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

Sede Icga]e ed amm[mstratwa 74100~ TARANTO Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Pamta IVA ¢ n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

. ) Capita Sociate sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881.75
i e R ORDINATIVO DI PAGAMENTO -
} | GESTIONE | ESERCIZIO | N.ORDINATIVO DATA .| COD.CASSA —( COD.CASSA ], IMPORTO ORDINATIVO
:. - ko B o s eyl roke e e FOTp—— l
; 0 490 16032016 | I e 23.551,27
'«JIL CASSIERE " | QUI! GROUP S.P.A.
"‘PAGHERA" - '
‘LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO | .
"o FAVORE DI: via XX Settembre, 29
. : 16121 GENOVA (GE)
I ' Partita IVA: 01241770997
" o CC 03.18;247.221
;;Z DICONSI EURQ:  ventitremilacinquecentocinquantuno,27
‘| PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI ‘,
VENETO BANCA S.CP.A. . IBAN: IT54T0503549000170570488689
3 . i — e e e
’ o CAUSALE DEL PAGAMENTO
+ | BUONI PASTO GEN/16 $528 RICAR. ,
\' : : - -
.| PAGAMENTO FATTURE N.
1116-001681 CIG 5395998665
: IMPORTO LORDO € 23.551,27
; TOTALE RITENUTE € 0,00
£ IMPORTO . € 23.551,27
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L n13 i o CASSA CASSA

| € /2355127
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= _ ! — s —_—— —
DISPONIBILITA' € 0,00
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BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA 3PA
o FILIALE .9601 LTARANTO
IBAN BENEFICIARIQ IT54T050354900017@570488689

60/20 - 26E21S

£ NR.SCT: _146177896 GRO I " AF 007583394
=DATA ORDINE: 21.03.2016 ‘ e
TRQNSACTION ID: 91007583394010304815801158001T - '
"ORDINANTE : AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL’AREA DI TA
VIA CESARE BATTISTI &57
TARANTO
BANCA DEST:  VENETO BANCA SCCIETA’ PER AZIONI
DIANDO MARINA' IM

FILIALE DI DIANO MARINA
BENEFICIARIO: QUI! GROUR SPA

AN
.03.2016
N o
m 6 0
NOTE: FATT 1 290

MANDATO NUM.
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PP BANCARIO MONTE pASCHI SIENA - BANCA 1030.6 GR
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Equitalia Scrvizi Spa
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4? Equitalia
Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell’art. 48-bis del D.I5.R. 602/73

identificativo Univoco Richiesta: 201600000361158 Codice Fiscale: 03105300101
[dentificativo Pagamento; 480 : Data Inserimento: 16/03/2016 - 12:56
Importo: 23551,27 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALTO072

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

Equltalia Servizi 5.p.A., gld CNC, costituito con D.P.R. Z agosto 1952, n. 1141 e successlvamente adeguato con D.P.R. 28 ?annalo 1988, n. 44, & Ia soclata del Gruppo Equitalia In
Po33esse - per quanto dispoesto dagli artt, 12 o 24 del decreto del D.P.R. 29 settembre 1973, n, 602, dail'art, 36 del D.Lgs. 13 aprile 1999, n. 112, dal D.M. 3 sottambre 1999, n, 321, @ dallart.
2, colmmg ‘1Irl d} Decr?to %2 ?lr.ubre 1999 del Direttore Generale del Dipartimento delle Entrate del Ministero delle Finanze - del datl occorrentl allo svelgimento delle attivitd di verifica
praviste dalle citate circolarl,
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ORDINATIVO DI PAGAMENTO

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

Sede legale ed ammlmstratlvu 74100 TARANTO Via C. Battisti, 657
Telefono (9973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di,i iscrizione al ch15tm delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Socmle sottoscntto €5. 497 272,00 Capltale Sociale versato: € 8.381.881.75

"GESTIONE | ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA COD.CASSA | COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
: 0 490 16/03/2016 % "oy € 23.551,27
+IL CASSIERE QUI! GROUP S.P.A,
" PAGHERA'

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO via XX Settembre, 29

" A FAVORE DI:

I

16121 GENOVA (GE)

CC03.18;247.221

Partita IVA: 01241770997

i DICONST EURO: ventitremilacinquecentocinquantuno,27 -
| PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI
VENETO BANCA S.C.P.A. IBAN: IT54T0503549000170570488689
) CAUSALE DEL PAGAMENTO """"
- T - ‘| ".
| BUONI'PASTO GEN/16'5528 RICAR. ) v b N . "l
 EYOCE , -
J PAGAMENTO FATTURE N, '
.7'16-001681 CIG 5395998669
IMPORTO LORDO e 2355127
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 23.551,27
. 'DENTIFICATIVO
:  RICHIESTA %1 6561450 ™~
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IMPORTO LORDO € (2335127
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.|  DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
, e | € T To00 | T T
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\{02/14 ' DISPONIBILITA' € 0,00
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QuUI! GROUP

Intestazione:

Spedizione:
AMAT AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA AMAT AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI .
DI TARANTO SPA TARANTO SPA .
VIA CESARE BATTISTI 657 VIA CESARE BATTISTI 657
74121 TARANTO (TA) 74121 TARANTO (TA)
i
\ J
o DATI FATTURA: Codice Cliente: T04038, Partita [VA: 00146330733 C!G: 5395998669
i
Fattura numero 16-001681 del 29/01/2016 Num Crdine 321892 del 01/02/2016
\. W,
4 N
Dettagli servizio sostitutivo mensa a mezzo buoni pasto come da contratto del 01/04/2014
NR 5.528 RICARICA BPE m;,;;a?mr.tlone"‘areadﬁarﬁlﬁ)o € NOMINALE 27.640,00 € (IVA 4,00 %)
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S 7 Condizioni di pagamento Y ( Tot nominale BP 27.640,00 € )
SCADENZA

Bonifico bancario

Sconto (18,07%) 4.994,55 €
PAGAM EN TO 60 gg.d.f.

Imponibile 22.84545€ | B
Presso:VENETO BANCA S.C.P.A., FILIALE 0582¢€ | &
DI DIANO MARINA VA 905, 5

29/03/2016 IT54T0503549000170570488689 Totale 23.551,.27 €

7\ Indicare nella causale il n° fattura

_Jk J

apprezzatu da tuttz. Al paridella Retnbuzwne, pagate puntu mehfe que ita: fat_tura.
saraun ulteriore contributo di attenzione vérso |_V y5tii Dipendenti...
e non vi verranno applicati gli interessi di mora. Grazle da QUIMGroup

QUII GROUP 5.P.A.
Sede Legale ed Amministrativa: Via XX Settembre 29 CAP 16121 Genova - Partita IVA 01241770997 C.F. e Reg. Imprese GE 03105300101 REA CCIAA GE 318291 - Capitale Seciale
13.560.000,00 Euro LV. - Tel. 010-582480 - vaww.quigroup.it - infa@@quiticket.it



Intestazione:

DI TARANTO SPA

AMAT AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA

VIA CESARE BATTIST! 657

74121 TARANTO (TA)

Spedizione:

AMAT AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI

TARANTO SPA

VIA CESARE

BATTISTI 857

74121 TARANTO (TA)

F
DAT] FATTURA: Codice Cliente: T04038, Partita [VA: 00146330733 « CiG: 5395998669 h -
Fattura numerc 16-001681 del 29/01/2016 Num Ordine 321892 del 01/02/2016
L A
'4 \ ™
Dettagli servizio sostitutivo mensa a mezzo buoni pasto come da contratto del 01/04/2014 = - - -1 -
—~AmAd
NR 5.528 RICARICABPE ez pet 3 mocits neitzrea & TerBi00 €/U NOMINALE 27.640,00 € (IVA 4,00 %)
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~ , f Condizioni di pagamento 3  Tot nominale BP 27.640,00 €
SCﬁDENZA Benifico bancario . Sconto (18,07%) 4.994 55 €
PAGAMENTO 60ggdf. Imponiblle 22.64545€ | B
Presso:VENETO BANCA S.C.P.A., FILIALE 05.82 @
DI DIANO MARINA IVA 805,82 € g
20/03/2016 |T54T0503549000170570488689 Totale 23,581,27 €
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QUI! GROUP S.P.A.

Sede Legale ed Amministrativa: Via XX Seitembre 29 CAP 16121 Genava - Partita IVA 61241770997 C.F. ¢ Reg. Imprese GE 031053001G1 REA CCIAA GE 318281 - Capitale Sociale
13.500.000,00 Euro 1Y, - Tel. 010-582480 - www.quigroup.it - info@quiticket.it



UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di-accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

r supervisione
Fl MA[ ! f i !

Contr. Rep. n® del L
N DATA [ . FIRM L RESPWE
Conv. n® del 297 /2 Za 6 -
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supervisione
DATA _FIRM
peib.CAn O da b C\ R?g 02 2ol
Data scadenza pagamento \ _ i
D3¥ED, 2010 |-ADDETTO ALRISEONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, dogumenti e condizioni contrattuali
: . b
IL RESP. UNITA' CONTRATTI -
y pgr--éu;%ione /b Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA (ZZ
25 7|Vt A Delib. CA.n. - del
[ it
Delib. C.A. n. - - del
UFFICIO RAGIOMNERIA \ “ T
verifica dati contabili s Delib. CA.n. - . del .
data scadenza pagamento indicata in fattura . - .- Data scadenza pagamento -- B
data scadenza Ji pagamento presunta /\ DATA . -|FIRMA DEL RESPONSABILE
DAt (% FEf o7 ONSAL - IL. RESP. UNITA" TECNICA
' . " per supervisiong -
. - T i d = = RECE ]
“[DATA - -

R

1} -0%-(Wlp

) UFFICIO TECNICO -
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA °
verifica dati tecnici

Data scadenza.pagamento.: -

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABII:E
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TEGNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ...... ......... Prot ..o )

IL CAPO UNITA' AA.GG, E PP.RR. - -

DATA FIRMA




