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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sogiale versato: €8.381.881,75

ﬂ »
ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 958 08/08/2013 € 40.111,50
L CASSIERE AUTOLINEE VITTORIO PADOVANO
>AGHERA'
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO | y1A COLOMBO, 52
A FAVORE DI: i
74123 TARANTO (TA)
Partita [IVA: 00233930734
CC 03.18;23.238

DICONSI EURO: quarantamilacentoundici,SO

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 90 GIORNI

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENXXXXXXXX [BAN: [T63U0103015801000001061685

CAUSALE DEL PAGAMENTO

NOLEGGIO MEZZI SENZA AUTISTA 04/2013

PAGAMENTO FATTURE N. 12kl g;@r“ N85 A
038, 053 ;_l_:; i d.: 1o
IMPORTO LORDO ¢ 40.111.50
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 40.111,50
IDENTIFICATIVO
RICHIESTA 201{3 00004226095
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 40.111,50
RISULTANZE i
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
PROG. ORDINATIVI EMESSI 0,00
ESTREMI DELIBERA : s
85/08 DISPONIBILITA' € 0,00

/‘éTO |G ILITA' \ IL DIRMSENTE AMM.VO Q IL D@V ORE ILPR



e

TTARANTO T L

CONTO IN EURO 7
"11:45 OP. EURO ™12.08.13 10616,85 960102500094 9601
" " PADOVAND VITTORIO
VIA CRISTOFORO COLOMBO 52
74123 TARANTO TA T

CREDITO

MANDATI DI PAGAMENTO e oy, 111, SO PRI "
(PART A LIRE ~ T 77.666.694)

AZIENDA PER LA MOBILITA”™ NELLTAREA DI TARANT/MAN.958/FATT 38 E 53






» Equitalia Servizi SpA ‘A LLILEE ﬂ% Do W)/‘J b2 W

Equitalia

-
~

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

Identificativo Univoco Richiesta: 201300001226095 Codice Fiscale: PDVVTR38H10L049J
Identificativo Pagamento: 958 Data Inserimento: 08/08/2013 - 10:22
Importo: 40111,50 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALTO0074

Denominazione ente
Pubblica Amministrazione:  AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.P.A",

Equitalia Servizi S.p.A., gia CNC, costituito con D.P.R. 2 agosto 1952, n. 1141 e i deguato con D.P.R. 28 gennaio 1988, n. 44, & la societa del Gruppo Equitalia in
possesso - per quanto disposto dagli artt. 12 e 24 del decreto del D.P.R. 29 settembre 1973, n. 602, dall'art. 36 del D.Lgs. 13 aprile 1999, n. 112, dal D.M. 3 settembre 1999, n. 321, e dall'art.
2, c‘zmma 1, del Decreto ?2 Ioﬂobre 1999 del Direttore Generale del Dipartimento delle Entrate del Ministero delle Finanze - dei dati occorrenti allo svolgimento delle attivita di verifica
previste dalle citate circolari.




AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA € n® di
Capita Sociale sottoscritto: €5.497.

iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
272,00 - Capitale Sociale versato: € %.381.881,75

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA VC(V)D.CASSA iMPORTO ORDINATIVO
0 958 08/08/2013 € 40.111,50
L CASSIERE AUTOLINEE VITTORIO PADOVANO
PAGHERA'

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO
A FAVORE DI:

DICONSI EURO: quarantamilacentoundici,SO
PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 90 GIORNI

NOLEGGIO MEZZI SENZA AUTISTA 04/2013

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENXXXXXXXX

VIA COLOMBO, 52
74123 TARANTO (TA)
Partita IVA: 00233930734

CC 03.18;23.238

BAN: IT63U0103015801000001061685

CAUSALE DEL PAGAMENTO

PAGAMENTO FATTURE N.
038, 053
IMPORTO LORDO € 40.111,50
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 40.111,50
IDENTIFICATIVO
RICHIESTA 2013000042260FS
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 40.111,50
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
PROG. ORDINATIVI EMESSI 0,00
ESTREMI DELIBERA 1
85/08 DISPONIBILITA' € 0,00
¥
VISTO CONTABILITA' IL DIRH,@"ENTE AMM.VO i 2 le{%é]’rORE IL PRES D)iNPé
\ v \ 1) I\

: k)
() ‘ AN\ A

“\




Partita |
Codice Fiscale PDV

C.CLAA.62773
V.A. 00233930734
VTR 38H10 LO48J

Sede: Via Colombo, 52 - 74100 Taranto
Uff. Movimento: tel. 099 4712836 - fax 099 4712047
Uff. Amministrativi: tel /fax 099 4712760 15 MAG 2003
www.autolineepadovano.it
/ ;
Cliente AMAT S.P.A.
Nome Data 30/04/2013
Indirizzo VIA C. BATTISTI, 657
CIRE 74100 Citta TARANTO Nr. Fattura 053
Prov.
\C\-f-’ P. VA 00146330733
Descrizione Q.ta IVA Prezzo Importo
Vi rimettiamo fattura per nolo bus senza conducente
effettuato nel mese di Aprile 2013
nr. 6 mezzi x gg. 24 (disabili) 144 21 € 110,50 € 15.912,00
- —t P
1 | 0/, t ;
Bﬁ*——‘—' — \NiVE\:__U_"_;'_ - I
1 = " I'l
|\DATA D{REGI sTR__| 15 MAG 1013
Totale Imponibile
€ 15.912,00
IMPONIBILE 10% |Totale IVA 10%
/— Modalita di pagamento —ﬁ € 0,00 €0,00
'BONIFICO i IMPONIBILE 20% |Totale IVA 20%
) l}t‘% € 0,00 €0,00
UNICREDIT BAN TN e IMPONIBILE 21% |Totale IVA 21%
TARANTO MARGHERITA el —ME_Z_HE__ €15.912,00 € 3.341,52
. PRESIDE itk Al
IBAN: IT 46 008EUR . RESIDENTE O IMPONIBILE 0% | Totale IVA 0%
% DRETIOREGEMERALE. [
B BRETTORE AMINSTRATIO €0,00 0,00
Sy | ) - ?:ﬁ(‘ﬂt TENCO O TOTALE FATTURA
T - SERCZOMVMENT) [
/\ R 2C ERGNRSNSTI s
N N B AUST/CNRA
5 BFORMATICA 0
P PRSONALE / RETRBUZIONI .
% FEONCO =
¢lPT PRODOTTI TRAFFICO ‘%]
uERG RAGONERIA/ECONOMAT) [
I JIAFF WALiA j
O

—_—



@6/86/2813 @9:29 B89394712768

PADDVAND VITTORIO PAG B1

C.C.LAA, 62773

Partita |.V.A. 00233930734

@ g Codice Fiscale PDV VTR 38H10 LO48J
RINA

AUTOLINEE VITTORIO PADOVAND

Seda: Via Colombo, 52 - 74100 Taranto
Uff. Movimento; tel, 098 4712836 « fax 089 4712047
Uff. Amministrativi; tel./fax 099 4712760
www.autolineepadovano.it

TARANTO, 06.06.2013

SPETTLE
AMAT S.P.A.

Via C. Battisti, 657
74100 Taranto

OGGETTO: Variazione Banca d'appoggio.

Con la presente si comunica la variazione della banca d'appoggio per le seguenti fatture:
« Fatturan. 021 del 28.02.2013
e [attura n, 038 del 30.03.2013
¢ Fattura n. 053 del 30.04.2013

Pertanto, si prega di non considerare le precedenti.
Cordialmente,

30

D) -
0
O
B ORE ABANSTRATVO D
w N0 O
5 WOV O
e SRANSTRI O
] (A D
3 JEACe D
W HEORMATCA O
s PERONALEIRETRBUZON O3
o TECNCO O
45T PRONOTATRFFLO. O
{(RG RAGIONERIATECONOMATO
S0 STAFF QUALITA &)

O

————



B6/@6/2613 B9:29 B9947127680 PADOVANO VITTORIO PAG B4

_A/E

L—AUTOLINEE VITTORIO PADOVANO

CCILAA. 62773
Partita LV.A. 00233930734
ey Codice Fiscale PDV VTR 38H10 LO48)

Sede: Via Colombo, 5% - 74100 Taranto
Uff, Movimente: tel. 099 4712836 - fax 099 4712047
Uff. Amministrativi: tel./fax 099 4712760
www.autolineepadovano.it

FATTURA =

(" ctiente AMAT S.P.A.
i Bikta 30/04/2013
Indirizzo VIA C. BATTISTI, 657

CA.P. itta TARANTO
74100 :Ir:f Nr. Fattura 053

C. 1/P. VA
g 00146330733

Descrizione Q.ta IVA Prezzo Importo

Vi rimettiamo fattura per nolo bus senza conducente
effettuato nel mese di Aprile 2013
nr. 6 mezzi x gg. 24 (disabili) 144 21 € 110,50 € 15.912,00

Totale Imponibile
€ 15.912,00

IMPONIBILE 10% |Totale IVA 10%

/— Modalita dl pagamento _“_\ € 0,00 €0,00
1 ’

BONIFICO IMPONIBLLE 20% (Totale IVA 20%
€0,00 € 0,00
MONTE DEI PASCHI DI S‘IENA AG 01 -
TARANTO IBAN: - G i e “éAB ;K” o
IT63U ‘ : 9.912, 341,
63U0103015801000001061685 TRONBILE 05T oo A
€0,00 €0,00

NS N J TOTALE FATTURA

€19.253,52




Part
rerrry— Codice Fiscale P!
@6
L— AUTOLINEE VITTORIO PADOVANO
{
Sede: Via Colombo, 52 - 74100 Taranto /
. Movi : tel. - 1 /
Uff. Movimento: tel. 099 4712836 - fax 099 4712047 15 MAG 2%

Uff. Amministrativi: tel./fax 099 4712760
www.autolineepadovano.it

C.CLAA.B2773
ita .V.A. 00233930734
DV VTR 38H10 LO4SJ

FATTURA =
Cliente AMAT S.P.A.
Nome Bath 30/04/2013
Indirizzo  VIA C. BATTISTI, 657
C.A.P. 74100 Citta TARANTO Nr. Fattura 053
Prow.
C.1/P. VA 00146330733
Descrizione Q.ta IVA Prezzo Importo
Vi rimettiamo fattura per nolo bus senza conducente
effettuato nel mese di Aprile 2013
nr. 6 mezzi x gg. 24 (disabili) 144 21 € 110,50 €15.912,00
1048 |
RIC N.AVA ‘I
15 MAG 208
Totale Imponibile
€ 15.912,00
IMPONIBILE 10% |Totale IVA 10%
/— Modalita di pagamento €0,00 €0,00
BONIFICO IMPONIBILE 20% |Totale IVA 20%
()L‘% €0,00 €0,00
UNICREDIT BANCA DI ROMA S.P.A. Py 0g ¥ IMPONIBILE 21% |Totale IVA 21%
TARANTO MARGHERITA vo _JOMAG 2013 k1500 g
IBAN: IT 46A0200815809000401448008EUR PRESIDENTE e e
© BRETTORE GENERALE = 5 |Totale IVA 0%
Y BRETTORE AMHNSTRATI . i £
; BETRORETECNCD TOTALE FATTURA
EEEROEOMOVMENT) O
BE FIARGENPRANSR O € 19.253,52
B AUIAST CONTRATT

E
(7]
i
o
i PRODOTTH TRAFFICO

utRG !IchPONERIAI ECONOMATO
QU STAFF Winciia £

I IBUNCD O
BFORMATICA O
PRSONALE | RETRIBUZIONI

TEONCO 2

R



VAN SIETE N

o .

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
Delib. C.A. n. del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Delib. C.A. n. del ) sl il
Sfj e E N '« DATA FIRMA
pelb.cAn. J O del’ © ) .
Data scadenza pagamento .
6 g v — e /
Tl = ¢ 5 \ /
DATA L'ADDETTO AL RISCONTR UFFICIO MAGAZZINO
15 MAG, 2013 / Ll verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATT ;\
/ P ) '\
peg/sUpervisione ) Contr. Rep. n. del
DQTA ' IRM \
o
MAG. 2013 Delib. C.A. n. del
' Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento pres

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Dﬁjﬂi,‘ /{% FIRMADE/( ﬁumsme

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

7/
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
ber supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIR >
o8 M Wb Mk

\ 4

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

Conferimentodel .............o.oovveeevvninn.. BROb e e e

NOTE: [
W

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

DATA FIRMA

Ty




L AUTOLINEE VITTORIO PADOVANO

’
=

C.C.LAA. 62773
Partita 1.V.A. 00233930734

Codice Fiscale PDV VTR 38H10 LO49J

Sede: Via Colombo, 52 - 74100 Taranto
Uff. Movimento: tel. 099 4712836 - fax 099 4712047 1 ‘i I-'.PR 10’15
Uff. Amministrativi: tel./fax 099 4712760
www.autolineepadovano.it
FATTURA =
" ciiente AMAT S.P.A.
Nome Data 30/03/2013
Indirizzo VIA C. BATTISTI, 657
C.A.P. 74100 Citta TARANTO Nr. Fattura 038
Prov.
th’ P. VA" 00146330733
Descrizione Q.ta IVA Prezzo Importo
Vi rimettiamo fattura per nolo bus senza conducente
effettuato nel mese di Marzo 2013
nr. 6 mezzi x gg. 26 (disabili) 156 21 € 110,50 €17.238,00
Totale Imponibile
58 5 €17.238,00
H Prot N IA IMPONIBILE 10% |Totale IVA 10%
/—-— Modalita di pagamento —_ﬂ el U g APR 2[”3 €0,00 €0,00
BONIFICO ' P PRESIDENTE 7 | MPONBILE20% |Totale IVA 20%
Tl S A g’ &REEITUQE GNERALE O €0,00 €0,00
I Wnﬂ(% &HgﬁgmnvoS IMPONIBILE 21% | Totale IVA 21%
UE  ESERCOOMMMENT)  OJ € 17.238,00 € 3.619,98
UAG NFARIGENPRSIMSTR o | MPONBILEO% |Totale IVA 0%
VA ACUSTICONTRATY €0,00 €0,00
W CONABLTA/BLANCD OO
U INFORMATICA g TOTALE FATTURA
UP PERSONALE /RETRIBUZION € 20.857,98

UT  TECNKCO 3
ulPT PRODOTTI TRAFFICH N
WLRG RAGIONERIA/ ECONOMATG

oW STAFF WumLiia |

(]




t— AUTOLINEE VITTORIO PADOVANO

C.CLAA. 62773
Partita 1.V.A. 00233930734

Codice Fiscale PDV VTR 38H10 LO49J

Sede: Via Colombo, 52 - 74100 Taranto
Uf. Movimento: tel. 099 4712836 - fax 099 4712047 1 -l APR zm'j
Uff. Amministrativi: tel./fax 099 4712760
www.autolineepadovano.it
FATTURA =
Cliente AMAT S.P.A.
Nome Data 30/03/2013
Indirizzo VIA C. BATTISTI, 657
P 74100 Citta TARANTO Nr. Fattura 038
Prov.
C.1/P. VA 00146330733
Descrizione Q.ta IVA Prezzo Importo
Vi rimettiamo fattura per nolo bus senza conducente
effettuato nel mese di Marzo 2013
156 21 €110,50 € 17.238,00

nr. 6 mezzi x gg. 26 (disabili)

Totale Imponibile

Modalita di pagamento

BONIFICO

UNICREDIT BANCA DI ROMA S.P.A.
TARANTO MARGHERITA
IBAN: IT 46A0200815809000401448008EUR

- ﬁ@}_
w9 APR. 201

P PRESDENTE O
0 DREMOREGENERAE [

OV DBETIORE AMMINSTRATVO .
UI DRETIORETECHEO O

U ESRCDOMMMENTO O
UG AFARIGENPRASINSTR O

U ACOUSTICNRATT

K CONABLTA/BLANCD OO
ll,ﬂ'-‘ ;fommﬂ a
RSONALE / RETRIBUZION
momw O
ViPT PRODOTTI TRAFFIC o
ﬂRG RAGIONERIA/ECONOMATO
Sill SIAFF Qunsitk L

= L

€ 17.238,00
IMPONIBILE 10% |Totale VA 10%
€0,00 €0,00
IMPONIBILE 20% |Totale IVA 20%
€0,00 €0,00
IMPONIBILE 21% |Totale VA 21%
€17.238,00 €3.619,98
IMPONIBILE 0% |Totale IVA 0%
€0,00 €0,00
TOTALE FATTURA
€ 20.857,98




\

S T L

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
Delib. C.A. n. del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
. : per supervisione
Delib. C.A. n. del ‘
i . ) DATA FIRMA
Delib. C.A. n. >; del U \}
Data scadenza pag ento '
0/4 /15 \
DATA L'ADDETTO AL RISCONYRO UFFICIO MAGAZZINO
1 5 APR ZU 3 verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP ONTRSMLTI
er supervisione \ Contr. Rep. n. del
DATA RM /
15 APR 9p14 ' Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

AN
data scadenza di pagamento pres?/ \\ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
]
P& APR 2013 |F'RMA DEL R IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO BEA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA
0¥ -0f WA

FIRMA ,
A mwl‘?

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. NOTE:
verifica conferimento incarico />
Conferimentodel .............oooovvvvenvnnenn.. Protos iy }(/ﬂ |
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. / )
DATA FIRMA




, B6/@86/2013 @9:29 89947127608 PADOVAND VITTORIO

Sede: Via Colombo, 52 - 74100 Taranto
Uff. Movimento: tel. 098 4712838 - fax 098 4712047
Uff, Amministrativi: tel./fax 099 4712760
www.autolineepadovane.it

PAG a3

C.CIlLAA B2773
Fartita . VA, 00233930734
Codice Fiscale PDV VTR 28H10 LO45J

FATTURA =
(" ciente AMAT S.P.A.
Noma Data 30/03/2013
Indirizzo VIA C. BATTISTI, 657
CAP. 74100 Citd TARANTO Nr. Fattura n3e
Prov, i
C. f./P. VA
ol 001463320733
Descrizione Q.ta IVA Prezzo Importo
Vi rimettiamo fattura per nolo bus senza conducente
effettuato nel mese di Marzo 2013
nr. 6 mezzi x gg. 26 (disabili) 156 21 € 110,50 € 17.238,00

/— Modalitd di pagamento ﬁ

BONIFICO

MONTE DEI PASCHI DI SIENA - AG. 01 -
TARANTO IBAN:
IT63U010201.5801000001061685

Totale Imponibile
€ 17.238,00

IMPONIBILE 10%
€ 0,00

Totale IVA 10%
€0,00

IMPONIBILE 20%
€0,00

Totale VA 20%
€ 0,00

IMPONIBILE 21%
€ 17.238,00

Totale IVA 21%
€ 3.619,98

MPONIBILE 0%
€0,00

Totale IVA 0%
€0,00

TOTALE FATTURA

€ 20,857,98




@P6/B6/2013 @9:29 B3884712768

PADOVANO VITTORIO PAG 81

C.CLAA. 82773

Partita |.V.A, 00233930734
Codice Fiscale PDV VTR 38H10 LOA48J

LAUTOI.IHEE VITTORIO PADOVANOD

Sede: Via Colombo, 52 - 74100 Taranto
UTf. Movimanto; tel, 098 4712836 « fax 099 4712047
Uff. Amministrativi: tel./fax 099 4712760
www.autolineepadovano.it

TARANTO, 06.06.2013

SrEIT.LE
AMAT S.P.A.

Via C. Battisti, 657
74100 Taranto

OGGETTO: Variazione Banca d'appoggio.

Con la presente si comunica la variazione della banca d'appoggio per le seguenti fatture:
« Fatturan. 021 del 28.02.2013
o Fattura n, 038 del 30.03.2013
s Fatturan. 053 del 30.04.2013

Pertanto, si prega di non considerare le precedenti.
Cordialmente,

S

S 1371 1 L
AN

3 PRESIDENTE
BRETTCRE GENERALE
oy DIRETIORE MMMINSTRATIVO

) HOVIENTO
NPRAHISTR

i R S bis ) Bl ANC

W HFURMATCA

P PERSONALE | RETRIBUZION
B TECNCO

2T PRODOTTITRAFFICO

W{RG RAGIONERIA!ECONOMATO
STQ STAFF QUALITA

O DDDDDDDDDDDDDT




Anagrafica Fornitori

OBOEs B Me s

dentificalivo | Ragione Socisle

| Partita lva

| 23z (|AUTOLINEE VITTORID PADOVAND

Codice Fisoale

[00233530734

| PDVVTR38H10L043)

- Dati generici del fornitore
Sede Legale

|via coLoMBo, 52
CAP. Citta

{7a123 [1aRANTD ;
Telelono Altro T elefono

Fax Partatile

Annolazioni

Generale | Dettagi | Dgcumenti] Banche | Alilndiizi | AbiDati| (oaiicnt foniun | Valutazione pime Fomitwa| Valutazione Fomitore | Tipo Attivith Fomitore | Note Fomitore |

sl

| 03s4712760 [
%1'Sconto %2 Sconto

| _ ooofs | ool

Nazione
el
Dwvisa

i s
Corto

0318 rURNH'URI

Data Ulima Revisione

s i ‘.ﬂ “.i‘nn
Pagina Web

Indinzzo E @mail

~ Qualifica Fornitore ——

Iuo&upadnvyn@mmcm

Stato Qualfica Fornitore

il

1023




