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

Sede fepale ed amministrativa; 74100 TARANTO - Vla C. Battisti, 657

Telefono 09973561 {5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codlcc fiscale, Partita [IVA & n® di icrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
' .Capua Saciale sottoscritto:.€ 5.497.272,00 - Capitale Sociale versa‘m €8.381.881,75
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) R . ORDINATIVO DI PAGA__MENTO 7
GESTIONE _ ESERCIZIO N. ORDINATIYO, DATA COD.CASSA | COD.CASSA _ IMPORTO ORDINATIVO
‘ "0 498 - 07/@4/20‘14 ' i . € 2.805,60
ILCASSIERE . . LATARTARA LUCIANO
PAGHERA' Commercialista revisore
LA SOMMA DEL PRESENTE. ORDINATICO DI PAGAMENTO .

via Sorcinelli, 38
1 74100 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02360370734

CC 03.18;23.665 -

' A FAVORE DI:

DICONSI EURO duemxlaottocentocmque 60 .

PAGAMENTO ' . _ . . . .
. BANCA POPOLARE DIPUGLIAE ' . ’ 1BAN: IT77T0538515802000000124283

CAUSALE DEL PAGAMENTO

_| 1TRIM.2014 COMP.REVISORE CONTI -

te

PAGAMENTO_FA’ITURE N.
15 ’
P A G iy IMPORTO LORDO € 2:805,60
1 0 APR ]EQM . ' "~ | TOTALE RITENUTE € 0,00
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., —,

" CASSA CASSA
) IMPORTOLORDO | € 2.805,60.
_ ' RISULTANZE. N
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
N g = € - : 0,00
S TREMI DELIRERA PROG. ORDINATIVI EMESSI | * Co e
DISPONIBILITA’ € . 0,00
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Secde legale.ed ammmlstranva 74100 TARANTO Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) Fax 0997794247 -

" ORDINATIVO DI PAGAMENTO

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

Codice fiscale, Partita IVA e n® di istrizione.al Registro delie Imprese di Tarants 00146330733
Capita Sociale sottosctitto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO

A FAVORE DI:

via Sorcinelli, 38 ,
74100 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02360370734
CC 03.18;23.665

"PAGAMENTO:

DICONST EURO:  duemilaottocentocinque,60

BANCA POPOLAR.E DI PUGLIAE ok BT

GESTIONE ESERCIZIO | N, ORDINATIVO DATA COD.CASSA | COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 4938 07/04/2014 ’ € 2.805,60
.. IL CASSIERE LATARTARA LUCIANO
PAGHERA' Commercialista revisore

- IBAN: IT77T0538515 802000000124283

CAUSALE DEL PAGAMENTO

I TRIM.2014 COMP.REVISORE CONT!

_|PAGAMENTO FATTUREN.

|15
iMPORTO LORDO . 2.805.60 ‘
TOTALE RITENUTE 0,00
'| IMPORTO € 2.805,60
CASSA . “CASSA
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Dott. Luciano LATARTARA | 0 91IZ// 04 / {4’

COMMERCIALISTA-REVISORE LEGALE

Spett.le

AMAT S.p.A.
V.C.Battisti, 657
74100 Taranto
0 4 APR. 2014 PI 00146330733

Fattura n. 15 del 02/04/2014

Compenso forf. Compon.Collegio Sindacale | trim2014 € 2.625,00

Contributo previdenziale Cassa di Previdenza addebito

del 4% € 105,00

Imponibile € 2.730,00

Azienda per ia mobilié nefl'area di Taranto

ron_ BO3p

Iva 22% w03 APR. 2014 € 600,60
AD  Amm re Delagato
€ 3.330,60

. DG  Diretere Generale
Importo complessivo DA Direttore Amministrativa
DT Direttora Tecnico
UAP Agpalti f Contratti
UCM Commerciale f Marketing
Ritenuta d'acc.to 20% UICB  Coniabilita Bilangio
. UES Esercizio/ Sosta
UiS  Informatica / Stalistica
UMT  Manutenzione ! Tecnica
URU  Risorse Umana
‘Netto a pagare UAG  Affari Gen, PPRR. SINISTRI
RAG Uit Ragicneria
STQ Stafi Quatia

525,00

COo00DOoOOOO0Ogg
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€ 2.805,60

100

Ringraziando per la fiducia accordata

Regolamento accred.bancario: 85 5‘

- Banca Popolare di Puglia e Basilicata - Taranto
IBAN : IT77 T053 8515 8020 0000 0124 283 0 4 APR. 201

Dott. Luciano Latartara - via Sorcinelli, 38 - 74100 Taranto - tel./fax. 0997366106 — cell. 3388912381 email: studiolatartara@libero.it

Pec : luciano.latartara@pec.commercialisti.it -p.i. 02360370734 c.f. LTRLCN68T13L049M




Dott. Luciano LATARTARA
COMMERCIALISTA-REVISORE LEGALE

Spett.le

74100 Taranto
P1L80146330733

Fattura n. 15 del 02/04/2014

Compenso forf. Compon.Collegio Sinfacale [ trim2014 2.625,00

Contributo previdenziale Cassa di Previdenza addebi

del 4% € 105,00
Imponibi 2.730,00
a 22% Azignda per fa mobiltd nell'area di Taranta € 600,60
Importo complessivo o %ﬂ%@ € 3.330,60
P P w0 2 APR. 2014 0
AD  Amm.re Delegato
DG  ODireflore Generale
. DT Diretiora Tecnico !
UAP Appalli { Conteafl
UCM Commergisfe / Marketing
UCB  Copfafilta Bilandio
Nettp-a pagare UES Esercii € 2.805,60

Informafica/ Statistica

MT  Manutenzione ! Tecnica
URU Risorse Umane

UAG  Affari Gen. PPRR. SINISTRI

. . . RAG  UFicio Ragioneria
Ringraziando per la fiducia acco STQ Staf Quaita
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are di Puglia e Basilicata - Taranto
7 T053 8515 8020 0000 0124 283

Dott. Luciano Latartara - via Sorcinelli, 38 - 74100 Taranto - tel./fax. 0997366106 — cell. 3388912381 email: studiolatartara@libero.it
Pec : luciano. latartara@pec.commereialisti.it -p.i. 02360370734 c.f. LTRLCN68T13L049M



Dott. Luciano LATARTARA
COMMERCIALISTA-REVISORE LEGALE

Spett.le

AMAT S.p.A.
V.C.Battisti, 657
74100 Taranto

0 4 APR. 2014 Pl 00146330733
Fattura n. 15 del 02/04/2014
Compenso forf. Compon.Collegio Sindacale | trim2014 € 2.625,00

Contributo previdenziale Cassa di Previdenza addebito
del 4% € 105,00

Imponibile ~Amar € 2.730,00

Azienda per fa mekilita netlarea di Taranio

por_ 8O3

Iva 22% w03 APR. 2014 € 600,60

_ gg gmmxenefegato
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! Ringraziando per la fiducia accordata

Regolamento accred.bancario: 85 5

f - Banca Popolare di Puglia e Basilicata - Taranto
IBAN : [T77 T053 8515 8020 0000 0124 283 04 APR. 2014

Dett. Luciano Latartara - via Sorcinelli, 38 - 74100 Taranto- tel./fax. 0997366106 ~ cell. 3388912381 email: studiolatartara@libero.it

Pec : luciano.latartara@@pec.commercialisti.it -p.i. 02360370734 c.f. LTRLCN68T13L049M
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

. UFFICIO PERSONALE , &~
" verifica visite di accertamenito _-.-;'ari_itarid del personale

Data scadenza pagamento

Y

Contr. Rep. n° . del - ;

- ’ DATA JFIRMA DEL RESPONSABILE

jConv. n° del -’ ! B

' » . -IL RESP, UNITA' PERSOGNALE

Determ. AD. n° del . 1 _Per supervisione
: ' “ DATA JFIRMA- =;
' ]

Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento ¢ ,»,;~
DATA JLUADDETTO AL RISCONTRO UFEICIO MAGAZZINO

verifica quantit?, documenti e condizioni contrattuali

JL 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. 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

Da;{ [{,L ( L S FIRMA DEL R?Wﬂ.s

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

iL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
’ verifica datl tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA - FIRMA DEL RESPONSAEILE

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

NOTE:

Conferimento del ..o.cveveeneeieveeveinon, Prof.....cceveeeen.

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

DATA FIRMA




