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

Scde'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: sottoscntto €.5.497.272,00 - Capitale Saciale versato: € 8.381.881,75
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5 T ORDINATIVO DI PAGAMENTO’ _
'| ~ GESTIONE ESERCIZIO 'N.ORDINATIVO | DATA COD.CASSA | COD.CASSA IMPORTO »ORDINATIVO
o 213 03/02/2016 e 2.805,60
. 02/2016 o .‘
|, IL CASSIERE . | LATARTARA LUCIANO
Eﬁ(s:;}(l)il}lﬁ:x DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO Commercialista revisore
CAF AVORE.DI: via Sorcinelli, 38
O S 74100 TARANTO (TA)
) Partita IVA: 02360370734
b e CC 03.18;23.665
* | pIcONSIEURO: duemilaottocentocinque, 60 .
el RX‘GAMENTO: i
[ BANCA POPOLAREDIPUGLIAE ’a. IBAN: [T77T0538515802000000124283
. E CAUSALE DEL P,,AGAMENTO )
,f-.f&;’ ..-"" )
: | comp. SINDACO REV: 4"TR]M 2015 ;
. AT b~ --—"———"*'“—‘::—-—mw— ‘
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[ | PAGAMENTO FATTURE N. i
dl j FES. 0510 ‘
NCA WO TE DB FASCHID SRR S A :
- Filiale di l"xranto ! IMPORTO LORDO € 280560 -
: o ; " | TOTALE RITENUTE € 0,00
i " L IMPORTO € 2.805,60
f el CASSA CASSA
- IMPORTO LORDO | € 2.805,60 .
_ RISULTANZE ‘ . e
| DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE ] € 0,00
i T ' Y
[ SSTREN DELIBERA PROG. ORDINATIVIEMESSI | ° |
. |ART24ST. *.. "~ DISPONIBILITA’ 0,00
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BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA

FILIALE 9601 TARANTO

IBAN BENEFICIARIO: IT77T9538515802000009124283
NR.SCT: 138372550 CRO: Al1003924830
DATA ORDINE: 12.02.2016

TRANSACTION ID: Al1003924830010304815801158001IT

ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL'AREA DI TA
VIAa CESARE BATTISTI 657
TARANTO

BANCA DEST: BANCA POP. DI PUGLIA E BASILICATA
TARANTO TA

AGENZIA 2 DI TARANTO
BENEFICIARIO: LATARTARA LUCIANG

DT REG : 16.02.2016

IMPORTO: 2.805,60
NOTE: FATT 1
MANDATO NUM. 213

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO 1030
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S p-A.

Sede Iegalced ammmlstratwa 74100 TARANTO Via C. Battisti, 657
Telefono 0997.:561 (5 linee urbdne) - Fax 0997794247

Codice fiscale; Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale. souoscrmo €:5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381. 881 75
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Dott. Luciano LATARTARA

066

COMMERCIALISTA-REVISORE LEGALE 77 / (2/ ) A ’é

18 GEN 2016

Fattura n. 1 del 11/01/2016

Compenso forf. Compon.Collegio Sindacale. 1V trim.2015

gL 1

Spett.le

AMAT S.p.A.
V.C.Battisti, 657
74100 Taranto

Pl 00146330733

€ 2.625,00

930,60

Contributo previd. Cassa di Previdenza addebito del 4%

Imponibile
Aziermda per [s mobiltd nelfacea di Taranto
Prot s,
0,
lva 22% a1 2 GEN 2018

R A Dekgaly
Importo complessivo 16 Drelee Generale
T Doetiore Amaiisirativo
5 Dissltore Tacnico
%‘:‘i é;ﬂppﬁﬁfmmmﬁ
' . i restiale  Market
Ritenuta d'acc.to 20% - K5 i‘mﬁﬁﬁﬂﬂand; "
TﬂEfs Esesrizia / Sosta
E:v kkommatica f Statistica
g Hamknzone | Tecnica
Risorse Umane
Netfo a pagare ] G Adar Gen, PPRR. SINISTRI
R6 Uficio Ragioneria
310 Staf Quaia
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Ringraziando per la fiducia accordata

Regolamento accred.bancaric:

- Banca Popolare di Puglia e Basilicata - Taranto

€ 105,00
€ 2.730,00
€ 600,60
€ 3.330,60
¢ 525,00
3 2.805,60

N Rfc/n_'_{,//___‘f____y N, VA

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

[BAN : IT77 TO53 8515 8020 0000 0124 283

N: RIC. .. [NVA 33

DATA DI REGISTH.G GEN. 2016 |

Dott, Luciano Latartara - via Sorcinelli, 38 - 74121 Taranto - tel./fax. 0997366106 — cell. 3388912381 email: studiolatartara@libero.it
Pec : luciano.latartara@pec.commercialisti.it -p.i. 02360370734 ¢.f. LTRLCNG68T13L049M




POSTA CERTIFICATA: Notula IV 2015 - Latartara

jaJ
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Oggetto: POSTA CERTIFICATA: Notula IV 2015 - Latartara
Mittente: "Per conto di: lucianoc.latartara@pec.commercialisti.it" <posta-certificata@postecert.it>
Data: 11/01/2016 19.11

A: "direttoreamministrativo@pec.amat.ta.it” <direttoreamministrativo@pec.amat.ta.it>, amat <amat@amat.ta.it>

Messaggio di posta certificata

1l giorno 11/01/2016 alle ore 19:11:38 (+0100) il messaggio
"Notula IV 2015 - Latartara" & stato inviato da "luciano.|atartara@pec.commercialisti. "
indirizzato a:

direttoreamministrativo@pec.amat.ta.it
amat@amat.ta.it
Il messaggio originale & incluso in allegato.

Identificativo messaggio: BOF2BDO0.000D3E7A.31E2E3D5.34D1A387.posta-certificata@postecert.it

Oggetto: Notula IV 2015 - Latartara

Mittente: "lucianc.latartara@pec.commercialisti.it" <lucianc.latartara@pec.commercialisti.it>
Data: 11/01/2016 19.11

A: <direttoreamministrativo@pec.amat.ta.it>, amat <amat@amat.ta.it>

Egr.Direttore,
si inoltra notula IV trim. 2015.
A presto,

Luciano Latartara

— Allegati: - e mm—mamm

postacert.em| 23.7KB
1 AMAT IVtr15.docx 23.6 KB
daticert.xmi 978 hytes

12/01/2016 8.51



Dott. Luciano LATARTARA

COMMERCIALISTA-RELTSORE LEGALE

Spett.le
AMAT S.p.A.
V.C.Battisti, 657

18 GEN 2016 74100 Taranto

Pl 00146330733

- Fattura n. 1 del 11/01/2016
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Ringraziando per la fiducia accordata
[NRIGZI7T N VA —
Regolamento accred.bancario: ) DATA Di RLG’STF{ 5 :{ / {— ):;/M 7 é
- Banca Popolare di Puglia e Basilicata - Taranto
IBAN : IT77 T053 8515 8020 0000 0124 283 .
N. RIC. , N. IVA ‘33 _________
DATA Di H:GfSTH.S...QEN..Iﬂ.Iﬂ _

Dett. Luciane Latartara - via Sercinelli, 38 - 74121 Taranto - tel./fax. 0997366106 — cell, 3388912381 email: studlolatartara@hbero it

Pec : luciano. Jatartara@pec.commercialisti. it -p.i. 02360370734 ¢.f LTRLCNGST13L045M




VIsTI : ”

UFFICID CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE )
verifica visite di acceriamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

PR

Contr. Rep. n° del
Tm———— DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

) Conv. n® del
] oo IL RESP, UNITA" PERSONALE

Determ. A.D.n° del per supervisione

. B DATA FIRMA

) Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento I e R S
’ &

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

data scadenza pagamento Indicata In fattura

|Data scadenza pagamento

JFIRMA

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
yan |
DA FIRMA PEL RESPONS IL RESP. UNITA' TECNICA
. 2016 /ZO ! A ! per supervisiona
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
10ATA

- UFFICIO TECNICO
verifica petietta esecuzione lavori

s

1L CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

[~y e

Y
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE™. -
po
DATA FIRMA L. RESPONSABILE UNITA' TEGNICA
per supervisione
IDATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
N\
Conferimento del ..........cueuuen.......... Prof v L] a4 alX e { b ‘./v?
S r f P
IL. CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. v U,u?/bd \ \
TS e omn e o S e e o \ yra) ﬂ ! m 1
I DATA EIRMA “V -1

-per supervisione 1Contr. Rep. n. ' del -
IoATA — TFIRMA= ‘
|Delib. C.A. n, del
Delib. C.A. n. ) del
UFFICIO RAGIONERIA ' . -
Vetifica aatl contabili Delib. C.A. . ) del



