.A. 1. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento -

data scadenza di pagamento presunta >

DATA + - |FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA<=" _  |FIRMA DELRESPONSAB
| CUUL
© ILRESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione -

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

D%%T_Pbg‘w% FIRM?;/: :r!

UFFICIO TECNICO .
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

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.
verifica conferimentoe incarico

Conferimento del ..........cc.c.....

S = 1|

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

DATA FIRMA

Gy, X3EAT 5184



