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

GESTIONE ESERCIZIO N. GRDINATIVO " DATA |  COD.CASSA . cob.cassa || 1MPORTO ORDINATIVO
2018 1.165 27/07/2018 90,07
IL CASSIERE COPYRIGHT s.rls. :
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO .
< .: ' DIPAGAMENTO A FAVORE DI: .
g N VIA PITAGORA, 40 1
:‘.j ’ 74123 TARANTO (TA) ! )
. : Partita IVA: 03049360732 C.F. 03049360732 "
S — CC 13.07.0001;
o DICONSI EURG: hovanta e 07 / 100 ~ |
o " PAGAMENTO: Bonifico | |
’ BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI 5.G. [BAN: I712V0881715800004000006882
[ . 4
“ ‘ : CAUSALE DEL PAGAMENTO
i Doc. n® 921 del 16/03/2018

f
|
1

' o

l’,’ o PAGAMéNTO FATEURE N.. ! s
To |613 c16 Z5A226€313, 694 CIG ZDE213C340, 921 CIG Z4522CEBF3 !
1
i
i
' . !
. - ‘ IMPORTO LORDO | “90,07 .
N . T TOTALE RITENUTE| 0,00
. . Ce ' ) . | mporTO (- 90,07
I ; -t
Lt o 5 : CASSA | CASSA
2 ' mE :
M IMPORTQ LORDO i ;90077 :
L RISULTANZE : : — ,
T . DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE ‘ TN AN
. PROG. ORDINATIVI EMESST | P 7 A ;
e ESTREMI DELIBERA : ) - A ﬁ ﬁ& !Ew @ .
» T '
. ' ‘ . DISPONIBILITA' N ‘ .
. — l .f-.C.,. 2018
| O BAGA WOWTE 0 PASCH) i SERA S
: %y = Filiale di TARANTO g

. " IL PRESIDENTE
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BANCALMONTE DEI PASCHI DI SIENS SPA

FILIAL 9601 TARANTO ; Sty
IBAN BENEFICIARID: IT12V088171353800004000006882 %
NR.3CT: 330539338 CRO: AlQ22160291 *

DaTa ORDINE: 07.08.2018
TRANSACTION ID: 91022160291010304815801lSBOOIT

ORDINANTE: AZTENDA PER LA MOBILITA’ NELL'AREA DI TA
VIA CESARE BATTISTI 657 i
TARANTO |
BANCA DEST;  BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI SAN MARZ
*  PIAZZIA CASALINI 1/3 I LA

p !
BENEFICIAR%O: COPYRIGHT _SRLS
ﬁ

DT REG : 08.08.2018 g
IMPORTO: 90,07 '
NOTE: FT 613 CIG Z5A226C313,694 CIG ZDEZ21

MANDATO NUM. 1165 :

GRUPPD BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 ~GRUPPO 103(

I
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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 0997794247 i

Codice fiscale, Partita [VA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoseritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

' ORDINATIVO DI PAGAMENTO

i GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVQ DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
¥ 2018 1.165 27/07/2018 90,07
IL CASSIERE COPYRIGHT s.r.l.s. .
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI; ,
- VIA PITAGORA, 40
. 74123 TARANTO (TA)
4 Partita IVA: 03049360732 C.F. 03049360732
A : CC 13.07.0001; !
: \DICONSI EURG: novanta e 07,/ 100
- PAGAMENTO: Bonifico )
N BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI 5.G. IBAN: n}2v088;715800004000006882
. - . CAUSALE DEL PAGAMENTO -
. Doc. n° 921 del 16/03/2018 ' :
. _ |
PAGAMENTO FATTURE N.
613 CIG Z5A226C313, 694 CIG ZDE213C340, 921 CIG Z4522CERFS
1
. ‘ IMPORTO LORDO 90,07
: * ]
TOTALE RITENUTE, * 0,00
IMPORTO 90,07
7
. . ’
- CASSA ! CASSA
tr ) . |
K IMPORTO LORDO ; 50,07
I RISULTANZE —
L DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI h
ESTREMI DELIBERA ,
DISPONIBILITA' '

NTABILITA' IL DIRIGENTE AMM.VO [ ORE IL PRESIDENTE

vl




2 VENDITA E ASSISTENZA TECNICA MACCHINE PER UFFICIO
“ FOTOCOPIATORI DIGITALI BN & COLORI — COMPUTER
PERIFERICHE — STAMPANT| — RILEGATURE — SCANSIONI
TIMBR1 — ACCESSORI — CONSUMABILI — FOTOCOPIE
CANCELLERIA SCOLASTICA E D'UFFICIO

LUOG® DI DESTINAZIONE ) DESTINATARIO
VEDERE DESTINATARIO AZIENDA PER LA MOBILITA'
AREA TARANTO

VIA C, BATTISTI, 657
74121 TARANTO TA

RIFERIME‘NT:Q‘“ - TIPO.DOCUMENTO "" . N.DOCUMENTO DATA N. PAG.
i ¥ ..1 ? R&a, 7 g5 At o ‘Fattura di vendita solit | 694 02/03/2018 1
H l’ ' . .
BANGA DAPPOGGi 8 s . PARTITAIVA/C. Fiscale
IBAN lT12V088‘}715800004000006882 BIC ICRAITRRMFO ) 00146330733 (00146330733
PAGAMENTO" . * v - AGENTE COD.CLIENTE. DATA CONTEGGIO
Bonifico bancario 80%98,df:, .. . L : | AZIEAREA
CODICE R DESCRIZIGNE ARTICOLO UM |QUANTITA|  PREZZO | %SCONTO | IMPORTO [C.av,
MX235GT TONER SHARP AR 5618 / 562016K PZ 14463800 46,38 (228
OACEQ00086 DEL 26/02/2018 umw"n';;ﬁ??en a di i
UFFICIO RAGIONERIA 585‘
Sclssmne_del.pagamenn.al senm dell'art 17:ter delDPR.— . Prat.n,
LAIV‘F.T Sp.4. - i . i RICAMBI ¢ o 05 AR, 2018
Conforaita della fornilur. aeceilazone ¢ presa in carico | Celanz
del materizte (Ody 1°26 del 2 170420001 ! AD - Famie Uzlagen (W
- T BG Detiore Sercmie |
Cenformitaizeesiizone Data i ! BA Dfic Ammyiyps |
matenale l DT Dfsfse Tocnico a
5 AN e WP Apssli 10|
) resain earico aa \H—;%" : t%%" %Zﬂf:"fﬁr_‘ei Vel
n w3y ' - - ‘i‘ n : " il Vit D
T Fateniale conforine [] 2 M4 ZU‘]B 111 | : WS Brcsio) fo -
L "‘_.L.‘,:; L.hl,;'-'-'\; ‘! L—‘%SA‘%‘J el T g
TOTAI-.EMERCE T T ppdaented Tt 4o SCONTOCASSA - ﬁiﬁ TR s 1]
TMERCE .70 om0 TOTAESPE (,°f R [ieorae Unano, m]
48,38 e m v s C e e e UAG JtheGen ?Fms,z«.tswc, .
CJVA [IMPONIBILE ™. . i &4 | %IVA [IMPOSTA l.hu B gaaTa
228 ~o 46,382 L4 T 122,00 10,20 IVA VERSATA DAL COMMITTEMNILE AHSENS] ART. 17ﬁER DPR 633/72
w|
TOTALE IMPON‘IBII...E TOTALE iIMPOSTA NETTG A PAGARE 1 TOTALE DOCUMENTO
46,38 L 10,20 _ 46,38 ; Euro 56,58
.ASPETO ESTERIORE DE! BENI ’ CAUSALE DEL TRASPORTO :
. - Vendite
PORTO ’ ) . NUMERO COLLI  PESOLCRCO OLUME
PORTO FRANCO A . .
TRASPORTO A CURADEL o ' DATA E ORA INIZIO TRASP. FIRMA , FIRM EsTNATARE

:02/03/2018  08:52 .

VETTORE: DITTARESIDENZA © DOMICILIO (Comune. Via, N) FIRMA VETTORE " DATAEQ

Deta scadenzs 02/05/2018 I s

Importo e 46,38 !C LRLY/ 6 9

Data scadenza - .o : ———=rrrrmmame L ! A}‘____n.-_. A
- Jﬁf\ﬂ&diq"%ﬁfg_hﬂ‘ﬂgffééé

COPYRIGHT s.r.ls. Sede Legale: Via Pitagora, 40 —74123 Taranto — Tel. E Fax 099 9468161 - Cell. 349 7797429 - Sede
Operativa: Via Marche, 66 —‘.,_74121 Taranto — Tel. E Fax 099 7351522 - Cell. 340 9910629 - Cod. Fisc./P.IVA 03049360732 — REA
TA N. 188650 — Codl. IBAN: IT 12 vV 08817 15800 004000006882 copyrightsrl@sicurezzapostale.it - copyrightsri@gmail.com
Amm.ne: grcopyright@gmail.com — Comm.le: simonecopyright@gmail.com — Stampe: stampecopyright@gmail.com



©
Ll
G - * _ VENDITA E ASSISTENZA TECNICA MACCHINE PER UFFICIO
pYR I GHT : FOTOCOPIATOR! DIGITALI BN 8 COLORI— COMPUTER
28 PERIFERICHE ~ STAMPANTI — RILEGATURE — SCANSION

TIMBRI — ACCESSOR! = CONSUMABILI— FOTOCOPIE

sals

LO U'aute della stampa CANCELLERIA SCOLASTICA E D'UFFICIO
LUCGO DI DESTINAZIONE DESTINATARIO
VEDERE DESTINATAR]O T _ L AZlENDA-PER LAMOBILITA"
' _ AREA TARANTO .
S0 vide: BATF]STI 657

e e et TARANTOTA

_,_ TIPO DOCUMENTO o +N. DOCUMENTO. ~ - DATA N, PAG,
- Fattura di vendita solit -~ 694 . 02]031'2018
e W i T ] " \;.° ‘PARTITAWA/C.Fiscale . °
5600004000006882 BIC:ICRAITRRMPO . .. .. - . - . " 00146330733 00146330733
: Pt 500 AGENTE 1 ! * ‘CODCLENTE". " DATACONTEGGIO
il o AZIEAREA '

CODICE DESCRIZIONE ARTICOLG >y UM [auaNTITA|  PREZZO | %sSCONTO [ IMPORTG |c.val
MX235GT TONER SHARP AR 5618 / 562016K S Pz |7 1] 4463800 46,38|228
' OACEDDO086 DEL 26/02/2018 : . . Baistaa pdr Lo raoiFiS nc¥anba 6 Frzoie

UFFICIO RAGIONERIA .- 4 5 ‘g 5’
Scissicns. dei. pagamnhausensudeli‘am fderdelDBR ... Praln,
AMAT Spo.-vir . i RICAMBL o G HAR. 2018
Conforasitd delin fosnttara, J&.t.&.illflum_l.pns.l in carico ’ Tirtanzt
! del materiale {Ods 0°26 del 2104/2000) = A fimse Gz -
~ ” ' =
3 mﬂmnllun’ucwuuzm;r[ Data Firma : O
: matertle : '
. ! a
g \ | O : W)
o Dt Fiia ; =
¢t Fresa i earico : , o
. ! Mknﬁrm@ﬁmm: U 7 ﬁé% 2018 TeMd | S
-’ . — - : I D
PR P | n.u.r.'if{.ﬂil.d e
TOTALE MERCE woip WeSCONTODASSA - o 0 KU Betraleme - oo
46,38 T r R R ¢ el BT "rr»n SNSTRD

C.IVA | IMPONIBILE  “*. ", %I\;'A IMPOSTA ——— 1R B Fr
228 S 46,38 22,00 10,20 IVAVERSATA DAL COMMITTENTE %:ITSENSI ART 17—5ER DPR 633/72
O
TOTALE IMPONIBILE TOTALE IMPOSTA."; , "NETTOA PAGARE e . - TOTALE DOCUMENTO
" 45,38, - ’

"Euro - - 5g58

. ASPEITG ESTERIORE DEVBENT - CAUSALE DELTRASPORTO T
EU ' Nendite -,

PESO.LORDO' LT

4

PORTO
PORTO FRANCO
TRASPORTO A CURA DEL

- .~ NUMERQ COLLI. " ]

Data scadenza 02/05/2018 ?‘"MM“"'%"‘“""“'-‘{'““' B
£ Zor ’ i

Importo 46,38 20 . pid ; .!":'lé-?,“'(

Datascaderza .~ - U, - (Y S

Ly~

imosto ICRREA L 2;‘::1*..#@ c ?/644,@

COPYRIGHT s.r.l.s. Sede Legale: Via Pitagora, 40 — 74123 Taranto — Tel. E Fax 099 9468161 - Cell. 340 7797429 - Sede
Operativa: Via Marche, 66 — 74121 Taranto —Tel. E Fax 099 7351522 - Cell. 340 9910629 - Cod. Fisc./P.IVA 03049360732 — REA
TA N. 188650 — Cod. IBAN: IT 12 V 08817 15800 004000006882 copyrightsrl@sicurezzapostale.it - copyrightsrl@gmail.com
Amm.ne: greopyright@gmail.com — Comm.le: simonecopyright@gmail.com — Stampe: stampecopyright@gmail.com



VISTI

- ——

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visile di accertamento sanijtario del personale

Data scadenza pagamento

Delib. ;‘C/r‘(gn gl L / (7 / 20

Conir. Rep. n® del .
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE £
Conv. n”° del '
IL. RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del . per supen.risio_r_)e
DATA - FIRMA -

'] Data scadenza pagamento

.-
R

N 02 /{)5/2@ t_g

verifica perfetta esecuzione lavori

DATA HABRETT( AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
11 APR. Zi]1B { , verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
174 W
IL RESE. UNITA' CONTRATTI
epfApervisiorte /] . Contr. Rep. n. del
DATA FIRM
APR. 2018
10 0 v Delib. C.A. n. del
i l Delib. C.A. n. del
'UEFIGIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamente
g 4
/[ i
data scadenza di pagamento presunta / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DSTA 201 FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
9 ¢ % per supervisiong -
- RESP. UNITA' GONTABILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
p?ﬁupervisione
DATA FIR i
N 1)
__’))_QQ} A0\ 8 .
Y \ UFFICIO TECNICO

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GEG. E PP.RR. NOTE:
verifica confetimento incarico
Conferimento del ..ooveiviienecrvereeeenenes Prot....ivceieeieeiieiecaen,

li. CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




Azienda Mobllita Area Taranto SpA

Via Cesare Battisti, 657

COPYRIGHT s.r.l.s.

VIA PITAGORA, 40
TARANTO 74123 TA

Taranto 74100 TA
PI 00146330733 C.F. 00146330733 P 03043360732 C.F. 03049360732
Tel: 0999466073 Fax: 0999466073
Ordini a Fornitore E-mail: greopyright@gmall.com
Vostre Riferimento Nostro Riferimento
Gara 03072017 Gara 030/2017 - Del. C.S. del ::/:?272:?8 ::;Z:;:: : umente pee: 1
04/12/2017
Causale AS® Acquisti scorte Termini dl consegna
CIG ZDE213C340 Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizlone: ;
Trasporto a cura del: I
Articolo Cat. DPescrizione U.M. Qta iralnre € | Sconto . Imponlblle €
Interno Fornitore :
004769 Toner nero Sharp AR 5620 PZ 1,00 46,3800 46,38

scorta Ufficio Ragloneria

1 materiali ordinati dovranno essere conse

degli interessi stabilitl dal p.lgs. 231/2002.

gnatl franco Ns. magazzine sito In via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00.

nel termine sopra riporatto. L'A.M.A.T. non Heonosce ai propri fornitori interessi per ritard
previa messa In mora da parte del creditore e con |'applicazione del tasso di Interesse legale;

Le condizioni della fornitura sono quelle indlcate nel: presente documento e ogni altra eventuale clau
' mmissioni ecc.) non & operante nei confronti dell'A.M.A.T.

1l pagamento sara effettuato
i pagam. Eventuali richfeste in tal.senso potranno essere soddisfatte solo
non saranno pertante app[Icab]_Ill né [ terminl di.decorrenza, né.la misura

|
sola contenuta nella modulistica predisposta dal fernitorl (copie

IVA Descrizlone Allquota Imponliblie Imposta Totale
5pP22 22 SplitPayment Art 1 ¢ 629 B 22,00\ € 46,38| € ' 10,20 € 56,58
L,23-12-14
1
Totall € 46,38 | € ! 10,20 | € 56,58
i

Firme

\Q

%mpﬂatore y Reé. ur‘lﬁ’z.‘f.‘./ Direttore Tecnico

1
Direttore G‘enerafe PRESIDENTE




OPYRIGHT"

Larre della staopa

LOMA.....

LUQTO DI DESTINAZIONE
VEDERE DESTINATARIO

PERIFERICHE — STAMPANTI —

VENDITA E ASSISTENZA TECNICA MACCHINE PER UFFICIO

FOTOCOPIATORI DIGITALI EN & COLORI ~COMPUTER

RILEGATURE — SCANSIONI
TIMBRI ~ ACCESSOR! — CONSUMABILI — FOTOCOPIE
CANCELLERIA SCOLASTICA E D'UFFICIO

&

DESTINATARIO

'AZIENDA PER LA MOBILITA'
AREA TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657
74121 TARANTO TA

. B
RlFERlMENTO . .,: B

a;ﬁ'-

BANCA [ APPOGGIO N

- IBAN: IT12V0881715800004000006882 BIC: ICRAITRRMPO o ) :

PAGAMENTO [

"N:DOCUMENTO ~ DATA
921 16/03/2018

© PARTITA IVA/C. Fiscale
00146330733 00148330733

" | TIPO DOGUMENTO o
. . ' Faltura di.vendita snllt

N.PAG

DATA CONTEGGIO

* AGENTE ! COD.CLIENTE
Bonifico bancario’ 60 gg d: f i bl . |  AZIEAREA
CODICE DESCRIZIONE ARTICOLO uM [cuantita  prezzo | usconTo | MPORTO | C.val
TLSF1016D SWITCH 16 PORTE TP LINK Pz | THwiHE '%gésggo . 28,69(225
OACED0D114 “Aclmes s ks setada o Jvatio
PER DOTT.RUSSO CIRO T 53? _
PER PARCHEGGIO ICCO =g MR 204
Scigsii ne*deiw gapentialsemsdellar 17-terdet-DPR ———— -
R AT p.0. - IAGAZZING RICAMBI i i e fegEo -
Cunfumulu della fosnturs, gecettazione ¢ presa in carico | . Uw"'?mf‘t o
del materiale (Odx n°26 del 2 1AM2006) i ,_‘ D[.r:i‘:s'fa :;:amm g
Cenlormitatacectiaione Daa Firma ! PP Aopes Hlenid O
minerale - i A Conmerrioia! Hakeling | 0
Y ’ Jo8 Certshifa Sinco |
Bresa in i Dy i =S Foercon]/ Sasts o
*Tesd in garico ' . o
L ; 1S InfemajealSilsica [ O
R o 19 MAR. 2018 i T Maesialzione { Tecnics | 13
Py e i ettt < mimaiEe ' RG Risarse[mane 0
A . = Loy - I ! hnei F1em A SINICTH
TOTALE MERCE - . - TOTALE SPESE e%esconﬂo CASSA o .".._v..fE..."P.F‘P..:tN',‘eT i)
2860 ° s G Yoo Reoonang ]
! ST0 SiaF Qusila )
C.WA | IMPONIBILE % IVA IMPOSTA !
228 . . 6,31 IVA VERSATA DAL COMMITI‘ENTE'KI"SENSTF\—R"I:!W-TER DPR 633/72
TOTALE IMPONIBILE " TOTALE IMPOSTA ' NETTOAPAGARE ' TOTALE DOCUMENTO
28,69 . .63 28,69 .. Euro 35,00
ASPETTQ ESTERIORE DEI-BENI S i CAUSALE-DEL TRASPORTO 1
. - ‘Vendite . |- ;
PORTO NUMERO COLLI PESOLORDO | P‘ESO NETTO NOLUME
TRASPORTO A CURADEL _ i DATA E ORA INIZIO TRASP: FIRMA coﬁu/c\ls’NT , FIRMA DESTINATARIO
..16/03/2018 17:38 &_a V

VETTORE: DITTARESIDENZA O DOMICILIO (Comuns, Via, N)

16/05/2018
28,69

Data scadenza
Imports
Data scadenza

Imports

FliRMA VETTORE DATA E ORARITIRO

1
1
k]
I

)

(RS B i!” N, ‘(39_..-

v

DAL e D o4 21

COPYRIGHT s.r.Ls. Sede Legale: Via Pitagora, 40 —74123 Taranto ~ Tel. E Fax 099 9468161 - Cell. 349 7797429 - Sede
Operativa: Via Marche, 66 — 74121 Taranto — Tel. E Fax 099 7351522 - Cell. 340 9910629 - Cod. Fisc./P.IVA 03049360732 — REA
TA N. 188650 — Cod. IBAN: IT 12 V 08817 15800 004000006882 copyrightstl@sicurezzapostale.it - copyrightsrl@gmail.com
Amm.ne: greopyright @gmail.com — Comm.le: simonecopyright@gmail.com — Stampe: stampecopyright@gmail.com
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! Laxte della staospa
‘toma.....

LUOT0 DI DESTINAZIONE

VENDITA E ASSISTENZA TECNICA MACCHINE PER UFFICIO
FOTOCOPIATORI DIGITAL! BN & COLORI -
PERIFERICHE — STAMPANTI -
TIMBRI—~ ACCESSORI =

COMPUTER
RILEGATURE — SCANSIONI
CONSUMABILI - FOTOCQPIE
CANCELLERIA SCOLASTICA E D'UFFICIO

DESTINATARID
VEDERE DESTINATARIO AZIENDA PER LA MOBILITA'
AREA TARANTO
. VIA C. BATTISTI, 657
b ) 74121 TARANTO TA
RIFERIM%I}!T Tiro DOCUMENTO R N.ancq;{rLsNT_p , DATA N. PAG,
Fatturadi Vendlta sollt 921+ 16/03/2018
e N - . PARTITA VA7 C. Fiscale , .
- - -+l 00146330733 " 00146330733
PAGAMENTO - - ,-.-,.,,g.d P L AGENTE ~ | ° . COD.CLIENTE DATA CONTEGGIO
Bonifico baricafio60°gg dif 4., «. .0 : ' AZIEAREA
CODICE DESCRIZIONE ARTICOLO UM JQUANTITA'] _ PREZZO | %SCONTO | IMPORTO | C.vA
TLSF1016D SWITCH 16 PORTE TP LINK . ! PZ SRR ERD §$ 5 28,69 (223
- \ Actats 2o 2 m(—v‘-aréa A
OACEQ00114 R -
PER DOTT.RUSSO CIRO i A s
PER PARCHEGGIO ICCO ' A
Sci B l‘al “sepsfdellart 17-terdet BPR o ! il
AT B S0, SRR A ZING FOAMBL & 0
Confurasitd dull.\ Inm:lum UUCCTLAIONE € PresiLin carigo ;: : g
det matertie (Ods 0°26 del 2104720061 ' o
é‘ﬂﬂrtl'ITlllJfﬂLl.uli!.zlkhl. Data Firma : e At ]
tdienaly - i AEA SaveeEt ]
! A8 Gomand )
o Do i HES Hgsnid |
-HEE R H { jul
o daaaaiccontorme} 19 MAR, 2018 sisfziens FTecita | [
R b = O R et ! VHTE L]
-0 roTALE sRESE %QSCON]‘/O CASSA LU AER L. PRRRSINRTRD)
s LEE oL X . N ' . =.g;‘.§§; 4 1!1R6010n61|3 !
- S e - : ’ " BT Bl Owiallid 3
C.VA | IMPONIBILE , % VA [MPOSTA
225 . 122,00 6,31 IVA VERSATA DAL COMMITTENTE Al'SENS] ARJF.17-TER DPR 833/72
TOTALE MPONIBILE ~ * ° ° TOTALE IPOSTA - | CMETTOAPAGARE ™5 &7 .10 U ' TOTALE DOGUMENTO
128,69 BRI - % s RO 2869 . - | - Euro 35,00
ASPETTO ESTERIORE DEIBENI I _ % 0" CAUSALEDELTRASPORTO s
PR Vendlte T R
PORTD NUMERO COLLI  PESG LORDO‘ ' PESO NETTO - VOLUME
TRASPORTOACURADEL . DATA EORA-,INIZ‘EI‘) TRASP. _*FIRMA corth\E:n FIRWA DESTINA ARIO
‘ . .16/03/2018 17:38 &p l
VETTORE: DITTARESIDENZA O DOMICILIO (Comune, Via NY -+ oo ‘ FIRMA VETTORE . DATA EORA RITIRO

Data scadenza
Imparte
Data scadenza

Importo

16/05/2018 '

28,69 R A .%’?3:—5“‘ “;
———— P ‘-—'_-'. e i, i
4;%19”&
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VISsSTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIb PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Conir. Rep. n® del .
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE t
Copv. n°® del '
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del .. per supenvisione
6 DATA FIRMA -
Delib. C.A. n° _31
» |Data scadenza pagamento /{ / /
* 605208 ..
DATA "' DDEFTQ AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
16 APR. 2018 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RES c TRATTI
ervisione Contr. Rep. n. del
DATA W
16 APR, 2018 A i Delib. C.A. n. de!
7 A\ ]
: Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata In fattura

Data scadenza pagamento

/.‘\

data scadenza di pagamento presunta / %)f) ) DATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE
DATA |]‘|ﬂ FIRMA DEL RESPONSARHIE IL RESP. UNITA' TECNICA
1 q per supervisione B

IL RESP_ UNITA~. CONTABILI¥#’ E BILBNCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

per ,sapervisiune

DATA ('} ’]/O e FIRMA( \
20-0 I :

U

UFFICIO TECNICO
verifica perfelta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

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 ........oeeeiiviirinnnnn.n. Prot...coii e
IL CAPD UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA '




“Azlenda Mobllita Area Taranto SpA

Via Cesare Battistl, 657

Taranto 74100 TA
P.1. 00146330733

C.F. 00146330733

Ordini a Fornitore

COPYRIGHT s.r.l.s.

VIA PITAGORA, 40
TARANTO 74123 TA
P.I. 03049360732
Tel: 0999466073

C.F,

03049360732

Fax: 0999466073

E-mail: grcopyright@gmail.com
Vostro Riferimento
Prev. sm del 1:1/03/2018 ::s:::ﬂfir;:;:: 63/09 pata Doc‘- umaro Bosumento Fes:
16/03/201I8 OACE000114 1

Causale AS@ Acquisti scorte Terminl d consegna '
CIG Z4522CE8F3 Pagamento BONIFICO &0 GG DF
Commento:
Indirizzo Spedizlone: :
Trasporto a cura del: .

Articolo Cat. Descrizione U.M. Qta Valore € | Sconto | Imponiblle €

Interno Fornitare

910006784 Swicth 16 porte NR 1,00 28,6500 28,69

Vs, prev. sm del 16/03/2018
per Dott, Russa Ciro

per parcheggio Icco

1 materiali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzine sito In via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle '1.'3'00'
nel termine sopra riporatto, L'A.M.A.T. non riconosce al propri fomitorl interessi per ritardl pagam. Eventuali richieste in ta
previa messa In mera da parte del creditore e con l'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applica

degli interessi stabilit dal D.lgs. 231/2002.

Le condizioni della fornitura sono quelle indicate nel presente documento e ognl altra eventuale ¢lausola contenuta nella mo

commissioni ecc.) non & operante nel confront! dell’A.M.A.T.

Il pagamento sara effettuato

I senso potranno essere soddisfatte solo
bill né i terminl di decorrenza, né la misura

dulistica predispesta dai fornitori (cople

IVA Descrizione Allquota Imponlblie iImpusta Totale
SP22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 € 28,69 € 6,31 € 35,00
L.23-12-14
Totall € 28,69 (€ 6,31 | € 35,00
me

K
‘ff‘tgmpﬂatore

-

Resp. unitd A.C.

Direttore Tecnico

1
1

Dirett¢re Generale

PRESIDENTE




PYRIGHT

LOMA.....

PERIFERICHE — STAMPANTI —

VENDITA E ASSISTENZA TECNICA MACCHINE PER UFFICIO

FOTOCOPIATORI DIGITALI BN & COLORI - COMPUTER
RILEGATURE — SCANSIONI
TIMBRI = ACCESSOR| ~ CONSUMABILI — FOTOCOPIE

CANCELLERIA SCOLASTICA E D’UFFICIO

LUOGO DI DESTINAZIONE DESTINATARIO
VEDERE DESTINATARIO AZIENDA PER LA MOBILITA'
AREA TARANTO
VIA C. BATTISTI, 857
74121 TARANTO TA
. - - l N
RIFERIMENTO s P . - TIPQ COCUMENTO ., N.DOCUMENTQ DATA N. PAG,
PR T | _ Fattura di vendita solit . - 613 221022018 1
BANCA DAPPOGGIO" © ¢ | PARTITA WA/ C. Fiscela
- IBAN: IT12V0881715800004000006882 BIC ICRAITRRMPO 00146330733 00146330733
PAGAMENTO  * -~ ‘ AGENTE COD,CLIENTE DATA CONTEGGIO
Bonifico bancario’ 66 ¢ gg.d. f i T . » AZIEAREA
CODICE DESCRIZIQNE ARTICOLO UM. [QUANTITA'|  PREZZQ | %SCONTO | IMPCRTD |C.lVA
DK15112150 CAVO DI RETE 15MT PZ_k,npk| 150000 15,00 (228
OACEOQ0080 DEL 21/02/2018 raicehic g ':;:,,,;:;.imm.e
Scissione dei pagamenti ai sensi dell'art 17-ter del DPR ¢ 3
e Pula._ | L W
MPLT ()Dt’ - l :.'|'\-..f . L_Al WA AJ AMBI i 27 FIEB' ZU‘,B__
Conforaita Fella fornttura. accetinaone ¢ presa m carico | MY R 'LL-‘:‘.L*.';&'-’J ]
del jateriale (Oda n®20 det 217047220063 Bd Bmjete Cimend ]
Cealormilataccettaz|me Duta Firma b m’fnﬁ'“mﬂmm e 8
matenale 1. N m . o
= e A . d
P S Data : rema Uit S A
FOsil 1 CATIcy - \ ' 5. i} &
rtalesiate conlurific 2 b FEH,sz 1 : 1543 )
! e T L AL LAY I e 3 0
TOTALEMERCE ' ToTALE'spEsE % o SCONTO CASSA tf:,t, ?;’t“"“::,ﬁ;é e
15,00 W B 19 Q’Wﬁi‘a
C.IWA |IMPONIBILE . . : .| % A IMPOSTA Laws Wi h‘?J
228 15,00 22,00 3,30 IVA VERSATA DAL COMM{TTENTE AI SENS‘I‘ART 17-TER DPR 633/72
o
TOTALE IMPORIBILE TOTALE IMPOSTA NETTO A PAGARE 1 TOTALE DOCUMENTO
15,00 3,30 15,00 4 Euro: 18,30
ASPETTO ESTERIORE DEf BENI CAUSALE DEL TRASPORTO ;
Vendite 4/
PORTO' NUMERO COLL1 'PESO LORDO VOLUME
PORTO FRANCO 1 ML.A. T S.p.a.
TRASPORTO A CURA DEL DATAE GRA INIZIO TRASP. FIRMA R 657
. 22/02/2018 16:33 : INTO
VETTORE: DITTA:RESIDENZA O DOMICILIO (Comune. Via, N) FIRMA VETTORE DATAJE ORA RITIRO
Data scadenza 22/04/2018 !
Imgorto 15,00 o i\/’\6 OT
Data scadenza ST ZII N ey e T
Imperto

DATA DI REG!;'}'}P%?;@ﬁ 3%

COPYRIGHT s.r.ls. Sede Legale: Via Pitagora, 40 — —74123 Taranto — Tel. E Fax 099 9468161 Cell. 349 7797429 - Sede

Operativa: Via Marche, 66 — 74121 Taranto — Tel. E Fax 099 7351522 - Cell. 340 9910629 - Cod. Fisc./P.IVA 03049360732 — REA |
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Azlenda Mobllita Area Taranto SpA

Via Cesare Battistl, 657

COPYRIGHT s.r.l.s. |

VIA PITAGORA, 40
TARANTO 74123 TA

Taranto 74100 TA
PI. 00146330733 C.F. 00146330733 PI 03049360732 CF. 03045360732
Tel: 0999456073 Fax: 0999466073
Ordini a Fornitore E-rnail: grcopyright@gma[l.ccr'n
Vi nto
e e 0 . 12 rig . dl 63 etaBos | Mumeroborumento | Pas.
21/02/2018 QACEQ00080 1
Causale AS@ Acquisti scorte Terminl dl consegna
CIG Z5A226C313 Pagamento BONIFICO 60,GG DF
Commento: per Slg.ra Magnesa
Indirizzo Spedizione: |
Trasporto a cura del:
'
Articolo Cat, Descrizlone U.M. Qta valore € | Sconto | Impenlblle €
Interno Fornitore
00005734 Cavo di rete 15 mt PZ 1,00 15,00

|
i
‘ 15,0000

degll Interessi stabiliti dal D.lgs. 231/2002.

commissionl ecc.) non & operante nei confront! dell'A.M.A.T.

I materiali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito In via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle :;13 .09.
nel termine sopra riporatto. L'A.M.A.T. non riconosce al prapri fomitori interess! per ritardi pagam. Eventuall richleste in tql senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditore e con I'applicezione del tasso dl interesse legale; non saranno pertanto applicablll né | termini di decorrenza, né la misura

Il pagamento sard effettuato

Le condizioni delfa fomitura seno quelle indicate nel presente documento e ogni altra eventuale clausola contenuta nefla modulistica predisposta dal fornitori {cople

IVA Descrizione Aliquota Imponliblie Imposta Totale

Ssp22 22 SplitPayment At L c 629 B 22,00 [ € 15,00 € ! 3,30 € 18,30
L.23-12-14 '
1
i
I

Totall € 15,00 | € ' 3,30 (€ 18,30
i
1

Firme
i
Resp. unita A.C. Direttore Techico Direttore éenerale PRESIDENTE

If compliatore

|
'
i
'
H
I




sals

% OPYRIGHT

Vagre della staompa

LUOGC DI DESTINAZIONE

VEDERE DESTINATARIO

VENDITA E ASSISTENZA TECNICA MACCHINE PER UFFICIO
FOTOCOPIATORI DIGITAL! BN & COLORI - COMPUTER
PERIFERICHE —~ STAMPANT] ~ RILEGATURE — SCANSIONI
TIMBRI — ACCESSORI| — CONSUMABILI — FOTOCOPIE
CANCELLERIA SCOLASTICA E D'UFFICIO

DESTINATARIO
AZIENDA PER LA MOBILITA
AREA TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657

74121 ‘:TARA'N"_I-'O TA .

Bonificobanc

QUANTITA

CODICE DESCRIZIONE ARTICOLO i um %ScONTO | IMPORTO [CvA
DK13112-150 CAVO DI RETE 15MT Aot P%ﬁ?ﬁ% 15,0000 15,00(225
OACED00080 DEL 21/02/2018 V0 R P
Scissione dei pagamenti ai sensi dell'art17-ter del DPR H{U 3‘%
— Pl 6.
AMAT $4. 0 g SICAMBI o U7 FEB. Joig
Conlorasita felln :umuum .u,uu VARG ¢ presd i carico MY Baipss el [m}
del ihaterizie (Ods 1°20 del 23704720001 tEt ﬁia»j debﬁ?é.’*' _ d
senfrmingiacecliacdne Daza Finma e O
) uefigle ) O
: ' =
D op [ Yrm: ; e
I Presaincerico o o : i i
el confonie) 7.5 FES, 2018 1. - o
., M . . .A.:‘,..... - , Lt ‘.':._.:,,.,' ek = . o .____' D Lt r [
TOTALEMERCE "' * "~ - .-ToralE'spEst | o r . .%gSCONTO.CASSA = '
1500 . - - BT 20 R oy
C.VA | IMPONIBILE ‘ [ wa [MPOSTA Uam
225 15,00 22,00 3,30 IVA VERSATA DAL CQMM{WEN]ZE Al SENEH“ART 17-TER DPR 633/72
N
]
- |
TOTALE IMPORIBILE TOTALE IMPOSTA NETTO A PAGARE . TOTALE DOCUMENTO
15,00 3,30 15,00 Euro, ' 48,30
ASPETTO ESTERIORE DEI BEM QAUSALE DELTRASPORTO | -
Vendite
PORTO NUMERO COLLI  PESO LORDO, VOLUME
PORTO FRANCO 1 \VLA.T. s.p.s.
TRASPORTO A CURA DEL DATA E-ORA INIZIO TRASP. ) il A57
22/02/2018 16:33

VETTORE: DITTARESIDENZA O DOMICILIO (Comune, Via, N}

Data scadenza

22/04/2018
15,00

Impurte
Diata scadenza

Imperio

COPYRIGHT s.r.l.s. Sede Legale: Via Pitagora, 40 — 74123 Taranto — Tel. E Fax 099 9468161 - Cell. 349 7797429 - Sede
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VISTI e .

e

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

‘De]ib. C.A. n° 6.3 del&ﬁ

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n°® del '
']g RESP. UNITA' EERSONALE
Determ. A.D. n° dal _ per supervisjone
DATA - FIRMA -

Data scadenza pagamenio

™

22/0L 2o .

D'“DT? WA 70 L O AURISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
- 2018 i s verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
CONTRATTI
i pervisione t Contr. Rep. n. del
DATA f
05 APR. 2018 ‘
| Delib. C.A. n. def
i Delib. C.A. n. del
"UFFICIO RAGIONERI
verifica dati contabili Delib. C.A. 1. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta /ﬂh K DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
: AR 2018  {T'°VADEL RESPORSA IL RESP. UNITA' TECNICA
| per supervisione
IL RESP. UNITA" CONTABILTA' ¥ BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisio

113

s

%;\O'I'/’l\o?'qo,ﬁFlRMA( ! 2 F

V

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzicne lavorl

iL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnigj

Dala scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PFP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento gdel ... vvnveviiiienn (R

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

DATA FIRMA




Azlenda Moblilta Area Taranto SpA
Vla Cesare Battistl, 657
Taranto 74100 TA

COPYRIGHT s.r.l.s.

VIA-PITAGORA, 40
TARANTO 74123 TA

PI. 00146330733 C.F. 00146330733 P.IL 03049360732 C.F. 03049360732
Tel: 0999466073 Fax: 0999466073
Ordini a Fornitore
E-mail: greopyright@gmail.com
Vnstr: Riferimento Contratte  art. 13 reg.az. del 63/03 Data Doc. | Numero Documento Pag.
prev. del 20/2/18 Provv. Aut. 21/02/2018 | OACE0000BD 1
Causale AS@ Acquisti scorte Termini dl consegna
CIG Z5A226C313 Pagamento BONIFICO 60 GG DF
Commento:  per Sig.ra Magnesa I
Indirizzo Spedizione: |
Trasporto a cura del: |
1
1
Articolo Cat. Descrizlone U.M. Qta valore € | Sconto Imponibile €
Interno Fornitore
105734 Cavo di rete 15 mt PZ 1,00 15,0000 15,00

- _li Interess| stabiliti dal D,Igs, 231/2002."

commissloni ecc.) non 2 operante nel confronti dellA.M.A.T.

]

I materiali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito In via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00.

==1 termine sopra riporatto, LA.M.A.T. non riconesce ai propri fornitari Interessi per ritardi pagam. Eventuali richleste in talwsensu potranne essere soddisfatte solo
vla messa In mora da parte del creditore e con l'applicazione del tasso di Interesse legale; non saranno pertanto applicablli né [ terminl di decorrenza, né la misura

Il pagamento sara effettuato

Le condizioni della fornltura sone quelle indicate nel presente documento e ognl altra eventuale clausola contenuta nella modulistica predisposta dai forniteri (cople

IVA Descrizione Allguota Imponlblle Imposta Totale
Sp22 22 SplitPayment Art 1 c 629 B 22,00 | € 15,00 € 3,30 € 18,30
L.23-12-14
Totall € 15,00 (€ 3,30 |€ 18,30
Firme

N 1

Vv LY

LRémnité AC. Direttgre Generale PRESID@@TE

Fid comp&ét)!-e

Diretiore Tecnico




