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KYMA MOBILITA' S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74121 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita IVA e 1° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

. . . , b
M . O B i ! i T ﬁ Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Seciale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD,CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2024 037 02/05/2024 502,00
IL CASSIERE RENT2GO S.r.l.

PAGHERA' LA SCMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA GIOVANNI CAPRONI 1

39100 BOLZANGC (BZ)
Partita IVA: 02963700212 C.F. 02963700212

CC 13.07.0001;

DICONSI EURO: cinquecentodue e xx / 100

PAGAMENTO: Bonifico

BANCA POPOLARE DI SONDRIO IBAN: IT61B0569611000000009613X10

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 24-0004408 del 10/04/2024

PAGAMENTO FATTURE N,
24-0004408 CIG Z232GE0B71
IMPORTO LORDO 502,00
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTOQ 502,00
CASSA CASSA
T IMPORTO LORDO 502,00
RISULTANZE ; .
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
1
PROG. ORDINATIVI EMESSI :
ESTREMI DELIBERA ) PR
- DISPONIBILITA'
ILITA* 777 IL DIRETTORE JLPRESIDENTE ~

xyéom




FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 11899603989

Data SDI: 12/04/2024 14:53
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

Destinatario

Rent2Go sl

Via Antonio Gramsci, 23
20900 - MONZA - MB - IT
P.IVA: [T0Z2963700212
Cod. Fiscale: 02963700212

Regime fiscale: RF01 {Regime ordinario)

KYMA MOBILITA' SPA
VIA CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: 00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Dati Fattura
Natura Documento [ Numero / Data 1 Importo Totale
Fattura 24—0004408\/ 2024-04-10 EUR 612,44\/

Dati ordine acquisto

Ord.016218LT CiG Z232GEOBT1

Dati DDT

""Dettaglio linee Fattura

Descrizione Qta Pr. Unitarico Pr. Totale VA
Canone Neleggio 1 311,63 311,63 2%
NOTE Contratto 015219LT Targa FW409PZ
NOTE Data Competenza 01042024 30042024
Canone Senizi 1 190,37 180,37 22%
NOTE Contratto 015219LT Targa PA409PZ
NOTE Data Competenza 01042024 30042024

' Dati Riepilogo
Natura/Esigibilita IVA ; Al IVA ! Impenibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22% 502,00 110,44
Dati pagamento
Condizioni Pagamento Medalitd | Data Scadenza ! Importo { Itituto IB;AN
] i 1

Pagamento completo

Bonifico 2024-04-30 EUR 502,00 | Banca Popolare di Sondrio ¥t [TB1B0569611000000009613X10

Dati Trasmittente: [T02355260881 - Pregressivo Imvio: QNdLS

Versione Style 2.10.1
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Id SDI:11899603989 Data SDI: 12/04/2024 14:53

Formato Trasmissione;

FPR12
pey

EE

Rent2Go s

Via Antonio Gramsci, 23

20900 - MONZA - MB - [T

P.IVA: TN2963700212

Cod. Fiscale; 02863700212

Regime fiscale; RF01 (Regime ordinaric)

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: 0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Uflicio: SWKJPTT

Nafura Déj:‘umepto_ 2 - Numero : ot Data r -Impcl;riqﬁ’fota[e
Fattura 240004408 2024-04-10 EUR 612,44

Ord015219LT  CIG Z232GE0B71
DatiDDT .. . S tT ‘ . ) s
- w T E e - e i ' . o E S i

- Pr.Totale* 3

~ Pr. Unitario WA. |

Canone Nolegglo 1 311,63 311,853 2%
NOTE Contratto 015218.T Targa FW409PZ
NOTE Data Competenza 01042024 30042024

Cancne Senizi 1 180,37 180,37 22%
NOTE Coniratto 015219LT Targa PW409PZ -

NOTE Data Competenza 01042024 30042024

I Pagamento completo
EUR 80200 Barca Fopdlare of Sordne [TTBonficos 1002024:04-30:<16] EURS02,00 | Banca Popolare df Sondrio | [T61B0569611000000009813X10
Dati Trasmittente: [T02355260981 - Progressivo Invio; ONdLS -
Versione Style 2.10.1 ) ." , PNC N.IVA qs‘i
4 ARV paTaDl ReGisTRY B AR 2024
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MOBILITA T

VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. det .
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP, UNITA’ PERSONALE
per supervisione
' |Determ. A.D. n.
/Q'\/l 2 (\ é/f \ DATA FIRMA
Delib. C.A. n.
Data scadenza pagamento %
Be-6~ 24
UFFICIO MAGAZZINO

DATA /Q [‘L l\

L’ADDETTO AL Rls&wmo

verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. TTI
] |on

Contr. Rep. n. del
207
1 9 AR, A 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
y4
; Daz /05/ 4, &/ per supervisione
IL RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
per ;up.grvisione
DATA FIRM, {
0405 -4pi| (s
N UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dali tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA " FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per suparvisione

DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR
Verifica conferimento incarico

NOTE:

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

Conferimentodel........ooceevvenceenivnnens Prot...coeieciccc s

DATA FIRMA

)

1



