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

Sede lepale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Baltisti, 657
Telefono 09573361 (5 lines urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto (0146330733
Capita Sociale sottoseritto: € 5.497.272,00 - Capitale Seciale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2020 1,885 11/08/2020 1,300,00
IL CASSIERE TEAM CONSULTING SAS
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA TRENTO 91
54100 MASSA (MS)
Partita IVA: 01375720453 C.F. 01375720453
CC 13.07.0001;
DICONSI EURO; milletrecento e xx / 100
PAGAMENTO: Bonifico
BANCO BPM IBAN: IT63E0503424545000000003059
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. FPR 21/20 del 24/07/2020
PAGAMENTO FATTURE N.
FPR 21/20
IMPORTO LORDO 1.300,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 1.300,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 1.300,00
RISULTANZE
DELLA GESTIGNE DI CASS5A PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
VISYO Cal ITA' 1. PRESIDENTE
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FATTURAELETTRONICA Id SDI: 3367066247 Data SDI: 24/07/2020 22:35
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario
TEAM CONSULTING SAS DI DIEGO BERNIERI & C Societ?/Ditta AMAT SPA
VIA TRENTO, 94 Via Cesare Batfisti, 657 // 6 8
54100 - Massa - MS - IT 74121 - Taranto - TA- IT l ¥ ,/O‘?/Q
P.VA: [T01375720453 P.IVA: [TO0146330733 8 é
Cod, Fiscale: 01375720453 0
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ulficio: SWKJPTT

o T i
Natura Documento i Numero Data Importo Totale
Fattura FPR21/20 2020-07-24 EUR 1.586,00
Dati ordine acquisto

Dati DDT

. Deftaglio linee Fattura =

Descrizione | Qta T Pr. Unitario Pr. Totale IvAa
ATTESTAZONE ADEMPIMENT] OBBLIGHI PUBBLICAZIONE Al FINI DELLA 1 1.300,00 1.300,00 2%
TRASPARENZA
;béti'fiieﬁl"égo" T - o T - -7 T o
Natura/Esigibilita IVA Al VA {I Imponibile . I Irnposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 1.300,00 286.00
 Batipagaments T~ ST TTT T T e e e o e s i s e mien o = e o tn e e
| Condizioni Pagamento | Modalita { Data Scadenza [ Importo Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-08-31 EUR 1.300,00 | BANCO BPM TB3E0503424545000000003059

~  Dati Trasmittente: [T01879020517 - Progressivo Invio: 21
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Codice Ufficior SWKJPTT

N ~
FATTURAELETTRONICA Id SDI 3367066247 Data SDI: 24/07/2020 22:35
B ] Fom‘ato Trasmssmne FPR12
! flittente ! Destinatario ' T .
; S e
TEAM CONSULTING SAS Dj DIEGO BERNIERI & C Societ?/Ditta | AMAT SPA 5,
VIA TRENTO, 91 Via Cesare Battisti, 657
54100 - Massa - MS - IT | 74121 - Taranto - TA - IT :
P.IVA: [TD1375720453 | PIVA: TD0146330733 :
Cod. Fiscale: 01375720453 !
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) i
i

Dati Fattura
: e _ 1 - R .
! ' Natura Documento : Numero ; Data t importo Totale
i
|’ ]
-[ Fattura : FPR 2120 | 2020-07-24 : EUR 1,586,00
: 1 P
I : ;
| Dati ordine acquisto j
i .
! — — I R S
i Dati DDT
Deftaglio linee Fatfura
L * i * [ i = § [ . i
! Descnzmne ' Quta | Pr.Unitario | Pr.Totale ! VA
I . . 213 4 11 i bt T i, : ) i . 5
i ' | i 1
ATTESTAZIONE ADEMPIMENT] OBBLIGHI PUBBLICAZIONE Al FINI DELLA 1 f 130000 | 130000 f 22 %
TRASPARENZA I : {
Datl R:epllogo e y .
¢ - . e e e .
| NaturaIEsaglblllté VA }  ALIVA Imponibile : Imposta
, i ; i L N L LA i. B
' 5 {sclssione dei pagamenti) ! 22% 1.300,00 i 286.00
- 1 i
Dati pagamento i
. . : o - . . . SS——— e
, Condizioni Pagamento | Modalita | Data Scadenza imparto i Istituto | IBAN
: Pagamento completo
T i i 1 ]
| Bonifico 2020-08-31 1 EUR 1.300,00 : BANCOBPM | [TB3E0503424545000000003059
Dati Trasmittente: ITO1879020517 - Progressive Invio: 21
Versione Styte 2.8.1
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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
per supervisione
Determ. A.D. n° del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO ) UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni confrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
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 fattura

Data scadenza pagamento

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
Z . ZI] ) per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTARILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
2. o)
A

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati techici

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 Pap. © ’l’q__,

Conferimento del 24 06.2.010.... prot. 92Y =

" iofc8 [LOWO

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

DATA
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0009561/2020 del 24/06/2020 13:13:49

Amat S.p.A., Protocollo In uscita n.

UAG Taranto, 24/06/2020

Spetile ODV

Oggetto: Obblighi di aftestazione ai fini della trasparenza - OIvV

Con riferimento all'cggetto si conferisce alle $S. LL. lincorco di effettuare I'affivita di
attestazione degli adempimenti di cui cila delibera ANAC n, 213 del 04/03/2020.

Sara conisposto in favore di clascun componente dell'Organismo di Vigilanza per
I'espletamento del'incarico I'importo di € 1.3000,00,0lire IVA, cosi come da preventivo del
16/06/2020,

Distinti saluti.

g Y M A Azienda per la Mobilita naiArea di Taranto S.p.A,
% [41

- Sooeta per Azien con SOCIG Ut saggeta a direnons 4 coardinamenta da parte del Comune d Tarants
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