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

"ORDINATIVO DI PAGAMENTO —

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Cedice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
« C‘?fgi.ta Sociale sottoscritto: € 5.497.272,0Q, - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75
4 » ».,

I e

A FAVORE DI:

~ LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO

* .| PAGAMENTO:

7| pIcoNSI EURO:  tremiladuecentosei, 62

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN

‘ N GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATiVO " DATA- COD.CASSA COD.CASSA IMPQRTO ORDINATIVO
0 366 10/03/2017 € 3.206,62
. IL CASSIERE UNIPOLSAI ASSICURAZIONI S.P.A.
PAGHERA' AGENTE PAGANO ANNA MARIA

VIA STALINGRADO, 45
40128 BOLOGNA (BO)
Partita IVA: 00818570012

CC 03.18;247.479

1BAN: IT70W0103015800000000761635

CAUSALE DEL PAGAMENTO

| POLIZZA INQUINAM.28/2/17-28/2/18

PAGAMENTO FATTURE N.
| CIG 692256160D

\/

G AT IMPORTO LORDO ¢ 3.206.62
P TOTALE RITENUTE € 0,00
: 0 : -
16 AR, [ IMPORTO € 3.206,62
, i _
' OMNTE DEI PR
:_. BANCAHIOR o 6 TARANTO
cAssA T CASSA
IMPORTO LORDO € 3.206,62
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € o000 -
IR PROG. ORDINATIVI EMESST | © S 000
| DET.917 DISPONIBILITA’ € 0,00
IL PIDGENTE AMMVO I ORE

1L PRE@
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BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA

FILIALE 9601 TARANTO T
IBAN BENEFICTARIO: IT7ONO1030158000000007616&5
NR.SCT: = * 521252411 CRO: A1007273301 s

DATA ORDINE: 16+03.2017
TRANSACTION ID: ﬁl00727330101030481580115800IT

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

- BANCA DEST: MONTE DEI PASCHI DI SIENA
- TARANTO AG. 1

BENEFICIARIO: PAGANG ANNA MARIA
- " YARAGRANCESCO CRISPI N. 76
DT REG : 16.03.2017 :

N/MPBRTU 3. 206 62
TE: CIg
MANDATG ‘NUN. 6922561%20 POLIZZA 1INQ 28-2.17

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA- 1030.¢ =GRUPPO 10
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Equitalis Servizi SpA
? Equitalia

Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univocao Richiesta: 201700000339251 Codice Fiscale: 00818570012
Identificativo Pagamento: DAL 366 AL 371 Data Inserimento: 10/03/2017 - 9:39
Importo: 106.812,04 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0072

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

il

/zg(o’;lz@yy[’

Equitalia Servizi 5.p.A., gid CNC, costituito con D.P.R. 2 agesto 1952, n. 1141 e i nte adeguato con D.P.R. 28 gennalo 1988, n. 44, & la societd del Gruppo Equitalia in
possesso - per quanto disposto dagli artt. 12 e 24 de} decreto dal D,P.R. 29 settembra 1973, n. 602, dall'art. 36 dal D.Lgs. 13 aprila 1899, n. 112, dal D.M, 3 settembre 1999, n. 321, & dall'art.
2, comma 1, de] Dacreto zzzdaﬂohre 1899 del Direttore Generale del Dipartimento delle Entrate dal Ministero delle Finanze - dei dati occorrentl allo svolgimento delle attivita di verifica

muailala dafle aftnbe alena




A3 o3 01 £ o

Equitalin Servizi SpaA

Equitalia

Dettaglio Richiesta

identificativo Univoco Richiesta: 201700000339251 Codice Fiscale: 00818570012
Identificativo Pagamento: DAL 366 AL 371 Data Inserimento: 10/03/2017
Importo: 106.812,04 € Stato Richlesta: Richlesta in attesa di risposta

Dettaglio dei Document! di PagaEn-to
Data Emissione Data Scadenza Pagamento Numero Documento !mporto Documento
10/03/2017 10/03/2017 DAL 366 AL 371 106.812,04
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Equitalin Sarvizl Spa

Equitalia

Dettaglio Richiesta

Identificativo Univoco Richiesta: 201700000339251 Codice Fiscale: 00818570012

Identificativo Pagamento: DAL 366 AL 371 Data Inserimento: 10/03/2017
Importo: 106812,04 € Stato Richiesta: Richiesta inserita
L ~ Dettaglio del Document! di Pagamento "
Data Emissione Data Scadenza Pagamento Numero Documento Importo Documento
10/03/2017 10/03/2017 DAL 366 AL 371 106812,04




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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Baltisti, 657
Telefono 09973561 (3 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Paitita IVA ¢ n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoseritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

A FAVORE DI:

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO

VIA STALINGRADO, 45
40128 BOLOGNA (BO)
Partita IVA: 00818570012

CC 03.18;247.479

PAGAMENTO:

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN

.| DICONSIEUROD;  tremiladuecentosei,62

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
IGESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
’ 0 366 10/03/2017 ' € 3.206,62
IL CASSIERE UNIPOLSAI ASSICURAZIONI S.P.A.
-PAGHERA' AGENTE PAGANQO ANNA MARIA

BAN: IT70W0103015800000000761635

CAUSALE DEL PAGAMENTO

% | POLIZZA INQUINAM.28/2/17-28/2/18

PAGAMENTO FATTURE N.

N
'| .
- 'beqm J
. \_/ . ! . o .

CIG-692256160D
IMPORTO LORDO € ’ . 3.206,62
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO 3 3.206,62
TDENTIFICATIVO
RICHIESTA A
' CASSA CASSA
, IMPORTO LORDO € 3.206,62
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € - 0,00
€ 0,00
ST SR PROG. ORDINATIVI EMESSI
71 DET.9/17 DISPONIBILITA' € 0,00
IL DIRIGENTE AMM.VO | TTORE
]
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Prot. n° Um“{"i JUA

Taranto, |i 19 MAR 2017

- Al Capo Unita controlio di Gestione
Dott.ssa Marilena Passeretti
- Al Coord. Uff. Ragioneria

- Rag. E. Angiulli

Oggetto: PROCEDURA APERTA N. 34/2014 - AC PER LA COPERTURA ASSICURATIVA “RISCHI
DIVERSI" DELL’AMAT s.p.a.~ Pagamento polizze emesse

Si comunica che I'Amministratore Delegato dell' AMAT, con Determina n. 9 del 21/02/2017,
ha deciso di aggiudicare ia procedura aperta 34/2016 come da prospetto sotto riportato.
In ragione di cid si prega di predisporre il pagamento in favore delle aggiudicatarie dei
premi lordi dei lotti aggiudicati.

Lotti aggiudicati ad Unipolsal (validita polizze dal 28/02/2017 al 28/02/2018)

Polizza Prezzo CIG )
Polizza responsabilitd civile inquinamento €3.206,62 $92254160D *? N 4&8
Polizza Rischi Diversi - RCT -RCO € 38.640,00 6922565959 & iy ‘)(q)/‘
Polizza cumulativa infortuni €1.378,50 6922572F1E QN\_ 1%2/
Polizza furti portavalori € 5.679,92 ) 6922589026 ’T N 1(%3) !
Polizza incendio auvtobus € 55.000,00 692260063C }F N. '&%L[.
TOTALE DA PAGARE € 103.905,04

Lotti aggiudicati ad AIG EUROPE LIMITED - agenzia di rappresentanza ASSIB
UNDERWRITING (validita polizze dal 03/03/2017 al 03/03/2018)

Polizza TOTALE DA PAGARE ClG

Polizza rischio missioni ed € 2.350,00 6922584907 }f U& %w/{

adempimenti di servizio

Si prega , inoltre, di liquidare ad Unipolsai il premio di € 2.907,00, relative al di rinnovo
trimestrale (validita 28/02/2017 - 28/05/2017) dell'assicurazione INCENDIO IMMORBILI, lotfto
non aggiudicato nel corso della procedura aperta 34/2016 {CIG Z8E1DB1939) SFN ’}(’sg
Si allega tracciabilita dei flussi finanziari. \ o

S I TR v T S

Socletd per Azfonl eon Socio unico soggetla a ditezione e coordinamente da parfe del Comung di Tarante



Agenzia Generale 00151
Via F. Crispi n. 74

Oggetto: trasmissione Polizze procedura aperta 34/2016 "Rischi Diversi"

Taranto, 06/03/2017

Spett/le

AMAT S.p.A.

Via C.Battisti n. 657
74123 TARANTO

Al

+2enda perla mobilta nelt'area g Tarame

el

Prot.fi__ 586
U6 MAR. 2017

AD  Amm.e Dzlegato

0G  Direltore Gengrate
DA, Direiiore Amministrativo
87 Dzattore Tecnico
UAP  Appafii / Contratt
WeH Commerciale | Marketing
UGB Crniabita Eilancio
UES Esercizio ) Sosta

WS Informalica/ Statistica
Ui M=nitangione § Tecnica
URU Risorse Umane

DD.D{JE‘IQQZH’JDD

L]

U2 Miza S PRAR, SINISTRIg

RAG  Hifficio Ragionenz

Relativamente all'oggetto, Vi trasmettiamo le sottoelencate polizze:

231/118612094
65/151345417
60/151345556
77151344792
77151344389
45/151345028
44/151348702

Il premio totale da corrispondere e di€.106.812,61.

. 55.000,00
. 38.640,00

€
€
€
€.
€
€
€

Restiamo in attesa di ricevere le copie di ns. spettanza debltamente
sottoscritte e con l'occasione porgiamo cordiali saluti.

UnipolSai Assicurazioni S.p.A.

SedeLegale:via Stalingrado, 45- 40128 Bologna (Itafia) - tel. +39.051 5077111 -Fax +39 051 375349

A

Capitale Sociale iv. Eurn 1.996129.451,62- Registro delle Imprese di Bologna, CF. e PIVA 00B18570012-RE A 511469

ﬁﬁgg}@ 3 Sacieta soggetia allattivita di direzione & coordmamento diUnipo! Gruppo Finanziaric S.p.A,
Eonomne iscrittaallAlbe Imprese di Assicurazione e riassicurazians Sez.| aln. 1.00006 e facente parte

det Gruppo Assicurative Unipal iscritto aifAlbo dei gruppi assicurativi aln. 046

wwav.unipolsai.com-www.unipalsai it

k=4

0
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Spettle

AMAT &.p.a.

Via C. Battisti, 657
74121 TARANTO
Fax 000 7356257

Oggetto: COPERTURA, ASSICURATIVA “RISCHI HVERSI® DELL'AMAT s.p.a.

2 sottoscritto . PAGENG,. ANKA KARMA...rr e qualits di logals rappresentants della dits
 UPISHT ASSH CUORAZIONT, per asslourare 1a tracclabliits del fiussi finanzian ai sensi deliart. 3 delia
legge n. 136 del 13/8/2010 & s.m., & finl delta regolarizzazione del contratlo In oggetio.comunica guanky
sague:
A sensi dal comme 7 deil Art, 3-delia legge cltata, di seguito 8l indicano gli estreml delfi contodl
dedicatof :

lstituto Bancario! [ MONTE DE4 FASCHI bt SIENA
IBAN (composto da 27 caratteri)

[ 1 30 _| W TooD [T5%c0 [ 000 | 000 | 3646 | 25 l

ABi 040

CAB | A 5800 I
Cle 161625
CIN

Sono ébllltaﬁ ad esegulre movimentazioni aul prédetto conto | sotto elancati n. /L soggetti:
nomie. ANNA_MARA | copnoms. PAGARRL. .y codice fiscals, TENNMRAS B4 LOGR P

ROMB:cvnreenrsrsnsrarssossisgier COQNOMBLuacessenmramscrtsmnasnernses , codles f80aI8. v
' 1

nomeuouuunu-onnnn;"nu mm‘gnn AwranpvaBPAPRFR ORI BIRRRT RRE § Mj@ ﬂsmle'“ AwpEep LR pppRIRATENRRLLY

[IOMB.e. o 1vsrssorverensesnrnr sose COPROMBars s cscamsanamr imnssveessiaane L codiea fiBCRIG. ... .ue NP T

{N.B. qualora sl volossens indicars pi cortt, Saré Gira dalls diia integrara | precente afto eon lindicaxiane degi astromi
deglf ulteriori conti e | dai dei 20ggat abllitet] afld povimenlationo)

Ls ditta ¢'impagna a comunicare all AMAT $.,p.4. ognl eventuale variazions relativa al predetio conto
comenta ad ai soggetti aulorizzati ad operara su W esso.

La ditts, ioltre, sl obbliga ad inserira nel conlretti softoseriti con eventuali subeppaitator o
cubcontrasnll un'appasita claugola, a pana di nuflith assoluta, con Ia quale ciascuno di essi assums gl

~ gbblighi di tracciabilith finanaieria preatiiiit datis laggs.

La ditia si impegna, alfres], a trasmettere i prodetti contratti &iEnta, stante l'obbligo dl verifica imposto
alla stazione appaltants dal comma @ de! predetlo art. 3 dalia legga n 136/2010 s.m.1.

La dita accetts che PAMAT s.p.a. proweda, &if fiquidazione del varmispetiivo contrativale, 2 MezE
wonifica bancarlo sul numero di conto cormants dedicato, indicalo nelle presente, sulla base delle rslative
fatturo che dovranne fiporiare necaasatiamente if 1 GIG relativo al lotto dl gara di riforimento.

La ditta Hiconosce, Infine, 2FAMAT s.p.a. [a Tacolts 1 & re il pagemento deile fafiure &/0 Ui
fisalvgie in ognl momento i contratto qualcra venisse eccertato || mancate rapetto degll obblighi df
fracpiahilita di cul ail'art. 3 della Legge 136/2010 s.m.j.. '

LA, L .o’ B, HAR. 2077




