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

ESERCIZIO 20 _¢

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

N. e

1CCRI A

9>




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

Capita Sociale sottoscritto; € 5,497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2021 2.793 31/12/2021 35.227,55
IL CASSIERE ICCREA BANCAIMPRESA SPA
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA LUCREZIA ROMANA 41/47
00178 ROMA (RM)
Partita IVA: 15240741007 C.F. 02820100580
CC 13.07.0001;
DICONST EURO: trentacingquemiladuecentoventisette e 55 / 100
PAGAMENTO: Bonifico
ADDEBITO MPS IBAN:
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. FTG127824G del 05/11/2021
PAGAMENTO FATTURE N.
FTG127825G CIG 7779192850, FTG127824G CIG 7290335EBF
IMPORTO LORDO 35.227,55
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTQ 35.227,55
CASSA CASSA
IMFORTO LORDO 35.227,55
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA '
DISPONIBILITA'
ENTE AMM.VO TTORE L PRES|DE

U



N

i/

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 6120772344 Data SDI: 10/11/2021 00:40
e et e e e er st e o o e e .. Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Dagtinatario
ICCREA BANCAIMPRESA S.P.A. AMAT S.P.A,

VIA LUCREZA ROMANA 41-47 VIA CESARE BATTISTI, 657

00178 - ROMA - RM - IT

P.IVA: IT15240741007

Cod. Fiscale: 02820100580

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinaria)

1 74121 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: [T00146330733

Cod, Fiscale; 00146330733
Codice Ufficio: 0000000

" Dati Fattara ’
Natura Documento " Numero ! Data " Importo Totale
Fattura FTG127825G 2021-11-05 EUR 25.039,18
Dati ordine acquisto
‘[ Dati DDT
Pettaglio linee Fattura
[ - . e e e e e Ce g e . Sy e e .
,{ Articolo Descrizione ! Qta Pr. Unitario - Pr. Totale VA
CANONE | Cancne di locazicne N. 33 di 72 - Scadenza 01/12/2021 20.519,92 20.519,92 2%
SPESE Spese dincasso 4,00 4,00 22 %
DINCASSO
—— e B - Y SO
VA VERSATA DAL COMMITTENTE Al SENSI DELL'ART. 17-TER o (N2.2)
i DPR 633/1972 (SCISSIONE DE! PAGAMENT]) :
Codice ldentificativo Gara (CIG) 7779192850 ! {N2.2)
i _t ——
i T I P o ) ToTmTme T
Linea ¢ 1d Documenio " Data ' Num ltem " Dati Contratto cup ClG
| 4199920006 % | 7779192850 |
e . i
Dati Riepilogo i
- U, e e e e e e e P - e e e
* Natura/Esigibilita IVA ALIVA ImponibHe : Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 20.523,92 4.515,26
N2.2 {Non soggette - altii casi} 0% 0,00 0,00
Dati pagamento i ' ’ i -
o T e ,.M,,,!,,A__W,I,J;m_ e S
Condizioni Pagamento Modalita : ! Importo 7 Istituto IBAN
' Scadenza

3

Pagamento completo




T o ]
Condizioni Pagamento Modalita ! Data Importo Istifuto , IBAN
{ . Scadenza :
SEPA Direct ‘ EUR 20.523,92 | BANCA MONTE DEI IT1810103015801000001484939
Debit CORE i PASCHI DI SIENA SPA .

Dati Trasmittente: IT04774801007 - Progressive Invio; 1C17649939

Verslone Style 2.9.0

‘m . | N.YA, 16
E@‘ABI REGISTR, 15 Nov. 201}




g

FATTURAELETTRONICA ’ id SD1.6120772344 Data SDI: 10/11/2021 00:40
e o o . . “__Formgto _Tr@njssion&: FPR12
"Mittente . ' " Destinatario ' o
ICCREA BANCAIMPRESA S.P.A, AMAT S.P.A

" VIA LUCREZIA ROMANA 41-47 VIA CESARE BATTISTI, 657

' 00178 - ROMA - RM-TT 74121 - TARANTO - TA - [T

. P.UVA: TT15240741007 - P.VA; TTOOM46330733

1 Cod. Fiscale: 02820100580 Cod. Fiscale: 00146330733

' Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: 00000C0

Dati Fattura S L

" Natura Documento _ Numero T - 4 Dat e lmporto Totale
v+ i e e e 1 U S U Sy

. Fattura FrG127825{'5 | 20211105 EUR 25.039,18

| Dati ordine acquisto

L I i e T T ot R T SHEPY A

, Dati DDT

Dettagho linee Fattura

' - - - - e s e e . - s e P, i,

Articalo { Descrizione Qt Pr. Unitario  Pr. Totale . VA

- . -— - P P - [ . PO - Pt - a -

. CANONE . Canone di locazione N. 33 d' 72- Scadenza 01!12:’2021 . - 20. 519 92 20.519,92 2%

SPESE Spese dincasso ' 4,00 4,00 22 %
DINCASSO

[VA VERSATA DAL COMMITTENTE Al SENS! DELL'ART, 17-TER ' (N22)
DPR 833/1972 (SCISSIONE DE! PAGAMEI\TTI)

Codice tdentlﬁcatl\o Gara (CIG) 7779192850 {N2.2)
E.Linea 1 Id Bocumento Data Num Item Dati Contratto . CUP CliG
! 4198320006 ' : ' 7779192850

.-DatiRiepiIogQ' - - - e . L.

. Natura/Esigibilits| IVA . ALIVA Imponibile , Imposta
;, T S ; e s e s e o o s
3 S (scissione dei pagamenti) 22 % . 20.523,92 4.515,26
1 ——— - — -— e o st o ‘

N2.2 {Non soggette - altri casi) : 0% ' 0,00 0,00

Dati pagamento

[ e e 8 e s i PR E e e s ey At 0 A A e bt s S — ———
: Condizioni Pagamento Modalita Data ~ Importo " Istituto IBAN
*i . . . Scadenza | .
4 e S o S _r,......i T W) N SIS
B ; Pagamento completo . i



VISsTI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario de! personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n° del :
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n° del persupenvisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

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

L

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supenvisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
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 supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimentodel ........occvvvviviivcenrinnnnn, Prot

1L CAPQC UNITA' AA.GG. E PP.RR.

{DATA _JFIRMA




Data

Condizioni Pagamento Modalita Importo Istituto IBAN
Scadenza
SEPA Direct EUR 20.523,92 BANCA MONTE DEI IT1810103015801000001484939

Debit CORE PASCHI DI SIENA SPA

Dati Trasmittente: IT04774801007 - Progressivo Invio: 1IC17649939

Versione Style 2.9.0

RiC | N.BA foshaS

DATADI REGISTR, 1




VIsTI

-,
L

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del persenale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n*® del
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv. n* del ;’
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supsrvisione

Delib. C.A. n° 7ﬂ del 40{

DATA FIRMA

Data scadenza pag‘émentM Q

DATA L'ADD AL RISCONT
[£- (-7 / Jﬂj

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP/IN|TA' CONTRATTI
r sfipervisione

Contr. Rep. n. del
DATA § (7T, 10 W
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

1% g 0

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEI}.E’SPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA

per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisiong

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

0L 00| [ ool
-

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia 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.
verifica conferimento incerico

NOTE:

Conferimenfodel ......ceceev v Prot

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

DATA FIRMA




o
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GAAg.

-~
FATTURAELETTRONICA 5“”‘( 15 \ Id SDI:6120771493 Data SDI: 10/11/2021 01:52
Formato Trasmissione: FPR12
" Mittente ‘Destinatario ' g
JCCREA BANCAIMPRESA S.P.A. AMAT S.P.A,
VIA LUCREZA ROMANA 4147 VIA CESARE BATTIST, 657
00178 - ROMA - RM - [T 74121 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [T15240741007
Cod. Fiscale: 02820100580

P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: 0000000
fwﬁéii"i'-'oéﬁuxram e = e ot e ot i = = e e i e 8 b % e~ o e« mn e e e e o mmw e e e
_ , e .
Natura Documento ! Numero 1 Data importo Totale
Fattura FTG127824G ) " 2021-41-05° EUR 17.938,43

Dati ordine acquisto

Pati DDT

{ Deftaglio linee Fattura™

i A e L e e M et e h e e

Y T T w._i — 2 :

Articolo | Déscrizione Qtda | Pr.Unitaric * Pr. Totale IVA
CANONE Canone di locazicne N. 45 di 72 - Scadereza 01/12/2021 14.700,63 14.700,63 2%
SPESE | Spese dincasso 3,00 3,00 22 %
DINCASSO

VA VERSATA DAL COMMITTENTE Al SENSI DELL'ART. 17-TER (N2.2)
DPR 633/1972 (SCISSIONE DEI PAGAMENTI)
{
Linea |, Id Documento | Data {3 MNum tem Dati Contratto l Cup !« ClG
4179920028
"Dati Riepilogo ~ ~ oo rmrme e 7 T
Natura/Esigibilita IVA Al VA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 14.703,63 3.,234,80
N2.2 {Non soggette - altri.casi) 0% 0,00 0,00
fﬁ%ii?fééa‘ﬁiériﬁiw 0 OO O U PV
| | bat |
Condizioni Pagamento % Modalita } ; Importo | Istituto IBAN
, ‘Scadenza | ’ '

1 Pagamento completo




Data

- Condizioni Pagamento 1} Modalita i Scadenza | Importo ‘.: Istituto i IBAN
SEPA Direct EUR 14.703,63 | BANCA MONTE DE! IT181010301580100000 1484638
Debit CORE PASCHI DI SIENA SPA

Dati Trasmittente: IT04774801007 - Progressivo Invio: 1G17649938

Versione Style 2.9.0

RIC. MIVA,

e eria AT Tt ) ]

pATADIREGISTR, 1 6 HUV_. 01 ‘




FATTURAELETTRONICA L)'”’l A

Mittente
, ICCREA BANCAIMPRESA S.P.A.
' V1A LUCREZA ROMANA 41-47
: 00178 - ROMA - RM - IT
P.IVA: TT15240741007
 Cod. Fiscale: 02820100580
: Regime fiscale: RFO1 {Regime ordinario)

Daf.i Fattura

Id SDI: 6120771493 Data SDI: 10/11/2021 01:52

Formato Trasmissione: FPR12

" Destinatario

. AMAT S.P.A

* VIA CESARE BATTIST], 657
! 74121 - TARANTO - TA - T
. P.IVA: TOO146330733

Cod. Fiscale: 00146330733

- Codice Ufficio: 0000000

' Natura Documento ‘Numero Data lmpmto Totale

b e « e T P ,J' ¥ I YRV PSP DI U T P R L S
 Fattura FTG127824G 1 2021-11-05 ; EUR 17.938,43

1 Dati ordine acquisto

" Dati DDT
Dettagho linee Fattura

Art!coI o Descrizione

I - ~ [

" CANONE

SPESE Spese dincasso
DINCASSO

Canone di Iocazxone N. 45 di 72 - Scadenza 01/12/2021

VA VERSATA DAL COMMITTENTE Al SENSI DELL'ART, 17-TER

DF’R 633/1972 (SC!SSIONE CEl PAGAMEN'I'I)

Qta

Pr. Totale IVA

14.700,63 1470063 %

3,00 3,00 %

Pr Unitario

Linea ' Documento : Data ' Num Itern Dati Contratto Cup CiG
! 4179920028
Datl Rlep:logo ) car - - ,

t

Naturalﬁgiblllta VA - -

Bt bt it W bdhes Apm SR B Rr )

I
. 5 {scissione dei pagamenti)

N WA, P Aenh o AL Rt AT VARSARE S s =

¥ Mot e bt

I ¥
imponibile

PRI IO

14.703,63

Al IVA Impasta

i 2 0 M, A i e 8 AT 2

3.234,80

3

= b e s

22% !

N2.2 {Non soggette - altri casi)

0% : 0,00 0,00

Dati pagamento

1

i Ccndszmnl Pagamento Modalita y Data
i : Scadenza |

l AR i P A SRV M e | Y S e e anfaiona 2 TR

Imperto

! IBAN

&

" Istituto

’ Pagamento completo

b e i 1 A e AT AANTAAE 1A 0k SN -




v

I8 T

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
Determ. A.D. n° del per supenvisione
DATA FIRMA
Delib. C.A.n° del
Data scadenza pagamento o - 3
DATA ['/ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. CA. 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 DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
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 Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ....o.cvvvvvviiicieene e, Prot.....

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

DATA _ FIRMA




o aa Data .
_ Condizionl Pagamento Modalita Scadenza Imporie lstituto IBAN
SEPA Direct 5 EUR 14.703,63 BANCA MONTE DEI © IT18I0103515801000001484239
. Debit CORE

PASCHI D1 SIENA SPA

Dafi Trasmittente: [T04774801007 - Progressivo Invo: 1C17649938

Versione Style 2.9.0

b4

|DATA DI REGISTR. 1 6 Ny 00|

.....,.;_q_...-
3
=
S
T
O ¥
e

vy




VI1S§sTI

u

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n° Q&Bﬂ, 4él [[1/ X

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conw. n° del {
IL RESP. UNITA' PERSONALE ?
Determ. AD. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento f}

DATA CADDETTO AL RISCONT’@

I_?» (-t

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESBE A' CONTRATTI
sppervisione A Contr. Rep. n. del
Viinay P4
’ A Delib. C.A. n. del
{/ i
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

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

/
DATA FIRMA DEL

SPONSABILE
1o st )

IL. RESP. UNITA® TECNICA
per supervisione

IL RESP, UNITA' CONTABILITA'E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

ol-02 -l @m

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 supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

Conferimento del .......ccovnvivvviiieniinnns Prote.. o,

NOTE:

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

[DATA FIRMA




