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

ESERCIZIO 20 _4%

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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KYMA

MOBILITA

KYMAM

Codice fiscale,

OBILITA' S.p.A.

Sede [egale ed amministrativa: 74121 TARANTO - Viz C. Baitisti, 657
Teleforo 09973561 (5 linee urbans) - Fax 0997794247

Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 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
2023 1.459 11/07/2023 1.527,23
IL CASSIERE ARVAL SERVICE LEASE ITALIA SpA
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
via Plsana 314/B
50018 Scandicci {FI)
Partita IVA: 04511190488 C.F. 00879960524
CC 13.07.0001;

DICONSI EURO:

PAGAMENTO: Bonifico

millecinquecentoventisette e 23 / 100

BANCA NAZIONALE DEL LAVORO SPA

IBAN: IT55Y0100538080000000000515

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. FC00081453386 del 11/05/2023

PAGAMENTO FATTURE N.
FC0008145336 CIG ZBC1FBFC29
IMPORTO LORDO 1.527,23
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 1.527,23
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 1.527,23
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA -
DISPONIBILITA’
VISTO C ILITA’ 1D EAMM.VO ILPRESIDENTE

M

/ -

IzRETTORE
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»

FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 9691068015 Data SDI: 2170572023 13:51
Fonmato Trasmissione: FPR12

Mittente

Destinatario

ARVAL SERVICE LEASE ITALIA SPA
Via Pisana, 314b

50018 - SCANDICCI-FI - IT

P.VA: [T04911190488

Cod. Fiscale: 00879960524

Regime fiscale: RF01 (Regime crdinario)

KYMA MOBILITA' S.P.A.
VIA CESARE BATTISTI, 657
74121 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: T00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati ordine acquisto

i Dati Fattura
Natura Documento . Numero : Data i Importo Totale
Fattura FC0008145336 \/ 20230511 EUR 1.863,22 \/
Causale . l
- i
Codice Cliente AMO703 / Centro Fatturazione_AQ0S935
- !

e i —aed

o . ’
N A

—_— _

Dati DDT

[ — ———

B vy |

. Deftaglio liniee Fattura

! Descrizione
|

T

S A

! _ Pr. Unitario Pr, Totale IVA

[ FM855BY Canone di Locazione

RIF CU 2 Nicola Camier

| TARGA FM855BY CPEL Movano / 2070/ 4P f Cassone rib.lat.
I Data inizio periodo: 2023-65-01

Data fine periodo: 2023-L6-30

RIF CLI 2 Nicgla Canieri
TARGA FIVB55BY OPEL Mowvano / 2010 7 4P / Cassone rib.lat.

| Data inizio periodo: 2023-06-01

| Data fine periodo: 2023-06-30

f FMBS5BY Cancne Senizi
i

o e e

221,38 : 21,38 - 2%
}

. m—— A

216,33 21633 | 2%

il

GE816CS Canone Sendzi

RIF CL! 2 FLORIANA DI DOMENICO

TARGA GE816CS AUDI A6/ 2018/ 5P / Station wagon
Data inizio periodo: 2023-06-01

Data fine periodo: 2023-06-30

329,42 i 32942 |, 2%

GE816CS Canone di Locazione

RIF CLI 2 FLORIANA DI DOMENICO

TARGA GEB16CS AUDI A8/ 2018/ 5P / Station wagon
Data inizio periodo: 2023-06-01

Data fine periodo: 2023-06-30

760,10 760,10 2%

I

i 1
Linea ' Id Documento Data Num Itern

' Dati Contratto cup t CIG

1 495404 ! 20171211

2 1244290

! 20210312
|

BCIFBFC29

l
!
1, | zctFBrC2s
I




. Dati Riepifogo

o [
Natura/Esigibilita IVA | Al VA ,

]
Imponibile : tmposta

S (scissione dei pagamenti) . 22 % ;

1.527,23 335,99

' Dati pagamento

Condizioni Pagamento | Modalith | DutaScadenza = Importo | Istituto | IBAN
, .

Pagamento completo

e\

N
I Borifico 2023.07-01 EUR 1.527,23 _JI BNL
4 i

N SN
E ]'I'55YD100535iOEiE)C]()(‘)C?OO0-001'-)15q

Dali Trasmittente: IT02448510046 - Progressivo Imdo: N1EF

versione Style 2.10.1
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v
FATTURAELETTRONICA - _ 1d SDI:9691068015 Data SDI: 21/05/2023 13:51
. Fgmago Trasmissione: F?Riz

“Mittente . ) 0T

’ Destinatario
b e ¢ e e e e e i el o m bt e pon b R ot e e e e b i
, ARVAL SERVICE LEASE ITALIA SPA | KYMA MOBILITA' S.P.A.
1 Via Pisana, 314/b © VIA CESARE BATTIST), 657
1 50018 - SCANDICCI - FI- 1T 4121 - TARANTO - TA - IT .
1 PUIVA: TT04911190488 . P.IA: TTOD148330733
Cod. Fiscale: 00879960524 Cod. Fiscale: 00146330733
; Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) . Codice Uflicio: SWKJPTT
i

e e w Cemm o a mebm e oo oo mmemio oo e wemmeoete e b e e e woepoiee oo oo — iy
DatiFattara~————— A : i t R :

€ + K - " .

I S e i T e L S e am e T i ik g s e wadems i it 4t it o i

1 Natura Documento i Numero * Data ; Importo Totale

e e e

Fattura * FC0008145336 ! 20230511 , EUR1.863,22

+ Causale - - . -
o ' — - - e . . bt 5 et B AP R b T e A e 5k b
' Codice Cliente_AMO703 / Centro Fatturazicne_A05936

i Dati ordine acquisto

By i Wiy A e AT LI 8 S PP - e R P30 et P H A s R, T W AT M AR AT A A e P S B8 127 i L o, AP U BTt Aok P g et E e NP M - T d Bm Al w A

.‘J \.
Dati DDT )
-Detiaglio linee Fattura . S
Descrizione . e Pr.Unitario . Pr.Totale VA

' FMB55BV Canone di Locazione - 221,38 S21,38 22 % -
RIF CLI 2 Nicola Camieri
TARGA FMB55BY OPEL Movano / 2010/ 4P 7 Cassone tib.lat. ) Yo . ey e e e
Data inizio periodo: 2023-05-01 ' T A
Data fing periordo: 2023-C6-30
. £ e PR AP S T o G m e mma e tep s w -_ - - e e —— - - - = . - - - bom——— § e e - m—— - - e e
" FM8558Y Canone Senvzi
RIF CL1 2 Nicela Carrierd - =
" TARGA FMB55BV OPEL Mowano / 2010/ 4P / Cassone rib.lat.
. Data inizio periodo: 2023-06-01 . )
! Data fine periodo; 2023-06-30 ; v

e S DU T SONIUSUIIE - DI SR p) DRSS

t

; GEB16CS Canone Senizi ' 329,42 329,42 2%
© RIF CL1 2 FLORIANA DI DOMENICO .
. TARGA GE816CS AUDI A6/ 2018/ 5P / Station wagon
; Data inizio pericdo: 2023-06-01

Data fine periodo: 2023-06-30

T

| GEB16CS Canone di Locazione

I RIF CLI 2 FLORIANA, DI DOMENICO

' TARGA GES16CS AUDI A6/ 2018 / 5P / Station wagon
! Data inizio periodo: 2023-06-01 } ' ;
* Data fine periodo: 2023-06-30 .

f780,10 760,10 2%
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Linea . Id Documento Data ~ Num ltem Dati Contratto 1 CUP ‘ CIG
....ﬂ,.w..o.k-w...._.,.._,.....-..,i,,. ,....._.x...‘....,‘-.:._ L e T ....~l. W e e Lo e e
o j 495404 = . 2017-12-11 ' ' ' ZBCIFBFC29
e T A ey
) 2 ¢ 1244200 20210312 . - ZBCIFBFC29




SmLILEIoo s = -—MOBH:ITA : e
LIl - - - - - VISTI f e s =

i - =777 UFFICIO CONTRATTIE ACQUISTI — -~ . *. || - -- UFFICIO PERSONALE - --
- - - verifica condizione, ordine e contratte . .- verifica visite di accertamento sanitario del personale  --

- B T T i ) Data scadenza pagamento-

Contr. Rep. n. del ) . _ ‘ I -
= - DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Conv. n. del % IO L e
T N T IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione

Determ. A.D. n. del , ) S R PR
= P T : DATA FIRMA

Delib. C.A. n. del T T P,
Data scadenza pagaménts. =~ : S :

CT[PRTA L - |[ADDETTOALRISCONTRO  — = ~ || - " UFFICIO MAGAZZING - i -

I f" I - - Verifica quantita, documenti e condizfoni contrattual K
T e e e el we o Ta T e T T el Eat e

IL. RESP. UNITA' CONTRATTI - LT - 2.
per supervisione ~ - Contr. Rep. n. : ~del R Lo

DATA FIRMA - i
- Delib. C:A. n. -del- ) [ R

— _ _ Delib. CA. n. - del - pp—

UFFIC[d RAGIONERIA Tl ) -
verifica dati contabili SR Delib. CA-n. - -.del_.. -

27 "|data scadenza pagamento indicata in fattura . - . . - | |Data scadenza pagamento B R
[ [
¥ Tildta scadenzadipagamenio présunta - - - £ ¢ & |-DATA - . -= - JFIRWA DEL RESPONSABILE- =05 |- Forkr == £

e P T _#5‘ )

R, 'fﬁA_TK‘;"_'_._‘ T FIRMA DEL RESPONSABILE. -+ - + = i~ A TR A IL'RESP. UNITA’ TECNICA ‘"_- R BRI EE Rt
. persupervisione

L R a2

e T R s N T ~|DATA . ]EJRMA DELRESPONSABILE . % wfesmo-grt seir

3 IL RESP- UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO 2 — T -F

per supewismne - iz
DATA FIRMA - - ek s T
A e il it

o ' ' —UFFICIO TEGNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

se= | ILCAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA - ..} |Data scadenza pagamento = - 5~ I
verifica dati tecnict - - = .

demee Eta,a@denza;nggamgn;q = [PATA T =, [FIRMA DEL RESPONSABILE™ == _ |-=°

R e e e

momrn = [FIRMA ' . ILRESPONSABILEUNITA"TECNICA = - T :
- -_ persupervisione

™ DATA T ..7=~  [FIRMA DEL RESPONSABILE

| UNITAAAGG.EPPRR . . NOTE: T - =

Verifica conferimento incarico - - _== - ' - Tier =L wF
Confenmento del... | () S - T R R -
IL CAPO UNITA’ AAGG.EPP.RR: »2 :—. -=|= . ~ - - O AP S
——— ——— - - —15) Co —— g - "
DATA FIRMA =7 ' -
ol
- — - — = — = — ——— e i m =R e m a——




’
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Dati Riepilogo ) ,
P P U, AU AT, R PR H,;,..l.w,{ e e e e e ok b e [ 5 PR .
NaturalEsaglblhfa IVA Al I\IA Impon:blle Imposba
T D O S O SRR U
S (susslone dei pagamentl) 22 % 1.527,23 335,99

Dati pagamento

r

————*C—ondIZlon:-Pagamentr—h*Modahta——‘—-——Baizﬁwdenza—‘—*ﬂmparta

W e b —mn
v

Pagamento completo

P P e 2t

—lstituto—1BAN

il
mr e a e g it e i an

A A U kB B LB bt e o R L A T TR TP SR RV " e e e e B

Bonifico 20230701 EUR1 52723 . BNL " I55Y0100538080000000000915
Dati Tasmitiente: ITO24485100486 - Progressivo Invio: N1ESF
Verslone Style 2.10.1 ’
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: * . - - - rr e
" ‘_ _ :|'. a0 P - ~ "
TTTTTTTmm o - VIisTI
) 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. . - - - 4
/ 4 %_5\ DATA FIRMA

Delib. C.A. n. - - . i
Data scadenza pagamento Q -
DATA * L’ADDE'ITO AL RIS TR\.J I UFFICIO MAGAZZINO ' < T
Z( o s--. ze} , verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IiL RESP. UMIT. CONTRATTI : - S
N . pe su |S|0r|e Contr. Rep. n. -7~ del .. e o
DATA qz J - ~ . :

1810 92197 Delib. C.A. n. del -

T ot LULY

[ EPRr ey ¥}

_ Delib. C.A. n. del - . IS
UFFICIO RAGIONERIA - - =TT AT
verifica dati contabili -z - Delib. C.A. . - det U P 'g
data scadenza pagamento indicata in fattura . . Data scadenza pagamento .-~ ' ) Ao g
- -- = = — - - . —r— i e
data scadenza di pagamento presunta DATA Cal FIRMA DEL RESPONSABILE- -~ A N Q»
- - — - - ]..__,_. - "‘""\_‘:'l
- DATAM FIRMA DL fJESPONSABILE - il L RESP. UNITA’ TECNICA - - ot
FZ 3 per supervisione
) " ILU'RESP. UNITA® gO_N ABILITA' E BILANCIO . . DATA - - FIRMA DEL RESPONSABILE  _ o| cucremem w0
per supervisione - - -

j ATAfwlb FIRMA, M,[ - | | _*

’ UFFICIO TECNICO | T
- o - verifica perfetta.esecuzione lavori -
— . — e SR
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA .~ - .["|Palascadenzapagamento .. - . I e S
verifica dati tecnici e e E B Rt
"~ |Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE = -~ - [: - ===
DATA FIRMA i ) R

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR - NOTE: ; C e
Verifica conferimento incarico - - - =
Conferimento del........... [RTPR Prot.....cociivnnnennns - - - -
IL CAPO UNITA’ AA.GG.EPP.RR. - .=  -- , - T el
DATA FIRMA - - T -




