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AZIENDA PERLA MOBI LITA' NELL'AREA DI TARANTO Sp A.

Sede lega e ed amministrativa T4100TARANTO ViaC, Batlisti, 657

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

' Codice fiscale, Parlita| VA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sccidle sottosoritto: € 5.497.972,00 - Capitale Socidle verseto: €8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO . ) !

o GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA . COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO -

o 2018 795 .| 2170872018 . §.000,00 i

: i . * : I(::

-:. R

B ‘ - \
i IL CASSIERE / : POSTE [ TALIANE §.p.a. o
L PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO o
DI PAGAMENTO A FAVORE DI+ ‘ Y
b - VIALE EUROPA 190 : Y
. i

00144 ROMA (RM) .

. Partita IVA: 01114601006 C.F. 97103880585 ; T

~ ' . CC 13.07.0001; o

. DICONSI EURO: ~ seimila @ xx / 100 i

o | racamenTo: Bonifico 5

e S . ,':
| A POSTE ITALIANE SPA 1BAN: |TO8CO760104000000000714709 r

- : ' CAUSALE DEL PAGAMENTO -

- B=032018871815606531 ’ - oot
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Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 201800001113927 Codice Fiscale: 97103880585

Identificativo Pagamente: 795 Data Inserimento: 21/05/2018 - 9:48
Importo: 6.000,00 € Stato Richiesta; Soggetto non inadempiente
Codice Utente: TAALT0072

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

U:lﬂ;lg( 015

Agenzia delle entrate-Riscossione - Agente della riscossione per tutti gli ambiti provinciali nazionali ad esclusione del territorio della Regione Siciliana - Sede legale Via Giuseppe Grezar,
14 - 00142 Roma - [scritta at registro delle imprese di Roma, C. F. e P. IVA 13756581002
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Dettaglio Richiesta

Identificativo Univoco Richiesta: 201800001113927 Codice Fiscale: 97103880585
Identificativo Pagamento: 795 Data Inserimento: 21/05/2018
Importo: 6.000,00 € Stato Richiesta: Richiesta in altesa di risposta

e - ) ) beﬂagh’o dei_DBcuniemf di Pagaméni‘d" ) ——
Data Emissione Data Scadenza Pagamento Numero Documento Importo Documento
21/05/2018 21/05/2018 795 6.000,00
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ganz:s_a Entrate

Dettaglio Richiesta

Identificativo Univoco Richiesta: 201800001113927 Codice Fiscale: 97103880585
Identificativo Pagamente: 795 Data Inserimento: 21/05/2018
imparto: 8000,00 € Slato Richiesta: Richiesta inserita

o .. Dettaglio del.Dacument! di Pagamento: . e
Data Emissione _ Data Scadenza Pagamento Numero Doctimento Importo Documento
21/05/2018 21/05/2018 795 6000,00
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Azanda por to mobith neTarea O Taranty

e B4

«_ 16 MAD. 2018

Intestatario fattura
£ Amme Delegate O
AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL' AREADIT 3 Detore Generale a
ARANTO S.PA, B DistorsAmministatve £
iF Girettors Teonico
VIA CESARE BATTISTI 657 a
74121 TA AP Azt / Contralt O
1 RANTO TA 54 Commerciak/ Marketing
UEB  Contaniitd Biantic |
YES EsertizZa! Saste O
AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL' AREADI T #5  thomsscaiStilisiea [
ARANTO S.PA. UMT Manulenzions!Teceita [
VIA CESARE BATTISTI 657 URL  Hisorse Umane O
EATTORA §7 SRR 74121 TARANTO TA WG Afan Gen. PPRR SRISTRI
—| 8718156065 14/05/2018 BAG Uficio Ragioneria o
INVOICE N DATE §TQ  Staff Qualita O
PARTITA CODICE a
VA IT00146330733 FISCALE 00146330733 ,
VOSTRO ORDINE RIFERIMENTO CODICE CLIENTE CONTO CONTRATTUALE
YOUR ORDER REFERENCE CUSTOMER CODE N, RiF. MANDATO
Competenza: Mag / 2018 - Mag / 2018 0030066834 30066834-011
Descrizione Cod.| U.M. q.ta| Prezzo unitario . Totale
Description Iva q.ty Unit price| Total Amount
fattura d'anticipo prodotti esenti,
Posta .EASY fattura anticipata L2 PZ 1 5.998,00 5.998,00

s s
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SUPIN mr;.‘“z‘lﬁﬁ‘;

IMPONIBILE

5.998,00
DATA SCADENZA FATTURA

EXPIRY DATE Cod IMPONIBILE % IVA VA
114/05/2018 Iva VAT RATE VAT AMOUNT
c/c: 714709 intestato a: indicando il seguente rifefimento nella causale del L2 5.958,00 0,00 0,00

pagamento: B=032018871815606531
IMPOSTA DI BOLLO 2,00
RITENUTA 0,00

TOTALE

TOTAL AMOUNT 6.000,00

Vi preghiamo df effettuare it pagamento della presente fattura alfa sua scadenza onde evitare I'addebito degli interessi di mora previsti dal contratto.

Please pay this invoice before the expiry in order to avoid the interests on delayed payment.

imposta di bollo assolta ai sensi def'art, 6, comma 2, del D.M. 17 giugno 2014 emanato dal Ministero dell'Economia e delle Finanze

Legenda codice fva 12 Vendite Iva esenti Serv.post. ar.10/16 DPR 633/72

Poste italiane S.p.A.
Sede Legale

Contatti

Dati societari

00144 ROMA {RM) Viale Europa 190 Parlita Iva 01114601006 Codice Fiscale 97103880585

Capilale Sociale Euro 1.306.110.000 i.v, Reqgistro delle imprese di Roma n. 97103880585/1996

Poste Hallane S.p.A.
Documento firmato digitalmente

Compilata da Postel S.p.A. per conto di Poste italiane S.p.A. ai sensi deli'art. 21, comma 2, lett h DPR 633/72

Pagina 1 di 1
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Intestatario fattura

~AmaL
Apyda por s mebivt nel'area o Taramta

«_ 16 MAG. 2018

£, Ammae Delagalo
AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL' AREA DI T B oo o =
ARANTO S.PA. G Dirsliore Arnrministatrve o
VIA CESARE BATTIST! 657 T Drelore Tearico | 0
74121 TARANTO TA AP Agpalh / Coatati 0
4 JOst Commertiake ) Matkeing o
WER  Cowanila Blanco o
X - UES  Esemizia/ Suste u]
AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL' AREADI T #5  miamatica! Stafsles.
ARANTO S.PA. BT Mamlenzione !Tecnica [
VIA CESARE BATTISTI 657 URU  Risarse Umane a
FATTORA = SRR 74121 TARANTO TA "G Affan Gen. PERR. SINSTRI
— 8718156065 14/05/2018 A6 Udo Ragonerta )
INVOICE N DATE 370 Slafi Qualid O
PARTITA CODICE O
VA 1T00146330733 FISCALE 00146330733
VOSTRO ORDINE RIFERIMENTO CODICE CLIENTE CONTO CONTRATTUALE
YOUR ORDER REFERENCE CUSTOMER CQODE N. RIF. MANDATO
Competenza: Mag / 2018 - Mag / 2018 0030066834 30066834-011
Descrizione Cod. | U.M. q.td| Prezzo unitario : Totale
Description Iva q.ty Unit price| Total Amount
fattura d'anticipo prodotti esenti.
Posta .EASY fattura anticipata L2| PZ 1 5.998,00 5.998,00
. ---'.'*.‘JM.‘
—TMPONIEIE
5.998,00
DATA SCADENZA FATTURA
EXPIRY DATE Cod IMPONIBILE %WA . . VA
14/05/2018 Iva VAT RATE “VAT AMOUNT
cfe: 714709 intestato a: indicando il seguente riferimento nella causale del L2 5.998,00 0,00 0,00
pagamento: B=032018871815606531
IMPOSTA DI BOLLO 2,00
RITENUTA 0,00
TOTALE
TOTAL AMOUNT € 6.000,00

Vi preghiamo di effettuare it pagamento della presente faftura alla sua scadenza onde evitare l'addebito degli interessi di mora previsti dal contratto.
Please pay this invoice before the expiry in order to avoid the interests on delayed payment.

Imposta di bollo assofta ai sensi defl'art. 6, comma 2, de! D.M. 17 giugno 2014 emanato dal Ministero del’Economia e delle Finanze

Legenda codise Iva .2 Vendite lva esenti Serv.post. ar.10/16 DPR 633/72

Poste italiane S.p.A.

00144 ROMA (RM) Viala Europa 180 Partita Iva 01114601006 Codice Fiscale 97103880585
Tel. (+38) 800160000 / email: contabilitaclienti ax (+39) 06 59585152
Capitale Sociale Euro 1.306.110.000 L.v. Registro delle imprese di Roma n. 97103880585/1996

Sede Legale
Contatti

Dati societari

osteitaliane.i

Poste ltaliane S.p.A.
Documento firimato digitalmente
Compilata da Postel 8.p.A. per conto di Poste italiane S.p.A. ai sensi dell'art. 21, comma 2, lett h DPR 633/72

Pagina 1 di 1
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_ UFFIC]O MAGAZZINO :
nﬁca quanma documen i

1 {Contr. RBPH .

| |petib. C.A. n. del

e . |pelb. c.A. . del
UFFICIO RAGIONERIA :
verifica dati contabili . Delib. C.A. n, del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presynta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Df‘ 2018 FIRMA DEL RESPONSABALE / IL RESP. UNITA' TECNICA
' ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITULAN 10 DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
I CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici . ‘
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. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ..........ccoovvuveereeeenenns. Prof.....cocccvevveinnieenen,
iL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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Intestatario fattura ] -
AZIENDA PER LA MOBILITA' s 16 MAB. 2018
NELL' AREA D 2 oo
ARANTO S.p4. T 2 A Dalegal £
VIA CESARE BATTIST! 657 ‘ & g:om:h :
74121 TARANTO TA o 3;;3',:,;7525”;“3"““ :
L2 Acnat / Lpinear. E
) pLed (ium— % Magelg
. ‘ ',!Eg ounanlii Biaaewo C
ARENNT[')C?gEJT\,LA MOBILIA'NELL'AREADI T g g il
P . v v oG8 ¢ 2aliSiice )
VIA CESARE BATTIST] BAT Masukeione: ' Teones
T— 657 ; i we o
INVOICE oo 8718156065 |_DATA 74121 TARANTO T 28 N =
N BATE—] 1410512018 X6 Aten Gaa PARR SINSTR)
PARTITA CODICE ?é’ o
Pa — WG SR Qualys G
e FISCALE 00145330733 L'J
0 ORDINE
RIFERIMENTO -
YOUR ORDER REFERENCE ggis:i':.t;E CLIENTE CONTO CONTRATTUALE
Descrizione Compatenza: Mag / 2018 - Mag / 2018 003006;’;5? conE yéf&::a?:;?hm
D i .
faﬁ;:zt.;? . | | Cls:. U.M. q.t3| Prezzo unitario . Totale
iCipo prodetti esenti, a.ty Unltprice |  Total Amount
Posta .EASY fattura anticipata L2
4 1 5.988,0
-888,00 5.998,00
288
16 MAG. 2018:
- - --.--ﬂ—»!




Taranto, li 18/05/2018

c.a. Capo Unita Organizzativa f.f
Area Appalti Contratti
Acquisti e Magazzino
Dott. Nicola Carrieri

Coordinatore Ufficio Ragioneria
Sig. Ettore Angiulli

SEDE

Oggetto: Fatture Poste 8718156065 del 14/05/2018 (servizio Posta.Easy).

Come & noto & stato sottoscritto un nuovo contratto con poste italiane per la sped12|one della posta (oggettl
a firma e non).

Il contratto, a fronte di tariffe vantaggiose per l'azienda, cambia radicalmente (in: parte anche semplificando)
le modalita di spedizione della posta, e di pagamento del servizio,

Esso prevede la creazione di un conte economico anticipato da cui attingere le somme per il pagamento dei
servizi previsti.

tLa fattura in oggetto pertanto rappresenta il primo versamento da effettuare, per aprire guesto conto ed
avviare il servizio.

Si chiede pertanto di pagare, come previsto dal contratto, la fattura in oggetto con la necessaria celerita,
per non pregiudicare |a spedizione delle raccomandate attraverso il nuovo servizio.

Per il prosieguo, mano mano che verranno utilizzate le somme depositate sul conto, dovra essere ricostituito
il fondo, pagando analogamente le successive fatture che saranno emesse.

Distinti saluti

IL RESPONSABILE AREA COMMERCIALE
{(ing. Cosimo Cigliese)

Societd per Azioni con Socko unico soggefia a direzione e coordinamento da porfe del Comune df Taranto
Via C, Bafiistl, 457 « 74121 Taronto eTel. 099 73561 «Fox 099 7794247 eweb: yww.omalfolt ¢e-mall amal@pec.omat,io.ft
Codlce Fiscale, Poriifa lva e N® iscrizione of Registro defle Imprese di Taranto; 00146330733 - Cupitale soclale: € 5.497.272,00 Inferamenie versato.




Intestatario fattura
AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL' AREADIT

ARANTO S.PA. ‘ , '
VIA CESARE BATTISTI 657 2 LT - P P_SERY 0007
) RF181146A409010001 01 AMD1
74121 TARANTO TA . !F / 31353551 M%Alassoonoszsao
I} / DCOPID353 739 A
AZIENDA PER LA MOBIELITA' NELL' AREADIT
ARANTO S.PA,
VIA CESARE BA Tl 657
7 74121 TARANTOAA
FATTURA N° | _DATA
[INVoIcE g 8718156065 DATE 14/05/2018
PARTITA CODICE
VA |T001§6330733 FISGALE 001{,6330733
|VOSTRO ORDINE RIFERIMENTO CODICE CLIENTE CONTO CONTRATTUALE
YOUR ORDER - REFERENCE CUSTOMER CODE N. RIF. MANDATO -
Competenza: Mag / 2018 - Mag /201 0035065834 30066834-011
Descrizione {Ced. [U.M. q.ta} Prezzo unitario Totale
Description _ C /| va qty Unit price|  Total Amount |
fattura d'anticipo prodotti esenti, :
ety par 12 mebind pefiarea & Taranto
Fosta .EASY fattura anticipata ' OO Lz PZ 1 5.998,00 5.998,00
H
s 21 MAG-2018/
5 Ammue Delegato ]
G Direhore Generai o
W Dirgtlore Ampnistraty ]
U Dietore w
i popat { Coral) 0
52t Comime o
i o
=3 - e B PR BT T TR TR T - -
B o £ 35?;% e 3 ;.; "y ‘ IMPONIBILE
. disecsynlhy N e Rl e i, 5.998,00
DATA SCADENZA FATTURA iE 2 Umane 0 )
EXPIRY DATE 118\ S, PRRA. SINSTRI Cod IMPONIBILE % VA VA
14/05/2018 N6 iFds Ragionea [m} Iva VAT RATE VAT AMOUNT
cfc: 714700 intestato a; indicando il seguentg rijgrimentothella causale del L2 5.988,00 0,00 0,00
pagamento: B=032018871815506531 ]
— T IMPOSTA DI BOLLO| 2,00
i - RITENUTA 0,60
" TOTALE '
- TOTAL AMOQUNT - 6.000,00

Vi p}aghiamo di effettuare if pagamentd della presente fattura alla sua scadenza onde evitare 'addebito degli interessi di mora provisti dal contratto.
Please. pay this invoice before the exgiry in order fo avoid.the interests on delayed payment.

imposta df bolio assofta al sensi dell'ant.

, comma-2, del D.M. 17 glugno 2014 emanato dal Ministero dellEconomia o dolla Finanze

Legenda codice fva L2 Vendilt Iva esenti Setv.pest. ar.10/16 DPR 633/72

Fd

Poste italiane S.p.A.

Sede Legale 0D

44 ROMA (RM) Viale Europa 190 Partita lva 01114601006 Codice Fiscale 97103880585

Cantatti Tel. (+39) 800160000 / email: contabilitaclienti@posteitaliane.it / Fax {+39) 06 5858515,
Dati socletari  Capitale Sociale Eura §.306,110.000 I.v. Registro delle imprese di Roma n. 9710 511906
Poste Italiane S.p.A.
Documento firmato digitalmente
Compilata da Postel S.p.A. per conto di Poste italiane S.p.A. ai sensi dell'art. 21, comma 2, lett h BPR 833/72

Pagina 1 dl1
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MODALITA Di PAGAMEN O

POSTA EASY BASIC

I'u‘_lodalité di pagamento (senza fattura)':

I Anticipato
1 contestuale (non disponibile peri clienti Pubbhca Amministrazione)
L:l Contestuale con addebito diretto SEPA (non dlspomblie peri clienti Pubblica Ammimstrazwne)

B iversamerm andranno effsttuati sut ccp Ne —=t o on o et ‘-mtestato a Poste- ltahaneSpA PiekUp ~ |- - - —
Posta Easy
vt oo - — ——— e e e 4 mEm R e e r emm o m m e e e i ————— AR kAt s e e ——— e —— i ——— -
Modalita di pagamento (con fattura)
| D& Anticipato -

Q Posticipato
O Posticipato con Addebito diretto SEPA

Nel caso di pagamento anticipato il versamento va eseguito sul ccp n. 714709 intestato a Poste ltaliane S.p.A.
“Proventi Polo BARI I[BAN: T 98 C 07601 04000 000000714709.
Nel caso di pagamento posﬂcnpato con versamento, ove il cliente abbia fatto richiesto I' emlsswne della fattura, i pagamenti

saranno effattuati sul ccp n® 41028663 intestato a: Poste Italiane 8.p.A. D.A.C./S.C.A. — Servizi Vari Fatiurati codice IBAN
ITSS N 07601 03200 000041 028663 precisando nella causale il riferimento indicato in fatlura come “B= ..

Ufficio di Accettazione Abilitato .. TARANTO CPD ACCETTAZ |ONE G C

COMUNICAZIONI (A CURA DI POSTE ITALIANE)

Quaisiasi comunicazione relativa al Servizio potra essere inviata al seguente indirizzo:

per Poste ltallane S.p.A: . i

1. Referente Commerciale - .

Poste Itzliane S.p.A. — MBPA Area Terntonale SUD FRANCESCO PORCELLI ..ot ecrvtisesiniae st nnsasinnsasens

Via F. DE BLASIO ....... v e e N® SNC .. Cap70132 ...... Cittd BAR| «overoeeereseeasiecevereserrsivmssmereeesssans
Tel. 080 5867 140 FAX 06 9868 1523 M 377 1614 421 - e-mail: porcellif@ posteitaliane.it ettt n e e et ens
2, Referente Operativo: ' S

Nome CLELIA .o Cognome ST (ol T— . e s s b e et
Tel. 099 7720 733 FAX civrcriecrirecreereeererer e evannns €MaIlL perrucmc@postenahane it .
per il Cliente: ' )
NOmE COSIMO wouerereecrscrssminssassnsens veers ©OGNOME  CIGLIESE ...vvvvrrsvseeenssrions e ecn e
Via Tommaso D'AQUIND ..cveneeee .21 .....CAP 74100 e Citta TARANTO coveririirienraerers
Tel. 099 4526 785 ... Cell. 347 0133 169 ... FAX 099'4537 091 ......... e-mail: cigliese@ amat.ta.it ....... erenr
F T R R IR :..ar's,“&_&m_&mmmmglvﬁmam":'&“ﬂ::‘anw* J:-‘E:..el‘."#é‘?’lm R O Db L DL P T ARG it P S N SO B e PR P

Posta Easy Basic Scheda Cliente — Giugno 2017
Pagina 4 di 4
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' _ . POSTA EASY BASIC
MODALITA Di PAGAMENTO |

e e v mp e = e e b e e W M e e e

Modalita di;;aéainte_nfb '(usen_zaﬁi‘atthré)i" ' T R ) ) o
[ Anticipato : )

O Contestuale (non disponibile peri clienti Pubblica Amministrazione) )
10 cContestuale con addebito diretto SEPA {rion disponibile per-i clienti Pubbfica Amministrazione)

"~ |- versamenti andranno effettuati sukccp-nr_cm === - oS intestato-a Poste-ltaiiane SpAPick Up - |-+ - —— —
Posta Easy '

- = = e e e e e e ——— W% 4% e e i S e e e b e | e e

Modalita di pagamenio {con fattura):

1 @ Anticipato T

QO Posticipato

O Posticipato con Addebito diretto SEPA

SIS

Ne! caso di pagamento anticipato il versamento va eseguito su ccp' n. 714709 intestato a Poste Italiane S.p.A. -
“Provent Polo BARI” (BAN: [T 98 C 07601 04000 000000714708, _

Nel caso di pagamento posticipato con versamento, ove i cliente abbia fatto richiesto 'emissione della fattura, i pagamenti
saranno effetiuati sul ccp n°® 41028663 intestato a: Poste ltaliane S.p.A. D.A.C/S.C.A. — Servizi Vari Fatturali codice IBAN ~
IT59 N 07601 032C0 000041028663 precisandd rella causale il riferimento indicato in fattura come "B= ...

Utficio di Accettazione Abilitato TARANTO CPD - ACCETTAZIONE G.C. | .. e

COMUNICAZIONI (A CURA DI POSTE ITALIANE)

Qualsiasi comunicazione relativa al Servizio potra essere inviata al seguente indirizzo:

per Poste ltaliane S.p.A: _ ¥

1. Referente Commerciale S B . . .

Poste Italiane S.p.A. — MBPA Area Territoriale SUD - FRANCESCQO PORCELLI .....coov v
Via F. DE BLASIO .....cc.oe.Z Lt e N® SNC e Cap 70132 ...... Cittd BARI ..ocevrerrrrene e eresestasnsestasenaetrens

Tel, 080 5867 140 FAX 06 9868 1523 M 377 1614 421 - e-mail: porcellif@ postaitaliane.it .......oieenrrenneeen,
2. Referente Operativo: . B ' :
NOME CLELIA .crscriercrrirnrsce COGNOME PERRUCT! crerrrssmsmssrsssssesessresemsssssvtsossos o

Tel. 098 7720 733 FAX orcsvcsrrces S DETUCCIO@POSHBHIIBN oo

per it Cliente: _
NOME COSIMO woovoeeereeerereeesrenseesssenns <. Cognome CIGLIESE ......... e eeeeeses e

Via Tommase D'AQUING ....cccvennn nr 21 o CAP 74100 ooeen Cittd TARANTO ocovernrrmnarassesineeens
Tel. 099 4526 785 .... Cell. 347 0133 169 ... FAX 099 4537 091 ......... e-mail: cigliese@ amata.it ..o
m-m:.w«mmm#m’mmmmmmmmwmm&ummmwm?mmwmmw
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