ool

KYMA

MOBILITA

ESERCIZIO 202\

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

Cadice fiscale, Partita [VA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

~
I V I O B I L I I A Capita Saciale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTQ QRDINATIVO

2024 1.942 20/09/2024 1.004,25

IL CASSIERE TELECOM ITALIA S,P.A.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
PIAZZA DEGLI AFFARI,2

20123 milano (MI)
Partita IVA: 00488410010 C.F. 00488410010

CC 13.07.0001;

DICONSI EUROD: millequattro e 25 / 100
PAGAMENTO: Bonifico
BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN IBAN: IT71U0103001000000003217888

’ CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n. 8800207787 del 11/06/2024

PAGAMENTO FATYURE N.

6920210614001995, 6920240714000957, ©920240714000900,
6920240714000891, 6920240714000956, 6920240714000954,
6920240714000955, 6920240714000812, 6920240714000908,
6920240714000931, 6920240714000905, 6920240714000909,
8500206639

6920240714000815, 6920240714000813, 6920240714000814,

7X03519985 CIG Z753247E90, 7X03631600 CIG Z6733CE44C, IMPORTO LORDO 1.004,25
7X03545520 CIG ZSF32148E2, 7X03833411 CIG ZA1334C79C, :
7X03760976 CIG ZF63812A70, 7X03745436 CIG Z083396DD7, TOTALE RITENUTE 0,00
7X03924830 CIG ZEB2ZA2ACOB, 7X03548108, 8500207787 '
IMPORTO 1.004,25
CASSA CASSA
|
! IMPORTO LORDO 1.004,25
RISULTANZE |
DELLA GESTIONE DI CASSA ! PREVISIONE
l ;
' PROG. ORDINATIVI EMESSI ,
ESTREMI DELIBERA !
| DISPONIBILITA'
1]
IGENTE AMM.VO [L DIRETTORE PRESLDENTE

)sfécomamum'




Oggetto: R: [EXT] STORNO FATTURE KYMA MOBILITA' CON NOTE DI CREDITO
Mittente: Miele Paola <paola.miele@telecomitalia.it>

Data: 20/09/2024, 12:13

A: 'Ufficio Ragioneria Kyma Mobilita' <ufficio.ragioneria@kymamobilita.it>

Dopo le varie verifiche effettuate si conferma la Vs proposta.
Attendiamo il bonifico di € 1.004,25.

Vi chiedo la cortesia di effettuare il pagamento sul seguente conto:

Prodotti e Servizi di telefonia mobile

C/C n. 000003217888

acceso presso MONTE DEI PASCHI DI SIENA
codice IBAN IT71U0103001000000003217888
Vi ringrazio anticipatamente.

Saluti

TIMENTERPRISE

Paola Miele

CS-B/S.ENA

Customer Service Enterprice

Centro Direzionale 15 F/6 — 80143 Napoli
Cell: 335-6330800

Pec: tim.enterprise.amministrativo.cs@pec.telecomitalia.it

This message Is for the designated reciplent only and may contain privileged or confidential information. If you have recelved it in error,
please notify the sender immediately and delete the original. Any other use of the emall by you is prohibited. Ritengo opportuno e doveroso
ricordare che le informazioni contenute In questa e-maif non possono essere divulgate a persone non Incaricate def trattamento def dati
personall del nostri cllenti, cos! come previsto dal Codice sulla Frivacy (Decreto Legisiativo 30 glugno 2003, n. 196); Infatti, incaricat! de!
trattamento sono le persone fisiche alle quall, nel'ambito delle proprie attivitd, il Titolare o if Responsabile affidano il trattamento del dati
personall. L'incaricato & dunque, colul che operativamente effettua ! trattamenti, attenendos! alle Istruzion! del Tltolare’o del Responsabiie.
Telecom Italla ha nominato esclusivamente ! propri dipendenti incaricati del trattamento In relazione aile attivitd ol competenza svoite
nefl'ambite della struttura aziendale df appartenenza

Gruppo TIM - Uso Interno - Tutti i diritti riservati.

Da: Mieie Paola

Inviato: venerdt 20 settembre 2024 11:38

A: 'Ufficio Ragioneria Kyma Mobilita' <ufficio.ragioneria@kymamobilita.it>
Oggetto: R: [EXT] STORNO FATTURE KYMA MOBILITA' CON NOTE DI CREDITO

Buongiorno,

le Note di Credito ai punti 2 e 3 sono state gia abbinate alle fatture di riferimento:

2. n. 6920240714000900 del 15.07.2024 per € 86,30 abbinata alla fattura di riferimento 8st0206231



" EATTURAELETTRONICA

Id SDI1:12762011419 Data SDI: 13/08/2024 19:39
Formato Trasmissione: FPR12

| Mittente

Destinatario

1

TIM S.p.A.

Via Gaetano Negn, 1

20123 - MILANO - MI - IT

P.IVA: [TOG488410010

Cod. Fiscale; 00488410010

Regime fiscale: RFQ1 (Regime ordinario)

L

KYMA MOEBILITA' S.P.A
V. CESARE BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [TD0146330733

Cod. Fiscele: 00146330733
Codice Ufficio: 0000000

rﬁiﬁfi Fattura

Natura Documento Numero

Data

Importo Totale

Fattura 7X03760976

2024-08-10

EUR 828,36

Causale

Fattura Agosto 24: Periodo 5/24 Giu-Lug

Dati ordine acquisto

Ord.6970804  CIG ZF63812A70
L

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura
I} igﬂg ;

Descrizione

Pr. Unitario

Pr. Totale

VA

PA 8 Datid 01/06/24 - 31/07/24

465,60 465,60

2%

Ind. di mora D.Lgs. Sott2002 n. 231-Nf 7X01827254
Data inizio periodo: 2024-05-14
Data fine periodo: 2024-05-28

2,98 2,98

{(N1)

Sms
Data inizio pericdo: 2024-05-01
Data fine periodo: 2024-07-31

0,77 0,77

2%

Ricarica rinncwo offerta

RIC.TELEF. Op. ex art.74 DPR633/724att.rich. cliente art.4 DM366/2000
Data inizio periodo: 2024-06-01

Data fine periedo: 2024-07-31

21017 21017

2%

Linea Id Docurmnento Data Num ltem

Dati Contratto

CupP

CIG

888012487042

UTTT4

ZF63812A70

Dati Riepiloge

hln

i

Natura/Esigibilita IVA

Al IVA

Imponibile

Imposta




Natura/Esigibilita [VA Al IVA Imponibile Imposta
N1 (Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R. 633/1972 0% 2,98 0,00
S (scissione dei pagamenti) 22% 22 % 676,54 148,84
Dati pagamento M i

Pg i I
Condizionl Pagamento Modalita | Data Scadenza Importo Istituto 1BAN
Pagamento completo
Cod. Pag. Bonifico 20240310 EUR 679,52
314510880248704272

Dati Tras mittente: IT00488410010 - Progressivo Invio: hb7Pg

Versione Style 2.10.1

PNC

DATA DI REGIST

i b AGO. 2000




‘-l

FATTURAELETTRONICA

Id SDI1:12762011419 Data SDI: 13/08/2024 19:39
Formato Tr'asmss:one FPR12

e

[ NN S, .
TIM S.p.A,

* Via Gaetano Negr, 1

} 20123 - MILANO - MI - IT
P.IVA: 1T00488410010
Cod. Fiscale: 00488410010
Regime fiscale: RF01 (Regime orcinaric)

e A e M = ettt

. e e o m———— -

BDBafi Falfira 7 T a0 CTOL T T T ERRS TR

~DediRaEne
F oo IR N S T
! KYMA MOBILITA' S.P.A.

V CESARE BATTISTI 657

74100 - TARANTQ - TA-IT
P.IVA: [TO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: 0000000

4
|
'
H

S P I SN ¢ ————— ana

f,‘,m_,_._____.._‘__- IR SN SN MU P S
| Natura Documento | Numero
Lo )

Importo Totale

!
L - — m.....: ...... —

Fattura 7X03760976 2024-08-10 { EUR 828,36 !
TR ?

Causale
; Fattura Agosto 24: Periodo 524 Giu-Lug
VU P —m e e = e = N PO S— |

Dati ordine acquisto !
[antbald e e g - {

Ord.6970904  CIG ZF83812A70 '
A - e et e oo .

Dati DDT l
e i e ot e o e et i I U J
i Dettagho lineé Fattura ~~~ | "7 T T T NI S AR I
L A S T L ST SO SN - LT A S S R I

! Descrizione

Pr. Unitario Pr.

Totale |

PA 8 Dati4 01/06/24 - 31107124 465,60

1 s :

T T T T T R M - T
Ind. di mora DiLgs. Sott2002 n. 231-N1 7XD1827254 ! , P
Data inizio periodo: 2024-05-14 : ,

| Data fine periodo: 2024-05.28 : : '

, Sms
Data inizio periodo; 2024-06-01
Data fine periodo: 2024-07-31
Ricarica rinnow offerta
RIC. TELEF. Op. ex art.74 DPRE33/72-fatt.rfich. cliente art.4 DM366/2000
. Data inizlo periodo; 2024-06-01
Data fine penodo 20240731

} id Documento I

S SO,

1 210,17

| Datl Conl:ralto

465,60

O Y TP

21017

208

—_
'
i
£

Y

- - = = m—.

- i
Relc |
! i

----- b : - oo o M ——— o ——— = } — e 1 -
; 888012487042 L UTTTA » ZFG3B12A70
——— e b e A i - — L m e = —_—— - - e e —— e o
‘paifiepitogo T TTe T T I T AT T v T T TR T
( Hi& e p"'og.ao- n:-: -_:... ,Lal i ",-E._lk . PO T o Farr *"1‘-'} M }'?{‘ ! et ” " e -‘1:- S I VU TV NS AP :-:
NaMraiEsglhlllta VA } Al IVA tmponibile i Imposta i




KYMA

MOBILITA

VISTI
UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitaric 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. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento
DATA L’ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI .
per supervisione Contr. Rep. n. _ del

DATA [FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura ] Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
IL'RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento : DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
' . per supervisione
DATA ' FIRMA DEL RESPONSABILE
NOTE:

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

Conferimentodel......ccccecvniveerienvenens Prot....cooeeeeeccernns e

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E FP.RR.

DATA FIRMA




i

T T - e mmmemm e p s e :.
i

! NamraIEsglblhta VA

| .
N1 (Escluse ex. arl 15) ait. 15D.P.R. 633/1972

:

T T

Al. NA Imponibile

0% ! 2,98

. S (smssmne dei pagamenti} 22%

v

-l
L
2% 676,54
el

f con;;;}ﬁ;;;;;ﬁ; ".Lwﬂ;;i.;m "\ DataScadenza | '_Wn;;;&; | 1stito e
Pagamento completo ' | ' o
[codpas | Bomfico  asst0 | EWReE2 | e
 314510880248704272 ; ‘ ’ - 'L |

Dafi Trasmittente: IT00488410010 - Progressivo Invio: hb7P9

Versiong Style 2.10.1

PNC

e r————

DATA D! REGI

|
!
[ !. [ et



CKYMA

MOBILITA

VIsTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Confr. Rep. n. del

Conv. n. del

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione

Determ. A.D. n. del
ﬁ! l v ? 4 %\, DATA FIRMA
Delib. C.A. n. -del )
Data scadenza p%mntgl 2 C,
LUADDETTO AL RISCONTR! UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

a9 (14
IL RESP. Up#fA’ CONTRATTI 7

Contr. Rep. n. . del
DATA M
04 SET. 78 /7 Delib. C.A. . 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
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP, UNITA’ TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA’ CONTABILITA' € BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIR! \
20-9- ToUx
N UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

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

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
) per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
NOTE:

Conferimento del.......cevvivcieiniiinnienns o (= S

IL CAFQ UNITA’ AA.GG. E PP.RR,

Cilvides ERiiiea € (Ell{,

L

DATA FIRMA




FATJURAELETTRONICA

1d SDI:12762011453 Data SDI: 13/08/2024 20:19
Formato Trasmissione: FPR12

Destinatario . ." . -
LT SRR T, L

TIM S.p.A

Via Gaetano Negn, 1

20123 - MILANO - MI- TT

P.IVA: TT00488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regirme fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

KYMA MOEILITA' S.P.A
V. CESARE BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA; TD0146330733
Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: Q000000

DaﬁFaﬁugq : s)-lw . . b b .‘t’f\*. T VL ]M
Natura Decumento Data Importo Totale Vs
Fattura 2024-08-10 EUR 44,09

Causale '

Fattura Agosto 24: Periodo 5/24 Giu-Lug

Dati ordine acquisto

Ord.6419499  ClG Z083396DD7

Dati DDT

 Deagio loee Fau

ol gy et

Y

sl e

Descrizione N Qta Pr. Unitario Pr. Totale

Noleggio apparati con assistenza techica 01/08/24 - 31/07/24 19,20 19,20 2%
Ind. di mora D.Lgs. 90tt2002 n. 231-Nf 701715267 0,18 0,18 (N1)
Data inizio periodo: 20240514
Data fine pericdo: 2024-05-28
Ricarica rinnovo offerta 16,79 16,79 2%
RIC.TELEF. Op. ex arl.74 DPRB33/72-fatt.rich. cliente art.4 DM366/2000
Data inizio periodo: 2024-06-01
Data fine periodo: 2024-07-31
Linea ld Documento Data Num tem Dati Contratto CcuP cG o

888012349119 uUtTi4 2083386007
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile
N1 (Escluse ex, art. 15) art. 15 D:P.R. 633/1972 0% 0,18 0,00
S (scissione dei pagamenti) 22% 22% 35,99 7,92




Dafi pa;'_c_jgmento '

rl T 7
I e g IR | l% S ]
Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza [ Importo Istituto ! IBAN
]
Pagamento completo
Cod. Pag. Benifico 2024-09-10 EUR 36,17
314510880234911968

Dati Trasmittente: [TOD488410010 - Progressivo Invio: hb7P6

Versione Style 2.10.1

PNC N.IvA 2440

DATA DI REGISTR.1 4, AG0. 2024




h/]

FA'I"I"_URAELETTRONICA Id SDI:12762011453 Data SDI; 13/08/2024 20:19
‘ Formato Trasmissione:; FPR12
pMitlente - .. o iu' v € Deslimatario . .~ L M
TIM S.p.A , KYMAMOBILITA'S.P.A
Via Gaetano Negri, 1 V.. CESARE BATTISTI 657 I
20123 - MILANO - M- IT | 74100 - TARANTO - TA - IT ;
P.IVA: 00488410010 © P.IVA; ITD0146330733
Cod. Fiscale: 00488410010 . Cod. Fiscale: 00146330733 )
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinaric) | Codice Uficio: 0000000 :
e S _ e e e e
“Dat Fattura . . S R | | S - g TR
SR T SR
Natura Documento Numero Data Importo Totale —J
Fattura TX03745436 2024-08-10 , EUR 44,09 !
Causale i
d
| Fattura Agosto 24: Perodo 5/24 Giu-Lug |
— e - S

Dati ordine acquisto

i_Ord.6419499 ClIG Z083396DD7

Dati DDT ’ j

] lio linee Fattura . - T T T . e T
e ] | ISCTEMSA S8
Descrizione Qta Pr. Unitario Pr. Totale IVA
|
Noleggio apparati con assisterza tecnica 01/06/24 - 31/07/24 19,20 19,20 2%
- m— —mmemm sk mam e—m e s e e - === T - P e e e — sm= - = 1
Ind. di mora D.Lgs. 9att2002 n, 231-Nf 7X01715267 0,18 018 . N .
Data inizio periodo: 2024-05-14 ’ ' i v | '
| Data fine periodo: 20240528 ‘ | l |
o e ————— e e = = - - - - - — = = e e mmee— e e e -
| Ricarica rinnovo offesta ' 16,79 879 | 2% .
RIC.TELEF. Op. ex art.74 DPR633/72-fatt.rich. cliente art.4 DM366/2000 | ! :
Data inizio periodo: 2024-06-01 ! ; | !
Data fine periodo: 2024-07-31 : ' J| '
! Linea Id Documento Data | Num item Dati Contratto ‘ cup [ CiG —|
+ 1 - - o
! i ] i i
| | 838012349119 : L UTTT4 | | Z083396DD7
e e e e e b e b e ————— b o e —————— - U ——
}'ﬁ;ﬁ Riepl[dgo s R R f*]ﬂi ™ : _:-"":‘“ T ) v . Pt T
| Natura/Esigibilita IVA ALIVA Imponibile
oL . . '
‘rm (Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R 6331972 0 % ‘ 0,18

LS (scisslane dei pagamenti) 22% i 22% ; 35,99

— —— e e e - N B R e




KYMA

MOBILITA

VISTI
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. n. del
DATA FIRMA
Delib, C.A. n. del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA’ CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA,
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scatenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
IL'RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE:
Verifica conferimento incarico
Conferimentodel.......cccceieievreriiiienne. Prot....cccceciiiininennnns
IL. CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




(DA pagameito ", ST TR W TNV S T T RS TT
i* ".'i'r' \S‘ r’r” A % _“1; - y S % .:-i| P ...........'"1'- ‘:___ . o A
* Tondizi¢ i Modalits | -l7 . Data Seadenza- 1 | [ .Imporo, ls‘htuto - LIBAN,
& il - < o b 1$‘ .. Py 5t T laiw —— .__._..__._..___.. l__.i.-...-.i.-.-....
Pagamento completo
. i e ey e et e i ey f
Cod. Pag. Bonifico 2024-09-10 EUR 36,17 ;
' 314510880234911968 | !
' : ¢ e 1 [P 1 —— e 4 i
Dati Trasmittente: [M00488410010 - Progressivo Invio; hb7P6
Varsiong Style 2.10.1
PNG NvA 2440
| —————
DATA D! REGISTR,



KYMA

MOBILITA

vVIST!

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

DATA / L'ADDETTO AL ‘RIS@W
Ly /1 4

Contr. Féep. n. del
- DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per suparvisicne .
Determ. A.D. n.
Aﬁ 2 ‘ DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del %l/
Data scadenza pagamento \
UFFICIO MAGAZZING

verifica quantitd, documenti e condizioni contrattualf

L RESP. CcO TRA+’I/
su ryisfone

Contr. Rep. n. . del
DATA /FIRW ’
+ LC ann ' Delib. C.A. n. del
4 JC l FAiT)
Delib. C.A. n. de!
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabilj |Deiib. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

14 024

IL RESP. UNITA’ TECNICA
per supervisione

IL'RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

o 09100 W

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAFPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimento del.......ccveevveeverrerceenn, Prot....ccomuinicnereen e

IL. CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

senvdeo erraiomor (P(3[LY

C

DATA FIRMA




Id SDI: 12762261206 Data SDI: 13/08/2024 19:50
Formato Trasmissione: FPR12

: RN £ Py S ek W e
TIM S.p.A. KYMA MOBILITA’ S.P.A,
Via Gaetano Negri, 1 V. CESARE BATTISTI 657
20123 - MILANO - MI- IT 74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: 1004858410010 P.IVA: MTD0146330733
Cod. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Uficio: SWKJPTT

‘ g :
Natura Documento Numero " Importo Totale
Fattura 7X03924830 2024-08-10 EUR 384,21
Causale Y ol

]
d

Fattura Agosto 24: Periodo §/24 Giu-Lug

Dati ordine acquisto '

Ord.5162484 CIG ZEB2AZACOB

Dati DDT .

Descrizione Q.ta Pr. Unitario Pr. Totale IVA
PA 7 Datid (1/06/24 - 31/07/24 - 2,34 234 22%
PA 7 Dati20 01/06/24 - 31/07/24 ‘ 279,30 279,30 22%
Sms 0,01 0,01 22%
Data Inizio periodo: 2024-06-01
Data fine periodo: 2024-07-31
Ricarica rinnovo offerta 33,28 33,28 2%
RIC.TELEF. Op. ex art.74 DPR633/72-fatt.rich. cliente art.4 DM366/2000
Data inizio pericdo: 2024-06-01
Data fine periocdo: 2024-07-31

Linea Id Documento {‘Data Num [tem Dati Contratto cup CIG
| ‘

888011970657 UTTT4 ZEB2A2ACOB

T TN, o s
Dati;Riepilogo s it
SReLhi ol

Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta

S (scissione del pagamenti) 22% 22 % 314,93 69,28




Dati pagamento ‘ : L
S |

Condizioni Pagamento Mecdalita Data Scadenza Importo Istituto IBAN

Pagamento completo

Cod. Pag. Bonifico 20241000 EUR 314,93

314510880197065723

Dati Trasmittente: ITD0488410010 - Progressivo Invo: hdNzz

Versgione Style 2,10.1

PNC N.va_ZA05
DATA DI REGISTR, 14 AGD. 2024




FATTURAELETTRONICA

1d SDI:12762261206 Data SDI: 13/08/2024 19:50

Mittente -

e

Formato Trasmissione: FPR12

i ’

.+ Deglinatario " 7

TIM S.p.A.

Via Gaetano Negr, 1

20123 - MILANO - MI- IT

P.MA: TTO0488410010

Cod, Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinaric)

KYMA MOBILITA' S.P.A
V. CESARE BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA- IT
P.VA: TT00146330733

| Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

¢ Batl Faffura i

i

it

Natura: Dogumento .

| Data - . ] ‘ Importe Totale

Fattura TX03924830

2024-08-10 EUR 384,21 ]

0
Causale .

“

Fattura Agosto 24: Periodo 5/24 Giu-Lug

‘Dati ordine acquisto

Ord.5162484  CIG ZEB2AZACOB

_Dati DDT

FDettaglio linee Fattura ]m

e e e = e

s

Descrizione

Qta Pr. Unitario Pr. Totale

PA 7 Dati4 01/06/24 - 31/07/24

PA 7 Dati20 01/06/24 - 31/07/24

Sms
Data inizie periodo: 2024-06-01
L Data fine periodo: 2024-07-31

Ricarica rinnovo offerta

Data inizio periodo: 2024-06-01
Data fine periodo; 2024-07-31

—_— e e b e = pm = = - -

RIC.TELEF. Op. ex art.74 DPRE3¥/72-fatt.rich. cliente art.4 DM366/2000

Linea . - Id Documento , Data

e e —— - i el - - - _———— e
Num ltem Dati Contraito cup T CIG

888011970657

e e —— e

UTTT4 | [ ZEB2AACOB |

{02

v

ti-Riepilogo .

R

R |

Natura/Esigibilita IVA

AL VA

. - Imponibile Imposta

S {scissione dei pagamenti) 22%

2% 314,93 ! 69,28




KYMA

MOBILITA

VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitarie del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. del
- DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. . del
IL RESP. UNITA’' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del -
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA’ CONTRATTI

per supervisione Gontr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n, del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili . [Delib. G.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESFONSABILE

IL RESP. UNITA’ TECNICA
per supervisione

IL'RESP. UNITA’ CONTABILITA® E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

I. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
. per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel........ccviemieenenenns Prof...coieee e creene v aeea

IL CAPO UNITA' AA.GG. E FP.RR.

DATA FIRMA




N R e e T A | TN
R B Iut RS SIS | T RATI, ';._--.L.,_:
LCondazwm Pagamen’to Modallta L ‘. irnpc:‘no_, . z‘*lsututo ' {'IBAN, © }
i h,ur ot s B, L .a PN N |
 Pagamento completo r
r I i ! T T )
: Cod. Pag. | Bonifico i 2024-10-09 ; EUR 314,93 | % ,
314510880197065123 | L |
Dati Trasmittente: IT00488410010 - Progressivw Indo: hdNzz
Versione Style 2.10.1
PNC N.IVA_JL 05
— e |
DATA DI REGISTR, 1 4 AB0. 2024



LB

KYMA

MOBILITA

VIS5TI
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 supervisiong .
Determ. A.D. n. del
A/'; . Z (. gsj(. u) DATA FIRMA

Delib. C.A. n. del -

Data scadenza pagamento

0. 20\

DZ\TA / L'ADDETTO AL RISCONFRO UFFICIO MAGAZZINO
4 E i/{‘ verifica quanfita, documenti e condizioni contrattuali
v A
IL RESP, UpHTA’ CONTRMTI
pf sypeTylsjone Contr. Rep. n. , del
DATA,
D & SET, 2@
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n, del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scatenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE . IL RESP. UNITA’ TECNICA
1 l} Aﬁ d per supervisione
IL RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per ;,ueervisione . ‘
DATA FIR
20 -0%-20%,
\-/\ UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
' . per supervisione
DATA ' FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR NOTE:

Verifica conferimento incarico

Conferimento del.......cccuvvscccienncens PrObocuieinisrcceinerseaae S efivy teo GF Ff“ﬂ\f—ﬂ‘l V. ( P {X IZ(7

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. , A '/(_J

DATA FIRMA / -




~

FATTURAELETTRONICA

Via Gaetano Negr, 1

20123 - MILANO - MI - [T

P.IVA: TTC0488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

Id SDI:12762263715 Data SDI: 13/08/2024 19:49

Formato Trasmissione: FPR12
7 DS 3
b

i

V. CESARE BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA- T
P.IVA: [TD0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Natura Documento Data Importo Totale
Faftura , 7X03548108 2024-08-10 EUR 78,64
Causale

Fattura Agosto 24: Periodo 5/24 Giu-Lug

' Dati ordine acquisto

Dati DDT

R L

- - Descrizione Pr. Unitario Pr. Totale IVA
PA 5 dati 2GB 01/06/24 - 31/07/24 64,00 64,00 2%
Mora mancato pagamento-Nf 7X04671813 0,56 0,56 (N1)
Data inizio periodo: 2024-05-19
Data fine periodo: 2024-07-20

 Linea E Id Documento Data Num item Dati Contratfo C cup CiG
8880106658186 UTTT4

Imponibile

N1 (Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R. 633/1972 0% 0,56 0,00
S (scissione dei pagamenti) 22% 22% 64,00 14,08

Condizioni Pagamento

Data Scadenza

Pagamento completo




' ] T 7 T
Condizioni Pagamento ; Modalita + Data Scadenza !  Importo Istituto  IBAN

Cod. Pag. Bonifico 2024-10-09 EUR 64,56 [T7100103001000000003217888
314510880066581665

Dati Trasmiftente: [T00488410010 - Progressive Invio: hdRAG

Versione Style 2.10.1

PNC_ N.vA 24 2k
DATA DI REGISTR, 1 3 AGD. 2024




FATTURAELETTRONICA

Id SDI:12762263715 Data SDI: 13/08/2024 19:49
Formato Trasmissione: FPR12

—— e - . g S
Mittente- £ ] e TR e _q . E IR RN
¥ Lt : I L L d i e e N i DL DU S P

TIM S.p.A

Via Gaetano Negri, 1

20123 - MILANO - MI - IT

P.IVA: [T00488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

! KYMA MOBILITA S.P.A,

1 V. CESARE BATTISTI 657

74100 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: ITD0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Uficle: SWKJPTT

I
i
!
i
i
!

Natura Documento Numero

oy |ER SRS PR, T

Importo Totale

Fattura TX03543108 2024-08-10 EUR 78,64
Causale
Fattura Agosto 24: Periodo 5/24 Giu-Lug
Dati ordine acquisto
Dati DDT
[ Detiaglic finee Fattura 17 T s ; : “‘"ﬂf’"’”" T e
i ) : i.ll'i : P HY ——
Descrizlone Qta Pr. Unitario Pr. Totale IVA
{
PA 5 dati 2GB 01/06/24 - 31/07/24 - | 64,00 | T8, 2%
e e e e s e A e . — T T
Mora mancato pagamento-Nf 7X04671813 ] 0,56 ' 0,56 LN
Data inizio periodo: 2024-05-19 i [ ‘
Pata fine periodo: 2024-07-20 ! !
e m e = e e emermes m e e s - - S
Linea ' Id Documento Data Num Item Dati Contratto I CUP ll‘.tG |
: i L - L : |
' 888010665816 UTTT4 . ) ! !

f:0ali Riepilogo

"j;lf B

Natura/Esigibilita IVA

-Al. _IVA Imponibile '

N1 (Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R. 633/1972

0%

0,56 ' 0,00

e P

| S (scissione del pagamenti) 22%

1
:
\

22 % 64,00 14,08

aDah agamento; «i.; ' RH [ bt 3y T SR TS ’ir’ DRI SR
‘3 *p _g i T s 3e S N :‘.i‘ ’~--“f":u f o o TN Sl g
Condizltml Pagamemo Modalita Data Scadenza Importa Itituto i 1BAN B
Pagamento completo T =T e T
— e - — —d




KYMA
MOBILITA

V18Tl

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitaric del-personale

Data scadenza pagamento

Conir. Rep. n. del
’ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. , del
DATA FIRMA :
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabilj Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

IL'RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

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

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
. per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
NOTE;

Conferimento del......coueeiiiiineeenneeen.. Prot....ceviccvrrcnnrcceas

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




v

N — e e
* ' Condizioni Pagamento . | Modalita ! ‘ Data Scaderza ! Importo ! Istitito .
P N T L M o - N e Ay o L
| cod. Pag. Boriifico 20241009 EURE4,56 |
I 314510880066581665 i !

i - .
}lw; RV
il

T7100103001000000003217888

Dali Trasmittente: IT00488410010 - Progressivo Invio: hdRA6

Versione Style 2.10.1

pNc__ [nva 2l
DATA DI REGISTR. 19 AGD. 2024




K.Y M A

MOBILITA

VIE&§TI

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. n,
4 \’ DATA FIRMA
Delib. G.A. n. del i ]

Data scadenza pagamento

q_ro- Zc \

DATA L'ADDETTO AL RISCON UFFICIO MAG AZZINO
8 Z‘-" verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

L RESP. UN!T CONTRATH"I/
per Contr. Rep. n. _ del
DATA Fl
. LA CET an0 ] Delib. C.A. n. del
5 5z

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
/-ZQ'ZI.\ per supervisione
< \L'RESP. UNITA* CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
o,
DATA % FIRMA ( E \
\) UFFICIO TECNICO
verifica perfelta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
DATA FIRMA L. RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
' . per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSAB[LE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE:

Verifica conferimento incarico

Conferimento del...........v.ecveeeseenne. =T S ?E’. VU/(”Z(O CE_E Et'ﬁ Vit o

Il. CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR. 2F ( % ! U{ _ A ‘/&,

DATA FIRMA




TR
\
FATTURAELETTRONICA®

Id SDI:12338003218 Data SDI: 14/06/2024 05:15
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente Destinatario

TIM S.p.A, AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL'AREA D TARANTO SPA
Via Gaetano Negri, 1 V. CESARE BATTISTI 657
20123 - MILANO -~ Ml - T 74100 - TARANTO - TA- [T

P.VA: ITO0488410010 P.IVA: [TCO146330733
Cod. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Caodice Ufficio; 0000000

+ Dati Fattura

Natura Documento Numero Data

Importo Totale

Fattura 8500207787 2024-06-11

EUR 108,68

Causale

Fattura Giugno 24: Periodo 4/24 Apr ~ Mag

Dati ordine acquisto

Dati DDT

{ Dettaglic linee Fattura

Desgrizione

Qta

Pr. Unitario

Pr. Totale

VA

Hyperway MPLS GBE 20MB* 01/04/24 - 31/05/24
UTTT1 08913048127

Data inizio periodo: 2024-04-01

Data fine periodo: 2024-05-31

8518

85,18

2%

Senizio di produzione e invio fattura
UTTT1 09913049127

3,90

390

2%

Linea ld Documento Data 1 Num ltem

Dati Contratto

cG

09913049127

uTTTt

{ Dali Riepilogo
i

Natura/Edigibilita IVA

Al IVA

Impeonibile

Imposta

S (scissione def pagamenti)

22%

89,08

19,60

{ Dati pagamento

Condizioni Pagamento Modalita

Data Scadenza

Importo

Istituto

IBAN

Pagamento completo




1 {

4

| Istituto

. IBAN

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo
Cod. Pag. bollettino di ¢/c postale 2024-08-26 EUR 89,08
891542400991304912700000890838
Dati Trasmitiente: [TC0488410010 - Pragressivo Invio: g\VYz0
Versione Styla 2.10.1
PNC Navag SR

DATA DI REGlsrR_,_M




pagina: 1

TIMS.p.A.
Sede Legale: Via Gaetano Negri, 1 - 20123 Milanc

Direzione Generale e Secondaria: Carse d'ltalla 41 - 00198 Rarna

Casella PEC: telecomitaliaidpes.telecomitalia.it

Cod Fiscy/ Puiva/ Iscriz. Al Reg. defle Imprese di Milano n. 00488410010

- . . - - . Iscriz: at Reg. A.E.E. IT0B0200000C0799 - Cap. Soc. Eure 11.677.002.855,10

22480446001020182 062

A404ABDBB01001COOL D1 RMOS

35065174 MOAS52058002961
20182 6 A

P o g £ "y

AZIENDA PER LA MOBILITA' NEL‘L'AI.?EA DI TARANT(j SPA
V. NICCOLO* TOMMASG D AQUINO 21
. N -74100 TARANTO TA - o

)
Copia analoglca dI N
documento ele {;omco
P
JP’&J A7

Informazioni cliente

Scadenza

Fattura Giugno 2024

Periodo: 4/24 Apr - Mag

AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL'AREA. /%
. DI TARANTO SPA

V, CESARE. BATTISTI 657

74100 TARANTO TA

Numero Fattura: 8500207787
Data Emissione: 11/06/2024
Prossima Fattura: Ago. 2024

€ 108,68

Stissigne pagamenti
Da pagare a TIM 5.p.A.

€ 89,08

26 Agosto

Alla data del11/06/2024 non rlsultano
_ fatture scadiite da saldare. Grazie

Codice Cliente: 099315301298
Codice Fiscale: 0000000144330733
Partita IVA: 00146330733

Linea Telefonica: 09913049127
Codice Migrazione: ADB 09913049127 Y

2t St
Maodalita di pagament";J W}’

Bollettino Pastale [ahl ga I _oppure
consulti la sezione Com&p g‘a;e la

tua fattura presente nella pagina | el '
bollettino postale {'&. i ,{5} ' i
N e
O
LN
£
& ),«\,9
- . . . Pl .
o Spesa Fissa Spesa Variabile Totale i ‘ ﬂﬁ
. Linee Fisse 099130491_2_7 ) 85,18€ 0,00€ 85,18€ ‘f%&?\)
. N - o TR, .
. Altr; Addeblti e Accredltl ‘3,90€ “\.wf{f‘”(g‘g
Imposte e Tasse M ) 19,60€ ‘\%@S‘)’_’:}
di cui IVA 19.60€ s
'f"* o
/
— - ~-w—-0—-p—~ ——-n—-'—-—-—n—-u--\-—'
| Totale N - 108,68¢€ !

SERVIZIO CLIENT! TIM ENTERPRISE
800.191.101 giatito e attive

dat luned! al sabato dalle 08:00 alle 19:00
datl'estero +390220228722 a pagomento

WEB

www.timenterprise,it

£

EMAIL i
indinizzo abituate di contdilo
PEC

2248044600102018200106010003001400096
A404ABDBBO100108G1 01 35065174 20182 P.1/6

serviziotlientilimenterprise@pec.telecomitolic.it



Fattura n.: BS00207787 del 11/06/2024 Codice Cliente: 099315301298 Periodo: Aprile - Maggic

Riepilogo Spesa

a
. n~

LY

’ pagina: 2

*

Linee Fisse

G|l

Linea: 09913049127 - Sede: V. NICCOLO' T. D'AQUINO 74100 TARANTO TA
Cod. Migrazione: ADB 09913049127 Y

Spesa Fissa, ., Tipologia Periodo
Hyperway | PL§‘§BE 20MB* Abbonamento  01/04/24 - 31/05/24
#
‘“4@\ Totale Spesa Fissa
e AT e e e e = e+ & ot e =
! {g@\ " Linee Fisse
b e WS L L i e e .o . mEETISSE
{N\i?’?{?p
S e

| Altri Add ebiﬁ e«Accredltl

k_”{: 4%}

Descrizione (}" ‘1} \ Q.ta
Servizio di produzione e invio tattura” { - s"“ ¥

,'

Importo  Rif. IVA
85,18€ 22%

85,18€

importo  Rif. IVA
390E 2%

L U WY ——— = el e = = R O Ce e v e Ly

LT i}j} . AuriAddehiti e Accrediti _ _ 3,90€ . _ ]

et

_— )

_ : Pr P

||]|[| Imposte e Tasse O
- M‘f .L.\

L3 ) .
IVA /PN importo  Rif. IVA
IVA in addebito {? 19,60€
S\gs "jgf:{\ Tatale IVA 19,60€
e "_%f{;g‘“z\f“’_ Impostee Tasse 19,606 |
AT
.. LESE) )

. Riepilogo VA i\“&:mzw N Importo  Rif. IVA
Imponibile in addebito {—%ﬁ}) o 89,08€ 22%
IVA in addebito -\»5;% G 19,60€

R e it o = i e e e it i v = ek 4 e wmmam e e L :}b,‘.}::.w}_ e e - - et me we e e
 Totale Importo Fattura %g‘j‘ S 108,686 !

: ;uer\:o;n‘seg;;{; l:l;r; ;;:Ecglar;lntl:u&:nal-inunr G-e.r:e;;il_d-lzbh;n;;n;n—t; ;e; c;.l;s"t; vo:f—le; pa'ga"IBG ;?Z'thf;;-[-com;-ega WA g ';i%ﬁ‘;’zfabr:)! ;:rt:i’a_le- :ir1—6;68-;u:o T
Tabella aliquote e riferimenti [VA 4 §A}g

. Aliquota dell'im, B L
% tuﬂ?i S:m'izi di tlflzituar:sﬁi:::az?:nae {‘:3& ﬁi,..,‘\

IMPOSTA DI BOLLO: L'impesta di bollo, se indicata sul presente documento, viene assolta secondo il D.M. 17 giugno 2014; se non & indicala, il docu%nemnxg eisenle perché relativo

a corrispettivi assopgettati ad VA,

E ﬁx’fw{" "11:\

In casa di mancato recapite delloriginate del documento elettronico, le ricordiama che o stessc & a sua disposizione nell'area a lei riservata det sito web dell'ﬁffedzm delle Entrate

{agenziaentrate.gov.itl.

10 CP +4CPB424 +A

1N ] 2248044600102018200100010003001400098 .
A404ABDBBO10010001 01 35065174 20182 P.2/6

_E.E_E_ FSC* C002683

MISTO

Carta da fantl gestits
[n nanisca feypoisadie



L]
> L]
Fattura n.: 8500204787 del 11/06/2024 Cedice Cliente: 099315301298 Periodo: Agrile - Maggio pagina: 3
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*
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= == Informazioni e Novita

Importante - Con questo conto lei paga le telefanate che ha gia fatto e 'abbenarmento alla lineatelefonica
e ad alcuni servizi che lei usa.
Tutti i periodi di tempo a cui si riferiscono abbonamenti ed eventuali noleggi sono scritti
vicino ad ogni voce,
| consumni per i guali non indichiamo alcun nome di offerta, sono addebitati secondo i prezzi

hase.
In primo piano - Chiusura numero verde 800.254.232 _
f{%{%‘:ﬁ'; Dal 1 luglic 2024 non sarad pill operativo il numero verde 800.254.232 per verificare il
E {:’E‘ nomihativo dell’operatore preselezionato con cui si effettuano e chismate.
Privacy 743'-";:9‘_\! - Perindicazioni sul trattamento dei suoi dati personali, pud consultare 'informativa completa
(.; W resa da TIM ai propri clienti ai sensi del Regolamento 2016/679/UE |GDPR), disponibile sul
R sito www.telecomitalia.com, link Privacy, o pud chiamare il Servizio Clienti 800,191,101,

*ﬂfﬁ Nell'informativa sono specificate; tra Ualtro, le finalité del trattamento dei suoi-dati ed i diritti
4 v’:,v,;lconoscnutj dalla normativa sulla protezione dei dati personali, tra cui il diritto di revocare
,u[‘consenso ad essere contattato per finalitd commerciali.

Pagamenti e Reclami - Recﬁmﬁg procedure di conciliazione
Un‘eﬁeﬁﬂ:ale reclamao pud essere aperto chiamando U'800.191.101 che fornira al cliente una
l'lSpOStdpén{I‘O 30 giorni solari dal suo ricevimento. Il Numero Verde 800.191.101 & sempre
a dlspos.lzwnevdella clientela :anche per fornire informazioni sugli ulteriori strumenti di
presentazione’c d?”t}n reclamo. Ove il cliente non fosse soddisfatto dalla risposta al reclamo
potra sempre aw&gr‘égratunamente unz procedura conciliativa presso l'Organismgo ADR TiM
- Associazioni dei’ Cnnsumatorl o in alternativa presso il Corecom della propria regione di
residenza tramltelamajj_a! rma ConciliaWeb di AGCom. Il tentativo di conciliazione, sia esso
presso U'Organismo ADR T M/Assoclazioni dei Consumatori sia tramite il Conciliaweb, ha
carattere di obbligatorieta ?-prm'@dl avviare un contenzioso giudiziale cost come stabilito
dalta vigente normativa emangfa:dal utorita per le Garanzie nelle Comunicazioni (Delibera
n. 203/18/CONS - successive modmcazmnl e integrazioni). Le notizie utili per awviare
le procedure di conciliazione sonal (eg\grlblll sul sito timbusiness.tim.it nella sezione

“Informazioni per i Clienti”. \'% ﬂﬂ
Servizio clienti - La nostra Carta dei Servizi & disponibile sul*an internet e nelle prime pagine dell’elenco
' ) &
abbonati. L i,\,]:
- | servizi online: 'area clienti per le Aziende {/

Nell’Area Clienti di riferimento & disponibile un |n5|eme complelo di funzionalita per gestire
| servizi di telefonia fissa e mobile: controllo dei consumi; ven \ga e stampa delle fatture e dei
pagamenti, consultazione di tutte le linee e dei servizi attl\il ges\mne online dei dipendenti
registrati e referenti aziendali, assistenza tecnica dedicatas ’Sa;a@possmile accedere ed
utilizzare questi ed altri servizi reglstrandosl con pochi passaggi IrLArea Clienti. Per maggiori
informazioni é 2 disposizione la sezione “Assistenza” del sito, il NUm%o\lerde 800.191.101
o.il referente TIM abituale. i,

{”‘&} -
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= = Come pagare la tua fattura

009913049127202406112 & Credit identifierIT390030000000488410010, Schema B2B-Recurrent oppure accedi da Area
Cllentlwww timenterprise.it o chiama |l Serwzw Clienti 800.191. H}'i

paguP Nuovo Canale PagoPA

Da oggi puoipagare lz tua fattura in modo semplice, sicuro e trasparente anche con il canale PagoPA. Puoi effettuare il
pagamento utilizzafido UApp 10, presso le banche e tuttii canalifisici dlgltall zbilitafi utilizzando |'avviso sotto riportato,
oppure presso gl| Uffici Postali tramite il bollettino POSTALE PA che trovi in fondo alta pagina.

' Domu:lllazmne Per attware la. domlcmazwne comunica alia tua Banca/Poste ltaltane i seguenti cod[m [& mandato

‘ an_ifis:o. Bancario 'Iban |T63202008094400000{35504-328‘indicando ne[la ca_usa_le.ann_o e numero fattura,
: . Conto Corrente postale 1T48.0760101400000009554704 indicando nella causale anno e numero fattura.

. -Servi'zin Pfagonline Accedi zllArea Clienti www.timenterprise.it per pagare la fattura con Carta di Credito.

"g Cbill Puoi pagare dal sito web delle bariche convenzionate al consorzio €B: [oltre 500 istituti di credlto www.chilL.it).
@J con la sempllce lndlcazmne di llnea ) lmporto

% CII'CUItI naznonall autorizzati ' ' Lls Pay Mooney
\"—~] E possibile pagare presso i seguenti circuiti nazionali Lis Pay & Mooney ZPUNTOLIS mgone)r
O utilizzande l'apposite codice & ba rre. " e digia, prrssnerest,

Tm—— ”H‘ll H" lm “ml” “l || 1“‘I.‘”‘l||||||||“‘l“ll“’lllll"l'l!“ |||M||‘IH“ ||I ‘“

299331559 7 8020 120

pagoPH AvVISO DI PAGAMENTO

- DA e [ . B N - g

' APP, BANCHE E ALTRI CANALI : ‘ o RATA UNICA entro il 26/08/2024

Destinatario Eurc 89,08
AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO SPA

Ente Creditore
TELECOM ITALIA S.p.A.

Oggetto del pagamento
Fattura Giugno 2024 ~ 8500207787

Inquadra il codice QR pagoPA Cod. CBILL Cod. Awiso Cod. Fiscale Ente Creditore
con la lua app o pagamentio CTaOA 110445991304912700 00488410010
“BOLLETTINO POSTALE PA BancoPosta . ~ RATAUNICA entro il 26/08/2024
Posteitaliane sul C/C n.1055947624 Euro 89,08

Intestato a TELECOM ITALIA S.p.A.
Destinataric AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI

Bollettina Postale pagabile in Begéyo-rge?gggamento Fattura Giugno 2024 - 8500207787

tutti gli Uffici Postali e sui

canali fisici o digitali abilitati : ; ; ;

di Poste ltaliane e dell'Ente Codice Avviso Tipo Cod. Fiscale Fnte
Creditare 110445991304912700 P1 Creditore
AUT. DB/SISB/GEN P153267 DEL 00488410010
16,09.2621

w 2£48044600102018200100010003001400098
AO4ABDBEO10010001 01 35065174 20182 P.5/6




FATTURA ELETTRONICA Id SDI:12338003218 Data SOI: 14/06/2024 05:15
Fon[a‘t_:_plrasn"ﬂssigni: FPR12

“Mittente S e s e ! o Destlnatan;_“ T

TIMS.p.A AZIENDA PER LA MCBILITA' NELL'AREA DI TARANTO SPA
Via Gaetano Negri, 1 V. CESARE BATTISTI 657 !
' 20123 - MILANO - Mi - T 74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: 00488410010 | P.IvA: 00146330733 |
Cod. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) , Codice Uficio: 0000000
t

. Dati Fattura o ) T - | -
........ M ke A A e e —— - —_— —m e e ——— - - - e BTy T R S S R
Natura Documento | Numero | Data importo Totale '
 Fattura .1 8800207787 | 2024-06-11 . EUR10868 - S '
[ e e, A ar e wetrman, im et et A R Rl R P R b ; (VU
+ Causale , ]
. - r

Fattura Giugno 24: Periodo 4/24 Apr - Mag . '
o e e e i e S————— e & et e e e o e e e e e =y

Datl ordine acqmsto

o ot e e e e T v s e o st i+ e e
Datl DDT !

e et vmmen e % e e : — e i i Sn 8 4 S (et S £ 4 A S s P st o |
Deiiaglm linee Fattura =~ . E T

- - e ] et o EAR S e o _— - - - e e ————_ e _———
v

—
Descrizione Qt | Pr.Unitaic ! Pr.Tofale | VA

e ki ot et o S [N e " - I

Hyperway MPLS GBE 20MB" 01/04/24 - 31/05/24 . S 8518 . .8518 ... 2%

UTTT1 09913049127 _ i .

Data'inizio periodo: 2024-04-01 '

 Data fine periodo 2024-05-31 ! : |

——— - it it ey e = i e imm am memmn = = e mmnan h m P .. U O O N

Senizio di produzicne & invo fattura ' 3,90 -+ 390 -1

UTTT1 09913049127 - : '

. e e g IE— . ] e e e oo o ,
Linea ! 1d Documento | Data Num item ! Dati Contratto ' cup | oG |
[, _._.,_L___._____._..,___ e e 4 e ———— '_._-. R wr e e r———— Ay ——— wr = i -emn
- . . T e
09913049127 - ! yUTTTM : i
i i = e s e e e ma b o 2 T omn am 2t . e P SV §
Dan Riepllogo
Natura!l"aglblltta IVA ' Al IVA ' Imponibile } Imposta \
R —— A U S ULy SOV |
S (scissione dei pagamenh) ' 22% \ 89,08 | 19,60
e e — o, [ S N

\Datl pagamento ;S . oo T 00T P,
fot b i ¢ i Do S e ".’”T Jol et o it s % Rkt e« o mm ke ke Y an frm e et e D s i e e o o -

i
Condlzrom Pagamenfo Modalita Data Scadenza Importo | lstituto I IBAN i
J

!
R S O | FPUTUR I P |

.~

Pagamentc completo




.

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
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. n. del

DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del — - — - - -
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFEICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA’ CONTRATTI w
per supervisione

L Contr. R’_ep. n. . del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. CA. n. el
UFFICIO RAGIONERIA .
- verifica dati contabili Delib. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento _

data scadenza di pagamento presunta -

DATA, FIRMA DEL. RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA ) - "|FIRMA DEL RESPONSABILE
. L RESP. UNITA’ éONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione - =+
DATA FIRMA

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

-«

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA, FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA’ AA.GG. EPP.RR
Verifica conferirnento incarico

NOTE:

Conferimentodel..........cccooveviiiiee.e [ (|

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA, FIRMA

FPUR—



et Il -y ; et = e e e o m e 4 e e e - e —— e —
| Condiziani Pagamento ..  Modalita  I%, | DataScadenza | fmporfo | Istituto, ' . IBAN . |
| . g -— - " inuiilint u | [ S, - 4 -
| Cod. Pag. bolettino f c/c postale L 2240826 EUR 89,08

| 891542400991304912700000890838 , ]
______ — i —— S O Y Ry O A

Dati Trasmiltente: ITO0488410010 - Progressivo Invio: gVyaD

Versione Style 2.10.1

PNG N.vat S
paTA DI ReGisTR, 1 & Bl 1024

S ——




MOBILITA

VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitaric del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
Det AD. per supervisione
* |Determ. n.
{‘ %\ DATA FIRMA
Delib. C.A. del — - - R _—
Data scadenza ;? ?’ ? \
DATA ., L'ADDETTO AL RISGNTRO UEFICIO M AGAZZING
74 EIH ZDZL verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
. 1 V
Contr. Rep? n. del -
DATA
20 Q! 7" Delib. C.A. n. del )
- W
Delib. C.A. n. del )
UFFICIO RAGIONERIA .
verifica dati contabili st Delib. CA. 1. . del )

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

-|data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
1 L per supervisione o
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA FIRMA
2o- o9- ?@u\ 7 W

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dali tecnici

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

-

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL'RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisiong
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE:
Verifica conferimento incarico
Conferimento del......ccceevcievciienninnee Prot....cooeieceeeeee,
IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




‘FATTURAELEFTRONICA Id SDI:12762039582 Data SDI: 13/08/2024 21:01

Formato Trasmissione: FPR12

[H[ Destinatario. -

TIMS.p.A

Via Gaetano Negr, 1

20123 - MILANO - MI- IT

P.IVA: TT00488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

KYMA MOBILITA' S.P.A
V. CESARE BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: T00146330733

Cod. Fiscale; 00146330733
Codice Ufficio: 0000000

i T

Numero Data

Natura Documento Impaorto Totale

Fattura 7X03833411 2024-08-10 EUR 2.149,77

Causale

Fattura Agosto 24: Periodo 524 Giu-Lug

Dati ordine acquisto

Ord.6377755  CIG ZA1334C79C

Dati DDT !

Dettagliolinee!_r'_at_tlx_ral{ i o o ”“
" Pr. Totale IVA

Descrizione Qta Pr. Unitario

Noleggio apparati 01/06/24 - 31/G7/24 61,60 61,60 2%

Ind. di mora D.Lgs. 9ott2002 n. 231-Nf 7X01793562 9,01 9,01 (N1}
Data inizio periodo: 2024-05-14 ' oAt B -
Data fine periodo: 2024-05-28

Ricarica rinnovo offerta 1.693,12 1.693,12 22 %
RIC. TELEF, Op. ex art.74 DPR633/72-fatt.rich. cliente art.4 DM366/2000
Data inizio periodo: 2024-06-01

Data fine periodo: 2024-07-31

Linea Id Documento Data Num Item Dati Contratto cup | CIG

888012345502 UTTT4 ZA1334C70C

Dati ngpilogo s

Natura/Esigibilitd IVA Al IVA Imponibile Imposta

N1 (Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R 633/1972 0% 9,01 0,00

S (scissione del pagamenti) 22% 22% 1.754,72 386,04




Dati pagamento

il

I_,.._;JUL_

Condizioni Pagamento Modalita Data Scadenza Importo 1 Istituto fBAN
Pagamento completo

Cod. Pag. Bonifico 2024-09-10 EUR 1.763,73

314510880234550278

Bafi Trasmittente: [T00488410010 - Progressive Invo: hb7Kr

Versiane Style 2.10.1

PNC

—

N.Iva ZAO6

DATA DI REGISTR. 1 4 AG0. 2024




FATTURAELETTRONICA

Id SDI:12762039582 Data SDI: 13/08/2024 21:01

Formato Trasmissione:

-Mittente.

T Besinatgs
i S [N [ A

g

~

FPR12

TIMS.pA

Via Gaetano Negri, 1

20123 - MILANO - MI- [T

P.IVA: 00488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario}

KYMA MOBILITA"S.P.A.
V. CESARE BATTISTI 657

74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: TT00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: 0000000

Dati Fattura

.
Natura Documento f Numero

Importo Totale

Fattura TX03833411

EUR 2.149,77

Causale

Fattura Agosto 24: Periodo 5/24 GivHlug

Dati ordine acquisto

Od63777556 CIG ZA1334C79C

Dati DDT

. Dettaglio linee Fattura

Descrizione

Qta _

Pr. Unltario |.

Pr. Totale .

. IVA.

Noleggio apparati 01/06/24 - 31/07/24

Ind. di mora D.Lgs. Sott2002 n. 231-Nf 701793562
Data inizio periodo: 2024-05-14
Data fine pericdo: 2024-05-28

B

e —

61,60

61,60

2%

9.0

2.01

{N1)

Ricarica dnnovo offerta

Data inizio periodo: 2024-06-01
Data.fine periodo: 2024-07-31

RIC.TELEF. Op. ex art.74 DPRE3¥724att.rich, cliente art.4 DM366/2000

1.693,12

1.693,12

22 %

e

I_ Linea” ' Data

Id Documento

1 Num item

Dati Contratio

o

I

| .

888012345502

—_—

ZA1334C7C

7 Dati Riepilogo

Natura/Esigibilith IVA " °

CLALWATT

Impofibile” ;

" Imposta

N1 (Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R 8331972

9,01

0,00

S (scissione dei pagamenti) 22%
1

22%

1.754,72

386,04




KYMA

MOBILITA

V1858T!

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitaric del personale

Contr. Rep. n. del

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione .
Determ. A.D. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZING
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA’ CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

' per supervisione
IL'RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE

UNITA' AAGG. EPP.RR
Verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimentodel............ccoviimvmeenenns Protu e ceveenees

Il. CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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Dati Trasmittente: [TD0488410010 - Progressivo fnvio: hb7Kr
Versione Style 2.10.1
|PNC N.iva ZAC6
B pATA DI REGISTR. 1 4 AGD. 1024
W ANRSE LT W



KYMA

MOBILITA

VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

DATA/ [ L’ADDETTO AL RISC
LIS L,

Contr. Rep. n. del
: DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
Determ. AD. n del per supervisione .
4 - DATA FIRMA
d
Delib. C.A.'n. deltZC\ m .
Data scadenza %mento \)
UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP UNIT ONTRATTI

suone Contr. Rep. n. del
Y'Y ST
) 2[]2& Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contablli Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scatenza pagamento

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per Nervisione

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
"4 per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

[E\;ﬂ.hoq- 7)0%\ FIRI\M\C b ¢

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA,

IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione

DATA ) FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

SELA LD CFRC t?Vﬁ’:O.,(,fIS!U(

Conferimento del.......coccevescvvverninarenas Prot....coeeeeeiiiiinie,

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

A

DATA FIRMA




N

i
FAITURAELETTRONICA Id SDI:12763363856 Data SDI: 13/08/2024 23:39
Formato Trasmissione: FPR12
| Mittente "~ .7 A - . . - Destingtario <. - Il
LA i : BRAL SRR jLi:
TIM S.p.A KYMA MOBILITA' S.P.A
Via Gaetano Negri, 1 V. CESARE BATTISTI 657
20123 - MILANO - MI - IT 74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: [T00488410010 P.IVA: [TO0146330733
Cod. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufiiclo: SWKJIPTT
Dati Fattura _ .-~ - [l . ‘ |
R | |
Natura Documento | Numero Data Importo Totale
Fattura 7X03545520 2024-08-10 EUR 104,58
Causale . -
Fattura Agosto 24: Periodo /24 Giu-Lug
Dati ordine acquisto ' ,
Ord. 6225893 CIG Z5F32148E2

Dati DDT
LDettaghoillneeFﬂrlituf?H”. ' o - ‘L . ‘ ‘ ';- s " I! 3
" Descrizione Qi Pr. Unitario Pr. Totale IVA
PA 8 Datid 01/06/24 - 31/07/24 ' 64,80 64,80 2%
Ind. di mora D.Lgs. 90tt2002 n. 231-Nf 7201506830 _ 0,44 044 (N1)

Data inizio periode: 2024-05-14
Data fine pericdo: 2024-05-28

Sms 0,38 0,38 2%
Data inizio periodo; 2024-06-01
Data fine periodo: 2024-07-31

Ricarica rinnovo offerta 20,18 20,18 22 %
RIC.TELEF. Op. ex art.74 DPRE33/72-fatt.rich. cliente art.4 DM366/2000
Data inizic periodo: 2024-06-01
Data fine periodo: 2024-07-31
- Linea 1d Documento Data Num ltem Dati Contratto ‘ CUP CIG
888012284082 UTTT4 Z5F32148E2

" Natura/Esigibilita IVA Al IVA ‘Imponibile imposta




 Natura/Esigibilita IVA

AL IVA

‘Imponibile

. Imposta

i

N1 (Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R. 633/1972

0%

0,44

0,00

S (scissione dei pagamenti) 22%

22 %

85,36

18,78

Dati pagamento i

cal

Cendizioni Pagamento Modalita

Data Scadenza

Importo

Istituto

1 1BAN

Pagamento completo

Cod, Pag.
314510880228498208

Bonifico

2024-09-10

EUR 85,80

Dati Trasmittente: ITOC488410010 - Progressivo Invio: hdOLY

Versione Style 2.10.1

PNC

N.IVA_ 240
DATA DI ReGIsTR] 9§ AGD. 2024




.

FAYTURAELETTRONICA

Id SDI: 12763363856 Data SDI: 13/08/2024 23:39
Formato Trasmissione: FPR12

Fniittente R ;o Destimatario . T T T ' r
NI It R Ly - RPN 3 e e e ey o
TIM S.p.A. | KYMA MOBILITA' S.P.A.
Via Gaetano Negri, 1 | V. CESARE BATTISTI 657
20123 - MILANO - MI- [T | 74100 - TARANTO - TA- [T
P.VA: [TO0488410010 | P.IVA: [TO0146330733
Cod. Fiscale: 00488410010 i Ccod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario} Codice Ufficio. SWKJPTT
E".ﬁ-a'ti Fattura : ;{i}m“& T J I B AT ';"i;“'" B
! -dth Lt : : i .
Natura Documento Numero Data Importe Totale
Fattura 7X03545520 2024-08-10 EUR 104,58
Causale
Fattura Agosto 24: Periodo §24 Giu-Lug i
Dati ordine acquisto S
Ord.6225893 ClIG Z5F32148E2
Dati DDT
_ - r - (o rm-—-—"- ----- - - R o & s —— u—_--»-lr - m— e - M e R et e ]
I Dettaglio linee Fattura Jﬂ _ A ‘ fi’
Lo . 2 P AT e o
Descrizione Qta Pr. Unitario | Pr. Totale IVA
PA 8 Dati4 01/06/24 - 31/07/24 N 64,80 64,80 . 2%
Ind. di mora D.Lgs. Sott2002 n. 231-Nf 701506830 | . 044 0,44 (V1)
Data inizio perfode; 2024-05-14 ‘ i .
Data fine pericdo: 2024-05-28 ' ) !
e o e e am o mmen = e e m e mim— = e i s i m rmnm e L. - - b ]
Sms - 0,38 .0 . 2%
Data inizio periodo: 2024-06-01 |
Data fine periodo: 2024-07-31 ! '
, R, : T
Ricarica rinnowo offerta i ' 2018 2018 | 0 2% |
| RIC.TELEF. Op. ex art.74 DPR633/72-fatt.rfich. cliente art.4 DM366/2000 | . '
Data inizio perioda: 2024-06-01 i . X '
Data fine perioda: 2024-07-31 { | ‘ '
- e s o e et e e e e C e e - U
Linea |d Documento ! Data [ Num item Dati Contratto | cup | CIG 1
i H i o
. f | : !
888012284982 , ) UTTT4 ' Z5F32148E2 |
{ A - T U ORI T JE S |
¥Dat Riepilogo .~ - dilre e <o : S e T D =
. . og RO 1 : : - : i 4 ol ‘] =l
- Natura/Esigibilita IVA Al VA ~_ Ilmponibile } Imposta




KYMA
MOBILITA

VISsSTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n. del
g DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione .
Determ. A.D. n, del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento
DATA - L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA’ CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. _ del
DATA FIRMA :
Delib. C.A. n. del
Delib. CA. . del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili |pelib. cA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data écadenza di pagamento presunta

DATA, FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE l

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL'RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICCO
verifica perfetta esecuzione lavari

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
. per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimento del..........oociieinnnns Prot......cccooiiiiiiien.

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




B s mmr e e n wn -

| Natura/Esigibilita IVA

| N1 (Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R. 6331972

imponibile

0,44

! S (scissione dei pagamenti} 22%

T
R

1

|

!

|

1

85,36

O R e g e L

| Condizioni Pagamento , Modalita il Data Scadenza l Importo Istituto 1' 1BAN |
[ R SR [

Pagamento completo

oo Peg | sotco . oweeost0 | ewess |

| S1510880228438208 L e | | ; J

Dati Trasmittente: IT00488410010 - Progressivo Invo: hdOLY

Varsione Style 2,10.1

PNC

N.IVA_ o240

DATA DI ReGISTR] ¥ ABD. 2024




KYMA

VISTI
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. n. del
. 2 cl % r' DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del i
Data scadenza pagamento :
Ac - 24
DATA / LADDETTO AL RISCO, UFFICIO MAGAZZINO
2 7’/‘3 Z g verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
1
iL

. §A Contr. Rep. n. del

) § Sk y

DATA 4
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del

UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura Data scailenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA 1/ _ FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA’ TECNICA

19 M07702% h per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL. RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIQ
per supervisione

DATA FIRMA
20-09-200 | (b

A UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
' . per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA’ AA.GG, E PP.RR NOTE:

Verifica conferimento incarico

~

Conferimento del......ccuueevieiiiiiiecianns [ ] N, §C (LU( 11' O L et Uf] ]Q

IL GAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR. 2% ( 8(2 ({ _ M h/\-._,

DATA FIRMA




A

¥ FATTURAELETTRONICA

TIM 8.p.A.

Via Gaetano Negri, 1

20123 - MILANO - M - IT

P.IVA: [T00488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

Id SDI:12762261309 Data SDI: 13/08/2024 19:49

KYMA MOBILITA' S.P.A
V. CESARE BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [TD0146330733
Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Forrreto Trasmissione: FPR12

T

Natura Documento Numero Data dy Importo Totale
¥ . ir

Fattura 7X023631600 2024-08-10 EUR 32,35

Causale ' Y

Fattura Agosto 24: Periodo 5/24 Giu-lug

Dati-ordine acquisto

Ord.6451762 ClGZ6733CE44C

Dati DDT

TE
il

Descrizione Qta Pr. Unitario Pr. Totale IVA
PA 8 Dati4 01/06/24 - 31/07/24 26,40 26,40 2%
Ind. di mora D.Lgs. 9ott2002 n. 231-Nf 7X01617524 0,14 0,14 (N1)
Data inizio periodo: 2024-05-14 '
Data fine periodo: 2024-05-28
Linea id Documento Data Num ltem Dati Contratto Ccup CiG
888012358311 UTTT4 ZBT33CE44C

" Natura/Esigibilita IVA ., ALIVA Imponibile Imposta
N1 (Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R. 633/1972 0% 0,14 0,00
S {scissione dei pagamenti) 22% 22 % 26,40 5,81

Modalita

Data Scadenza




_ Gondi;ioni Paga_mento e Modalita. I Data Scadenza Importo |stituto { 1BAN
Pagamento completo
Cod. Pag. Bonifico 2024-09-10 EUR 26,54
314510880235831153
Dati Trasmittente: [T00488410010 - Progressivo Invio: hdNzy
Versiong Style 2,10.1
PNC A

paTA DI RecisTR,_1 3 AGD. 2024




" FATTURAELETTRONICA

Id SDI:12762261309 Data SDI: 13/08/2024 19:49
Formato Trasmissione: FPR12

TIM S.p.A

Via Gaetano Negri, 1

20123 - MILANO - MI - [T

P.VA: ITH0488410010

Cod, Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

KYMA MOBILITA' S.P.A.
V. CESARE BATTISTI 657
724100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: T00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Uflicio: SWIKJPTT

:_ Natura Documento importo Totale
[ Fattura 7X03631600 2024-08-10 EUR 32,35

Causale

‘ Fattura Agosto 24: Periodo 524 Giu-Lug

Dati ardine acquisto

It Ord.6451760  CIG Z6733CE44C

; Dati DDT

f Def Eﬁif’; line¢ Fattira”™ 7'!'2‘7"“!3“ ST R “ m T T
I N o A Mﬂ_‘“ﬁ‘d Wl‘M‘;;’« 4 . )
|
i | Qita i Pr. Unitario Pr. Totale VA
i .
' PA8 Dati4 010624 - 31107124 * [ .40 2% w | 2%
[ — —_— - — et e e . —

Ind di mora D.Lgs. 9ott2002 n. 231-Nf 71617524 0,14 ‘ 0,14 (N1)‘

Data inizio periodo: 2024-05-14 ' ' ' ’ ' :

Data fine penodo 2024-05-28 ! ] I
U P P I, e b e i
S ey —_ I S i

Linea 1d Documento Il Data Num Hem Dati Contratto ;‘ CupP | CIG

5
888012358311 L uTTT : | ZBTI3CE44C

Ve = e s emre v i = Ao i et e e L e ! o | )

B

Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile ' Imposta
| N1 (Escluse ex. ast. 15) art. 15 D.P.R. 6331972 ; 0% | 0,14 0,00
¢ - :

S (scissione dei pagamenti) 22% 22 % 26,40 5,81
) .

i Condizioni Pagamento Modalita

Data Scadenza Importo I Istituto - IBAN




KYMA

MOBILITA

VISTI
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. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. -del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO M AGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL. RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. , del
DATA FIRMA ’
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili i Delib. C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura ) Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
' per supervisiong
IL'RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIQO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento : DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
' . per supervisione
N DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR ' NOTE:

Verifica conferimento incarico

Conferimento del.......cccco e veiieennninnee. [ [

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




. :’ Modalita : - . “Data Scadenza_ - Imparto -, Istituto,

wtt i et b

M
Bt

-
{

Pagamento completo

|
Cod. Pag. . | Bonifico 2024-09-10 EUR 26,54
t 314510880235831153 ‘

e i e e ot - e o o e o v .--—m‘-}
|
1
]
!

Dati Trasmittente: 1T00488410310 - Progressivo Invio: hdNzy

versione Style 2.10.1

PNC _INIVA 223
DATADI REGISTR,_ 1 9 ABl. 2024




KYMA

MOBILITA

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. del
: DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione .
Determ, A.D. n. del
4 - ) ‘z q %( DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento
To-7~74 _
T, L'ADDETTO AL RIS TRO UFFICIO MAGAZZINO
? 'Z ( verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
v i N/
IL RESW CONTRATTI
ppf sypervisione e Contr. Rep. n. del
D/BTA s F ‘
TN Delib. CA. n. del
/
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabill  |Delib. C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scaflenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE ' IL RESP. UNITA’ TECNICA
19 }Hﬁ/_jﬂﬂ, ) per supenvisione
£~ |L RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione N
DATA FIRMA \
Lo o4 Wl @ovme
N UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

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

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA I. RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisiong
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
NOTE:

Conferimento del.........cecveeeveiivaeceeans | 4] SR

IL. CAPQ UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

o~

elhvles & FFETIVATG

'Lq(%(l(-( _/6 _(\'

DATA FIRMA




»

¢
FATTURAELETTRONICA

Via Gaetano Negri, 1
20123 - MILANO - MI - IT
P.IVA: [TOD488410010
- Cod. Fiscale: 00488410010
Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario}

1d SDI:12763254969 Data SDI: 13/08/2024 23:30

Formato Trasmissione: FPR1.2
S S |

KYMA MOBILITA' S.P.A
V. CESARE BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA - IT
P.IVA; ITO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: SWKJPTT

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Fattura 7X03519985 2024-08-10 EUR 58,81

| Cz;usale
8

Fattura Agosto 24; Periodo 5/24 Giu-Lug

Dati ordine acquisto

Ord.6250559  CIG Z753247E90

' Dati DDT

" Dettaglic linee Fattura:

L Descrizione o, Qta Pr. Unitario Pr. Totale IVA
PA 8 Datid 01/06/24 - 31/07/24 48,00 48,00 22 %
Ind. di mora D.Lgs. 90tt2002 n. 231-Nf 701515186 0,25 0,25 (N1)
Data inizio periodo: 2024-05-14 tge
Data fine periodo: 2024-05-28 S
Liqaa Id Documento Data 1 Num ltem Dati Confratio Cup CIG

888012296949 utTT4 Z753247E90

e 4 % . &
Natura/Esi gibilita VA Al IVA Imponibile Imposta
N1 {Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R. 633/1972 ‘ 0% 0,25 0,00
S (scissione dei pagamenti) 22% 22 % 48,00 10,56

Modalita

Data Scadenza

Congdizioni Pagamento




Condizioni Pagamento Modalita rl ‘Data Scadenza Importo ! Istifuto . - IIBAN Cel
Pagamento completo

Cod. Pag. Bonifico 2024-09-10 EUR 48,25

314510880229694971

Dati Trasmittente: ITO0488410010 - Progressivo Invio: hdPM

Versione Style 2.10.1

[Pne N.VAZ 12 G

DATA DI REGISTR._19 AGD, 2024




FAYTURAELETTRONICA

Id SDI:12763254969 Data SDI: 13/08/2024 23:30
Formato Trasmissione: FPR12

' Via Gaetano Negri, 1

[ 20123 - MILANO - MI - [T

| P.VA: 00488410010

. Cod. Fiscale: 00488410010

KYMA MOBILITA' S.P.A
V. CESARE BATTISTI 657
74100 « TARANTO - TA-IT
P.IVA: M0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733

| Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) ! Codice Uficio: SWKJP7T

i Natura Documento Numero Importo Totale

;“I:attura - i 7X03519985 2024-08-10 l EUR 58,81

g- Causale

! Fattura Agosto 24: Periodo 5/24 Giu-Lug I

Dati ordine acquisto

SPPEPRIFRINEN

| Ord.6250659 CIG Z753247E90 ;
[ _— J
Dati DDT

g -1-:-., nx g s

,, Deltaglio tined Fatfura .- TR e T
.\.li'.t..._...ﬂ.l.....».:..,..m....-..\.,- e i S s A i LI ""“1 : o Vo s T b - 2
Pescrizione ‘ Q.la '] Pr. Unitario ! Pr. Totale IVA
PA 8 [xatid (1/06/24 - 31/07/24 48,00 | 48,00 2% |
Ind. di mora D.Lgs. 90tt2002 n. 231-Nf X01515186 ' 0,256 0.25 N1y
Data inizio periodo: 2024-05-14 ' ' , i
Data fine penodo 2024-05-28 ! l |
' Linea } Id Documento Data - Num liem Dati Contratte ' CUP CiG
J 888012296949 | i | uTTH4 ZI53247EW |
g R e S
, Natura/Esigibilita IVA Al IVA [ Imponibile Imposta
. e .
* N1 (Escluse ex. art. 15) art. 15 D.P.R. 633/1972 0% { 0,25 0,00
! [l
{
|{ S (scissione dei pagamenti) 22% 22 % | 48,00 10,56
{

- Condizioni Pagamento i
L




Y M/
MOBILITA

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. del
. DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Cony. n. del
IL. RESP. UNITA’ PERSONALE
per supervisione .
Determ. A.D. h. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Data scadenza pagamento

verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA’ CONTRATTI

per supervisione Cantr. Rep. n. . del
DATA FIRMA
!L Delib, C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA l
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

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE 1L RESP. UNITA’ TECNICA
’ per supervisione
IL'RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione :
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

IL CAPQ UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

Conferimento del..........c.ccevievennneerians [ (o) SO

DATA FIRMA




R - : - T T
¢ Condizioni Pagamenta - .. Modalita .;. t} © 0, Import | Istituto | IBAN -
T by IR A NTY vE TEe T ot L R T R e W N Y

f Pagamento completo

" Cod. Pag.
314510880228694971

!
2024-09-10 EUR 48,26

i L U

Cati Trasmittente: ITO0488410010 - Progressivo Invio: hdPM

Versicna Style 2.10.1

U

PNC

N.IVAZ {25

DATA DI REGISTR._1 3 ABD, 7074




KYMA
MOBILITA

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. del
: DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n. del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione |

Determ. A.D. n. del

N 2 “ %] DATA FIRMA
Delib. C.A. h. el
Data scadenza pagamento

Ao-9- 79 \

UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

I:%Té\/ /B /2 : L’ADDE‘]Ti):L Rlsc%pzo
IL

RESP.

Contr. Rep. n. ) del
RAIASET. 2024 gg [‘5
. Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DE1. RESPONSABILE

)
DArr\g M FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA’ TECNICA

verifica perfetta esecuzione [avori

per supervisione
IL'RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
T
DATA q FIzMA
20-0%-00u, ( el
K_/ ) UFFICIO TECNICO

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA, FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione

DATA ' FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel.......cccovervveniiivennns Prot....coeveeicevens

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

et CRTCTIVANG

'z;?(gh:ﬂ‘y/cb A

DATA FIRMA




Tot. 4350,3%

FATTURAELETTRONICA Id SDI;12582323431 Data SDI: 18/07/2024 09:04
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente = & ' Destinatario
TIM S.p.A. AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO SPA
Via Gaetano Negr, 1 VIA CESARE BATTISTI 657
20123 - MILANG - M1 - [T 74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: IT00488410010 1 P.VA: ITO0146330733 )
Cad. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RF01 {Regime crdinario) Codice Ufficio: 00C0000

{Dati Fattura -
Natura Documento Numero Data 1 Importo Totale
Nota di credito 6920240714000957 20240715 EUR 105,29
Causale
TOTALE A SALDO FATTURA
2BIM 2024
Dati ordine acquisto

Dati DDT

Dettagiio linee Fattura . T T
Descrizione Qta Pr. Unitaric Pr. Totale ! IVA
Sendzio di produzione e invo fattura 1 390 3,9 22 %
CDA
Intemet ADSL Professional M BMG 20K* 1 . 40,00 40,00 2%
ODA
Linea aggiuntiva.trasmissione dati* 1 42,40 42,40 2%
CDA
- !
Linea . Id Docutnento Data Num ltem t Datl Contratto cup + CIG
- ‘ obA .
Linea ld Documento Data Num item Fatture Collegate cup 1 CIG
83000390252024 .
PNC N.IVA, Y5 ;
DATA DI REGISTR.11 8 L. 2024
"Dali. Riepilogo T 7 i
. Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta

S (scissione del pagamenti) 22 % 86,30 18,99




Dati Trasmittente: 00488410010 - Progressivo Invio: hBX7C

Varsiene Style 2.10.1



FATTURAELETTRONICA

*
A

Id SDI: 12582323670 Data SDI: 18/07/2024 09:03
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

Destinatario

TIM S.p.A

Via Gaetano Negri, 1

20123 - MILANO - Ml - [T

P.IWVA: [TO0488410010

Cod. Fiscale: 00483410010

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

VIA CESARE BATTISTI 657
i 74121 - TARANTOQ - TA-IT
P.IVA: [T00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
! Codice Uficio: 0000000

!
AZIENDA PER LA MOBILITA" NELL'AREA DI TARANTO SPA

; Dati Fattura
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Nota di credito 6920240714000300 2024-07-15 EUR 105,29
Causale
TOTALE A SALDO FATTURA
4BIM 2024
Dati ordine acquisto
Dati DDT
TDettaglio linee Fattura - -
Descrizione Qta Pr. Unitario Pr. Totale ! IVA
Intemet ADSL Professional 7M BMG 20K* 1 40,00 40,00 2%
ODA
Sendzio di produzione e.imvo fattura - 1 . 390 3,9 2%
ODA
Linea aggiuntiva trasmissione dati* 1 42,40 42,40 2%
ODA
Linea I 1d Documento Data : Num ftem Dati Contratto cupr i CiG
. ] DA
Linea Id Documento Data i Num ltem Fatture Collegate CuP CIG
83002062312024 } ) | 1
PNC____ ] N.IVA é@%
DATA DI REGISTR. 18 LUG.
T Dati Riepilogo N —_— ]
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 86,30 18,99




Dati Trasmitiente: |T004884 10010 - Progressivo Imdo: hBX7L

Versione Style 2.10.1



FATTURAELETTRONICA Id SDI:12582323423 Data SDI: 18/07/2024 09:04
Formato Tra_smissione: FPR12

Mittente ‘ Destinatan
R PN T ) IR 30 5 ; i L
TIM S.p.A. AZIENDA PER LA MOBILITA' NELI'AREA DI TARANTO SPA
Via Gaetano Negri, 1 VIA CESARE BATTISTI 657

20123 « MILANO - Ml - [T 74121 - TARANTO - TA-IT

P.IVA: TT00488410010 P.IVA: [T00146330733

Cod. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: 0000000

Natura Documento . . Numero ‘. Data Importo .T;:Jtale.
Nota di credito 6920240714000891 20240715 EUR 105,46
Causale

TOTALE A SALDO FATTURA

3BIM 2024

Dati ordine acquisto

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura- ]
[T T T ) : A . . AT .
Descrizione Qta 1 Pr. Unitario Pr. Totale VA
Sendzio di produzione e invo fattura 1 390 3,90 2 %
QDA
Internet ADSL Professional 7M BMG 20K* 1 , 40,00 40,00 2%
ODA
Linea aggiuntiva trasmissione dati* 1 42,40 42,40 22%
QDA
Interessi legali e moratori D.Lgs. 9 ott 2002, n. 231 - Fatt 850038022 1 017 017 (N1)
ODA
Linea i Id Documento Data ! Num Hem Dati Contratto cup CIG
- QDA
. Linea Id Documento Data Num Item Fatture Collegate curP i CIG
85001258262024

)

Natura/Esigibilith IVA Al IVA { Imponibile Imposta




Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
§ (scissione dei pagamenti) 22 % 86,30 18,99
N1 (Esciuse ex, art. 15) OP, FUORI CAMPO IVA 0% 0,17 0,00

Dati Trasmittente: ITC0488410010 - Progressivo invio: hBX76

Versione Style 2.10.1

PNC N‘.IVA/( g EE

DATA DI REGISTR. (18 LUS. 2074




FATTURAELETTRONICA

Id SDI;: 12582323628 Data SDI. 18/07/2024 09:03

Formato Trasmissione: FPR12

TIM S.p.A

Via Gaetano Negri, 1

20123 - MILANO - M1 - [T

P.IVA: [T00488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO SPA

V1A CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [TD0146330733

Cod. Fiscale; 00146330733
Codice Ufficio: 0000000

.‘Dati Fattura® :
Bl R P S Y g vy . "
' Natura Documento Numero { Data Importo Totale

Nota di credito 6920240714000956 20240715 EUR 105,29
Causale
TOTALE A SALDO FATTURA
1BIM 2024
Dati ordine acquisto
Dati DDT

Descrizione Q.ta Pr. Unitario Pr. Totale IVA
Intermet ADSL Professional 7M BMG 20K* 1 40,00 40,00 22 %
ODA
Senizio di produzione e irvo fattura 1 3,90 390 2%
QDA
Linea aggiuntiva trasmissione dati* 1 42,40 42,40 2%
ODA
Linea Id Documento | Data Num ltem Dati Contratto cup CIG

- QDA
Linea Id Documento Data Num ltem Fatture Collegate cup ClG
85004711892023
PNG nvaASAL

| DATADI REGISTRI1 8 LUG. 2024

W
Natura!Esiglbihta IVA Al IVA Imponlblle Imposta
S (scissione dei pagamenti) 22 % 86,30 18,99




Dati Trasmittente: ITC0488410010 - Progressivo Invio: hBXTN

Versicne Style 2,10.1



FATTURAELETTRONICA Id SDI: 12582323353 Data SDI: 18/07/2024 09:03
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente _ S ’ S " Destinatario

TIM S.p.A , AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO SPA
Via Gaetano Negri, 1 VIA CESARE BATTISTI 657

20123 - MILANO - M1 - IT 74121 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: TTC0488410010 P.IVA: [TO0146330733

Cod. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufiicio: 0000000

Dati Fattura

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Nota di credito 6920240714000954 2024-07-15 EUR 105,29
Causale

TOTALE A SALDO FATTURA

5BIM 2023

Dati ordine acquisto

Dati DDT

Dettaglio linee Fattura

Descrizione Qta Pr. Unitario Pr. Totale VA
Sendzio di produzione e invio fattura 1 3,80 3,90 2%
ODA
Intemnet ADSL Professional 7TM BMG 20K* 1 40,00 40,00 2%
CDA
Linea aggiuntiva trasmissione dat* 1 ‘ 42,40 42,40 2%
QDA
Linea Id Bocumento Data ! Num lem Dati Contratto cup CiG
- ODA
Linea Id Documento Data Num Item _Fafture Collegate CcupP ciG
83002971012023

PNC NVALEAL

pATADIREGISTRLE LUG: 1024

 Dati Riepilogo o L e

Natura/Esigibilita IVA . AlLIVA . Imponibile Imposta

S {scissione dei pagamenti) 22 % 86,30 18,99




Dati Trasmittente: [T00488410010 - Progressive Invio: hBX3s

Versione Style 2,10.1



FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 12582323444 Data SDI: 18/07 /2024 09:06
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente

Destinatario

TiM S.p.A

Via Gaetano Negr, 1

20123 - MILANO - M| - [T

P.MA: 00488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

! AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO SPA

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA: [TO0146330733

! Cod. Fiscale: 00146330733

Codice Ufficio: 0000000

""Dati Fattura
Natura Documento Numero Data Importo Totale
Nota di credito 6920240714000955 20240715 EUR 105,29
Causale
TOTALE A SALDO FATTURA
6BIM 2023
Dati ordine acquisto
Dati DDT
[ Dettaglio linee Fatiura TTTTTTTY
Descrizione ! Qta Pr. Unitario | Pr, Totale IVA
Senizio di produzicne e invo fattura 1 3,90 3,90 2%
ODA
Intemet ADSL Professional 7M BMG 20K* 1 40,00 40,00 2%
CDA
Linea aggiuntiva trasmissione dati* 1 42,40 42,40 2%
ODA
Linea | ldDocumento | Data : Num Item Dati Contratto | cup clG
- : ODA }
Linea . ld Documento Data Num ltem Fatture Collegate ! cup | CIG
85003802292023
!Fa—ti Riepilogo - -7
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissione dei pagamenti) ! 22% 86,30 18,99 j




Dati Trasmitiente: IT00488410010 - Progressivo Invio: hBXTA

Versione Style 2,10.1

PNC N .IVA__@A 2

DATA DI REGISTR._1 8 LUG. 2024




FATTURAELETTRONICA

I1d SDI: 12582323264 Data SDI: 18/07/2024 09:06
Formato Trasmissione: FPR12

TIM S.p.A.

Via Gaetano Negri, 1

20123 - MILANO - M - IT

P.IVA: [T00488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinzric)

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO - TA-IT
P.IVA: [TD0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733

Cadice Ufficio: 0000000

o

Natura Doc-umento Numero Data Importo Totale
Nota di credito 6920240714000812 20240715 EUR 87,49
Causale
TOTALE A SALDO FATTURA
6BIM 2022
Importe Bollo Virtuale
2.00
Dati ordine acquisto
' Dati DDT
Detigholifes Fatiura
| | Descrizione Qta Pr. Unitario Pr. Totale IVA
Senzio di produzione e invio fattura 1 3,90 3.9 (N2.2)
ODA
Intemet ADSL Professional 7M BMG 20K* 1 40,00 40,00 N2.2)
ODA
Linea aggiuntiva trasmissione dafi* 1 42,40 42,40 N2.2)
QDA
Interessi legali e moraton D.Lgs. 9 oft 2002, n. 231 - Fatt 850009690 1 1,19 1,19 (N2.2)
CDA
Linea . Id Documento Data Num Item Dati Contratio CuUp cG
- CDA
Linea Id Documento Data Num ltem Fatture Collegate CUP CiG
83003270582022




DBati Riepilogo

i Al IVA

- Natura/Esigibilita VA . Imponiblle |  Imposta
N2.2 (Non soggette - alti casl) OP. FUORI CAMPO VA 0% 87,49 0,00
Dati Trasmittente: IT00488410010 - Progressivo Invo: hBX8i
Versione Style 2.10.1
PNC N.IVA_&%L_L_

DATA DI REGISTR. 1 § LUG. 02




FATTURAELETTRONICA

TIM S.p.A

Via Gaetano Negri, 1
20123 - MILANO - M- IT
P.IVA: [T00488410010
Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO SPA
VIA CESARE BATTISTI 657

74121 - TARANTO - TA-IT

P.IVA: 00146330733

Cod. Fiscale: 00146330733

Codice Ufficio: 0000000

1d SDI:12582323320 Data SDI: 18/07/2024 09:04
Formato Trasmissione: FPR12

T

Dt Fattiira o sy
e o

| Natura Documento

Numero

Data

Importo Totale

Nota di credito

6920240714000908

20240715

EUR 86,30

Causale -

TOTALE A SALDO FATTURA
4BIM 2023

Importo Bollo Virtuale

2,00

Dati ordine: agquisto

Dati DDT

Descrizione Qta © Pr. Unitario |} Pr. Totale IVA
Infemet ADSL Professicnal 7M BMG 20K* 1 40,00 40,00 (N2.2)
CDA
Senizio di produzione e invo fattura 1 3,90 3.90 (N2.2)
CDA
Linea aggiuntiva trasmissione dati* 1 42,40 42,40 (N2.2)
CDA
Linea 1 Id Documento Data } Num ltem Dati Contratto cup GG
- ODA
Linea - |d Documento Data Num Hem Fatture Collegate - CUP ClG
85002143322023

Natura/Esigibilita VA




Natura/Esigibilita IVA

Al IVA

Imponibile

Imposta

N2.2 (Non soggette - altd casi) OP. FUORI CAMPO VA

0%

86,30

0,00

Dati Trasmittente: [T00488410010 - Progressive Invio: hBX8p

Versione Style 2.10.1

PNC

niva 235

DATA DI REGISTR. 1.8 1116, 2026




FATTURAELETTRONICA Id SD1:12582323223 Data SDI: 18/07/2024 09:05

Formato Trasmissione: FPR12
n - 3 SRR I Ty
bl

e

TIM S.p.A

Via Gaetano Negri, 1

20123 - MILANO - Ml - IT

P.IVA: IT00488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RFM (Regime ordinario)

VIA CESARE BATTISTI 657
74121 - TARANTO - TA- [T
P.IVA: ITO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: 0000000

:Dati Fattura .. ..
S DR

Cs

RN o
o P

Ty s

Natura Documento Numero

Importo Totale

Nota di credito 6920240714000931

EUR 86,30

Causale

TOTALE A SALDO FATTURA
2BIM 2023

Importo Bollo Yirtuale

200

Dati ordine acquisto

Dati DDT

g

E-

-Dettagllo linee Fattura .. " ... oo

Descrizione

Pr. Unitario

Pr. Totale

Irtemet ADSL Prcfessional 7M BMG 20K*
ODA

1 40,00

40,00

Senizio di produzione e invio fattura
QDA

1 3,90

380

(N2.2)

Linea aggiuntiva trasmissione dafi*
ODA

1 4240

42,40

(N2.2)

Linea I Id Documento Data

:[ Num Item Dati Contratto

CiG

ODA

Linea Id Documento Data

Num Item Fatture Collegate

cuP

CIG

85000458692023

-Dati Riepilogo..
E A

Natura/Esigibilita IVA

Imponibile

Imposta




Natura/Esigibilita VA

Al IVA

imponibile

Imposta

N2.2 (Non soggette - altri casi) OP. FUORI CAMPO IVA

0%

86,30

0,00

Dati Trasmittente: M00488410010 - Progressive invic: hBX8r

Versione Style 2.10.1

PNC

NIvA 2B6 |

DATA DI REGISTR.

———




FATTURAELETTRONICA

Id SDI: 12582323452 Data SDI: 18/07/2024 09:06

Formato Trasmissione: FPR12

Via Gaetano Negri, 1

20123 - MILANO - MI - [T

P.IVA: TTD0488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

AZIENDA PER LA MOBILITA" NELL'AREA DI TARANTO SPA
VIA CESARE BATTISTI 657

74121 - TARANTO - TA- IT

P.IVA: [TDO146330733

Cod. Fiscale: 00146330733

Codice Uficio: 0000000

Natura Documento Numero Data Importo Totale
Nota di credito 6920240714000805 20240715 EUR 86,62
Causale T
TOTALE A SALDO FATTURA
1BIM 2023
Importo Bollo Virtuale
200
Dati ordine acquisto
Datt DDT
Descrizicne Qta Pr. Unitario Pr. Totale VA
Senizio di produzione e invio fattura 1' 3.90 3,90 (N2.2)
ODA
Intemet ADSL Professional 7M BMG 20K* 1 40,00 40,00 (N2.2)
ODA
Linea aggiuntiva trasmissicne dati* 1 42,40 42,40 (N2.2)
ODA
Interessi legali e moratori D.Lgs. 9 oft 2002, n, 231 - Fatt 350014611 1 0,24 0,24 {N1)
ODA.
Indennita’ ritardato pagamento 2% Fatt 8500146119 1 0,08 0,08 (N1}
CDA
Linea Id Documento Data Num ftem Dati Contratto cup ClG
- ODA
Linea Id Documento Data Num ltem Fatture Collegate | CUP clG
85004190412022




Dati Riepilogo o _

| Natura/Esigibilita IVA | " A.WA | Imponibile | \mposta
N1 (Escluse ex. art. 15) OP. FUORI CAMPO VA 0 % 0,32 0,00
N2.2 (Non soggette - altd casi) OP. FUORI CAMPO VA 0% 86,30 Q,00

Datl Trasmittente: ITO0488410010 - Progressiva Invio: hBX73

Versicne Style 2,10.1

PNC nva2 3T

pATA DI REGISTR.1 8 LUG. 702




FATTURAELETTRONICA 1d SDI[:12582323275 Data SDI: 18/07/2024 05:03
Formato Trasmissione: FPR12

Mittente . - it 1. Destinatario: el
TIM S.p.A AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA D] TARANTO SPA
Via Gaetano Negi, 1 VIA CESARE BATTIST] 657
20123 - MILANC - MI- [T 74121 - TARANTO - TA - IT
P.IVA:; 1T00488410010 P.IVA: [T00146330733
Cod. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinaric) Codice Ufficio: 0000000
Dati Fattura T R A

- Natura Documento Numero Data 1 Importo Totale
Nota di credito 6920240714000909 2024-07-15 EUR 86,65
Causale
TOTALE A SALDO FATTURA
3BIM 2023
Importo Bollo Virtuale
200
Dafi ordine acquisto

Dati DDT
Descrizione Qta Pr. Unitario Pr. Totale WA
Intemet ADSL. Professional 7M BMG 20K* ‘ 1 40,00 40,00 (N2.2)
QDA
Senizio di produzione e invio fattura 1 390 3,90 (N2.2)
QDA
Linea aggiuntiva trasmissione dati* 1 42,40 42,40 {N2.2)
ODA
Interessi legali e morator D.Lgs. 9 oft 2002, n. 231 - Fatt 850032705 1 0,27 0,27 (N1}
CDA
Indennita' ritardato pagamento 2% Fatt 8800327058 1 0,08 0,08 (N1}
ODA
T

Linea Id Documento Data Num Item Dati Contratto cup CIG

- ODA
Linea Id Pocumento Data Num ltem Fatture Collegate CupP CIG

85001314712023




Dati Riepifogo

Natura/Esigibilita IVA

I
I ALIVA

{

Imponibile Imposta
N1 (Escluse ex. art. 15) OP. FUORI CAMPO IVA 0% 0,35 0,00
N2.2 (Non soggette - altn casi) OP. FUORI CAMPO VA 0% 86,30 0,00
Dati Trasmittente: [T00488410010 - Progressivo Invio: hBX8n
Versione Style 2,10.1
PNC N.va_23%

DATA DI REGISTR, | 8 LUG. 2024




FATTURAELETTRONICA

Id SDI1:1.2582323248 Data SDI: 18/07/2024 09:05
Formato Trasmissione: FPR12

TIMS.p.A

Via Gaetano Negr, 1

20123 - MILANO - MI - [T

P.IVA: 00488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario)

AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA Dj TARANTO SPA
VIA CESARE BATTISTI 657

74121 - TARANTO - TA« IT

F.IVA: MO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733

Codice Ufiicio; 0000000

ﬁamm Documento Numero Data Importo Totale
Nota di credito 6920240714000815 20240715 EUR 226,42
Causale
TOTALE A SALDO FATTURA
3BIM 2022

Importo Bollo Virtuale

2.00

'Dati ordine acquisto

Dati DDT

Descrizione Qta Pr. Unitario Pr. Totale IVA
Intemet ADSL thessional 7M BMG 20K* 1 40,00 40,00 N2.2)
CDA
Senizio di produzione e ino fattura 1 3,90 3,90 N2.2)
ODA
Linea aggiuntiva trasmissicne dati* 1 20,52 20,52 (N2.2)
QDA
Attivazicne Linea Aggiuntiva trasmissione dati* 1 162,00 162,00 (N2.2)
QDA
 Linea 1 Id Documento Data Num ltern Dati Contratto cup ClG
- CDA
“Linea Id Documento Data Num ltem Fafture Collegate cup ciG
85000962082022




Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA ] ALvA | Imponibile Imposta

N2.2 (Non soggette - altri casi) OP. FUORI CAMPO VA 0% 226,42 0,00

Dafi Trasmittente: ITO0488410010 - Progressivo Invio: hBX8!

Versione Style 2.10.1

PNC__ Inva 23R

DATA DI REGISTR.[1 § LUG yilriA




FATTURAELETTRONICA 1d SDI: 12582323226 Data SDI: 18/07/2024 09:03
Formato Trasmissione: FPR12

-Mittente - -
TR

KR

TIM S.p.A. AZENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA Dl TARANTO SPA

Via Gaetano Negri, 1 VIA CESARE BATNSTI 657
20123 - MILANO - MI- [T 74121 - TARANTO - TA- T
P.IVA: [T00488410010 P.IVA: 0146330733
Cod. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733
Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: Q000000
Lt . . e TR A - b
Natura Documento Numero ) Data Importo Totale
Nota di credito 6920240714000813 2024-07-15 EUR 86,32
Causale
TOTALE A SALDO FATTURA
5BIM 2022
Importo Bollo Virtuale
2.00

Dati ordine acquisto

Dati.DDT

Dettaglic linee Fattura. ;o0
Descrizione Q.ta Pr. Unitario Pr. Totale VA
Irtermet ADSL Professional 7M BMG 20K* . 1 40,00 40,00 {N2.2)
ODA )
Senizic di produzione e invo fattura ’ 1 3,90 3,90 {N2.2)
CDA
Linea aggiuntiva trasmissione dati* 1 42,40 42,40 (N2.2)
QDA
Interessi legali e morateri D.Lgs. 9 ott 2002, n. 231 - Fatt 850003061 1 0,02 0,02 (N2.2}
CDA
|

Linea Id Documento Data Num (tem Dati Contrafto CuUp CiG

- QDA
Linea ld Decumento Data Nurn ltem Fatture Collegate cup 1 CIG

83002378292022




Dati Riepilogo

Natura/Esigibilita IVA AlLIVA Imponibile Imposta
N2.2 (Non soggette - altri casi) OP. FUORI CAMPO VA 0 % 86,32 0,00
Dati Trasmittente: ITC0488410010 - Progressivo nvio: hBX8g
Versione Style 2,10.1
PNC NIVA_ Q40

DATA DI REGISTR._18 LUG. 2024




FATTURAELETTRONICA Id SDI1:12582323235 Data SDI: 18/07/2024 09:04
Fommato Trasrmissione: FPR12

TIM S.p.A AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA D TARANTO SPA
Via Gaetano Negri, 1 VIA CESARE BATTISTI 657

20123 - MILANO - MI- [T 7421 - TARANTO - TA - IT

P.IVA: TT00488410010 P.IVA: [TO0146330733

Cod. Fiscale: 00483410010 Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RFO1 (Regime ordinario) Codice Ufficio: 0000000

tura Doento ' umr “ Data | Tmporto Toﬁale |
Nota di credito 6920240714000814 2024-07-15 EUR 86,30
Causale

TOTALE A SALDO FATTURA

4BIM 2022

Importe Bollo Virtuale

200

Dati ordine acquisto

Dati DDT .
Dettaglicilinee’ Fatiura i maie ’
S AR T o N R st e e e
Descrizione Qi Pr. Unitario | Pr. Totale IVA
Intemet ADSL Professional 7M BMG 20K* 1 40,00 40,00 (N2.2)
QDA
Sendzio di produzione e invio fattura 1 3.90 3,90 (N2.2}
ODA
Linea aggiuntiva trasmissione dati* 1 42,40 42,40 (N2.2)
QDA
Linea Id Documento Data Num ltem Dati Contratto cup CIG
- ODA
Linea Id Doctimento Data Num Item Fatture Collegate cup CiG -
835001461192022

T

- Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Impesta




Natura/Esigibilita IVA i Al IVA ! Imponibile ! Imposta

N2.2 (Non soggette - altr casi) OP. FUORI CAMPO VA 0 % 86,30 0,00

Dati Trasmittente: ITO0488410010 - Progressivo Invio: hBX8k

Versione Style 2,1Q,1

PNG NIVADRE

J———
| r—————————t——

DATA DI REGISTR..1 8 LUG. 202}




FATTURAELETTRONICA Id SDI:12336231462 Data SDI: 13/06/2024 23:38
‘15:? Formato Trasmissione: FPR12
Mftente Destinatario
TIM S.p.A AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO

Via Gaetano Negn, 1

20123 - MILANO - MI - IT

P.IVA: TO0488410010

Cod. Fiscale: 00488410010

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario)

VIA CESARE BATTISTI 657
74100 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: [TO0146330733

Cod. Fiscale: 00146330733
Codice Ufficio: 0000000

Dati Fattura

Natura Docurmento Numero

Data Importo Totale

Fattura 8500206639

2024-06-11 EUR

446,35

Causale

Fattura Giugno 24; Pericdo 4/24 Apr - Mag

Dati ordine acquisto

Dati DDT

[ Dettaglio linee Fattura

Descrizione

Qta Pr. Unitario

Pr. Totale IVA

Alice Business 1,2 M Medium 256 F* 30/12/23 - 31/03/24
UTTT1 08913347871

Data inizio periodo: 2023-12-30

Data fine periodo: 2024-03-31

-306,45

-306,45 2%

Apparato TIR base ADSL*

UTTT1 09913347871

Data inizio periodo: 2023-12-30
Data fine periodo: 2024-03-31

83,31

63,31 2%

Senizio di produzione e indo fattura
UTTT1 09913347871

3,90

390 2%

Linea " Id Documento | Data

| Num [tem Dati Contratto

cup + CIG -

09913347871

Ui

PNC

e ———————————

NVAASED

Dati Riepilogo T _ : ‘
|paTapLREGISTR, 14 B0, T0b
| Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile Imposta
S (scissiong dei pagamenti) 22% 3,90 0,86
S (scissione dei pagamenti) 22% -369,76 -81,35




Dati Trasmittente: 1T00488410010 - Progressivo Invio: gVZ0N

Versione Style 2,10.1



-
-

Copia anal.o i lg-
documento eleit unico

AZIENDA PER LA MOBILITA* NELL'AREA B
DI TARANTO

VIA CESARE BATTISTI 457

74100 TARANTO TA

. Codice Cliente: 0888433435846
Codice Fiscale: 0000000144330733
Partita IVA: 00146330723

. Linea Telefonica: 09913347871
Codice Migrazione: ADB 09913347871 N

R

Spesa | Fissa Spesa Variabile

pagina:’l
TIM S.p.A,
Sede Legate: Via Gaetano Negri, 1 - 20123 Milano
Direzione Generate e Secendaria: Corso d'ltatia 41 - 00198 Roma
Casella PEC: telecomitaliaidpec.telecomitaliz.it .
Cod Fiscy/ Puivaf Iseriz. Al Reg. delle imprese di Mllano n. DMBBMUUW .
- Iscriz/ at Reg, A.E:E. [F0BA20000600799 - Cap. Soc. Eurc 11.677.002,855,10-
£248044600 020235 0062
404ABDBBDI0010001 01 RMOS

35065174 MOA52058002908
20235 4

~A

AZIENDA PER LA MOBILITA NELL AREA b] TARANTO
VIA.CESARE BATTISTI 657 .
. 74121 TARANTO TA A RO i

Fattura Giugno 2024

" Periodo: 4/24 Apr - Mag

. Numero Fattura: 8500206639
» Data Emissione: 11/06/2024

Prossima Fatturaz Ago. 2024

€ 446 35

Totale

LineeFisse: 09913347870, _ 06458 0008 -306.5€ ]
. Prodctu _ 1 o ' -6331€
.AltnAddebitleAccradltl | - ' 3,90€
. ImposteeTasse ' _ -‘80.49€m £
di cui.lVA -80,49€ Joa ek
. N )
| Totale T -446,35€ |

SERVIZIO CLIENT] TIM ENTERPRISE
800.191.101 gratuitc é attive

dal kined! al saboto dolie 08:00 alte 19:00,
dallesterc+390220228722 a pogamento

WEB ]
www.timenterprisa.it

EMAIL

Indirizzo abituale di contatto

PEC, ] e
gervizioglientitiménterprise@pecitalesorritalialit

o

IR
L} =

2248044600102023500100010002001400085

A404ABDBBO10010001 01 35065174 20235 P.1/4



] 1

Fattura n.: 8500206639 del 11/0&/2024 Codice Cliente: 088843343584 Periode: Aprile - Magyio pagina: 2
— Y
- e . .
- m Riepilogo Spesa ol
Linee Fisse
Linea: 69913347871 - Sede: V. NICCOLO' TOMMASO D' AQUINO, 21 74100 TARANTO TA
Cod. Migrazione: ADB 09913347871 N
Spesa Fissa,.. Tipologia ‘Periodo Importo  Rif. IVA
Alice Busrness‘ﬂ‘Z M Medium 256 F* Abbonamento  30/12/23 - 31/03/24 -306,45€ 22%
%" “'-\.JA s
Totale Spesa Fissa -306 45€
T "T_lﬂne—e Fisse -306 45@:“_" -]
Noleggio. Periods Cat Importo  Rif, IVA
Apparato TIR base' ADSL* 30/12/23 - 31/03/24 1 -63,31€ 22% -
‘Totale Prodotti in Noleggio -63, 31€
. T T TBrodofti 83316 T ]
" . aps .
Gd Altri Addebhiti e Accrediti N
Descrizione | Qtd - Importo Rif. IVA
Servizio di produzione e invio fattura 3,70€ 22%
e . 3908
Imposte e Tasse
IVA 50N, Importo  Rif. IVA
VA in addebito ; ! 0,86€
VA in accredito ' K:éﬂ%\ -81,35¢

Riepilogo IVA
Imponibile in addebito
IVA in addebito
Imponibile in accredito
IVA in dccredito

R o

; Totale lrnporto Fattura

1y

Rif. IVA
22% -
22%
“at.35€
-446 35€

Alle voci segnate non appllchlamn le Cun:hzmm Generah dt Abbunamantn Pér queste voci: lEI paga -451,11 euro {compresa (VA di -B1 35 eurci 5ultutale d| -Mu‘: 35 BUrC.

Tabella aliguote e riferimenti IVA

259 Aliguota deli{mposta applicata a
° tuiti'i servizi di telecomunicazicne

L

IMPOSTA DI BOLLD: L'imposta dibotlo, se indicata sil presente documante; visne assolta secondoil D.M. 17 giugno 2014; se non & indicata, it docurnento & esente perché relativo

a corrispeitivi assoggetiati ad IVA..

In-caso di mancate recapito deli'originale del dncumento elettroniice, le ricordiamo che Lo stesso.&.a sua disposizione nell'area a lei riservata del sito web delt’ Agenzia delle Entrate -

[agennaentrate qov, |tl

16 CP +CP5424 + A

1y oy 2248044500102023500100010002001 400085
A404ABOBBO10010001 01 35065174 20235 P.2/4

e ey

MISTO
frpe
FSC* C002663

(o font gautly
FSC

|




Fattura n.: 8500206639 del 11/0&/2024 Codice.Cliente: 088843343586 Periode: Aprile - Maggio pagina: 3

A
lllllﬁ:l

[ |
- - Informazioni e Novita

Importante - Con questoconto lei pagale telefonate che ha gia fatto e 'abbonamento alla linea telefonica
€ ad alcuni servizi che lei usa.
Tutti i periodi di tempo a cut si riferiscono abbonamenti ed eventuali noleggi sono scritti
vicing ad ogni voce.
[ consumi per i quali nen indichiame alcun nome di offerta, sono addebitati secondo i prezzi
base.

In primo I% 0 - Chiusura numero verde 800.254.232
LA Dal 1 tuglio 2024 non sard pil operativo il numero verde 800.254.232 per verificare il
Ml nominative dell operatore preseleézionato con cuf si effetttiano le chiamate.

Privacy ' "J*“’r}w@ - Perindicazioni sul trattamento dei suoi dati personali, pud consultare Uinformativa completa
by resa da TiIM ai propri clienti ai sensi del Regolamento 2014/679/UE (GDPR), disponibile sul
%ﬂﬂ.\ sito www.telecomitalia.com, link Privacy, o pud chiamare il Servizio Clienti 800.1%1.10%.
o “‘ Nell'informativa sono-specificate, tra l'altro, le finalita del trattamento dei suoi dati ed i diritti
&f .?j;rlconoscmtl dalla normativa sulla protezione dei dati pérsonali, tra cui il diritto di revocare

LY { ﬁlf‘cogsenso ad essere contattato per finalitd commerciali.

Pagamenti e Reclami - Recl;n}:“e’procedure di conciliazione
un’ véntuale reclamo pud essere aperto chiamando 1'800.191.107 ché fornira al cliente una
risposta en l‘o 30 giorni solari dal suo ricevimenta. [l Numero Verde 800.191.101 & sempre
a d15p0512mne, sgella clientela anche per fornire informazioni sugli ulteriori strumenti di
£
presentazmne’dr un reclamo. Ove il cliente non fosse soddisfatto dalla risposta al reclamo
potra sempre avvlaregratultamente una procedura conciliativa presso L'Organismo ADR TIM
~ Associazioni del‘eonsumatorl o in alternative presso il Corecom_della propria regione di
residenza tramite la pagftafo;ma ConciliaWeb di AGCom. Il tentativo di conciliazione, sia esso
presso |'Okganismo ADR T, M/Assocmzronl dei Consumateri sia tramite il Conciliaweb, ha
carattere di obbligatorieta pnm\q’\dl avviare un contenzioso giudiziale cosl come stabilito
dalla vigente normativa emangﬁ;g dal Autonta per le Garanzie nelle Comunicazioni [Delibera
n. 203/18/CONS e successive modl,ﬂcazmm e integrazioni). Le notizie utili per avviare
le procedure di condiliazione Soro] M“berlbill sul sito timbusiness.tim.it nella sezione
“Informazioni per i Clienti”. k"%

Servizio clienti - La nostra Carta dei Servizi & disponibile sul sma internet e nelle prime pagine dell’elenco
abbonati. :’,‘4.,3;‘\

- | servizi online: Uarea clienti per le Aziende L e

’ Nell'Area Clienti di riferimento & disponibile un insierde co%p[eto di funzicnalita per gestire
i servizi di telefonia fissa & mobité: controllo dei consumlwve*‘l a estampa delle fatture e dei
pagamenti, consultazione di tutte le linee e dei servizi attwj,,?eschone online dei dipendenti
registrati e referenti aziendali, assistenza tecnica dedicatés Sara passmjle accedere ed
utilizzare questi ed altri servizi reglstrand05| con pochi passaggi mAréa Clienti. Per maggiori
informazioni & a disposizione la sezione "Assistenza” del sito, il Numgp\ erde 800.191.101
oil referente TIM abituale. kwe’%

S,

f:f;"a@

L b 2249044600102023500100010002001400085
A4D4ABDBEO10010001 01 35065174 20235 P.3/4



FATTURAELETTRONICA

Id SDI:112336231462

Data SDI: 13/06/2024 23:38
Formato Trasrnlssrone FPR12

A Y zDestmatano R A ) !
TiIM S p.A ' AJENDA PER LA MOBILITA' NELI'AREA DJ TARANTO

Via Gaetano Negi, 1 VIA CESARE BATTISTI 657 i
20123 - MILANO - M1 - [T 74100 - TARANTO - TA - IT .
P.IVA: ITO0488410010 P.IVA: [TDD146330733

Cod. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RFD1 {Regime ordinaric) Codice Ufficio: 0000000
. Bati Fattura .

Natura Documento i Numero ' Data Importo Totale i
Fattura 8500206639 . 2024-06-11 EUR 446,35

e - L e e i o e e e
Causale - ;
Fattura Glugno 24: Periodo 4124 Apr Mag

Dati ordine acquisto I
Dati DDT - )
—— W - - - MR o A e e im . P v ———— T wAmmmems mem R T ¥ eminie i MR AR d o ateet AW e S EARTEE TS e aTes) e WA Y b - - 2 -y '
Detagllo linee Fattirg ~ - 777 7 o '

- - ———— e b e e wed = i O —_— g - - e - == = e e - - - P

Descrizione . Q# ! Pr.Unitrio | Pr.Totale ' IvA

B U Y

Alice Busm%s 1,2 M Medium 256 F“ 30/12!23 31/03124

3

B T . S

=306.45_

e s x b b e ————— i £~

B T s |

-=306,45 . -22%

UTTT 09913347871 oo T T .
Data inizio periodo: 2023-12-30

Data ﬁne penodo 2024-03-31, ez '
Apparato TIR base ADSL* 63,31 63,31 2%
UTTT1 09913347871

Data inizio periodo: 2023-12-30

Data fine penodo 2024-03-31

Semzw di produzione e imic fattura 3.90 3,90 2%
UTTT 09913347871 : -

- .. C e e e e e e e e oL -l e e e e . -
Linea  1d Documento  Data . Num Item Dati Contratto ‘ CuP - ClG
R Tt o RO S Car et e wer s e e . R

09913347871 urm
PNG__ N. |VA/">30
Daﬁ Riepilogo .
hertme .- _ |oatapirecisTR. 1k BU. lelh e s

Namral&glblhta lVA Al Iva Imponikile Imposta ;
S (scissione dei pagan*entl) 22 % : 3,90 0,86

—— i mm n b e—— ————— b ——— - [PAp— - 1o — v = e —— - . — T ey |
5 (scissione dei pagamenti) . 22 % , -369,76 -81,35



MOBILITA

VIISsSTI

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. n.
rAj DATA FIRMA

Delib. C.A. del . - S I - - - .

Data scadenza pagamen\to \

DAT. L'ADDETTO AL RISWRO UFFICIO MAGAZZING

_[‘ 7 6 ’L L( verifica quantity, documenti e condizioni contrattuall

Contr. Rep. n. del
DATA
. anna : Delib. C.A. n. del
70 w0, Lucs / 7
Delib. CA. n. del
UFFICIO RAGIONERIA -
verifica dati contablli Delib, C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamenio
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

per supervisione
IL RESP, UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO |PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per super\nswne
DATA %2'1 FIRMTB@/V\,{/L E ‘
— UEFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’ TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA’ AA.GG. E PP.RR NOTE:

Verifica conferimento incarico

Conferimento del.......coveiicviiiiennveenns Prof....ccoovievriccecninnnns

IL CAPO UNITA’ AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




gacnnd

FATTURAELETTRONICA Id SDI: 5267844304 Data SDI: 18/06/2021 09:00
Formato Trasmissione: FPR12
Mittente Dedtinatario
TIM S.p.A AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA Dl TARANTO SPA

Via Gaetano Negri, 1

20123 - MILANO - Mi - IT

P.IVA: [T00488410010

Cod. Fiscale: 004828410010

Regime fiscale: RFOT (Regime ordinario)

VIA [CCO 8/A

74121 - TARANTO - TA- IT
P.IVA: MOOM46330733

_ t Cod. Fiscale: 00146330733
% | Codice Ufficio: 0000000

{ Dati Faftura
*Eatula.Documento ]’ Numero_ o I ;hta o | Import:'l:otale

Nota di credito 6920210614001995 2021-06-17 EUR 473,48

Causale

PARAALE SU SINGOLA VOCE FATTURA
1BIM 2021

(. ]Soegedes

Dati ordine acquisto

WHEgate & §

Dati DDT

. Dettaglio linee Fattura

Descrizione .@;&‘ 'ﬁh
[ i T (e} Y{ N
Nuvola It Intemet Business Fibra 30M Adaptive BMG 1M* ! CQUJ\ \Q"Q’ Mwﬁ %
ODA : — —— o }
j T ! L
T v i T . I 8
Linea | 1d Documento Data * Num Item , Dati Contratto | CUP ' CIG
- ODA
T T
Linea Id Documente ! Data ! Num ltem i Fatture Collegate ! cup G
- = .
4
8500336165200 | / wf{r& /,&,tf
@
DL 4B @S
' Dati Riepilogo oo mommmemm o mmm o nmm e o T
I ‘
Natura/Esigibilita IVA Al IVA Imponibile i Imposta
f
S (scissione dei pagamenti) 22 % J 388,10 85,38

Dati Trasmittente: [TO0488410010 - Progressivo Invio: Kw\pa

Versione Style 2.9.0




FATTURAELETTRONICA 1d SDI:5267844304 Data SDI: 18/06/2021 09:00
Formato Trasmissione: FPR12

!f'ﬂii{em.e T o T Destmatarsé

e D e

iy st by s s

: TIM S.p.A ': AZIENDA PER LA MOBILITA®' NELL'AREA DI TARANTO SPA
i Via Gaetano Negri, 1 ; VIA ICCO 8/A

I 20123 - MILANO - M- IT i 74121 - TARANTO - TA-TT

| P.IVA: IT00488410010 ! P.IVA: IT00146330733

: Cod. Fiscale: 00488410010 Cod. Fiscale: 00146330733

Regime fiscale: RF01 (Regime ordinario) Codice Ufficio: 0000000

Dati Fattura .~ -~ . T o ‘ S

e e - S ST P N VA
Natura Documento Numero . Data . Importo Totale
- o et R et 80 o i st 2 A, i s | o e o e 3, s o

; No‘m di credite 6920210614001295 ¢ 20210617 , EURA473,48

t
!

P o st A st T R b £ S e (b A e g St i ooy Pt e e sk e s e

FRR S

' Causale

J ' . 3l
| PARAALE SU SINGOLA VOCE FATTURA f
; 1BIM 2021 :
i Dati crdine acqmsto
L.+ ae ki e Som s £ i nens st Sas mre, : ©rnret e i it - o e
Datt DDT
*Dettaglio lineé Fattura o C e _- o T
Descrizione Qta Pr. Unilarlo Pr. Totale IVA
" Nuwla It Intemet Business Fibra 30M Adaptive BMG 1M~ 1 388,10 388 10 22%
ODA
Lmea ! Id Documento Data " Num Item 1 Dati Contratto . cup l ClG

e E------‘-u S ——— -ww—-rq‘f—-— e
¢ 1 ODA |

[ !

Jre T e WAt s fera [OTRE

P PR, A AV B % e o i

inea  Id Documento , Data i Num ltem ! Fatture Collegate | CuUP | CiG
i
1
1

i e
! !
:

! i

R i
I
1

-
l 8S003361652020 / 4 4@ ’;La J(
58 43 oot

'_Datl RIEp[lOgO

}. Natura!Esig‘ibi!ité VA

an s
i i b e, Tl
L L

AL IVA * . .imponibile | _ . Imposta
: : ! .

22% ' 388,10 f 85,38

,r S (scissione del pagamenti)

Dati Trasmittente: IT00488410010 - Progressive Invo: Kw\pa

Versione Style 2.9.0




vVIsTI )

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
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. n* del
~ DATA FIRMA
~
Delib. C.A. n° A’\f v del 2 L ?l\/
Data scadenza pagamento
— \
2[‘ 6 7, ( verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. ' CONTRA!
pef/supervisione Contr. Rep. n. del
DA
7 /,( Delib. C.A. n. del
o
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
DATA ‘Zﬁ/_ﬂgkflRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
PR LT per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA

Y0 04100, FIRM

N’

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

[Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supetvisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: __
verifica conferimento incarico Teree 0wl T, FCoo2 54165
a hd F
Conferimento del .......ccooevvieenninnenne., Prot.......ooeeivniirmnnenans 0&(\9 [2, - | - ?}
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. [ )
Hw—»—-’ W«J\-’ /)—«Qs o AN A
JDATA . _IFIRMA v 4




FATTURAELETTRONICA

. inifente
T TIMS.pA
V:a Gaietand Negri, 1
120123 - MILANO - M- T
r PAVA: [TD0488410010

» Cod. Fisdale: 00488410010

Regme fiscale: RFOT (Regime ordinaris)

H

- R L P

pay Féii‘iu'm
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Cordiali saluti, Enrico Picchi.
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Richiesta emissione Note & Credito Ze&AB0id [.—!
- - L
ﬁ@&mqmw@:@l rTybusin } tafizit, Tesel Loredana dorecana e Srefemmhata k> e Uficio Retriburioni <smw@ematma> 3 maggic «\® : i !
i
In riferieento alla vs. fattura n. SS60336165 del 12/12/2026 di Euro 643,92 ed al docurento n. ES80A3803% del 11/02/2821 di Eurv 189,33, considerato che il servizio & antora fn fase di sttivarione, sk richiede 1'emissions delle rispettive Mote di Credito ed f1 H
rizhorso dell'isporto di Euro 532,72 versato a mezzo bonifice bancarloe in data 24/02/2021 relativo alla fattura n. 8SB0O336165 del 12/12/2020. - ‘:
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1}@ da me rescfcrmptn Ppecanst tasts @ napoliLrnjbusiness@telocomitaiaf, Tesel Loredana ; it> & Uficko Retribuzh it 20 maggio ({\@ H

Ad Integrazione defla ns. precedente emall, di seguito rportats, si richiede, sempre per un servizio non ancora attivto, emissione di Nota di Credite per la vs. fattura n. 8500082207 del 12/04/2021 di Euro 189,39, q/ L= {/k
Cordiali salutd, Enrico Picchi.

e Messaggio Ingltrato
Oggetto:Richiesta emissione Note di Credito
Data:Mon, 3 May 2021 12:26:35 +0200 T
Mittente:PEC Area Informatica AMAT <areainformatica@pec.amat.ta.it> 1
Rispondi-atarealnformatica@pec.amat.ta.it
A:napolil.mybusiness @telecomitalla.it cnapolll. mybusiness@telecomitaiia.lt> i}
CCiTesel Loredana <loredana tesel@telecomitalia.its, amat@amat.ta.it

In riferimento alla vs. fattura n. 8500336165 del 12/12/2020 di Euro 649,92 ed al documento n. 8500038029 del 11/02/2021 di Euro 189,39, considerata che if servizio & ancora in fase di attivazione, si richiede l'emissione delle rispettive Note di Credito ed il imborso
dell'importo di Euro 532,72 versato a mezzo bonifico bancario In data 24/02/2021 relativo alla fattura n. 8500336165 del 12/12/2020. \
Cordiali szlutf, Enrico Picchl, :
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