ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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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 (997794247

Codice fiscale, Partita [VA ¢ n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
. Capita Sociale sotloscritto: € 5.497.272,00 - Capitalé Sociale versato: € 8.381.881,75

- -:\'».:_ B . é"\ ot ~
, """ ORDINATIVO DI PAGAMENTO % .- -
( .|'VESERCIZIO | N.ORDINATIVO DATA | COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
AR B 2067 | 157122016 | - " € 360,13
 IL'CASSIERE LEASYS S.p.A
hii(;gl;?MA;\ DEL. PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO Divisione Savarent
A F AV ORE DI . C.so Agnelli, 200
e 10135 TORINO (TO)
o _ ,' i | Partita IVA: 06714021000
Aoy Uts T _ CC 03.18;246.856
1 DICONSI EURO trecentosessanta 13 .

2 PAGAMENTO RIMESSA DIRETTA 30 GIORNI
; _' . UNICREDIT IBAN: IT50E0200809440000030095072

CAUSALE DEL PAGAMENTO

PAGAT Q ' IMPORTO LORDO ¢ 360.13
. 19 DIC 20'15 : "TOTALE RITENUTE € 0,00 |
- I IMPORTO '
BANCA FONIE DEl PSS DI SIENA SpA R { € 360,13
Filiale Gl TARANTL ;

v R ) CASSA CASSA
‘ -’"": DT l:,‘r."., IMPORTO LORDO € 360,13
* ' RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
,'..--‘ . - N e 0’00
, . ESTREMIDELIBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI
.;Ail-T-'Zil“.STa RN DISPONIBILITA' € 0,00
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BANCA MONTE DEI PQSCHI DI SIENA SEQ

FILIALE 9601 TARANT
IBAN BENEFICIARIO: IT50E0200809 4Q000030095072

NR.SCT: 202855591 'CRO: A103 -
DATA ORDINE: 19.12.2016 ) 4554343

TRANSACTIO : 5433 D
N ID: A10343543F3010304B1580115800%%ea DI TA

ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOB
" . YIA CESARE BATTISTI 657
o TARANT ~
BANCA DEST:  UNICREDIT BANCA SPA DIREZ"
T MILANO M1

W
v CIB OPERATIONAL BRANCH MILANO
BENEFICIARIO: LEASYS SPE DIVISIONE SAVARENT

DT REG : . - ’
IMPOR%O. 21.12.2016 360,13

NOTE: FATT 201603%?@24 CIG 271083D5C2
MANDATO NUM.

GRUPPO BANCARIO MONTE P

ASCHI SIENA - BANCA 1030.6 =GRUPPO

872302 - orfos'a;:ep.n

3
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' ORDINATIVO DI PAGAMENTO

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

Sede legale ed amministrativa: 7«}10b TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 line urbane) - Fax 0997794247

Codice fi scale, Partita IVA e n° di iscrizicne al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
C\pnta Sociale sottoscntto € 5.497. 272 00 Cap:tale SoctaIe versato: € 8,.381.881,75

N. ORDINA'I'IVO _ . DATA | .cop.cassa | COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2.067 1501202016 |~ ' € 360,13
‘IL CASSIERE . |'LEASYS S.p.A
{‘:%gﬁ?MA:\ DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO Divisione Savarent
AFAVORE DE: . C.so Agnelli, 200
Tea 10135 TORINO (TO)

.
4t TR

:DICONSI EURO:

: -trecentosessanta 13
‘ PAGAMENTO RIMESSA DIRETTA 30 GIORNI
" UNICREDIT

Partita IVA: 06714021000
CC 03.18;246.856

IBAN: IT50E0200809440000030095072

CAUSALE DEL PAGAMENTO

. PAGAMENTO FATTUREN.
: ‘;01610339624 CIG Z71083D5C2

IMPORTO LORDO

€ 360,13
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO | € 360,13
i
L N
\‘ B . -, 1.'\.,; b \ % " ’ , _,:'_,*
CASS, "““’\)}\3; ) (g'sg}ﬂ% Vi<
, !
o : T IMPORTO LORDO € 360,13 |-
" RISULTANZE ;
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 9,00
PROG. ORDINATIVI EMEsSI, | € 0,00
DISPONIBILITA' € 0,00




Leasys S.p.A. a socio unico

i E A SYS Sede legale: Corso Agnelli 200 10135 Torino
Sede secondaria ed operativa.certificate con sistema di qualita

CARE, THEN CARS secondo la norma UNI EN SO 9001:2000 [n. certificate

SGS:T07/1484]: Viale delle Arti 181 # 00054 Fiumicino(RM)
Capitale Sociale Euro 77.979.400

AMAT SPA C.F. e R.l.-Ufficio di Torino n. 08083020019

VIAC. BATTIST] 857 P.IVA n.06714021000 - REA Torino n. 960205

74100 TARANTO TA L . e
Direzione e coordinamento ex art. 2497 c.c.: FCA Bank S p A

Aziunda per la mobilllé nell i Taramta
~ 83

Prot, n.,
FATTURA: 0000201610339624 I 1 SET. 2016
DATA DOCUMENTO: 07/08/2016 AD  Ammre Delegaio ]
FORMA DI PAGAMENTO: BONIFICO oo oA DG Dretore Generae o
: . VIA C. BATTISTI 6857 : ettt
IT50E0200809440000030095072 DA Dretioe Amminstalve 53
_ 74100 TARANTO TA DT Diretiare Teonic O
SCADENZA DOCUMENTO: 31/12/2016 UAP Appalti f Contralfi ]
= | CODICE FISCALE/PARTITA IVA: IT00146330733 UCM Commerciale / Matketfng 3
UCB  Contahilith Bizncio ]
Impoerti espressi in EURQ UES Eserciziof Sosta O
UIS  Informatical Statisica
UMT Mamdlenzione{Teoica O
. URU Risorse Umane O
o UAG Affari Gen. PPRR. SINISTRIS
v RAG Ufficio Ragionetia 0
STQ  Staff Qualitd O
—-— ]
DESCRIZIONE IMPORTO ALIQUOTA IVA
Cliante -~ Accordo Quadro: 1184002394-1000000670-23/03/2013
CIGZ71083D5C2-CUPND -
1.3 Multijet 16v 75¢cv
Ext.Ref.: 1184002394-1000205533 del 13/11/2013 ESG76TV
Utilizzatore: AMAT SPA - Codice: 1184002394
Canone Locazione: 01,08.2016 - 31.08.2016 . 138,17 22,00 %
Canone servizio: 01.08.2016 - 31.08.2016 157,02 22,00 %
Totale canone locazione 138,17
Totale canone servizio 157,02
IMPONIBILE ALIQUOTA IVA IMPORTO IVA ESENTI/NON SOGGETTI
Vend. IVA 22% 64,94
- . Totale fattura 360,13
\ F
Tatale numero contratti 1
Fa R )
N.RIC._ __ IN.WVA_ (0K

DATA DI REGISTR. O 9]4,

Per comunicazioni, delucidazioni ed informazioni, vogliate contattare il numere verde 800-334.422 SERVIZIO CLIENTI. Vi preghiamo di effetuare il pagamento della presente
fattura alla sua naturale scadenza onde evitare 'addebito degli interessi di mora previsti dal contratto,
ORIGINALE PER L CLIENTE Pag 1/ 1

M183399C01-1-1P. 2/5



Leasys S.p.A. a sccio unico
E E &g % % Sede legale: Corso Agnelli 200 10135 Torino
ede secondaria ed operativa certificate con sistema di qualita
CHRE, THEN CARS S condaria perativ 1 con si q

secondo la norma UN! EN 1SO 9001:2000 [n. certificato
SGS:T07/1484]: Viale delle Arti 181 # 00054 Fiumicino(RM)

Capitale Sociale Euro 77.979.400
C:\AAJ %i:—?—ns-[-l 857 C.F. e R.l. Ufficio di Torino n. 08083020019
— 74100 TARANTO TA P.IVA 1067140621000 - REA Torino n. 9602056

Direzione e coordinamento ex art. 2497 c.c.: FCA Bank 8. p.A.

g

AasIT Pyl mekilia neharg4 i Tarzno

e SN

FATTURA: 0000201610339624 et 2 SET. 2016
DATA DOCUMENTO: 07/08/2016 D Amwmie Delagaio c
FORMA DI PAGA : AMAT SPA DG Distiore Gancraiz r

MENTO: BONIFICO . VIA C. BATTIST! 857 Bh  Dieloe Auministalive
ITS0E0200808440000030095072 74100 TARANTO TA v Dt Teetion n
SCADENZA DOCUMENTO: 31/12/2016 Usp qupalufcﬂmraui Ci
CODICE FISCALE/PARTITA IVA: ITO04146330733 UCH Canme;qafa__f Weetng

UCE  Contahilitg Blancio [
Importi espressi in EURC UES Eserizio Sosta o

US  Informetice/ Stalietics o
UMT tenulenzione [Tecniczs
URY Risorse Umane C
URG Afizz Gen, PPRE. SINISTRi

RAG  Uflic Reglansns O
810 5 o
R AN R S
ESCRIZION
Cllente Accordo Quadro: 1184002384-1000000670-23/03/2013
CIGZ71083D5C2-CUPND

1.3 Multijet 16v 75cv

Ext.Ref.. 1184002394-1000205533 del 13/11/2013 ESE76TV
Utilizzatore: AMAT SPA - Codice: 1184002384

Canone Locazione: 01.08.2016 - 31.08.2016

138,17 22,00 %
Canone servizio: 01.08.2016 - 31.08.2016 157,02 22,00 %
Totale canone locazione LD 138,17
Totale canone servizio 157,02

28518 Vend. IVA 22%

64.94
Totale fattura 360,13
Totale numero contratti 1
Val -\ P
N.RIC. _ _INIVA_ (LK.

DATA DI Hr_-usm OFEIA0] L6 |

Per comunicarioni, delucidazioni ed informazioni, vogliate contattare il numero verde B00-334.422 SERVIZIO CLIENTI. Vi preghiamo di efiettuare il pagamento della presente
fattura allz sua naturale scadenza onde evitare I'addebito degli interessi di mora previsti dal contratio.

ORIGINALE PER IL CLIENTE Pag 141

M1%83389C01-4-1 PR 255



VI3TI

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 FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del .

IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supenvisione
- DATA FIRMA
AA 14 A

Delib. C.A. n° i del

Data scadenza pagamento

Y-(1-1 6\

DATA . L'ADBETTO AL RIGCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
f 1 BTT, Zm / verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL %wﬂ CONTRATTI
) A upervisione Contr. Rep. n. del }
DAT. W
{ /[/ /é A Delib. C.A. n. del :
Delib, C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA ’
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fatiura

Data scadenza pagamento

per supervisione

IL RESP. UNITA’ CONTAB\ItﬁA‘ E\BILANCIO

data scadenza di pagamento presunta//__\ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
D‘f‘ ) 2015 JF'RMA DEL RESFON : IL RESP. UNITA® TECNICA
7 ' per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA.-
511 /Wl ( W
- \/

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

verifica dati tecnici

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA JL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ....., et Prof.....cciii e,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA

L




