AZIENDA PER LA MOBILITA NELLAREA DI TARANTO S.p.A.

ESERCIZIO 20 22

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

N, 2L6L

TR aM  1VALLA
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO Sp A

Sede legale ed ammunstrativa 74100 TARANTO - Via C Battisti 657

Telefono 09973561 (S limee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di 1serizione al Regustro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capata Sociale sottoscritte € 5497 272,00 - Capitale Socizle versate € 8 381 881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N ORDINATIVO DATA COD CASSA COD CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2020 2 462 27/10/2020 657,61
IL CASSIERE TELECOM ITALIA SP A
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI
PIAZZA DEGLI AFFARI,2
20123 milano (MI)
Partita IVA 00488410010 C F 00488410010
CC 13 07 0001,
DICONST EURO seicentocinquantasette e 61 / 100
PAGAMENTC Bonifico
ADDEBITO MPS IBAN
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc n 7X02691423 del 14/08/2020
i -
PAGAMENTO FATTURE I ! N
7X02781317, 7X02691423 CIG Z221563B1B ' E
| N
| ‘ :
IMPORTO LORDO 657,61
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 657,61
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 657,61 |
RISULTANZE |
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
ONTABILITA' [[.D/II_{I:rLEN:E AMM VO TRETTORE IL PRESIDENTE
\ &/ \



Ao

\

4%
FATTURAELETTRONICA Id SDI 3517039177 Data SDI 19/08/2020 22 29
Formato Trasmissione FPR12
Miftente Destinatanio
TIMSpA AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL' AREADI TARANTO S p A

Via Gaetano Negn, 1
20123 - MILANO - MI- T
P IVA [T00488410010

Cod Fiscale 00488410010

Regme fiscale RF01 (Regime ordinano)

V CESARE BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P VA T00146330733

Cod Fiscale 00146330733
Codice Ufficio SWKJP7T

§ Dah Faftura

T
i
f

Natura Documento

Numero

T
{ Data

Importo Totale

Fattura

7X02781317

2020-08-14

EUR 582,88

Causale

SBIM 2020

Dati ordine acquisto

Ord 4862623

Dat DDT

[ Dettagho linee Fattura ~

Y

Descrnizione

Pr Umitano Pr Totale

VA

Noleggio apparat con assisterza tecrica 01/09/20 - 31110720

149,94 149,94

2%

Ind d mora D Lgs 9ott 2002n 231-Conto 1/2020

3,56 3,56

(N1)

Ind di moraDLgs 9ott 2002 n 231-Conto 1/2020

2,85 2,85

N1)

Ind di mora DLgs 9ott 2002 n 231-Cento 6/2019

1,86 1,86

(N1)

ind d moraDLgs 9ott 2002 n 231-Conto 6/2019

1,49 1,49

(N1)

Ricanca nnnovo offerta

RIC TELEF Op ex art 74 DPR633/72-fatt nch cliente art 4 DM366/2000
Data imizio penodo 2020-06-01
Data fine periodo 2020-07-31

319,83 319,83

2%

Linea

Id Documento

I
* Data

|

i Num ltem

Dati Contratto

E cup

CiG

888011902079

UTTi4

Dati Riepiloge

Natura/Esigibihita IVA

Al IVA

fmpombile

Imposia

Ni (Escluse ex art 15) art 15D P R. 633/1972

0%

9,76

000




Natura/Essgibilita IVA

i
[ OALIVA |

Imponibile

Imposta

p—

S (scissione del pagamenti) 22%

22% 469,77

103 35

| Dati pagamento

o —

Condizioru Pagamento Modalita

Data Scadenza

Importo

Ishtuto

IBAN

Pagamento completo

Cod Pag SEPA Direct Delnt

310510880120207912

2020-10-26

EUR 479,53 I

Dat Trasmittente [T00488410010 - Progressivo Invo EQuXA

Versione Style 2 8 1

5L LS st
5N ©2.0e0 4

3 ol oud

Teere

N ARO3E |

T i

DATA DLREZISTRL AR, 79




FATTURAELETTRONICA 1d SDI 3517039177 Data SDI 19/08/2020 22 29
Formato Trasmssione FPR12

Mittente Destinatanio

T

[ e emm b Mmee Rk o e e e s et o ey ererer i copererrr et rteseetst bt b bk bt e pon

TIMSp A i AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL' AREA DI TARANTO S p A,

Via Gaetano Negn, 1 V CESARE BATTISTI 657 :
20123 - MILANO - Mi - T 74100 - TARANTO - TA- IT

P VA [T00488410010 P IVA. [T00148330733 '
Cod Fiscale 00488410010 { Cod Fiscale 00146330733 |
Regime fiscale RFO1 (Regime ordinano) Codice Ufficio SWKJIP7T ’

1

Dati Faftura

e e St s et Saimans

t

I T T e e I ST T s e o e
Natura Documente | Numero I Data 1 Importo Totale

i e A A it T A e e e it 2 ittt m A s mtvimiminoarts | B Aettioeote ke ol moe ot w0 3

Fattura : 7X02781317 i 2020-08-14 ! EUR 582,88

v

1
PO AL R IR SAWIAUIE A AR 1 et SAE A o

Causale

5BiM 2020
i o e e e e ety irre e e == - T e - - T
| Dati ordine acquisto
- . bt i e e e ik s 5 in 0y on e e tmscoin, 2 e a2 b s oot ¢ M e e b e b o

Ord 4852623
| e i & o e s e e e o i e e e e e
¢ Dat: DDT

Dettagho linee Fattura
e e e e e - S e = S O
i Descrizione Qta . PrUmtane , Pr Totale IVA
forens oo o s 4 ma wke v e v s o e o S~ B T, U B

i !

| Noleggio apparati con assistenza tecrica 01/09/20 - 3110/20 149,94 149,94 L 2oy

Ind drmoraDLgs 9ot 2002 n 23{-Conto 1/2020 ' ”? 3,56 ! 3,56 ‘ (N1)

- - e mrrr e e v peseessemee Sorens  Amrmtbns  AemAbAsAAk bt oAb aetien Aot memeemtra et senmreeeeee. . — e ot o el

{ Ind dimoraDLgs 9ott 2002 n 231-Conto 1/2020 ] 2,85 2,85 N1y

1.86 (N1)

. |
; Ind dimoraDLgs 9ott 2002 n 231-Conto 6/2019 1,86

.

1,49 (N1)

Ricanca nnnowo offerta
RIC TELEF Op ex art 74 DPR633/72-fatt nch cliente art 4 DM366/2000
Data mizio periodo 2020-06-01 ' !

Data fine pericdo 2020-07-31 ! ! 1

4

|
Ind dimora D Lgs 9ott 2002 n 231-Conto 6/2019 l 1,49

319,83 31983 2%

}
|
|
|

— e I -

Linea 1d Dacumento | Data } Num Item , Dati Contraito ; cup I[ ClG
% i {
; !

!

888011902079 LUTTT4

1 Dati Riepilogo '

\ v

T MRTRT NATNML M S S mmeccicrir emsse e e s e e it B T e meewhen eerer Smp el me M= smbns sisies e - o ™ T
Natura/Esigibilita IVA ? AIVA_ | imponibile {_ imposta

H ! ™ e
N1 (Escluse ex art 15) art 15D P R 6331972 Yo% 9,76 \ 0 00 {

i
b e i e s ettt S A8beieremssnssereooeimperreens et teote. Aot —on sameotrantts. e ore ot st tmembd e 2081 04 it e e Y T VU Y




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
venfica visite di accertamento sanitano del personale

Data scadenza pagamento

Contr Rep n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv n° del
IL RESP UNITA' PERSONALE
Determ AD n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib CA n° del
Data scadenza pagamento
verifica quantita, decumenti e condizioni contratiual
IL RESP UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr Rep n del
DATA FIRMA
Delib CA n del
Delib CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dat contabih Delib CA n del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
I RESP UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL 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 RESPONGABILE
UNITA' AA GG E PP RR NOTE

verifica conferimento incarico

Conferimento del

Prot

IL CAPO UNITA" AA GG EPP RR

DATA

FIRMA
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'; Natura/Esigibilita IVA

I e e e TP

; S (scissione del pagamentr) 22%
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1
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Il 2% 469,77

‘

Dat pagamento
[ e eI e i e e e
Condizioni Pagamento Modalita

S B I T I TN —

U S

Importo E Istituto

[
; IBAN ;

S e e

| Data Scadenza

{ Pagamento completo
! S
|

Cod Pag
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SEPA Direct Debit

\
|
| Dat Trasmiftente [T00488410010 - Progressivo Invie EQUXA
|
|
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite d1 accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Delib CA n° /A'Vt\:l'l( W

Contr Rep n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv n° del
IL RESP UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ AD n° del

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

Jo-lo- Lo\

DATA

uls [z,

L'ADDETTO AL RISCOVEO

) UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizion! contrattualt

IL RESP
Contr Rep n del
Delb CA n del
Delib CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
. verffica dati contabili Delib CA n del

data scadenza pagamento indicata In fattura

Data scadenza pagamento

]

IL RESP UNITA' CONTABILITA"E Blﬂ{NClo
pe’r_SLuperVISlone

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
|
DATA o 2020 FIRMA DEL RESPON IL RESP UNITA' TECNICA
10 per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

S SN
O

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavon

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA [L RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA GG EPPRR NOTE

Conferimento del Prot

IL CAPO UNITA' AA GG EPPRR

DATA FIRMA




FATTURAELETTRONICA Id SDI 3517173890 Data SDI 19/08/2020 22 48
Formato Trasmissione FPR12
Mittente Destinatario
TIMSpA AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL' AREA DI TARANTO S p A

Via Gaetano Negn, 1

20123 - MILANO - MI - IT

P VA, [T00488410010

Cod Fiscele 00488410010

Regime fiscale RF01 (Regime ordinano)

V CESARE BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P IVA [T00146330733

Cod Fiscale 00146330733
Codice Ufficio SWKJP7T

3

! Dati Fattura

Natura Documento } Numero Importo Totale )

Fattura 7X02691423 2020-08-14 EUR 208,88

Causale

5BIM 2020

Dat: ordine acquisto

Ord 2222495 ClIG 2221563B1B

Dat: DDT

“Deftaglic linee Fattura =~ - T T T T e

Desc)nglone T Qta l % Pr Unitario Pr Totale IVA

Blackbery Easy Mail 01/09/20 - 31/10/20 o 20,00 20,00 2%

PA 6 Dati 4GB 01/06/20 - 31/07/20 £6,00 96,00 22%

PA 6 Dati 20GB 01/06/20 - 31/07/20 24,00 24,00 2%

Ind dimeraDLgs 9ott 2002 n 231-Conto 1/2016 0,03 0,03 (N1)

Ind dimoraDLgs 9ott 2002 n 231-Conto 1/2016 0,04 0,04 (N1)

Ind di meraDLgs 9ott 2002 n 231-Conto 1/2018 3,23 3,23 (N1)

Ind di mora DLgs 9ott 2002 n 231-Conto 1/2018 258 2,58 (N1)

Ind di mera DLgs 9 ott 2002 n 231-Conto 2/2016 3,37 3,37 (NT1)

Ind di moraDLgs 9ott 2002 n 231-Conto 272016 2,69 2,69 (N1)

Ind di moraDLgs 9ot 2002n 231-Conto 3/2016 337 3,37 (N1)

Ind di mora DLgs 9ot 2002n 231-Conto 3/2016 2,69 2,69 (N1)

Ind di mora DLgs 9 ott 2002n 231-Conto 4/2016 2,69 2,69 (N1)

ind di mora DLgs 9 ott 2002n 231-Conto 4/2016 3,37 3,37 (N1)

Ind dimoraDLgs 9 oft 2002 n 231-Conto 5/2016 3,37 3,37 (NT)

Ind dimoraDLlgs 9ctt 2002 n 231-Conto 5/2016 2,69 2,69 (N1)




Pescnzione i Qta Pr Unitario Pr Totale § IVA

Ind d meraDLlgs 9ctt 2002 n 231-Conto 6/2018 2,68 2,68 (N1)

Ind di mora DLgs 9ott 2002 n 231-Conto 6/2018 3,35 3,35 (N1}

Ind di mora DLgs 9ott 2002 n 231-Conto 6/2019 1,07 1,07 (N1)

Ind di mora DLgs 9ott 2002 n 231-Conto 6/2019 0,86 0,86 (N1}
i Linea Id Documento Data § Num Item I Dab Contrafto | cup * ciG

888011231695 UTTT4 7221663818

"Dati Riepiloge i o T T ST s s T
{lﬁ‘\laturalEsglbillta IVA i Al ;VA r Imponibile } lmpos;a

N1 (Escluse ex art 15) art 15 DP R, 6331972 0% 38,08 000

S (scissione der pagamentt) 22% 22% 140,00 30 80

i Dati pagamento ~

i !
Condiziom Pagamento Modalita ! Data Scadenza { Importo i Istituto IBAN
Pagamento completo
Cod Pag SEPA Direct Debit 2020-10-26 ‘ EUR 178,08
310510880123169565 |
Dati Trasmittente IT00488410010 - Progressive Inwo EPOGT
Versione Style 28 1
——MW‘—M

T = R

J——
T ndod’

g e B e
i D AGD

Em:m. oy REOVETE A

[ Saeti i



FATTURAELETTRONICA I1d SDI 3517173850 Data SDI 19/08/2020 22 48
. Formato Trasmssione FPR12

e ot e e e v e e na e v s e e [

[ Wittente ~ Destmatane ‘ 0

msea T e cawoma v o en

I Via Gaetano Negr, 1 | V CESARE BATTISTI 657 '

| 20123 - MILANO - MI - IT l 74100 - TARANTO - TA - IT

| P IVA [T00488410010 | P IVA [T00146330733 i
Cod Fiscale 00488410010 ! Cod Fiscale 00146330733

I Regime fiscale RF01 (Regme ordinano) I Codice Ufficio SWKJPTT I

S R
Dati Fattura . , N

'; Natura Document: ) T'N:lrmero I WM"WTI;;; N i ?Importo Totale - o
- . o amtnie ek e R O SN
Fattura ; 7X02691423 E 2020-08-14 E EUR 208,88 .

Ccasale o T T e
5BIM 2020 M

éwlgatl ordine acqu:s:; o - - ““W““I

% Ord 2222495 CIG ZZZSSQB‘IB o B h h B T

Cbawoor T T )
Dettaglio kinee Fattura ’

; o . Qm | Prumtno  priome | WA

| hBlackbe;w EasyuMall owoso-soz LM o ; w00 :m ;ooo Mmiﬂ 2%

Pasomscsows- stz | e IR T
PA 6 Dat 20856]/06/20 - 31/07/20 T EW o MM”%PW - ;40~0 w«] ”W;ZBO*W ~~2~2~;/;“ -
ind dmeraDLgs 9ott 2002 n 231“-Clw:n£;>ﬂ1~l;0;t”3 T ““‘”""T" o ""1["“ W‘E,*[L);w ~T MWOZE)'; ”‘“""“"””’"(;\1“1“)““" E

ng dmoraDLlgs 9oft 2002 n 231-Conto 1/2016 o 1‘ 0,04 E 0,04 (N1)
Ind dimoraDigs 9ot 2002n 231-Conto 1/2018 E o 3,23 t 323 (N1) i’
Ind dimoraD Lgs 9ott 2002 n 231-Conto 1/2018 ""'"" ; 2,58 f 2,58 (N1) ‘
Ind dmoraDLgs 9ott 2002 n 231-Conto 2/2016 i { 3,37 i 3,37 (N1} ;
Ind dmoraDLgs 9 ott 2002 n 231-Conto 22016 2,69 ‘ 2,69 (N1) ;
Ind dmera D Lgs 9 ott 2002 n 231-Conto 3/2016 } 337 3,37 ! {N1) 3

1{ Ind dimora Dlgs 9ott 2002 n 231-Conto 3/2016 B 2,69 i 2,69 ! (N1) :

i Ind dimora DLgs 9ott 2002 n 231-Conto 4/2016 ' 2,69 2,69 (N1) :
Ind i mora DLgs Sott 2002 n 231-Canto 4/2016 . ST I R ~Ny
Ind d moraDLgs 9 ott 2002 n 231-Conto 5/2016 , 3,37 337 (N1) ;
Ind di mora DLgs 9 ott 2002 n 231-Cento 5/2016 3 f 2,69 i 2,69 I ‘;

e - e e e



VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica wisite di accertamento sanitano del perscnale

Data scadenza pagamento

Contr Rep n° del

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv n° del

IL RESP UNITA' PERSONALE

Determ AD n° del per supervisione

DATA FIRMA
Delb CA n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTC AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING

verifica quantita, documentt e condizioni contrattualt

IL RESP UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr Rep n del
DATA FIRMA
Deib CA n del
Delb CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib CA n del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
IL RESP UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavor

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnic

Data scadenza pagamento

verifica confenmento incarico

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione
[DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA GG EPPRR NOTE

Conferimento del Prot

IL CAPO UNITA' AAGG EPPRR

DATA FIRMA
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} Descnizione Q.ta ; Pr Unitario i Pr Totale . IVA
e i Tt e At . 7 i e st ek e o o e e o 5 e v o} 4 v et . i i
JI Ind dimoraDLgs 9ott 2002 n 231-Conto 6/2018 . . 2,68 : 2,68 (NT)
) i 1
' R i I ! -
| Ind ¢ moraDLgs 9ott 2002n 231-Conto 62018 L33 3% SO
r —— e ¥ — ‘ l
\ Ind di mora D Lgs 9 ctt 2002n 231-Conto 6/2019 : 107 ¢ 107 | (ND
l | ' :
o i T e |
{ Ind dimoraDLgs 9ot 2002 n 231-Conto 6/2019 ; 0,86 ! 086 LN
{ T T - B — | -
| Linea | 1d Bocumento Data { Num Hem | Datt Contratto cup E CiG
s e o o s o ot i — : -
% 888011231605 | | | UTTT4 . 2221563818
- J ! J—
Dat Riepilogo .
f 7o mommomowmmee s me Smes mmmmoac m e e B e Rt T
[ Natura/Essgibilita IVA | Al VA ; Imponibile ! Imposta
T - e B R sl
| N1 (Escluse ex art 15) art 15D P R. 833/1972 ; 0% ! 38,08 : 0 00
! 1
- e | | t
i S (scissione del pagamenti) 22% J 22% | 140,00 l 30 80
Dati pagamento
( s s T Mt Mot - — T'- T : b
; Condiziom Pagamento ! Modalita i Data Scadenza } . Importo |[ Ishituto ; IBAN ‘
- s o s oo X e e . L # e o vt e s s ot b e o i i
, Pagamento completo
5 e - F— - T e e e - "'E" - - - - T T m T om e e T e e
' Cod Pag . SEPA Direct Debit ! 2020-10-26 EUR 178,08
] 310510880123169565

Dat Trasmittente 1T00488410010 - Progressivo Invo EPOGT

Versione Style 2 8 1




VI18§TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitano del personale

Data scadenza pagamento

Delib CA n° ﬁ]ﬂ Zg 9%7

Contr Rep n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv n° del
IL RESP UNITA' PERSONALE
Determ AD n° per supervisione
DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

lg-10- 1o\

DATP/X /CLQ

L'ADDETTO AL RISC%O

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattual

Contr Rep n del
Delb CAn del
Deib CA n del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Dellb CA n del

data scadenza pagamento indicata in fattura

a

Data scadenza pagamento

IL RESP

per supervisione

data scadenza di pagamento presunta / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
D%T[ﬁ ro 7020 |F'RMA DEL RESPOSARIL ILRESP UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

27 - 100k

UNITA' CONTABILI'}@E’BM‘ANCIO

FIRMA( 2
N~

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica datl tecnmici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

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

Conferimento del

Prot

IL CAPO UNITA' AAGG EPPRR

DATA

FIRMA




