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

ESERCIZIO 20 9%

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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KYMA MOBILITA' S.p.A.
Y M A Sede legale ed amministrativa: 74121 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita [VA ¢ o° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

.
M O B I I I T E 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

2023 1.453 11/07/2023 13.229,02

1L CASSIERE SERVIZI INTEGRATI S.r.l.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA SISTINA 121

00187 ROMA (RM)
Partita IVA: 07988341009 C.F. 07988341009

CC 13.07.0001;

DICONSI EURC: tredicimiladuecentoventinove e 02 / 100
PAGAMENTO: Bonifico
INTESA SPA IBAN: [T9250306904075100000003282

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Dac. n. 8141/PR del 30/06/2023

209 20000 9/,07868

PAGAMENTO FATTURE N.
8141/PR CIG 7480225CEF
IMPORTO LORDO 13.229,02
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 13.229,02
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 13.229,02
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
. ESTREMI DELIBERA o
DISPONIBILITA’
VIATO CONTABILITA' 1L TARIGENTE AMM.VO I PRES\DENTE




Fﬂ @;; SSRIITA LA YO %
Fw ) iscossione

Agenzia Entrate

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

Identificativo Univoco Richiesta: 202300002407258 Codice Fiscale: 07988341009
Identificativo Pagamento: 1453 Data Inserimento: 11/07/2023 - 12:35
Importo: 13229,02 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0073

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

i

Agenzia delle entrat - Agonte della Riscossiona per l'intero territorio nazionale - Sede legale Via Giuseppa Grezar, 14 - 00142 Roma - Registro della impresa di Rema, C. F.e
P. IVA 13756831002



N

'FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 9985875607 Data SDI: 04/07/2023 20:5:0
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

Destinatario

SERVIZ] INTEGRATI S.R.L.

VIA SISTINA, 121, 121

00187 - ROMA - RM - IT

P.IVA: [T07988341009

Cod. Fiscale: 07988341009

Regime fiscale: RFOT (Regime ordinario)

KIMA MOBILITA' SPA

VIA CESARE BATTIST, 657
74121 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [T30146330733

Codice Ufficio: SWKJP7T
PEC: kymamobilita@pec.kimamobilita.it

Dati Fattura T T T T ST T T T T T T T T T T T e o e e e e
Natura Documento ! Numero | Data | Importo Totale
Fattura 2141/PR 2023-06-30 EUR 13.229,02
Causale
Fattura B2B Split Payment

Dati ordine acquisto

Ord.DELIB CDA N.13 Data Ord. 2019-01-24  CIG 7480225CEF

Dati DDT

" Dettagiio linee Fattura ~

[

DELIBERAZIONE N. 13 DEL 24/01/2019
RAGGRUPPAMENTO TEMPORANEQ DI IMPRESE LA
LUCENTE SPA - SERVIZ INTEGRATI SRL ATTO REP. N.
141427 RACCOLTA N. 49870 DEL 12/02/2019 CANONE -
IMPORTO CONSUNTIVO MENSILE NS QUOTA PARTE 40%

AswCodIVA Art.17 ¢.6 lett.ater (senizi su edifici) HNOBO1OZE .|+ -

Data inizio periode: 2023-06-01
Data fine periodo: 2023-06-30

‘Articolo ! Descrizione U.M. Qta Pr. Unitario Pr. Totale ! IVA
SPLO1- | SERVIZ DI PULIZIA AUTOBUS, IMPIANTLED AMBIENT:  *+|* Numero: |, %1 13.229,02 13.229,02 (N6.7)
00002 AZENDALI AMAT SPA AGGIUDICAZIONE CON )

E"ﬁ?&t’f"f?é‘s"i:iiﬁa T

[ ———

:Dati Anagrafici Vettore

Indirizzo Resa

;Detﬁgﬁ Trasporto Dati Colli

f




' Dati Riepilogo =~

Natura/Esigibilith IVA

Al "
IVA Imponihile | Imposta

‘

#NOBOM07#

NB.7 (Inversione contabile - prestazlonl comparto edile e setteri connessi) Art. 17 ¢.6 lett.ater (senizl su edifici)

0% | 13.229,02 0,00

" Dati pagamento

v

«
]

Condizionf Pagamento

T . -

I .
I Modalitd | Data Scadetiza Importo " Istituto
i . x .

Tiean

i,

Pagamento completo

Bonifico

2023-06-30 EUR 13.228,02 | Banca Intesa Sanpzaolo

[TB2350306204075100000003282

Dati Trasmittente: [TC5006900962 - Progressivo Invio: uxwee18528

Versione Style 2,10.1
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. FATTURAELETTRONICA Id SD1: 9985875607 Data SDI: 04/07/2023 20:10
. ] - N Formato Trasmissione: FPR12
Mitente T 90estmatano ' N ' I

SERVIA INTEGRATI S.R.L. KIMA MOBILITA' SPA ot {
VIA SISTINA, 121, 121 VA CESARE BATTIST], 657 i
00187 - ROMA - RM - IT 74121-TARANTO-TA- 1T .. i
P.IVA: [TO7988341009 P.IVA: [T00146330733 i
Cod. Fiscale: 07988341009 !
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Uficio: SWKJPTT f
PEC: kymamobilita@pec. kimamobilita.it i‘
—Daﬂ Fattum o : et = 5 ’_|u ; T
PTer v . - \ L " e . e ) L ) oy ® &,
= B 1
Natura Documento Numero Data Importo Totale .
Fattura - : 8141/PR 2023-06-30 o EUR13.229,02 -~
Causale P . . - - - - !
Fattura B2B Split Payment
1
Dati ordine acquisto ) ) :
PR LA A A 3 - 2o 7,: R ! - - 3 : )
Ord.DELIB CDA N.13 Data Ord. 2019-01-24  CIG 7480225CEF T i |
‘Dati bDT ) - ) : o
b : _ P e . vl
Dethghoulmee Fattura b m LI IRELER AT B T A e
r ¥ m—— T = : i N A
i Anig.glo,;, e i Descnz:one ~ .. UM, 4 Qi Pr. Unltano --—Pr Totale:--— -~ WA~ -
; NFES SIS iy - o ntyind? ; .,..:.I.- ' ;_,,‘ ] W) b0 e e
. soEET d r t
; BPLD1- SERV[ZJ Dl PULIZA AUTOBUS, IMPIANT] EDAMBIEN‘I‘I Numero 1 '13;229_.02 ) ‘13.229,02 v (NB 7)
i 00002 - AZENDALI AMAT SPA-AGGIUDICAZIONE CON I = .
i DELIBERAZIONE N, 13 DEL 24/01/2019 ! i
:_ _ _j; RAGGRUPPAMENTO TEMPORANEO DI IMPRESE LA - - . N ;
i =T LUCENTE SPA - SERVIZ INTEGRATI SRL ATTO REP, N, . ! i
| 141427 RACCOLTA N. 49870 DEL 12/02/2019 CANONE - , i :
L' .o . IMPORTO CONSUNTIVO MENSILE: NS QUOTA PARTE 40% e e et vall e
. AswCodIVA Art.17 c.6 lett.ater (sendzi su edific) #N0B0107# . LV "El‘u E
| Data inizio periodo; 2023-06-01 _ S i I
i ; ‘i-Data fine periodo: 2023-06-30 I B et TR

Datl Anagraf ici Vettore ;Indi tizzo Resa
s I
- . -
| |
{ !
; : !
| ;
i , _ !
' ! ‘ f':;:; .. i
Dettagli Trasporto jDﬂti Colli T C o |



.~ ldata scadenza tf pagamento-prestnta

- FIRMA DEL RESPONSABILE -~ ] < =

L L T e e ey STt eTTSe eTmmemmuus gTme s
4
- ) U ' - -
— — oo e L — - -
%, . ~--7~ UFFICIO CONTRATTIL E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE o -
—--_ - .-rverifica gondizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del persona1e_ - -
o o Data scadenza-pagamento
Contr. Rep. n. del N e .
| FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del -
' _ IL RESP. UNITA’ PERSONALE
- per supervisione
_|Determ. AD.n, de_l - _ - —
— = 5
_|petib. €A n. del -
Dadta scadenza pagamento - o - T -
ATA. oo L'ADDETTO ALRISCONTRO ~ = UFFICIO MAGAZZINO o
e ow R B verifica quantita, documenti e-condizioni contrattuali ) »
| 7 ILRESP. UNITA' CONTRATTI _ T
i o o POTSUpenVisione . Contr. Rep.n. - "= ™. del R R
DATA k T ST ekl
. ~del. S U e
- del N . e e
.. UFFICIO RAGIONERIA e
verifica dati contabili del . - =
- - e =—]vn e el
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento =~ —-2: - - PRI P RS S

Ef. [FIRNMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA ~ ~
per supervisione

per supervisione

- TERESP: UNITA' CONTABILITA' E B[LANCIO :

T FIRMA DEL RESPONSABILE

“[DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

verifica dati tecnici

IL CAPO AREA lNFORMATlCA E STATISTICA‘

|Data scadenza pagamento PR T

- |Data-scadenza:pagamento. -

= FIRMA DEL RESPONSABILE ™" =7

LDATA " [FIRMA

[ e VR

IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA™
per supervisione . ]

5 - FIRMA DEL RESPONSABILE

" UNITA’ AA.GG. E PP.RR
Verifica conferimanto incarico

Confenmento del Prot...cccinniie i

IL CAPO UNITA’ AA.GG..E PP.RR. -

DATAW_“ T 'EIRMA )

- - [T,
- = oo gt
- i3 =N
el -
= L e
TALEIELATIE -t
¥
e Y e e PP S 1 N




-y

1 Natura/Esigibilita IVA

LTS MRS LS mt T eme mmmeamimoh kel Gnm o s un kmminn e s = e e sk ek e s wmen et eima it o= Sie aidn bt a2+ e tmn troeomene s e o 2 1 v

Dati Riepilogo — A .o S o

o ' . N VA _lmponlllalll_e.‘ lmp}osta:*

o

5.7 (Inversione con!ab:le pr&ctaznom comparto edile e setteri connessi) Art. 17 c.6 lett.ater (senizi su edific) ' 0% | 13.229,02 0,00
i #NCEOTOT# h . :

Dahpagamenio.-."‘ e B Cr e

pqndizioni Pagamganto i Modalita | Data Scadenza Importo Istitute

T
1
!

N sl L condi : . ., - ? -

Pagamento completo ’ '

! Bonifico | .,202306-30 .. | EUR13.229,02 ; Banca.intesa Sanpzolo . |- [T92S0308204075100000003282

bati Trasmittente: ITOS0068006962 - Progressivo Imic? uxwea 8528 ' — - R . . -

Versione Style 2.10.1
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Verifica conferimento incarico

- il et T T T s R e T TR T eemn . Pl P '”’”""”“.“‘;:“3
o
r
‘J
_~ - UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE . e
. verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale - - T -
_ "|Data scadenza pagamento -
Contr. Rep. n. L _ . - -1 T -
T DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. -
IL RESP. UNITA' PERSONALE
_ per supervisione
Determ. A.D. n. del - —
) ' ) DATA FIRMA
Delib. CA.n. eI -
Data scadenza pagamento S MIERIET T
‘[pATA - L'ADDETTO AL RISCONTRO - UFFICIO MAGAZZINO ) R T
- varifica quantitd, documenti & condizioni contrattuali
IL RESP, UNITA’ CONTRATI'I - - o
N e . per supervisione Contr. Rep.n. - ~- = - - dal R o
DATA [FiRMA 1 i ;
Delib. C.A. n. - del N
Delib, C.A. n, - ‘del- N [,
- UFFICIO RAGIONERIA S
¢ verifica.dati contabili Delib. C.A. . el - - o o =
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento- . - - TSI
" liatEscadenzadrpagamento presunta DATA ~ - ~-  [FIRMA DEL RESPONSABILE = 7.7 | .ap™ = = &
CO g T VI P T
FIRMA DEL RES LE oot “IL RESP. UNITA' TECNICA P
per supervisione -
4 7 W/RESP:UNITA’ (‘(-)NTAB[LITA'EBILANCIOJ - . _|[PATA- - " [FIRMADELRESPONSABILE - gl o
- per supervisione: . =F . S
DATA FIRMA iao-
- - UFFICIO TECNICO T
et verifica petfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA™ -{Data scadenza pagamento - -
verifica dati tecnici 2w d’& .
i o = o] et e
-|Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RE$P ABILE~. w5 -
6.7, ’}0&) SR R
g i AV 1- .
. :|PATA ... [FIRMA I RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
L. persupenvisione,  py
U DATA - FIRMA DEL RES SABILE
76 9 (;9(.'«3 ‘?‘y e
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE: )

SERVIZO EFFET’UA

Confenmento del...

. CAPQ UNITA’ AA.GG. E PP.RR:- = - ~

Prot....coeveeeeee. e T

MRESD UFF. Eepmits

[FIRMA




