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KYMA

KYMA MOBILITA' 5.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74121 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

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

MOBILITA

Capita Sociale sotoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8,381,881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTQ ORDINATIVO
2023 2.207 27/09/2023 69.607,43

IL CASSIERE

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

LAVORINT SPA con Socio Unico

VIA G. PERGOLESI 8
20124 MILANO (MI)

Partita IVA; 06961760722 C.F. 06961760722

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: sessantanovemilaseicentosette e 43 / 100

PAGAMENTO: Bonifico

BANCA NAZIONALE DEL LAVORO SPA

IBAN: IT34A0100501602000000000059

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 00007505 del 31/08/2023

2003000075 9 T8

A

PAGAMENTO FATTURE N. %
00005841 CIG 8189843830, 00006899 CIG 818984383D, 00007505
CIG 818984383D
IMPORTO LORDO 69.607,43
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 65.607,43
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 69.607,43
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA
TO CYNTABILITA' DIRETTORE




b Sl iscosgione
Agenzia Entrate

LAvanl

e

Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 202300003527185 Codice Fiscale: 06961760722
[dentificativo Pagamento; 2207 Data Inserimento: 28/09/2023 - 8:42
Importo: 69.607,43 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0073

Denominazione ente
Pubblica Amministrazione:  KYMA MOBILITA S.P.A.

Agenzia delle o-Riscosslone - Agente della Riscosslone per fintero territorio nazionale - Sede legale Via Glussppe Grezar, 14 - 00142 Roma - Reglstro dolle Imprese dl Roma, C. F. e
P.IVA 13756881002
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P iscossione
Agenzia Entrate

Dettaglio Richiesta

Identificativo Univoco Richiesta: 202300003527185 Codice Fiscale: 06961760722
Identificativo Pagamento; 2207 Data Inserimento: 28/08/2023
Importo; 69607,43 € Stato Richiesta: Richiesta inserita

Dettaglio dei Documenti di Pagamento

Data Emissione Data Scadenza Pagamento Numero Documento Importo Documento

28/09/2023 28/09/2023 : 2207 69607,43




FATTURAELETTRONICA Id SDI:1.0027364932 Data SDI: 10/07/2023 23:00

! Formato Trasmissione: FPR12

*Mit_téh'te —————— - e T ’::*"‘_-5"Da'siinata'r_io

L3

LAVORINT SPA con Socio unico KYMA MOBILITA' S.P.A.
Via G.Pergclesi, 8 Via Cesare Battisti 657
20124 - Milano - MI- IT 74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [T06961760722 P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 06961760722 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufiicio: SWIKJPTT

Datj, Fattura - ’ o

“Natura Documento ! Numero _ | Data . i Importo Totale .

Fattura 00005841 2023-06-30 EUR 24.050,60

" Causale

Somministraziore di manodopera N _\:\g_-, t .

- Importo Bollo Virtuale o

2.00

Dati ordine acquisto.

- Dati DDT -

Dettaglic linee Fattura

s ¢

Descrizione . CLta Pr. Unitario

Pr. Totale

IVA

Oneri RetributiviContributiirAssicuratid &, 2., O 4 5O 1 23.838,27
Data inizio periodo: 2023-06-01
Data fine periodo: 2023-06-30

23.838,27

(N2.2)

Comispettivo di senizio o 1 172,40
Data inizio periodo: 2023-06-01 S 2, 6‘? L CER %

Data fine periodo: 2023-06-30

172,40

2%

Assohimenta dellimposta di bollo ai sensi dell'art.6 ¢.2 DM Economia e Finanza 1 2,00
del 17/06/2014
Data inizio periodo: 2023-06-01

Data fine periodo: 2023-06-30 <o g,‘: QJQ{." .

2,00

(NT)

Dati Riepflogo . .~ .~ e s S L

Natura/Esigibilita IVA

} ALIVA |

Imponibife |

Imposta

N2.2 (Non soggette - altri casi) Art. 13 Dpr 633/72 - art. 26 bis L. 196/97 0%

23.838,27

0,00

S (scissione dei pagamenti} 22%

172,40

37,93




Natura!Esg:hlhf.a IVA Al IVA 4 Impohibile Imposta
N1 (Escluse ex. arl. 15)Art 15 Dpr 633/72 0% 2,00 0,00
Condizioni Pagamento Ntodallta ! dmporto | Istitute 1 IBAN .
Pagamento completo
Bonifico 2023-07-30 | EUR 24.012,67 | BANCA NAZICNALE DEL IT34A0100501602000000000059
LAVORO SPA

Dati Trasmittente: IT05102840963 - Progressivo Invio: 57981

Versiene Style 2,10.1

A TR ‘

DA"'Q\DI P--CL—; it
Hnali iRy

.Wz)o/rﬁ

1 3 116, 023



Ragione sociale:

KYMA MOBILITA' S.P.A.
Via Cesare Battisti 657

74100 TARANTO (TA)
Allegatoa F.E. n° emessa scadenza
00005841 30/06/2023 | 30/07/2023
C.F. P.iva
00146330733 00146330733
Contratto Cliente mese/anco
BAI BAI/002017 06/2023
N. ordine 8189843830
Dipend.*
7
Luogo di lavgro

SERVIZIO Indennita retribuzicne ferie
Ora ordinaria
Ora ordinaria
Ora ordinaria
Ora straordinaria diuma
Ora streordinaria diuma
Ora straordinaria diuma

RIMBORSI  Ticket pasto
Rivalutazione ratei di retribuzione differita
Ratei ferie/rol goduti in corso di missione

Totale Importo

Oneri Retributivi‘Contributivi/fAssicurativi
Oneri Indiretti’Differiti

Corrispettivo di Senvizio

LaVOPiln't Agenzia per il lavoro

Spett.
KYMA MOBILITA' S.P.A.
Via Cesare Battisti 657
74100 TARANTO (TA)
Quantity Importo Totale (€)
4,00 15,81 63,24
780,00 18,31 14.484,90
164,00 18,56 3,043,84
156,00 22,67 3.536,52
47,00 18,31 860,57
29,00 18,56 538,24
19,00 22,67 430,73
142,00 6,00 852,00
1,00 83,12 93,12
30,00 4725 127,50
' 24.010,67,
23.838,27
0,00,
172,40

Totale fuori campo IVA art.26 bis Legge 196/97 23.838,27
Totale imponibile 172,40
IVA 22% - Art 17-ter DPR 633/1972 ! 37,93|
Scissione dei Pagamenti
Bollo - Escluso Art. 15 DPR 633772
Assolvimento dellimposta di bollo ai sensi dell'art.6 ¢.2 DM Eccnomia e Finanza del 17/08/2014
TOTALE DOCUMENTO 24.050,60
BANCA DITTA UTILIZZATRICE

SCADENZA 30/07/2023 [ PAGAMENTO: Rimessa con bonifico 30 gg dala fattura + split

COORDINATE IBAN | ABI:_CAB:

BANCA / AGENZIA |

LAVORINT banca d'appoggio

COORDINATE IBAN [ (T34 A 01005 01602 00000000005.9

BANCA [ AGENZIA | BANCA NAZIONALE DEL LAVORQ SPA

[AG2

* si allega il riepilogo individuale dei dipendenti

Totale costo dipendente effettivamente sostenuto

a) Non deducibile ai finl Irap

- prestazione effeltuata € 20.051,61

b} Deducitite ai fini frap

- contratti L. 446/1997 art. 11 c. 4 octies : € 3.702,00
- Contributi [nail : € 84,66

LAVORINT SPA con Socio unico - Aut. Min. Indet. Prot. 0003562 - 03/1 V201 2 -

Via Pergolesi, 8 - 20124 Milano - www.lavorintit

Tel, ¥39 02 8183400 - Fax +39 02 8] 034059 - emall uffidofrurazione@lavorint.ie
CF. e P.IVA 06961 760722 - REA 1968033 - Capitale Sociale 1.449.000,00 euro iv.

- ATTAL
GROUP

FEERTY IR ALIMTRD
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- —}'_: 5 . -
FATTURAELETTRONICA 1d SDI:10027364932 Data SDI: 10/07/2023 23:00
7 . _ _ Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Pt :;;‘J ) ) e i 'i-DestmatarIo T e R
LAVORINT SPA con Socio unico KYMA MOBILITA' S.P.A. - - {
Via G.Pergolesi, 8 Via Cesare Battisti 657 }
20124 - Mitano - Ml - IT 74100 - TARANTO - TA- [T ) !
P.VA: [T06951760722 P.IVA; [TO0146330733 i
Cod. Fiscale: 06961760722 Cod. Fiscale: 00146330733 |
' Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWIKJPTT ;
i i
{ ]
- i . S 5 ] . N . St i . i ; st g \
Nz;tyra Documente ., | l Numerq . . AData e e ,lmpono Totala__ L am e e !
Ly Sk s LA l(. - - N - . L Lo W 2o 2 . . , o T e - l
Fattura i 00005841 2023-06-30 EUR 24.050,60 . i
Causale . oL L e T T e I TN .
R wo B Fen Tt e n A b ka0t e e b e g e b A T, ey W L . T Dkt |
Somministrazicne di maredopera T l
! s {
i Importo _Bollq_\ﬁrtuale - . e e !
I Y ST e A T T T A e YioT T Lo 3 i S
200 :
= -
i Dati ordine acquisto . , o L o _
; Dah DDT . )
Do s i Y !
] Deﬂagholinee Fattura 1+ o
! Descnzione ) u . i Qta ;. Pr Unltario . Pr. Totale | IVA
;, T e i ko PR 0 11 St e, b e 0 o [TV PR N \IW cuimast i A o Wi ,i v e pmern 1 esef i g _»_E. T e
| Oneri RetﬂbutmlCDntnbutm/Ass|curat|V| 3 1 i 23.838,27 ! 23.838,27 o N22)
{ Data inizio periodo: 2023-06-01 i f ' |
i Data-fine periodo: 2023-06-30 - - -y - . %
I e = - -~ i i
* Comispettivo di senizio o - 1 ¢ 17240 17240 2%
! Data inizio periodo: 2023-06-01 “ ¢ & o T . . : i
! Data fine periodo: 2023-06-30 : | :
] - o i et o ey
,rAssolvimento dellimposta di bollo al sensi dell'art.6 ¢.2 DM Economia e Finanza ! 1 I 2,00 X 2,00 f (N1y ¢
i del 17/06/2014 | i i ‘ ]
! Data inizio periodo: 2023-06-01 ; . : :
- (] bt - ! 0
| Data fine periodo: 2023-06—3q o os. @, B :
I
!
Dati Rlepllogo ‘ . - . .
! . Naturana-aigubima IVA . MLIVA | Impomblle X imposta |
i L, IRV b R AT B it S S0 Fewi e e B A PP

E N2.2 {Non soggette - altri casi) Art 13 Dpr 633/72 - art. 26 bis L. 196/97 ro0% 23.838,27 0,00

, :
% S (scissione dei pagamenti) P 22% 172,40 37,93
- H




- T T L T I . T - - ) ) :
L - 4 *
‘, - 7 ‘ - «= " UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI [ : UFFICIO PERSONALE oL LT
= |- . verifica condizione, ordine e contratto: - 1- - wverifica visite di accertamenito sanitario del personale - T
- ) ) Data scadenza pagamento - ' C
Contr. Rep. n. del _ .. - I
) N T DATA, FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del .
- B - IL. RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n. del ; "
) o ) DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del - . .- .
Data scadenza pagamento = T T :
. [pATA - LADDETTO AL RISCONTRO =~ - — i UFFICIO MAGAZZING = S et
verifica quantita, documenti e condizZioni contrattuali
o ILRESP. UNITA’ CONTRATTI - 7= B
Sl ... Pgrsupenisione Gontr. Rep. n. .- . del . o
~ "IpATA —  ~TFIRMA T - -
' ~|Pelib. C.A. n. del ~ ok et e e 8 8
Delib. C.A. n. . _del
UFFICIO RAGIONERIA s
. verifica dati contabili = - . Dalib. G.A n ‘det ] -
o - data scadenza pagamento indicata in fattura Cmet o Data scadenza pagamento - - fro s o uEe
- - am s EETCE -l‘ — T ~ 0 ) ‘ i e y il b
Jdata scadenza di pagamento presunta DATA . 7 |FIRMA DEL RESPONSABILE. PmEn B
[ : - it L
oI DATA .. — FIRMA DEL RESPONSABILE T - iL RESP. UNITA’ TECNICA ™~ ~ !‘l TmLLgE
: . per supervisione
= T #TIURESP.UNITA CONTABILITA' E BILANGIO — . - | [PATA '[FIRMA DEL RESFONSABILE ‘
per supervisione e - } _ et
DATA FIRMA 5T RS
e ) UFFICIO TECNICO T
R T, verifica perfetta esecuzione laveri
| 1LCAPO AREAINFORMATICA E STATISTICA- - - | [Patascadenzapagamento - M
verifica dati tecnici e _
" 2|Data séadenza pagamento. DATA FIRMA DEL RESPONSABILE ~—+ »~ |~} b
mome PATA - FIRMA - iL. RESPONSABILE UNITA’ TECNICA - T
R per supervisione -
) - - LT = . [DATA i FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR P NOTE:
Verifica conferimento incarico &
o _Confenmento delsie 271+ S - SUEEEG . e L
IL CAPO UNITA’ AA.GG. EPP. RR . T SEFERRA
o 'FJRMA o o et




Natura/Esigibilita IVA o AL IVA _ Imponibile | Imposta
| N1 {Escluse ex. ari. 15) Ari. 15 Dpr 833/72 0% 2,00 { 0,00

! | | - - z ol
Condizioni Pagamento Modalita | Importo Istituto i IBAN
ST o Seadenza | R R 1BAN
Pagamento completo
Bonifico 1 2023-07-30 EUR 24.012,67 | BANCA NAZIONALE DEL T34A0100501602000000000059
E LAVORQ SPA : :
Dati Trasmittente: IT05102840963 - Progressivo Invic: 57981
Versicne Style 2,10,1
P i 1
’ Crem Y'}ﬁ: AL 0?045 1
i.ii:nwvﬁ:;almw#;.";—f‘-js‘ 2323 !
. 4 M1



Heew e s

IL CAPO UNiTA’ AA.GG.E PP.RR et

FEREE
- Vs TI T i
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI - UFFICIO PERSONAIiE = -
verifica condizione, ordine e contratto - 11 verifica visite di accertamento sanitario del personale
WL d | 8 /6 [Z , Data scadenza pagamento -_ - )
Contr. Rep. n. AR . © . .
DATA QB FlR L RESE&S_!:BILE
Co_nv. 1. del ‘])O 8 (LO
' IL RESRAUNITA’ PERSONALE .
- per superyisione
Determ. A.D. n. del A\ r}\ ¢
Delib, C.A. n. del 30 8 Lo '5 A~ ;
Data scadenza pag;mento ) 7 ) \ N o=y I -
DATA L'ADDETTO AL RISCO - _ UFFICIO MAGAZZINO ) c T
8 / ?_ 7 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL R.ESP | CONTRA'I'I'I o
N . n..,.ﬁ f syberyisione Contr. Rep. n. -~ . - del . - .
DRTASE J 2!]23 we /o - )
‘ Delib. C.A. n. del-. - -
7
Delib. C.A. n. -gdel - — - .
UFFICIO RAGIONERIA — - AT L
verifica dati contabili - T Delib. C.A. n .del o
_ .C.A. N o P [ .
data scadenza pagamento indicata in fattura . Data scadenza pagamento T RO
data scadenza di pagamentto presunta .- DATA T FIRMA DEL RESPONSABILE. = 2| ~v = =i
- - Ao e R 4
FIRMA D AB"—Z‘:B SET; 2073 - IL RESP. UNITA' TECNICA ~ —~ Sl
) _ EZBZ : . per supervisione -
o - == N = -
£ T ILURESP.UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO - %[ DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
per supthi)sione : i . -
' DAEA ?/ FIRM?/ - i E (J i - =
B - V ~ UFFICIO TECNICO T
e verifica perfetta esecuzione favori
"7 " ILCAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA > ~3F Data scadenza pagarnento =+ = - TTOE e
verifica dali tecnici == . e TR
Data scadenza pagamento: ~ | lpaTA " [FIRMA DEL RESPONSABILE: = .| -
CpATA o FRMA - IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
- - - - DATA T [FIRMA DEL RESPONSABILE ' o
UNITA' AA.GG. E PP.RR o= -
Verifica conferimento incarico -tz -
Conferimento del.................. SR Prot. e -

DATA

FIRMA )




' v

Pag.:

- E%vorint SpA - Agenzia per il Lavoro
Distinta allegata a fattura Num. 00005841

Cliente |BAI/002017 Data fattura [ 30/06/2023 mesefanno j06/2023

21/3318/BAl Via Cesare Battisti, 657 - TARANTO (TA)
Numero d'ordine: 818984383D
1 PATAVIA ROBERTO

Ticket pasto 21,00 6,00
Rivalutazione ratei di retribuzione differita 1,00 34,03
Ora ordinaria 164,00 18,56
Ora straordinaria diurna 29,00 18,56
3.742,11 3.715,19
23/3006/BAI Via Cesare Battisti, 657 - TARANTO (TA)
2 VIGGIANI MARA
Ticket pasto 20,00 6,00
Rivalutazione ratei di retribuzione differita 1,00 8,30
Ora ordinaria 156,00 18,31
Ora straordinaria diurna 5,50 18,31
3.085,37 3.063,30
23/3007/BAI Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
3 RICCI GRAZIA
Ticket pasto 20,00 6,00
Indennita retribuzicne ferie 1,00 15,81
Rivalutazione ratei di retribuzione differita 1,00 17,08
QOra ordinaria 156,00 22,67
Qra straordinaria diurna 19,00 22,67
Ratei feriefrol goduti in corso di missione 8,00 4,25
415414 4.124,10
23/3011/BAl Via Cesare Battisti 657 - TARANTO ({TA)
4 DE GIORGIO GIULIANA
Ticket pasto 21,00 6,00
Rivalutazione ratei di retribuzione differita 1,00 7,86
Ora ordinaria 164,00 18,31
Ora straordinaria diurna 5,50 18,31
3.237.41 3.214,.25
23/3012/BAl Via Cesare Battisti 657 - TARANTO {TA)
5 DE FLORIO COSIMO
Ticket pasto 18,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 2,00 15,81
Rivalutazione ratei di retribuzione differita 1,00 10,97
Qra ordinaria 149,00 18,31
Ora straordinaria diurna 18,25 18,31
' Ratei ferie/rol goduti in corso di missione 15,00 4,25
; 3.282,69 3.259,10
\23/3013/BAI Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
6 LOPAPA ALESSANDRO FRANCESCO
Ticket pasto 20,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 1,00 15,81
Rivalutazione ratei di retribuzione differita 1,00 5,44
Ora ordinaria . 157,00 18,31
Ora straordinaria diurna 16,75 18,31
Ratel ferie/rol goduti'in corso di missione 7,00 4,25
3.352,36 3.328,30
23/3025/BAI Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
7 RITELLI GIUSEFPPE
Ticket pasto 21,00 6,00
Rivalutazione ratei di retribuzione differita “1,00 9,44
Ora crdinaria 164,00 18,31

QOra straordinaria diurna 1,00 18,31




L
P |

Lavorint SpA - Agenzia per il Lavoro

!
i

Cliente |BAI/002017

Distinta allegata a fattura Num. 00005841

Data fattura [ 30/06/2023

Pag.: 2

mese/anno

Dipendents

3.156,59 3.134,03

Totali come da fattura

24.010,67 23.838,27
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FATTURAELETTRONICA Id SDI: 10233355528 Data SDI: G8/08/2023 21:20
Formato Trasmissione: FPR12

| Mittente -1 R ;Destmatarlo -
LAVORINT SPA con Socio unico KYMA MOBILITA S.P.A, |
Via G.Pergolesi, 8 Via Cesare Battisti 657
20124 - Milano - MI - IT . 74100 - TARANTO - TA - [T
P.IVA: [T06961760722 P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 06961760722 Cod. Fiscale: (0146330733
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Ccdice Ufficio: SWKJPTT
Dati Fattura

: Natura Documento j} Numero ) . ! Data i importo Totale
Fattura 00006899 2023-07-31 EUR 24.420,41
Causale L 3
Somministrazione di manodopera

| importo Bollo Virtuale . . o F T
2.00

o Dati ordme acquisto

INSBRIRR :AC:@KARZA /1 @,PEIEAJZA g{ 378 g o 3 83 D

Dati DDT

[ Dettaglic linee Fattura ' T

Descrizione Qts | Pr.Unitario | Pr.Totale | IVA

Oneri Retributivi/Cantributivi’/Assicurativi 1 24.204,43 24.204,43 (N2.2)
Data inizio periodo: 2023-07-01
Data fine petiodo: 2023-07-31

Conispetthvo di senizio 1 175,39 175,39 22%
Data inizio periode: 2023-07-01
Data fine periodo; 2023-07-31

Assohimento dellimposta di bollo ai sensi dell’art.6 ¢.2 DM Economia e Finanza 1 2,00 2,00 {N1)
del 17/06/2014

Data inizio periodo: 2023-07-01
Data fine periodo: 2023-07-31

St el oty
'cf’?) p 6-?.0@ c.-
K@w o w&ff‘

Dati- Rlepllogo '93’” TR I . P L
NaturalEsglbilita VA S | ALIVA | Imponibile | Imposta
N2.2 {Non soggette - altri ca5|) Art. 13 Dpr 633/72 - art. 26 bis L. 196/97 0% - 24.204,43 0,00

S (scissione del pagamenti) 22% 175,39 38,59




- -~
NaturalEsaglblhta IVA . AL IVA Imponibite " Imposta
N1 (Escluse ex. art. 15) Art. 15 Dpr 633/72 0% 2,00 0,00
‘Datt pagamento T A o

N | L | Data ?
Condizioni Pagamento Modalita Importe | lstitute IBAN
i Scadenza
Pagamento completo
Bonifico | 2023-08-31 | EUR 24.381,82 | BANCA NAZIONALE CEL T34A0100501602C000000000059
LAVORO SPA
Dati Tragmittente: 1T05102840963 - Progressivo Invio: 59089
Versione Style 2,10.1
|

RiC_,

{n, 3%

EG‘QTF{ B 9 &Gu




FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 10233355528

Data SDI: 08/08/2023 21:20
Formato Trasmlsslone FPR:I.?.

. Destinatarlo

LAVORINT SPA con Socio unico KYMA MOBILITA' S,P.A-
Via G.Pergolesi, 8 Via Cesare Battisti 657
20124 - Milano ~MI - IT 74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [TCE961760722 P.IVA: TTD0146330733
Cod. Fiscale: 06961760722 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: SWKJIPTT

Natura Documento . . .- :Nuhferqr . ; "‘! Data T S “Importo Totale .. A
Fattura 00006839 2023-07-31 EUR 24.420,41
“Causale,

Somministrazione di manodopera

| fmporto Bollo Virtuale ..

2.00

ok

"'_"nj.'-. iir R
e Dettaglio lined Fattura 1o T s 1 e TN L et SR LT TR

S S N HrDejscrlzmne Sk e Qtd i~ 'Pr.Unitario_; . Pr. Totale W
Oneri RetributiviiContributivifAssicurativi 1 24.204,43 24.204,43
Data inizio periodo: 2023-07-01
Data fine peficdo: 2023-07-31 -
Comspettwo di sendzio 1. 175,39 175,39 22%.
Data inizio periodo: 2023-07-01
Data fine periodo: 2023-07-31

o el : meFinanza_! 1 200 9:nn )
del 17/06/2014 .
Data inlzio periodo: 2023-07-01 -
Data fine periodo: 2023-07-31

St - ol 0

ALIVA

My e

Imponibile .

N2 2 (Non soggette - altd CaSI) Art. 13 Dpr 63372 - art. 26 bis L. 196/97

0%

24.204,43

S (scissione dei pagamenti}

2%

175,39




~ MOBILITA ™ —

Vvi1s

T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratte

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. dsl
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTCO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA’ CONTRATTI
o .. ... . . Persupenisions Contr. Rep.n. del
DATA FIRMA
. Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

dét’a scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA —~ [FIRMADEL RESPONSABILE IL RESP, UNITA’ TECNICA
, per supervisione
=7 7 IL'RESP.UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
_ per supervisione
DATA FIRMA
- UFFICIO-FECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

‘ Data scadenza pagamento

- {Data scadenza-pagamento

Verifica conferimento incarico

-IDATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione
- DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE:

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

g:_cnfeﬁmento drgl...... bsss e Prot..........eoeee.

DATA ' - |FIRMA




e - Imposta } -

“Natura/Egibilita IVA -, L e Imponibi _
Mt s O 8T Y ; W e e b B ks By SR A et

2,00 0,00 |
¢

_Gongizioni Pagamento
) om”

Pagamento completo

N i
Bontfico | 20230831 | EUR24.381,82 | BANCA NAZIONALE DEL T34A0100501602000000000059

AVOROSPA

Dati Trasmittente: ITO5102840863 - Progressivo Invio: 59089

Versione Style 2,10.1

. oL : P
Y v - 0 . e Mt s '
TR L RT L e (RS IR
¥
2
"
,
3
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" N " 4.
. ; .
. .
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MOB]'LITA' T

VisTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
.- . . verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamenta sanitario del personale

Contr. Rep. n. del

Data scadenza pagamento

verifica perfetta esecuzione lavori

1

'IL CAPG AREA INFORMATICA E STATISTICA- _
verifica dati tecnici ..

Data scadenza pagamento - - w

DATA FIR| RESPONSABILE
Conv. n. del {8’ 1021) gl S
- *  [LRESPIUNITA' PERSONALE
per supennsnon
Determ. A.D. n. del E,
' DATA
, X /lc?fé [26 6)9(8{%11) N(L\v\/\
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento ) N - -
- 8- 7,?,
DATA 'ADDE'I'TO AL RlSCON UFFICIO MAGAZZING
; / 5 / ?/9, verifica guantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. U 1 ONTRATTI
L .. Persppe 519ne - Contr, Rep. . dal i .
DAT, Fl
AR 2eT [
_|Delib. C.A. n. del -
] Delib.CA. 0. del
UFFICIO RAGIONERIA
K verifica datl contabili Delib. C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagameénto presunta DATA = JFIRMA DEL RESPONSABILE- —~ = }
CPATA o FIPB' EL RS PONSABILE L RESP. UNITA” TEGNICA
[] /ﬁg&_@%'l §E tA% per supervisione
7 IERESP, UNITA’ CONTABILITA’ E BILANCIO - = | [DATA = [FIRWIA DEL RESPONSABILE -+ -/
) per }up?rwsmne _ _
DAT, i FIR - - - -
oW A
R T \_:’ ) UFFICIO TECNICO

. ]
u
EN
§
o
P - W
£
A - (2N
B _.;‘ .
24w i
g g
h EEE B
oo - e
R R
s

FIRMA DEL RESPONSABILE' -=*-

Conferimento del...:._. ........................

IL CAFQ UNITA' AA.GG.EPP.RR.- -=

- [Data'scadenza pagamento “|paTA -
LPATA ... [FIRMA IL RESPONSABILE.UNITA’ TECNICA
- per supervisione
- =oTe = DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR = NOTE:
Verifica conferimento incarico - - - ‘é‘ ){g,{‘ 5y (c 3 C}’Vl—w‘k
- u = 7'

?‘L?A'fu (A, ZPS?Q/Q/LVXJ/AQ -
0 | 0 /0

DATA FIRMA




. Pag.:
Lavorint SpA - Agenzia per il Lavoro

Distinta allegata a fattura Num. 00006899

Cliente |BAN002017 Data fattura |31/07/2023 mesefanno |07/2023

Dipendente - T Al Ganti] - prezzoi| . Tolale mpertol " Totale Oner:
21/3318/BAl Via Cesare Battisti, 657 - TARANTO {TA)
Numero d'ordine: 818984383D
1 PATAVIA ROBERTO
Ticket pasto 19,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 2,00 15,65
Ora ordinaria 148,00 18,56
Ora siraordinaria diurna 33,00 18,56
Ratei feriefrol goduti in corso di missione 16,00 4,25
3.572,66 3.54601
23/3006/BAI Via Cesare Battist], 657 - TARANTO (TA)
2 VIGGIANI MARA
Ticket pasto 20,00 6,00
Ora ordinaria 166,00 18,31
Ora straordinaria diuma 3,25 18,31
3.035,87 3.014,16
23/3007/BA] Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
3 RICCI| GRAZIA
Ticket pasto 21,00 6,00
Ora ordinaria 164,00 22 67
Ora straordinaria diurna 25,50 22,67
4.421,97 4,389,983
23/3011/BA! Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
4 DE GIORGIO GIULIANA
Ticket pasto 19,00 6,00
indennita retribuzione ferie 2,00 15,81 -
Ora ordinaria 148,00 18,31
Ora straordinaria divrna 19,50 18,31
Ratei ferie/rol geduti in corso di missione 16,00 4,25
3.280,55 3.256,97
23/3012/BAI Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
5 DE FLORIO COSIMO
Ticket pasto 21,00 6,00
Ora ordinaria 164,00 18,31
Ora straordinaria diuma 40,25 18,31
3.865,82 3.837,98

23/3013/BAI Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
6 LOPAPA ALESSANDRO FRANCESCO

Ticket pasto 17,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 4,00 15,81
QOra ordinaria 133,00 18,31
Ora stracrdinaria diuma 18,00 18,31
Ratei feriefrol goduti in corso di missione 31,00 4,258
3.061,80 3.039,77
23/3025/BAl Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA}
7 RITELLI GIUSEPPE
Ticket pasto 20,00 6,00
Ora ordinaria 164,00 18,31
Ora straordinaria diuma 1,00 18,31
3.141,15 3.118,66

Totali come da fattura 24.379,82 24.204,43



5 Agenzia per il lavoro

Raglone sociale:
KYMA MOBILITA" S.P.A.
Via Cesare Battisti 657
74100 TARANTO {TA)
Allegato aF.E. n® emessa scadenza
00006899 31/07/2023 | 31/08/2023 Spett.
CF. P.lva KYMA MOBILITA' S.P.A.
00146330733 00146330733 Via Cesare Battisti 657
74100 TARANTO (TA)
Contratto Cliente mesefanno
BAl BAI/002017 07/2023
N.ordine 818984383D
Dipend.”
7
Luogo di lavoro
Quantita Importo Totale (€)
SERVIZIO Indennita retribuzione ferie 2,00 15,65 31,30
Indennita retribuzione ferie © 6,00 15,81 94,86
Ora ordinaria ~765,00 18,31 14.007,15
Ora ordiparia 148,00 18,56 2.746,88
Ora ordinaria 164,00 22,67 3.717.88
Ora siraordinaria diuma 82,00 18,31 1.501,42
Ora straordinaria diuma 33,00 18,56 612,48
Ora straordinaria diuma 25,50 22,67 578,09
RIMBORSI  Ticket pasto 137,00 6,00 822,00
Ratei ferie/rol goduti in corso di missione 63,00 4,25 267,75
Totale Importo 24,379,82
Oneri Retributivi/ContributivifAssicurativi 24.204,43
Cned Indiretti/Differiti 0,00
Comispetlivo di Servizio 175,39

Totale fuor campo IVA art.26 blis Legge 196/57

Totale imponibile

IVA 22% - Art 17-ter DPR 633/1972

Scissione del Pagamenti

Bollo - Escluso Art. 15 DPR 633/72

Assolvimento dell'imposta di bollo ai sensi dell'art.6 ¢.2 DM Economia e Finanza del 17/06/2014
TOTALE DOCUMENTO

BANCA DITTA UTILIZZATRICE )
SCADENZA 31/08/2023 [PAGAMENTO. Rimessa con bonifico 30 gg data fattura + split
COORDINATE IBAN | ABl: CAB:

BANCA / AGENZIA i

LAVORINT banca d'appoggio

COORDINATE IBAN [1T34 A 01005 01802 000000C00059 |
BANCA /AGENZIA | BANCA NAZIONALE DEL LAVORO SFPA [AGZ !

* si allega Il riepilogo individuale dei dipendenti

Totale costo dipendente effettivamente sostenuto

a) Non deducibile al fini Irap

- prestazione effettuata € 20.584,17

b) Deducibile al fini Irap

- contratti L. 446/1997 art. 11 ¢. 4 octies : € 3.534,31
- Contibuti Inail : € 85,96

"LAVORINT 5PA con Sodio unico - Aut. Min. Indet. Prot- 0013582 - 03/10/2012 « . :
Via Pergolest, 8 - 20124 Milano - www.lavorincit AFTAL
Tel. 439 02 8183401 - Fax +3% 02 81934059 - e.mail ufficiofacrurazione@lavorintic GROUP

CF. ¢ BIVA 06961760722 - REA 1968033 ~ Capirzle Sociale 144900000 euro iv. ST AR



FATTURAELETTRONlCA Id SDI1:10411725077 Data SDI: 09/09/2023 156:23
- _ Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Destinatatio '
LAVORINT SPA con Socio unico KYMA MOBILITA' S.P.A,

Via G.Pergolesi, 8 Via Cesare Battisti 657

20124 - Milano - MI- [T

P.IVA: [T06961760722

Cod. Fiscale: 06961760722

Regime fiscale: RFO1 (Regime ondinario)

74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [T00146330733

Cod. Fiscale; 00146330733
Cedice Ufficio; SWKJPTT

TDati Fattura

Matura Documento 1 Numero Data

! Importd Totale

Fattura 00007505

2023-08-31

EUR 21.246,63

Causale

Somministrazione di manodopera

-

Importo Bollo Virtuale I

200

Cs- AERBLITED

Dati ordine acguisto

Dati DDT

T S

{ Dettagiio linee Fatfura

PP S

Descrizione

T Pr. Unitario E Pr. Totale l

Q-

Onen Retributivi/Contributii/Assicuratii

Data inizio periodo: 2023-08-01 -
Data fine periodo: 20230831 5 ¥. £&. &4 S 2

1 21.057,81 21.057,81

Comispettivo-di senizio
Data inizio periodo: 2023-08-01

= y-l=- g
Data fine periedo: 2023-08-31 54 652

1 183,13 16313 2%

del 17/06/2014
Data Inizio periodo: 2023-08-01

Y0.0v e/,
Data fine periodo: 2023-08-31

Assolvimento dell'impesta di ballo ai sensi dell'art.6 ¢.2 DM Economia e Finanza 1

2,00 2,00 (N1

I Dati Riepilogo '

Natura/Esigibilits IVA

Impoenibile

N2.2 (Nen soggette - alirf casi) Art. 13 Dpr 633/72 - art, 26 bis L. 196/97

21.057,81 0,00

S (scissione dei pagamenti)

153,13 33,69




~

Natura/Esigibilita IVA ! Al IVA | Imponibile Imposta

N1 (Escluse ex. art, 15) Art, 15 Dpr 633/72 0% 2,00 0,00
§"béﬁ'5£§é'r“ﬁ§iitof"“"" Tt s T Em omE T T T o o e e T
N . ~ e b e e e S e et s e e e
Condizioni Pagamento Modalita | Data [ Importo l Istituto IBAN

: g : ' Scadenza mpo ' '
: "
Pagamento completo
Bonifico 20230930 | EUR 21.212,94 | BANCA NAZIONALE DEL

LAVORO SPA

IT34A0100501602000000000059

Dati Trasmittente: IT05102840963 - Progressivo Invio: 59728

Verslone Style 2,10,1

/ i
RIC Lare 02666 .

A SET. 20‘23\,




= e T — ST

IPOIES S )

COORDINATE IBAN [1T34 A 01005 01602 000000000059
BANCA /AGENZIA | BANCA NAZIONALE DEL LAVORO SPA

LaVOPi_In'l'. Agenzia per il lavoro

Ragione sociale:
KYMA MOBILITA' S.P.A.
Via Cesare Battisti 657
74100 TARANTO (TA)
Allegatoa F.E. n° emessa scadenza .
't
00007505 31/08/2023 | 30/09/2023 Spett.
CF. P.iva KYMA NMOBILITA' S.P.A.
00146330733 00146330733 Via Cesare Battisti 657
74100 TARANTO (TA)
Contratto Cliente mese/anno
BAl BAI/002017 08/2023
N.ordine 818984383D
Dipend.”
7
Luogo di lavoro
CQuantitd Importo Telale (€)
SERVIZIO Indennitd retibuzione ferie 6,00 9,60 57,60
Indennita retribuzione ferie 4,00 15,65 62,60
Indennita retribuzicne ferie 31,00 15,81 490,11
Ora ordinaria 640,50 18,31 11.727,56
Ora ordinaria 141,00 18,56 2.616,96
Ora ordinaria 101,00 22,67 2.289,67
Ora straordinaria diumna 37,75 18,31 691,20
Ora straordinaria diumna 36,50 18,56 677,44
Ora straordinania diuma 26,00 22,67 580,42
RIMBORSI  Ticket pasto 107,00 6,00 642,00
Ratei ferie/rol goduti in corso di missione 321,50 4,25 1.366,38
Totale Importo
Oneri Retfributivi’/ContributivifAssicurativi 21.057,81
Oneri Indiretti/Differiti 0,00]
Comrispettivo di Servizio 153,13
Totale fucri campo IVA art.26 bis Legge 196/97 21.057,81
Totale imponibile 153,13
IVA 22% - Art 17-ter DPR 63311972 33,69
Scissione dei Pagamenti
Bollo - Escluso Art. 15 DPR 633772
Assolvimento dellimposta di bollo ai sensi dell'art.6 c.2 DM Economia e Finanza del 17/06/2014
TOTALE DOCUMENTO
BANCA DITTA UTILIZZATRICE
SCADENZA 30/09/2023 [ PAGAMENTO: _Rimessa con benifico 30 gq data fattura + split
. COORDINATE [BAN | ABL: CAB:
BANCA / AGENZIA [
LAVORINT banca d'appoggio

[AGZ

| * si allega il riepilego individuale dei dipendenti

a)Non d

Totale costo dipendente effettivamente sostenuto

leducibile ai fini Irap

~'prestazione effettuata € 17.424,92

b) Deducibile al fini lrap

- contratti L. 446/1997 art. 11 ¢. 4 octies : € 3.558,10
- Contributi Inail : € 74,79

Tel, +39

LAVORINT SPA con Socio enico - Aut. Min, Indet. Prot. 0013582 - OBIIDD.DIZ-
Via Pergolesi, B - 20124 Milano - www.lavorintit

02 8183401 - Fax +39 02 81834059 - emil uﬁmﬁmrmone@lavnﬂnﬂ:

i
i

1

CF. a PIVA 05561760722 - REA 1968033 - Capitale Sociale |.449. o]oo ,00 euro iv.

ATTAL
GROUP

CGINIE PER ALLVTIG

R ) T s, e B 1 b, o i i e e MR b B




FATTURAELETTRONICA

Id SDI:10411725077 Data SDI: 09/09/2023 16:23
Forrnato Trasrrusslone FPR12

}Mlﬁente\ AR ‘Destmatarlo ce T wore ot T
i LAVORINT SPA con Socio unico KYMA MOBILITA' S.P.A _
ia G.Pergolesi, a Cesare Battisti
| Via G.Pergolesi, 8 Via Cesare Battisti 657 t
| 20124 - Mitano - ML - IT 74100 - TARANTO - TA - IT
‘- P.IVA: TTU6961760722 , P.IVA: IT00146330733 ;
. Cod, Fiscale: 06961760722 Cod. Fiscale: 00146330733 X
i Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: BWKJP7T ’
“DE R e o T =
ks o L R N o . F st L 1 !
Natura Documento ! Numero | Data ) .+ ._ }mporto Totale . . :
Fattura 1 00007505 2023-08-31 EUR 21.246,63 :
i i
! CEUSE"F‘-,, RV 4 — < : j‘
E il Y - wn A a0 T b A Aov Az [ L = i 1 :
| Somministrazicne df manodopera
: |
i Importo Bollo Virtuale | . 4. o - . e :
g | 2.00
{ s
C & @cq?gj\gga‘b -
: [ Datl ordtne acqunsto . . . E
i
: | DatiDDT ) W ,
! - PRI U AL I o il i
{
i‘
! Dettagllollnee Fattura_;: - ; . : -
i . Ly i' - - . F i ..
A B -y s o e e 1 e s e g i b g 4 e
! " _ o . Descrlzlone | Qta ] Pr. Unitatic @ Pr. Totale | VA
1 Oneii Retnan»dContnhuthAssucuratm ! 1 ¢ 21.057,81 ! 21.057,81 i (N2.2)
] Data inizio periodo: 2023-08-01 i
i |
il Data fine periodo: 20230831 S ¥ ©&.&A4S 2 v o ' | |
..... ! 1 d
] Comispettivo di senizio _ | 1, f 153,13 . 183,13 2 %. :
| | Data inizio periode: 2023-08-01 = ? 8T : ; :
' | Data fine periodo: 2023-08-31 54 gy ; i I :
| : : : ;
‘ Assohimento dellimposta di bolln ai sensi dell'art £ ¢ 2 DM Economin e Finanza 1 f 200 | 2,00 N1 :
del 17/06/2014 ; i ! 5
Data inizlo periodo: 20230801 .0, 01X e /) : ! - :
Data fine periodo: 2023-08-31 ' ! i ! i
’Dah Rlepzlcgn .‘;( S i hoe : ) TR Vi
Lot : . ’ RSN vl
NaturaIEsiglblhta IVA ’—.:-—--—'“"- 1 Al IVA Imponibije . Imposta :
N2.2 {Non soggette - altri casi) Art. 13 Dpr633ﬂ2 -art. 26 bis L 196/97 ; 0% 21.057,81 0,00 !
S (scissione del pagaminti) 153,13 I 22% 153,13 33,69




CY!

o i VISsTI
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto 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. dei
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del - - .
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO M AGAZZINO
verifica quantitd, 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
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA" o 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’ TEGNICA
per suparvisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE:
Verifica conferimento incarico
Conferimentodel..........cccocveievennennn.. Prot......ccoievveinivinnenn
IL CAPO UNITA® AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA

s

s



S e e = S S — —
Natura/Edgibilita VA . ALIVA ! Imponibile Imposta
N1 (Escluse ex. art. 15) Arl. 15 Dpr 633/72 | 0% 2,00 0,00 '
.-Datiﬁagamerrtdl CT e 1 ,-u ' o o ) o X R
Condizioni Pagamento todalits | Data Importe | lstituto IBAN .
. , -Scadenza . i

]
'

Pagamento completo

Borifico | 20230930 | EUR21.212,94 , BANCA NAZIONALE DEL

IT34AR100501602000000000059 :

| THAVOROSPA

|

Dati Trasmittente: [T05102840863 - Progressivo Invio: 59728

Versione Style 2.10.1

ST




' MOBILITA

VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Contr. Rep. n. del i P
DAT. FI RESPO%
Pl
Conv. n. del LR lqzﬁl.‘) /]
IL RESP UNITA' PERSONALE,
er supervisione
Determ. A.D. n, L~
DATA Fl
A s/ /‘32&3 oz
Delib. C.A. n. Mv d G['L" 8119 . ..
Data scadenza pagamento
EETIAN
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAG AZZINO
[ ("4 [ 7.(} verifica quantitd, documenti e condizioni contr;ttuali
IL RESP. UNI U
Contr. Rep. n. del
DATA IZﬂ& 2
ell. [IQ Delib. C.A. n, del
W
Delib, C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
- verifica dati contabili Delib. C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagarnento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE
D‘”ir FIRMA %E}’R NSABILE IL RESP. UNITA” TECNICA
per supervisione )
‘ IL RESP. UNITA’ ABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
_pér supgrvisione
DATA Fl
(001 JA
w NI UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

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:

X

Conferimento del........ccovceeveiieevennnnns

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

Prot...ccoeeeieeennnn

Gaomee 1 0, 451,93

4

DATA FIRMA




-

" Lavorint SpA - Agenzia per il Lavoro

.

e

Distinta allegata a fattura Num. 00007505

Pag.:

Cliente |BAI/002017 Data fattura |31/08/2023 mese/anno |08/2023
Dipendente . || Quantitd[ - prezzol| -~ . =:Totaleimportc} - Totale Oneri
21/3318/BAI Via Cesare Battisti, 657 - TARANTO (TA)
Numero d'ordine; 818984383D
1 PATAVIA ROBERTO
Ticket pasto 18,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 4,00 15,65
Ora ordinaria 141,00 18,56
Ora straordinaria diurna 36,50 18,56
Ratei ferie/rol goduti in corso di missicne 31,00 4,25
3.596,75 3.570,78
23/3006/BAI Via Cesare Battisti, 657 - TARANTO (TA}
2 VIGGIANIMARA
Ticket pasto 20,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 2,00 15,81
Ora ordinaria 166,00 18,31
QOra straordinaria diurna 4,75 18,31
Ratei feriefrol goduti in corso di missione 16,00 4,25
3.162,95 3.140,30
23/3007/BAI Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
3 RICCI GRAZIA
Ticket pasto 13,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 9,00 15,81
Ora ordinaria 101,00 22,67
Cra straordinaria diurna 26,00 22,67
Ratei feriefrol goduti in corso di missione 71,00 425
3.401,13 3.376,39
2313011/BAI Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA}
4 DE GIORGIO GIULIANA
Ticket pasto 7,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 9,00 15,81
Ora ardinaria 101,50 18,31
Ratei ferie/rol goduti in corso di missione 70,50 4,25
234238 2.325,25
23/3012/BAI Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
5 DE FLORIO COSIMO
Ticket pasto 12,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 10,00 15,81
Ora ordinaria 84,00 18,31
Ora straordinaria diurna 7,00 18,31
Ratei feriefrol goduti in corso di missione 78,00 4,25
2.410,91 2.393,50
23/3013/BAI Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
6 LOPAPA ALESSANDRO FRANCESCO
Ticket pasto 21,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 1,00 15,81
Qra ordinaria 164,00 18,31
Ora straordinaria diurna 25,50 18,31
Ratei feriefrol goduti in corso di missione 8,00 4,25
, 3.645,56 3.619,36
23/3025/BAl Via Cesare Battisti 657 - TARANTO (TA)
7 RITELL GIUSEPPE
Ticket pasto 16,00 6,00
Indennita retribuzione ferie 6,00 9,60
Ora ordinaria 125,00 18,31
Qra straordinaria diurna ) 0,50 18,31
Ratei ferie/rol goduti in corso di missione 47,00 4,25
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Distinta allegata a fattura Num. 00007505

Cliente |BAI/002017 Data fattura |31/08/2023 mesefanno |08/2023

““Totale Onert
2.632,23
21.057,81

" Quantita | - sprezzo) |

Totali come da fattura



