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

ESERCIZIO 20 4

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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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

Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranta 00146330733
Capita Sociale 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 732 07/04/2021 200,00
IL CASSIERE ).OFFICE di Marika Lovicario
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA GALILEQ GALILEI 24/E
74121 TARANTO (TA)
Partita IVA: 03061470732 C.F. LVCMRKB8P55L049P
CC 13.07.0001;
DICONSI EURO: duecento e xx / 100
PAGAMENTOQ: Bonifico .
BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI 5.G. IBAN: 1T61C0881715801008000002118
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. 0256/2020 del 28/07/2020
PAGAMENTO FATTURE N.
0256/2020 CIG ZBAZDCOADOD
IMPORTO LORDO 200,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 200,00
= CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 200,00
 RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSL
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
C ABILITA' TTORE IL PRE}I
"/ \_/ '

-




FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 4472046266 Data SDI: 02/02/2021 16:21

Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

Destinataric

J.OFFICE di Marika Lovicario

Via Lucania, 180/a

74121 - TARANTO - TA~ T

P.IVA: [TO3061470732

Cod. Fiscale: LVCMRK88P55L049P

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

AZIENDA PER LA MOBILITA' D! TA AMAT
VIA CESARE BATTISTI, 657
74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: 00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

IDai Fattura

S m itk i g e b b ol i b =

Natura Documento

Numero

. |.Data,

Importo Totale

Fattura

0256/2020

" | e

2020-07-28

EUR 244,00

[t

Dati ordine acquisto

Ord,139 Data Ord. 2020-07-22  CIG z8a2dc0ad0

Dati DDT

| Dettaglio linee Fattura™

Descrizione

Qta

Pr. Unitario

| Pr.Totale | IVA

Logo AMAT termoadesivo per vestiario officina

2.000

0,10

|
0000 | 2%

L. — —
Dati Anagrafici Vettore

Indirizzo Resa

Dettagll Trasporto

Dati Colli

Causale Trasporfo: Vendita
Numero Colli: 1
Descrizione; A visla

, Daff Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA

Al IVA

Imponibile

Imposta

S (scissione dei pagamenti)

22 %

200,00

44,00




: Dati pagamento
| b s gy —:,u-ll\inlw f Awpruasas K vy Scader]za
o .

i B REpILr aur [RETITV AV

P

Pagamento completo

T
Benifico |, 20200807

EUR 200,00 | BCC San Marzano di San
Giuseppe

[TB1C0881715801008000002118

Dati Trasmittente: [T01879020517 - Progressivo Invio: 21s0Z

Versione Style 2.8.2

.. QM,,,,__“}
DATA DI REGISTR. ; .




J.OFFICE

CENTRO STAM PA
FATTURA ACCOMPAGNATORIA DI VENDITA

J.OFFICE di Marika Lovlcario
Viia Lucania,180/a

74121 TARANTO (TA)

P.lva: 03061470732

C.F.; LVCMRK88P551.049P

Tel: 099376802

Email: j.office.ta@gmail.com
PEC: j.office.ta@pec.it

NR. DOCUMENTO | DATA DOCUMENTO CLIENTE FOGLIO SPETT.LE
0256/2020 28/07/2020 00000154 1/1 AZIENDA PER LA MOBILITA' DI TA AMAT
PAGAMENTO BANCA DI APPOGGIO VIA CESARE BATTISTI, 657
ol . 74121 TARANTO (TA)

Bonifico bancario gfuifg,;‘emmm disan Cod.Fatturazione: SWKJP7T
BAN BIC PARTITA IVA 00146330733
IT61C0881715801008000002118 CODICE FISCALE 00146330733

DESCRIZIONE Q.TA PREZZO UNITARIO IMPORTO VA (%)
Logo AMAT termoadesivo per vestiario officina 2.000,00 0,10€ 200,00 € 22

‘ Amat 3.p.A.
" Pro‘l Entrata Nr. 000205812021
1,) del 02/02/2021 ore: 10:55:15
SCADENZE PAGAMENTI ALIQUOTA IVA IMPORTO IMPORTO IVA
07/08/2020 200,00 € Aliq. iva 22% 200,00 € 44,00€
IMPONIBILE TOTALE IVA TOTALE DOCUMENTO
200,00 € 44,00 € 244,00 €
IVA A CARICO DEL DESTINATARIO NETTO A PAGARE

44,00 € 200,00 £

PESO LORDO VOLUME ASPETTO BENI coLLl CAUSALE TRASPORTO PORTO
A vista 1 Vendita

TIPO D] SPEDJZIONE FIRMA CONDUCENTE FIRMA DESTINATARID
Ritiro in magazzino

Stampato con OpenSTAManager

Pagina 1dil



Inyio Fattura

-
[y

Oggetto: Invio Fattura

Mittente: "j. office” <j.office.ta@gmail.com>
Data: 02/02/2021 10.19

A: amat@amat.ta.it

4

Al Att.ne Ufficio Ragioneria

Vi alleghiamo nostra fattura n°154 del 28/07/2020, che a causa di un disguido non &
stata spedita elettronicamente.

In attesa di un vostro riscontro, porgiamo cordiali saluti

— Allegati:

Fattura-num.-02562020-del-28072020.pdf , 706 kB

1di1 02/02/2021 10.26
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FATTURAELETTRONICA- ~. . [l S ITLN Id 5D1:4472046266 Data SDI: 02/02/2021 16:21
] ) nn T Fom1ato Trasmlsslone FPR12
; .'Miltente i - R A Dastmatano .1; R O P
) J,OFFICE di Marika Lovicario, [ AZB\[DA PER LAMOBILITA' DI TA AMAT i
Via Lucania, 180/a ! vIa CESARE BATTISTI, 657 :
74121 - TARANTO -TA - IT { 74121 - TARANTO - TA - IT :
P.IVA: TT03061470732 ! P.IVA: [T00146330733 .
1 Cod. Fiscale: LVCMRK88P55L045P Cod. Fiscale: 00146330733 ;
{ Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) 3 Codice Ufficio: SWKJP7T 1
'
Datl Fattura T IS < S St R T N R P S
(AR { ! : P lk z o : . - ! Ml 3
o | Natura Documento R Numero +j-Data. ! Importo Totale )
S ] ; e
.- ; Fattura -0256/2020 . 202007-28 ' EUR 244,00 :
i -1 r ‘ l ;
1 M H -
Dati ordine acquisto
Ord,139 Data Ord. 2020-07-22  CIG 2Ba2dc0zd0 :
i  Dati DDT
i Kin s o vt e 1 cxtn s " : .
i
: _Dettagliolmee Fattura . ......5. oot o s o L
| " - A i e i ! R R T R i, kil g it P ' i et o
Descrlzmne i Qta t  Pr. Unitario i Pr.Totale ' VA
. R ; o ! : . -
i . ] i -
Logo AMATtennoadesm per \mtlano officina [ 2000 0,10 L 200,00 2%
Dati Trasporto o T Ee s Peele RIS ST
: e e e R ‘2 ; L ot
:=- “Dati-Anagrafici Vettore
i e
] :
Dettagll Trasporto' T T T -'Datl Colli
Causale Trasporto: Vendita
Numero Colli: 1
. Descrizione: A vista
Dati Rlepilogo
NaturaIEagrblhta IVA Al IVA lmpomblle Imposta S
s (sussmne de| pagamentl) 22 % 200,00 44,00
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UFFIZIO COMTRATTIE ACQUIST]
vzrifics condizisng ordine € contratio

UFFICIO PERSONAL

varifiog visils di greenizmsnio senitario d2! pareanals

Conir. Rep. n* ds!
Conv. n¥ de!
Determ. AD.n* _del

Delib. C.A. n® dai

Data scadenza pagamsnto

Dz!a sczdznza pagameanto

DATA =R~ DEL RESPONSABILE
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supsrvisions
DATA rIRMA

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contratiuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. ael
DATA FIRMA
Delib. CA.n. del _
Delib.CAN. . Get
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. 1. del

daia scadenza pagamento indicata in fattura

Dalz scadanzz pagamento

data scadenza di pagamento presunia DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE L RESP. UNITA' TECNICA
per supervisiona
IL 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
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supsrvisione
DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimento de!

L CAPC UMITA' AA.GG. E PP.RR.

FiRial

!
R

sim Tmeigrmr
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; -‘Pagamento completo

! ; g i T s Y

{ ' . Bonifico ' 20200807 EUR 200,00 | BCC San Marzano di San { TT61C0881715801008000002118 «

; : : i Gluseppe ; :

Dati Trasmittente: IT01879020517 - Progressivo Invio; 21s0Z

Versione Style 2.8,2

T
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Ur FF“'O r‘O‘ DdTTl E N‘QU 3
verifica condizianz ordine & contratis

b Fic IO PL.'?SOHA'_E

vErifice visils ¢k aocarizmanio sanitario da! pzrsonals

Dz'a scadanza pagamsnio

Contr. Rep. n dal
DATA FIRiNA DEL RESPONSABILE
Cenvn dz!
IL RESP. UNITA' PERSOMALE -
De AD. dzl p&r supsnvisions
tim. n’ ]

DATA FIRMA
Delib. C.A n? w{{«g% get N /’2/2918
Data scad=nza pagamanto Z / /2
D"‘iT:{; FEB. 7001 EYT5 AL RISCONTRD UFFICIO MAGAZZINO

. verifica quantita, documenti e condizioni contratiuali
IL REAP, UNI A' CONTRATTI
per supervisione N Contr. Rep. n, del
DATA FIRIAA,
A% wa oon [
/ Delib. C.A. n. del o
[ J
Delib. C.A. n. e det
UFFICIC RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in faftura

Data scadenzs pagamento

data scadenza di pagamento pres T | IoaTA FIRMA DEL RESPONSABILE
, b,
DATA FIRMA DEL RESP ILE IL RESP. UNITA’ TECNICA
1¢ N1 per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA'[E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
=
DATA FIRMA '
B-0kvouU
N S

UFFICIO TECNICO
veriiica perietta 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 o - i . I
Conferimentodeal ..o Proti .
IL CAPO UM AAGG. EPP.RR

CIATA T




J. OFFICE

CENTROQ STAMPA
FATTURA ACCOMPAGNATORIA DI VENDITA

J.OFFICE di Marika Lovicario
Via Lucania, 180/a

74121 TARANTO (TA)

P.lva: 03061470732

C.F.: LVCMRK88P55L049P

Tel: 099376802

Ermail: j.office.ta@gmail.com
PEC: j.office.ta@pec.it

NR, DOCUMENTO | DATADOCUMENTO | CLIENTE FOGLIO
0256/2020 28/07/2020 | 00000154 1/1
PAGAMENTO BANCA DI APPOGGIO

Bonifico bancario

BCC San Marzano.di San
Giuseppe

SPETT.LE
AZIENDA PER LA MOBILITA' DI TA AMAT
VIA CESARE BATTISTI, 657

74121 TARANTO (TA)
Cod.Fatturazione; SWKJPTT

IBAN BIC PARTITA IVA 00146330733
IT61C0881715801008000002118 CODICE FISCALE 00146330733
_ DESCRIZIONE ‘Q.TA _ PREZZO U‘NITARVI,D.'_ _ ‘IMPORTO VA (%) -
Logo AMAT termoadeswo per vestlarlo ofﬁcma 2 000 00 0,10 € 200 00 € 22
kot e = = e = = e e e et e et - g TN A e e
CLING PRCANRI
—— T R e = M = e v | e e "!"" (& \ ?"" ’U‘ " "l'!::'... ,._. LaT ‘)"'_'i_‘_ -
e e e ' _mm?:.'{‘-.f"f‘(}{r! [
) H P
e e e - . : - . ’
e U DU R | l PR
R R ¥ ¥ !
:
[ —— -— — e o —_ — PR P g I_UB anu— LI ——— e —
T e A - ——— el SIS IETa Sl ToA E R
SCADENZE PAGAMENTI ALIQUOTA IVA IMPORTO IMPORTO (VA
07/08/2020 200,00 € Aliq. va 22% 200,00 € 44,00 €
IMPONIBILE TOTALE IVA TOTALE DOCUMENTO _
200,00 € 44,00 € 244,00 €
IVA A CARICO DEL DESTINATARIO NETTO A PAGARE o
44,00 € 200,00 €
PESQ LORDO VOLUME. ASPETTOBENI  |COLLI CAUSALE TRASPORTO * | PORTO

A vista 1

Vendita Franco

TIPO DI SPEDIZIONE Fl}\MA CONDUCENTE

FIRMA DES 10—

).Office

Stampato con OpenSTAManager

Pagina 1 di 1
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- J,OFFICE di Marika Lovicario ~~ T
- e "' VIA GALILEO GALILET 24/E..” T .
- Via Cesare Battistl, 657 . . - e __l_ ST - ~
- Taranto 74121 TA . - - - ~ | TARANTO 74121 TA . L B oI - "
P.I._- '00146_330253 - C.F. 00145330733 P 9305147073'2 T CF LVCMRKQSF_‘ESLMQP ) v
— — = ' — Tel: ~ -7 meo-LFar - T o0 o 0TS
Ordini a Fornitore ) - T - oL - __
- -7 , - - - E-mall: . - ) " --
_| Vestro Riferimento - Nostro !}lrgrlme‘nto - Ddta Doc. = |-Numero Documer;t;: Pag.
| Rif. Vs, prev: del 16/07/2020 Proc, 2/A Dellb. 139 del 21/12/18 ~ |22/07/2020 | DACEQOD318 - . . Ty
Causala  AS@ _—-~_-- -Acquisti scorte - - * Tefmini di conseﬁﬁ'a - _ - S
16 Z8A2DCOADO - - T s _ Pagamento - B BONIFICO 60.GG DF - _—
Commento: T e T e — - Il eT e - - - .
Indirizzo Sbédlilone: o . . i . .-
Tmspo;to a cura del:: AR - - - T - - Ll - - .o
" Articolo- Cat. - Descriz;m!a = - UM, -Qta: .| Valore €. |. Sconto-|-Imponibile €
| Interno |. Fornitore B . T ) - E i - T - -
00005768 |- .~ o1 . |Logo# AMAT termoadeswo vestiario officina PZ - 2.60@;00 - 0,1000[ - |- - ~~ 200,00
1 - . .. |RIF. Vs, prev. del 16/07/2020 — DR B B APt B A T
1 materiaki ordinat] dovranno essere consegnatl france Ns. magazﬂno site in via C. Battist 657 TARANTO datle.9. 00 alle.13.00. Il pagamento saré effettuato N -
nel terming sopra ripertato, L'A.M,A.T, non ricenesce al propr fornitor] lnteressl per ritard! pagam.. Eventuall richleste in tal senso potranno essere scddisfatte solo
previa messa in'mora da parte del creditore’a con l'applicazione del tasso dl Interesse legale; non saranno pertanto app]lcablll né | termin di decorrenza, né I3 misura
degll Interessi stabllitl dal D.lgs, 231/2002, a— - -
Le eondizionl della formnltura:sono quelle Indicate nel pmente documento e ognl altra eventuale dausola contenuta nella modullstlca predlsposta dal fornltorl [copie -
‘commissionl &cé.) non é operante nel confrent] dellALM.A, T _ - - —_ -
T VA | — - “Descrizione - - | Auiquota ‘Imponiblle . - . Imposta ~ ,fdt-iale.
Sp22 22 SplltPayment Artic 629 B - - 22,00 € 200,00 € ) 44,00 €-- 244,00
L.23-12= 14 - -- . ) . - -
- T R Total |€ _ 7 200;00 | € - 44, oo '-e_ T 244,00
Firme | - - - - o - -
) com;i L Direttore Tecnico PRESIDENTE
Emettere fattura In regime di sdssione del pagament! - art. 17 ter-DPR 633/1972. Il Codice Destinatario dl fatturazlane elettronlca &ijl seguente SWKIPAT i

_ - . - _ - - ———




