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KYMA MOBILITA' S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74121 TARANTO - Via C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 lince urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Tarante (0146330733

Capita Sociale sottoseritte: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

KYMA

MOBILITA

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2023 1.264 07/06/2023 30.845,00
IL CASSIERE MINISTERO DELLE FINANZE - VERS. F/24-23
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
/0
Partita IVA: C.F.
CC 13.07.0001;
DICONSI EURQ: trentamilacttocentoquarantacinque e xx / 100
PAGAMENTO: Bonifico
A MEZZO DELEGA BANCARIA GIA' TRASMESSA TBAN:
CAUSALE DEL PAGAMENTO
ACCONTO IMU 2023
PAGAMENTO FATTURE N.
IMPORTO LORDO 30,845,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 30.845,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 30.845,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBRERA
DISPONIBILITA'
IL DIRETTORE ILJP IDENTE
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MODELLO DI PAGAMENTO
UNIFICATO
FCONTRIBUENTE T - : .
CODICE FISCALE L,L._l}_,lﬂ.lﬁ_lé_l_é,l_ﬂ 33 =y nS‘;:"s;’n:f Sl
NZione O rogiona nome:
DATI ANAGRAFICI E{YMA MOBTLITA' SPA TARANTQ " ]

sesso (Mo P oomna[osrc!oes!em)d nasclia

Prow.
,._|,__,wlw_u_" | L | "]
ROV, ¥id & nume civico
DOMICILIO FISCALE |TARANTO [ [T_E_] |VIA C. BATTISTI, 657 |

CODICE FISCALE de! coobbllgufo, erede,
__genitore, futore o curatore fallimentare 1 ‘ aodice identfioativo ' I .
Importi @ credlb compensoti

impori a debib versatl

;

IMPOSTE DIRETTE - IVA ] |
RITENUTE ALLA FONTE j |
ALTRI TRIBUTI ED INTERESS| | |
| l
| 1

i SALDO (A-B)

codice ufficio codice ato

EZIONE INPS,

impor, g debito versti importi @ credito compensati

SALDO (C-D)

[y e e e
A

Inpoit a debito vessall lnpoﬂl a cradito n

l_ l[ + 1 li
[ Ir 1 !l
[ Llr 1 1‘
l ; ]i \ »- SALDO (E-F)
I vl |F| ol 1 ol
EZION | LOCALL .. IR L i1 1 1
,gﬂagﬂm’ﬁfm foo 1w e tribuo riteazione/” —— enno di Impork a debito verstiInmpoth & craclto Gompense]
L1042 P l_ll_ll_ _Hooz 3916 [ ocoo || 2023 1.283 0,0 | 0.0 _,'
vjogap | 11 llx]|| oo 3918 | oooo []_ 2023 |} 1.583 0,0/ 0 0,0/
L10j4 P f_f|_{|i|_!|w} 3025 o000 || 2023 |} 20.060 0,0 0.0,0f
voga p | L Hx|| Floos| | 3930 oooo || 2023 || 7.919 6,0/ | 0 o,ofrf- SALDO [G-H)
G | i 0

erazins |

30.845

aodice sede codics dita ce.  .diinment_ caudls impori a deblio versati __Impott @ credito compensatt
k D —[ l_| j L 11
INAIL 1| 1 | . L
| 1] ] | ) " i SALDO (1)
TOTALE L i 11 3

codion oo codion sade  coiodo, __codios posizione 4 000 9 meAmenior Import a deblio versatl_ Importi a crediio compensat '

EEEN ] I 1 ol ]
B ! ¥ Il 1 ! ] |~ SALDO (M-N)

30.845 0,0

CODICE BANCA/POSTE /AGENTE DELIA RISCOSSIONE| |  Pagamento presentato alla banca il
AZENDA CAB/ SPORTELO t Conto: 101030 15801 000001484939

Delega Da spedire

01030 15801

PROMEMORIA DELLA TRANSAZIONE ELETTRONICA

MOD FM - 2013 QRO




Pz&ntazmne Remote-Bagking entro il 16/06/2023 MOD NUM: 1
/: genzia - . (Mo F24
amsyntrate i !

DELEGA IRREVOCABILE A: ;MONTE DEI_PASCHI DI _SIENA SpA_ __.__ . _.

MODELLO D]l PAGAMENTO T T e B
UNIFICATO Codice 2 AGENZIA IVIALE MAGNA _GRECIA . PROV. TA i

¢ - FIREE ; Gl : b _i : -
CODICE FISCALE 1 0|0 |214|6]3(3101713[31__|__|__[_I_: P Comedae comanne oo t___1 |

. cognome, denominazione o, ragione sogiale. — nome. . ‘
' DATI ANAGRAFICl {KYMA MOBILITA' S.p.A. o I L 2,
t dotadinescita .. _. .. _________ _ sesso{MoF. comune [o Stato estero) dinoscita . prav._ |r
: giomas mets anne + ) i | I
i T LT __ 1
J LOMUOE, s - - ___prov. g & numero civico ok
I I

DOMICILIO FISCALE [ TARANTO ] _T|A | VIA CESARE BATTISTI 657 o 'l
CODICE FISCALE del coobbligato, erede, l'_""'" I

! genliore, lutore o curatore fallimentare

[SEZTONEIERARIONR
] ralauznone/regione anno di

. __cadice tribulo _prov./maseif.  __sifesimento__ __ IM
: :
£ ' IMPOSTE DIRETTE - IVA i
2 , RITENUTE ALLA FONTE ¢
o | ALTRI TRIBEUTI ED INTERESSI {
E .
b1
g . cedice ufficio cedice allo
£ i1 17
RIS EZIONERINE S SR e 2 :
E { cnd cs causale mulnccl? Il\lPS/cndlce INPS/ perlodo di rferimento: ) :
s 8, conkibuto P —— iliale .ozienda, -,do.mm ouoa_.._l a. mm/noaa,__._l - im ; |
S il ' }. | A i N e ;
5! L ii T T i N, !
QN ST o ,
g . . b o I N o | i SALDO (C-D) '
g | | _ TOTALE___C_ . Y Ll —l
g S;EZJIO IREG.ILO/N/IIES S B
Cal 'cecéc{ici.cne;_ __codice, Il@lg__l T::::;?I’?E/_ _rifle‘};:ei;o-. __impori a deblio versali  importl a credito compensati_ :
5_ ' :[ l I ; | 1 |{ [l ! l; ;
£ | — nf .
= _]_= f ‘ I :{ .l 1j E ! r‘l
g | |_ o I Ll , #~ SALDQO (E-F)
<! _ N e JOTALE € § I} i o
pr] [[SEZTONERMUBETA LTRIETRIBU TN C AL peNTRcatvoroperazionzs| | 1 | 1 L L L
E cg%?'écaacgmz,:ﬂ !aw.?unlz hec.,Sclde i codice tibute ._fl"::sz:r?ﬁf__‘ ,._.rig:ﬁei!in_} __imposli o debito versali | imporil a_credile compansu!l}

v ) ) ] \
BL101419; ' L iixi 1 2 . 3916 il 2023 'T 1.283 qo| o

L0419 (' nixh {8 1 i 3918 . Il 2023 i 1.583 Qo Lt

Ljog4aiel I W yixlt 1 31 3925 1 {1 2023 |1 20.060_q0' )

b 7 t ; ] H . h ]

L0419 " xi o3 3930 ¢ 2023 1} 7.919 0o | _ / _SALDO (G-H}

. defazians | N TOTALE G 30.845, Q0! k] 30.845 00|

FsEZ I NERA LIR IRENTIFRRE VI D ENZIA LIRERAS SIC R ATIVIIE Y : ;

. codice sede  ___ codice ditg c.c. di 'r:[uen:ifnr:mo causale ..impeni_a debilo versali__  Importi a_credite compensali

] T o 3 3 i ! -ttt T A '

; H | H Co i 1| ‘ o 1t 11

CINALL J [ f Pt L L L d

. . _______f [___; P ;i__; i o W SALDO A{l-1]

' TOTALE L L il |

‘_ig'd_lc;n__egt_e - gl)__d[:e _s_gﬁg_ c‘;f,‘,’,?f,’.',?c, ) __cgsij_c_e"pgﬁggna_ -Hdu.mm;esgcc’:go,i{ ri‘f’er“;ln::ng)éau' rmponl a debilo versali :mpor!l ] cree’llo compensull i !

. it s

ot RIS I R o ol

. ! . i i I I ) _ i SALDO (M-N)

. TOTALE m youl N ad ) l

!ﬁmm & ) AN T

euro || 30.845 00

g

P oA CODICE BANCA/POSTE/ AGENTE DELLA RISCOSSIONE | % Pagamento sffeluato con assegno [ ] bencorio/posicla |
%‘ AZENDA CAB/SPORTEUG l ato D circolsre/vaglia postale 1 !
o gicrmo mesa anng i i' i !
E' H i trale / emessa su T
%10l7i0] 6|20 2| 01030 15801 i cod. AB) cap 1‘|
r .t;uio-:’l;c;;ddebnlo su T -

§ Mmook ITFTEDAPROLEPIDOOPPOOPOOO0 e |

i COPIA PER LA BANCA/POSTE/AGENTE DELLA RISCOSSIONE ? %%A/q



