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

ESERCIZIO 20 2/

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

N. A4

PLUSRYcE S

oM. TRV Qs Beean.




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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 lince wbanc) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Socizle sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD,CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2021 149 1970172021 218,75
IL CASSIERE PLUSERVICE S.R.L.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
S.S. ADRIATICA SUD, 228/d
60017 SENIGALLIA (AN)
Partita IVA:; 01140590421 C.F. 01140590421
CC 13.07.0001;
DICONSI EURO: duecentodiciotto e 75 / 100
PAGAMENTO: Bonifico
MONTE DEL PASCHI DI SIENA IBAN: IT26H0103021300000061119786
! CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. 000569-2020-1 del 10/10/2020
PAGAMENTO FATTURE N.
000401-2020-BP CIG Z4E2C49AD7, 000569-2020-1 CIG ZB02D9BDF2
IMPORTO LORDO 218,75
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 218,75
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 218,75
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
CONTYABILITA' L ENTA AMM.VO IL DIRETTORE ILP ENTE
\
: v ey ¥




T e

FATTURAELETTRONICA Id SDI1: 4247494375 Data SDI: 21/12/2020 22:24
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatario
PLUSERVICE S.r.. AMAT. - Taranto

8.5. Adriatica Sud, 228/D

60019 - SENIGALLIA - AN - IT

P.IVA: [T01140590421

Cod. Fiscale: 01140530421

Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario)

Via Cesare Battisti, 657
74100 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: [TO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Cedice Ufficic: SWKJIPTT
PEC: amat@pec.amat.ta.it

 Dati Fattura
MNatura Documento Numero i Data l Imparto Totale
Fattura 000401-2020-BP 2020-12-10 EUR 150,98
Dati ordine acquisto
Ord.Ord OACEQQ0262. Data Ord. 2018-06-26  CIG Z4E2C40AD7
Dati DDT —I
" Dettaglie linee Fattura
o m e e e ot o e i e vt s e et = = 2 e o e e e - o e e o e 2 e e e e =
Descrizione ! Qita ' Pr. Unitario |[ Pr. Totale IVA
Pay per Use fatture PA - consenvazicne 10 anni 1 I 2%
Periodo NOV20 495 0,25 123,75 2%
Data inizio periodo: 2020-11-30
Data fine periodo: 2020-11-30
Bati Riepilogo i !
— e e e i e - o i pomre v i =
Natura/Esigibilita IVA i Al IVA Imponibile ! Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 123,75 27,23
Dati pagamento
: B ‘ — e rnat e ot e e oo
Condizioni Pagamento | Modalita | Data Scadenza Importo Istituto | JBAN
- A
Pagamento completo
Bonifico 2021-01-09 EUR 123,75 IT26H0103021300000061119786

Dati Trasmittente: [T04030410288 -~ Progressivo Invio: 4089

Versione Style 2.8.2

LS 71, DIt L




-

FATTURAELETTRONICA 1d SD1:4247494375 Data SDI: 21/12/2020 22:24
) _ _ L Forrmato Trasmissione: FPR12
i Mittente " Destinatario
i PLUSERVICE S.r.l. | A.M AT. - Taranto
, 8.8. Adriatica Sud, 228/D ; Via Cesare Batlisti, 857
| 60019 - SENIGALLIA - AN - IT « 74100 - TARANTO - TA - IT
+ PUVA: TT01140590421 P.IVA: MDD146330733
i Cod. Fiscale: 01140580421 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) . Codice Ufficio: SWKJPTT
‘ . PEC: amat@pec amat.ta.it
Dati Fattura
Natura Documento Numero : Data Importo Totale
. Fattura i 000401-2020-BP 2020 -12-10 .+ BUR 150,98
Datl ordine acqulsto
. Ord.Ord OACEQ00262, Data Ord, 2018-06-26 CIG Z4E2C49A07
Dati DDT
_Dettaglie linee Fattura e )
Descrizione Qta Pr. Unitario Pr. Totale IVA
- Pay per Use fatture_lg - conservazione 10 annt : 1 22 %
- Periodo NOV20 ( 495 0,25 123,75 2%
Data inizio periodo: 2020-11-30 N A )
Data fine periodo: 2020-19-30 | & ;-ﬁfn Py
Dati Riepilogo
' Naturaa‘Esaglbllita IVA Al IVA Imponibile Imposta
I S {scissione dei pagarnenti) ; 22 % 123,75 27,23
Dati pagame nto
Condlzloni Pagamento ' Modalita Data Scadenza Imporio Istituto | IBAN
: Pagarnento completo
Bonifico 20210109 EUR 123,75 [T26H0103021300000061119788

Dati Trasmittente: [T04030470288 - Pragressivo Invie: 4089

Versione Style 2.8.2

- 5;?6‘?.
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Vi85 T %

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® ) _del i i

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del .

IL RESP. UNITA'’ PERSONALE :
er su isione

Determ. A.D. n° del P perv

DATA FIRMA
Delb. G.A. ° /\FS@] gl LY

Data scadenza pagamento

Ae-1-Y \

DATA L'ADDETTO AL RISCONT@

E[HZ(

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESEAUNITA' CONTRATT!
Wpervisione o Contr. Rep. n. del

/
5(27/0 / { /W /# Delib. C.A. n. del
/ 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
N
data scadenza di pagamento presu DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
5_ 1L, /.:JZB per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTA LITA'\F\BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supgrvigione :

Mot b | {omipl ,
\/ UEFICIO 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 RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR. NéiE: 7
verifica conferimento incarico LDQL, AL (UV,s QM

Conferimentodel ................cccevvvienenan. Prot.....ooco i

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

DATA FIRMA
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"‘\FATTURAELETTRONICA Id SDI:3877519281 Data SDI: 20/10/2020 13:06
v Formato Trasmissione: FPR12

Mittente B © . Destinatario
PLUSERVICE S.r.l. AM.AT. - Taranto
5.5, Adriatica Sud, 228/D Via Cesare Battist, 657
60019 - SENIGALLIA - AN - IT 74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [TD1140580421 P.IVA: [T00146330733 |
Cod. Fiscale: 01140520421 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 {Regime ordinario} Codice Ufficio: SWKJIP7T
PEC: amat@pec.amat.ta.it

Mbati Fattura ' T o !
. f
Natura Documento i Numero Data Importo Totale
Fattura 000569-20201 2020-10-10 EUR 115,90

Dati ordine acquisto

Ord.000569-2020-1 CIG ZB0O2D98DF2

Dati DDT

Dettagliolinee Fattura 77 T mmmmmm——mmmm— h;
“ Descrizione’ 5,; T Pr. Unitario Pr. Totale l —_—IVA
Riparazione POS s.n. 14010CT21412718 1 95,00 95,00 2%
Rif. Ordini a cliente 000146 del 10/07/2020 1 2%
Matricola: 140106CT21412718 1 2%
rif vs ddt UTPO2 del 10/6/2020 1 ) 2%
Rif. DDT emesso 000185/A del 07/10/2020 1 2%
E"bati Riepilogo T o ' ' i
Natura/Esigibilita IVA | Al IVA i'_m Impoenibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 95,00 20,90
| Dati pagamento ~ T T T T T - T T T
Condizioni Pagamento Modalita % Data Scadenza Importou Istituto IBAN
Pagamento completo
Bonifico 2020-11-09 EUR 95,00 [T26H0103021300000061119786

Dati Trasmittente: [T04030410288 - Progressivo Imvio: 3714

-"—"-'M‘.-’-
Verslone Style 2,8.2 r:;_-—_‘_-——,T .’\.\,(:\02"6.6:2‘;”

EF‘\ Ot ,,...‘.-_ﬁv_-_—_'_'!:;'::’:) o
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*EATTURAELETTRONICA

id SDI: 3877519281 Data SOI: 20/10/2020 13:06

Formato Trasmisslone: FPR12

¥ L

PLUSERVICE S.r.l.
S.S. Adriatica Sud, 228/D

60019 - SENIGALLIA - AN-IT

P.IVA: [T01140580421

Cod. Fiscale: 01140580421

Regime fiscale: RFO1 {Regime ordinario)

ADMAT. -Taranto
Via Cesare Battisti, 657

P.IVA: ITO0146330733

Codice Ufficlo; SWKJIPTT
PEC: amat@pec.amal.ta.it

74100 - TARANTO - TA - [T

Cod. Fiscale: 00146330733

 Natura Documento Numero Data | Importo Totale ;

Fattura 000569-20204 2020-10-10 EUR 115,90 !

Dati ordine acquisto : !
Ord.000569-2020-t  CIG ZBO2D98DF2 ;
{

Dati BDT

_ I*Detfaglio linge Fattura ", 7}, |

| Descrizione Qta Pr. Unitaric | Pr. Totale 5 VA
Riparazione POS s.n. 14010CT21412718 1 85,00 95,00 1 22 % | |
Rif. Crdini a cliente 000146 del 10/07/2020 . 1 E L 2% !
Matricola: 14010CT21412718 5 1 E 2% .

' rif vs ddt UTPO2 del 10/6/2020 1 2% |
Rif. DDT emesso 000185/A del 07/10/2020 1 | 2%

Natura/Esigibilita IVA

Al IVA

_ Imponibile

1 S (scissione dei pagamenti)

22%

95,00

| Datipagamento.’ " "1

~Condizioni Pagamento.... ...\ —Modallta ... Data Scadenza.._ |_....Importo. .. .Isttuto, .. | JBAN .\ oo

Pagamento completo

} Bonifico

!
X 20201109

EUR 85,00

T26H0103021300000061119786

Dati Trasmitente; IT040304 10268 - Progressivo Invio: 3714

Verslone Style 2.8.2




VISTI /ﬁ’ )

.

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® def
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° de! ) ¢
IL. RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del Per supervisione

Delib. C.A. n“'/z 3 7 da | f

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

£9~0- 0 ‘

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizlont contrattuali

DATA CADDETTO AL RISCOMIRO
[} / (1 /g ¢ (%R
|

L. RESP,ANITA' CONTRATTI

/ supervisione Contr. Rep. n. del
DAT, Fl
] / 7 Vi Delib. C.A. n, del
i e VANA
Delib, C.A. n. del .
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

7

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta / n

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPOIS

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA/E BILANCIO
per supervisioqe

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

oo [T |

UFFICIO TECNICO |
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORNMATICA 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

Conferimento del .o iiieceiiene e Prot.......cooeeiieiiis

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

DATA FIRMA




,\J\&. "

Azlenda Mobiiita Area Taranto SpA PLUSERVICE S.R.L.

5.5. ADRIATICA SUD, 228/d
SENIGALLIA 60017 AN

P.I. 01140590421 C.F.
Fax: D71-7999680

Via Cesare Battistl, 657
Tarantn 74121 TA
P.I. 00146330733 C.F. 00146330733

01140590421

Tel: 0717999611
Ordini a Fornitore

E-mail:
Vostro Riferimento Nostro Riferimento Data Doc. Numero Documento Pag
RIf. Vs, prev, 2020_0177 del Art. 13 ¢. 2.1 Delib, 139 del 21/12/18
= 08/07/2020 OACEQ00297 1

29/06/2020 /07
Causala  AS@ Acquisti scorte Termini dl consegna
CIG ZB0O2D98DF2 Pagamento RIMESSA DIRETTA 30 GIORNI
Commento!
Indirizzo Spedizlone:
‘Trasporto a cura del:

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

Interno Fernitore

0350 Riparazazione POS s.n. 14010CT21412718 1,00 95,0000 95,00

Rif. Vs. prev. 2020_0177 del 29/06/2020
per U.P.T.

1 materiali ordinati dovranno essere consegnati franco Ns. magazzino sito in via C. Battisti 657 TARANTO dalle 9.00 alle 13.00. Il pagamento sar effettuato
nel termipe sopra riportato, L'A.M.A.T, non riconasce al propri fornitori Interessi per dtardi pagam. Eventuall richleste In tal senso potranno essere soddisfatte solo
previa messa In mora da parte del creditore e con 'applicazione del tasso di interesse legale; non saranno pertanto applicabill né i termind dl decorrenza, né [a misura

degll interess| stabiliti dal D.lgs. 231/2002,
Le condiziont della fornitura sono quelle [ndicate nel presente documento e ognl altra eventuale dzusala contenuta nella medulistica predisposta dal formnlteri {cople

commission| ecc.) nen & cperante nei confront dellA.M.AT.

IVA Descrizione Allquota Imponiblle Imposta Totale
Sp22 22 SplitPayment Art 1 c 529 B 22,00 | € 95,00| € 20,90 € 115,50
L.23-12-14
Totall € 95,00 | € 20,90 (€ 115,50

R/esﬂmfré AC.

Sy

II compff tore

re Generale

Direttore Tecnico PRESIDENTE

Emettere fattura In regime di scissione del pagamenti - art. 17 ter-DPR 633/1972. 1l Codice Destinatario di fatturazione elettronica & il sequente: SWKIP7T




Sp.A.

Azlonda pot la Mobilitd nell‘Area di Taranto

Taranto, I 16/12/2020

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

SEDE

Oggetto: Riparazione POS 21 matr.14010CT21412718. Fattura Pluservice 569 del
10/10/2020.

Con la presente si comunica che con DDT 224 del 01/12/2020 abbiamo ricevuto nuovamente
riparato il POS in oggetto (gia ricevuto precedentemente con ddt 185 del 07/10/2020)}.

Fatte le dovute verifiche, il POS oggi risulta regolarmente funzionante.

Pertanto nulla osta alla liquidazione della fattura Pluservice 569 del 10/10/200, a suo tempao
emessa,

Distinti saluti

IL RESPONSABILE AREA COMMERCIALE
(ing. Cosimo Cigliese)
Firmate digitalmente da: COSIMO CIGLIESE

Limitazloni d'uso: Explicit Text: Centificate issued through
Sistema Pubblico di Jdentitd Digitale (SPID) digital identity,

not 10, isg other SPI ntity
Da

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto 5.p.A.

K I M A Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione € oordinamento da parte del Comune di Taranto

M () Bl LI T‘A Via Cesare Battisti, 657 — 74121 Taranto / 099 7356111 — Fax 099 7794247
www.amat.tarant.it - amat@amat.talt - PEC amat@pec.amat.ta.it

AMAT SPA C.F., P.IVA e N" iscrizione a1 Registro Imprese di Taranto 00146330733 - Capitale Soclale € 2.340,463,00 int. vers.

1/1




