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

ESERCIZIO 20 L4

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

v ".".‘- .'!

Yo

' Scde IEgale od amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657

. Telefono 09973561 (5 lince urbane) - Fax 0997794247
Codlce  fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione;al Registro delle Irnprese di Taranto 00146330733
gaplta Soc1ale sottoscrittd: €5 497 272,00.- Caplta[e Sociale versato: € 8.381. 381,75

_ , T ORDINATIVO DI PAGAMENTO b
GESTIONE ESERCIZIO | N. ORDINATIVO DATA 'COD.CASSA | | CODCASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 1.345 - 27/10/2014 | 1€ 994,00

IL CASSIERE BECHIS CESARE

Ei(;l({)‘ianﬁjx DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO C.F.: BCHCSRASBO4ES06E

A FAVORE DI: C.so Umberto, 177 R
74100 TARANTO (TA) iz
Partita IVA: .
CC 03.18:22.141 T

- e

DICONSI EURO: novecentonovantaquattro,00

| PAGAMENTO: .

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN BAN: [T66Y0103015805PREP95511305

" CAUSALE DEL PAGAMENTO

ADDETTO STAMPA OTTOBRE 2014

'PAGAMENTOFATTUI%EN'P AﬂG A T o

f\ ENTE AMM.VO

ORE

149
0T7.2014 = IMPORTO LORDO ¢ | 994,00
BANCAMANTE DEI PASGHI DI SIENAS.p.A TOTALE RITENUTE € 0,00
iliale di Taranto
IMPORTO € 994,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 994,00 . RS
RISULTANZE e : , -
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00 v
€ 0,00 T
— RO PROG. ORDINATIVI EMESSI |
ART.24 ST. DISPONIBILITA’ € 0,00
IL DIR|
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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 Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA ‘ COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
) 0 1.345 27/10/2014 € 994,00
IL CASSIERE - | BECHIS CESARE i
PAGHERA' C.F.: BCHCSR48B04ES06E

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO

A FAVORE DI:

PAGAMENTO:

DICONSI EUROQ; novecentonovantaquattro,00

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN

C.so Umberto, 177
74100 TARANTO (TA)
Partita IVA:

CC 03.18;22.141

IBAN: IT66Y0103015805PREP95511305

CAUSALE DEL PAGAMENTO

[ ADDETTO STAMPA OTTOBRE 2014

PAGAMENTO FATTURE N. -

| 149
IMPORTO LORDO € 994,00
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 994,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 994,00
RISULTANZE : :

DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00

' ' e 0,00

YT PROG. ORDINATIVI EMESSI 7

ART.24 ST. DISPONIBILITA' € 0,00

Imms M.VO IL DIRHIFORE 1L PHES|DENTE




DICHIARAZIONE PER COMPENSO DI PRESTAZIONE AUTONOMA

Azienda per la mobitng nellarea di Tarznlo

1] sottoscritto BECHIS CESARE, nato a Lecce il 4—2—1948 e*.re31dente Prol. .

4050

in corso Umberto 177 — cap 74123 — CF BCHCSR48B04E506E w23 011 200

AD - Amm.re Delenato
DG Direttore Ganerale

DA Dirsttora Amministrative

DT Oireltore Tecnico

DICHIARA ) UAP  Appalli / Contratt

UCH Commerciale / Marketing
UCB Contabilita Bilancio

di ricevere dall’azienda per la mobilita nell’area di Taranto CF 001403307%? Esercizio/ Sosta

[nfornalica ! Statistica
UMT Mosutonzings  Tacnica

URY R:sojse Umane

Ur:\u Py 1 u i rr r\h umlon

la somma di euro 1.240.0 g?g g’fjémnrlil:ﬁaorena
che, al netto delle ritenute d’acconto del 20% pari a 248.00 )

bollo | 2.00

corrisponde a un importo di 994.00

per la seguente prestazione:

Ricevutan® | l.|0] del £2 // 9/ &0 (& per autonoma collaborazione
di addetto stampa mese di aobee- 2014

I compens1 di cui sopra sono fuori dal campo di applicazione Iva e non sono,

pertanto assoggettati ad Iva ai sensi dell’art.5 del Dpr del 26 ottobre 1972 1n.633 e

I 1 I
‘U 'ubr

. sucoesswe modifiche e integrazioni

Li ¢ ‘ / firma 7

]

Nota: la marca da bollo va applicata solo sulle dlchlarazmm per compensi lordi

superiori a 77.47 euro /bo L
€ &\]\O\ 5

TSRS Vs -f":
EHE -|:' ﬂ%"
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1092801 5|37 ?
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s ] - {{ . .‘ '1-' .

UFFICIO CONTRATT) E ACQUISTY - - - . ﬁmmo PEREBNALE , 7, 7
¥ _verifics Condizione; ordine e contratin . \'=rmr:a v:snn g acpartamento :Ezfjansdelpersonsie -
' ) _ fData Sealanzs ,Dagamen*u —==
1Contr, Rep. n° . fel .- L o e .

g o ’ {PATA T ,;HPMA .DEL ‘RESPONSABILE
1Canv. n° del ' .l E
3 - o . ILRESF, TINITA .RERSONALE |
- Determ, AD. n° del ) P -Per gupervisione E
1 é;]. ) & W - | {PA7A JFIRMA. o
3Delib, C.A 1 'sz . \ ‘ « 1] ! ,
Data seadenza pagamento . 7 7
| 23— A 44 § - :
iD 'ADDETTO AL RISCON ] —
AgA 1- A © , UFFICIO MAGAZZIND
0 017, 2 01 .. T Verffica quantiia, dooyimenti e condtzioni sontratiust -
{ { [Contr. Rep, n. ,f} dal
- Dell, CA. p, del
\J\ .
{Dslb. CA. 1. del -
“HFFICID RAGISNERIA .
verifica daf coniabll] Delih. CA R del
date scadenze pagamento Indicats In et Deta stadenze pagamento |
date scadenza df pag&ments presimi- |DATA FIRVA DELRESF’DNSABILE T
D ~ PR
01T, 201 MADE: RESPDN'SABILE ILRESP, umm: TEGNICA -
Lo pEr SUperisione
IL RESP. UNITA GDNTABILITA’ E BILANC:JD_ DATA FIRMA.DEL RESPONSABILE
per supervislons o '
|DATA FIRMA
- -UFFICID TEGNIGD
. . veriiica perfetta esecizions lavor]
L CAPD AREA INFORMATICA £ STATIST) GA Dete scadenza papamento
- verifica dati teenici S e ®
.[Deta scadenzzpagaments DATA ~ ’|FIRMA DEL RESPONSABILE =
- ‘ :
STA FIR
el , J FIRMA ge== — IL RESPONSABILE UNITA' TEGNIGA
- persupervisinne
: DATA~ FRMA DEL RESPONSZBILE
UNITA' £4.GG, & FP.RE, NOTE:

veriiice conferimenio nearion

............................
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DICHIARAZIONE PER COMPENSO DI PRESTAZIONE AUTONOMA

Azienda por la mobilita nell zrea di Taranle
=

11 sottoscritto BECHIS CESARE, nato a Lecce il- 42 ; 948 .res1dente' : 2406 O

in corso Umberto 177 — cap 74123 — CF BCHCSR48B04E506E a 23 01T, 20%
Amin.re Delagalo

DG Direttore Genarale
g;\ girelloreAmministcaﬁve
iretltre Tecnico
DICHIARA : P Aol ot
UCM Commerciale ) Markeling
. . o ] UCB  Contabifita Blancio
di ricevere dall’azienda per la mobilita nell’area di Taranto CF 0014033 0733 tseraio/Soss
15 Infonnatica/ Stalistica
UMT Momstenaians {Techica
URY RJsolseUmane

Un\J P Qi au-w rr r\n JIl(i\)IR'

Prol. n,

chopoooooooooo

la somma di | euro 1.240. O(FAG gf;l%ﬁgggrena -
che, al netto delle ritenute d’acconto del 20% pari a 248.00" 5
bollo 2.00

994.00

corrisponde a un importo di

per la seguente prestazione:

Ricevutan® {14  del 22 // 9/ 20 [ per autonoma collaborazione
di addetto stampa mese di 705 2014

I compen31 di cui sopra sono fuori dal campo di applicazione Iva e non sono,
pertanto assoggettati ad Iva ai sensi dell’art.5 del Dpr del 26 ottobre 1972 n.633 e

successwe modifiche e integrazioni

Li | 4 firma /
28 /io/oty (et

s -
1= .

o

Nota: la marca da bollo va applicata soIo sulle dichiarazioni per compensi lordi

superiori a 77.47 euro | u
B e oLy 5& ~
Bl Y }@\L
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(OUBOS1 ") 25/88/2014.00: 03 3978
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109801 537 9
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