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KYMA

MOBILITA

KYMA MOBILITA' S.p.A.

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

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 6937794247
Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto (0146330733

Capita Scciale 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 1.977 30/08/2023 1.500,00
IL CASSIERE SIA S.r.l.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI: . .
via Polibio, 91
74121 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02720090733 C.F, 02720090733
CC 13.07.0001;
DICONSI EURO: millecinquecento e xx / 100
PAGAMENTO: Bonifico !
IST. SAN PAOLO DI TORINO IBAN: IT3510306915816100000009111
CAUSALE DEL PAGAMENTO
Doc. n. 163 del 15/08/2023
PAGAMENTO FATTURE N.
163
IMPORTO LORDO 1.500,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO 1.500,00
CASSA CASSA
. IMPORTO LORDO 1.500,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA'
DIRIGENYE/A 1L DIRETTORE ILP NTE
“
=

02
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1

FATTURAELETTRONICA Id 5D1:10281566034 Data SDI: 16/08/2023 07:26
. Formato Trasmissione: FPR12
Mittente ‘Deinatario T ’ '

N o - . . " o
SIA S.r.l,u. Engineering & Contracting Kyma Mobilita S.p.A.

Via Principe Amedeo n. 271

74123 - Taranto - TA- T

P.IVA; MO2720000733

Cod. Fiscale; 02720020733

Regime fiscale: RF17 VA per cassa (art. 32-bis, D.L. 83/2012)

Via Cesare Battisti n. 657
74121 - Taranto - TA-IT
P.NMA; [TO0146330733

Codice Ufficio: SWIKJPTT

! Bati Fattira s ™~ i
Natura Documento | Numero Data - Importo Totale
: . . . . .
Fattura F 163 2023-08-15 EUR 1.830,00

Causale

Paga con carta di credito: hitps://secure.tspay.app/link2Pay/EWoP 1gcj_iHHLi8WDx_XvKnHOJo

Pati ordine acquisto

Dati DDT

_ Dettaglio linee Fattura

— : : o
Descrizione _IQ.té ' Pr. Unitario J Pr. Totale ' IVA ]

Compenso per la carica di RS.P.P. aziendale dal 16/07/2023 al 15/08/2023 1 i 1.500,00 1.500,00 22%
“pati Riepiloge T o rmm o ’ - T T
[ Natura/Esigibilita IVA } AL IVA }  Imponibile g Imposta

S (scissione dei pagamenti) Imp. 22% con scissione pagamenti 22% 1.500,00 330,00
! Dati pagamento i h o ne T ;
. s i I - . s ety et et

Condizioni Pagamento Modalith ' Data Scadenza ! Importo Istituto JBAN.

Pagamento completo

Bonifico 20230815 EUR 1.500,00 | Infesa San Paclo [T3510306915816100000009111

Dati Trasmittente: [TO1641790702 ~ Progressivo Invio; SW2VL

Versione Style 2.10.1
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FATTURAELETTRONICA

Id SD1:10281566034 Data SDI: 16/08/2023 07:26

Formato Trasmissione; FPR12

;’ Mltteme .J - - * s Destmatano ,f . e -2
SIAS r.L.u. Engineering &Contractlng ; Kyma Mobilita S.p.A.

1 Via Principe Amedeo n, 271 ; Via Cesare Batfisti . 657

E 74123 - Taranto - TA-IT { 74121 - Teranto - TA- IT
- P.VA; TTO2720090733 - ! F.IVA: [TO0146330733

1 Cod. Fiscale: 02720090733 :

i Regime fiscale: RF17 VA per cassa (art. 32-bis, D.L. 83/2012) ; Codice Uficior SWIKJPTT

’:Daﬁ Faﬁura - .”_sj_; P‘ i._. ‘ - -‘.:_ i O - i ‘.'_1_“ . N ) ’ i

Numero

i Data

3 i

Natura Documento

Imperto Totale : J

i
Fattura !

! 20230815 !

EUR 1.830,00

Causale i
N \ . Jooy . . . . s "

B 1

Paga ton carta di credito: hitps:/isecure.tspay.applink2Pay/EWcP1ge]_iHHUBWDx X/KnHOJo . '
e e ot e M- i o e,

;i
} Dati ordine acqwsto

e v e

i -
E Dati DDT

Dettagllolmee Fattura R S T T \” s

ST S R ST I . e A . I S

Descrizione

TS R A I A L AT ST WM ke I S 0 et a1 i

Pr.-Unitario

R

Pr. Totale

Compenso per Ia canca di R.S P. P aaendale dal 16/’07/2023 al 15’08/2023

PSRRI ey 3 % & Wk e

1 50000

"1 1‘50000 ’

L R e gk s kot i i od et em o S P

Natura/Esigibilita IVA

] < < £ ‘
LALWVA L

imponibile | 3

S (scissione del pagamenti) Imp. 22% con scissione pagamenti

T 22 %

1.500,00 " - | "330,00

Condlzmm Pagamento

£ e

Data ‘Scacﬁelnza, .

. Pagamento completo

i ey wu e e

Bonifico

2023-08-15

EUR 1.500,00

Intesa San Paolo

| IT35K)306915616100000009111

Dati Trasmittente: [T0184 1790702 - Progressivo Imvio: SW2\WL

Versione Style 2,10.1
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’"MellLITA

VISTI

o™

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

lContr Rep. n. { Jﬁ 829

Data scadenza pagamento

e

IL'RESP. UNfTA’ CONTAB]LITA' E B
per superwsnone

—

ILANCIO -

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Corniv. n. del

1L RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

Determ. A.D. n. del
DATA FIRMA

Delib. C.A. n. del -

Data scadenza pagamento

AS-§.23
DATA / 7 = [L’ADDETTO AL RISCONjRO UFFICIO MAGAZZINO
Z f / 1 ? verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
7
L RES%CONMI B
- .. PEZAUEEIviSione " Contr. Rep. n. - del
PR 60 oy {2 |
S ]
\ Delib. C.A. n. del
- — / ——
Delib. C.A. n. “del
UFFICIO RAGIONERIA )
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del - i
o data scadénza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento - -
” _|data scadérnza di pagamento presunta - DATA FIRMA DEL RESPONSABILE -
_ APATA (> ign. [IRMADELRE NSAB e IL RESP. UNITA’ TECNICA
AN M per supervisione o )
N s DATA _ - |FIRMA DEL RESPONSABILE B

B 2] ot

UFFICIO.TECNICO -
-verifica.perfetta esecuzione lavori

verifica dali tecnici

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA’

Data scadenza pagamento

UNITA’ AA.GG. E PP.RR

Verifica conferimento incarico

‘Data scadenza pagamento DATA - N FIRMA DEL RESPONSABILE
.[PATA FIRMA I. RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione
) DATA — FIRMA DEL RESPONSABILE
NOTE: )

Conferimentodel........c.ooovvvnv e enne

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP

.RR. -

DATA FIRMA




