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

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

Sedelegale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registre delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8:381.881,75

GESTIONE . ESERCIZIO N ORDINATIVO ' DATA COD.CASSA COD.CASSAT'_ 5. IMPORTO ORDINATIVO
0 1 .639 10/12/2014 1 e 6.600,00

IL CASSIERE UNIPOLSAI ASSICURAZIONI 5.P.A.

iﬁ%l({)f\:de\?A DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO AG E PAGANO AMARIA

A FAVORE DI: ‘ : | VIA STALINGRADQ, 45
40128 BOLOGNA (BO)
Partita IVA: 00818570012

- _ CC 03.18;247.479
DICONSIEURO: seimilaseicento,00

PAGAMENTO:

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN

IBAN: IT70W0103015800000000761635

CAUSALE DEL PAGAMENTO

- -POL[ZZ:A PORTAVALORI 24/11/14-23/11/15 CIG: X951133486

_|68/14

 |pAGAMENTO FATTUREN.
IMPORTO LORDO ¢ 6.600.00
| TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO - € 6.600,00
'
\ CASSA CASSA
IMPORTO LOFQ(% € 6.600,00
RISULTANZE _
DELLA GESTIONE DI CASSA - PREVISION € 0,00
L € 0.00
e — PROG. ORDINATIVI EvEssr
DISPONIBILITA’ | € 0,00
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BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENP« SPA
FILIALE 9601 TARANTO
IBANTBENEFICIARIO:- IT70W0103015800000000761635

--NR.SCT: 60731222 CRO 30394713801
DATA-ORDINE :-~19712:2014—— —— - o

TRANSACTION ID: 303%94713801010304815801158001T

ORDINANTE:T " - AZIENDA-PER LA"MOBILITA’ NELL’AREA DI TA
. VIA CESARE BATTISTI 657 Lo
——- ————TARANTQ —— — - ———- - :

BANCA DEST:  MONTE DEI PASCHI DI SIENA .
T T CTARANTOSAG. 2 oo -

BENEFICIARIO: PAGAND ANNA MARIA §
— == 777VIA. FRANCESCO CRISPI N. 76 4
<~ TARANTO _ - -
DT REG : 19.12:2014=-" —--y ‘
JIMPORTO: - - - 6.600’, 00 C
| —NOTE: "CIG-X951133486 POLIZZA PORTAVALORI
MANDATO NUM.- - - 1639

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.&4 -GRUPPO
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Equitalia Scrvizi Soa

2> Equitalia

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

Identificativo Univoco Richiesta: 201460001833705 Codice Fiscale: 00818570012
Identificativo Pagamento: DA 1635 A 1640 Data Inserimento: 10/12/2014 - 12:02
Importo: 85.517,78 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0072

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

\
Y 1;\”’\!%

Equitalla Servizi §.p.A., gla CNC, costituito con D.P.R. 2 agasto 1952, n. 1141 e successivamente adeguato con D.P.R. 28 gennalo 1888, n. 44, & la socletd del Gruppo Equitalia In
possesso « per quanto disposto dagll arft. 12 e 24 del decreto del D.P.R, 29 settembre 1973, n. 602, dall'art. 36 del D.Lgs. 13 aprilz 1989, n. 112, da) D.M. 3 settembre 1939, n. 321, e dall'art.
2, comma 1|.I del Decreto 22 oftobre 1999 de! Direttore Generale def Dipartimento delle Entrate del Minlstero delle Finanze - del dati cccorrentl allo svolgimento defle attivits di verifica
previste dalle cltate cireolar,




Equitalia Servizi Spa

Equitalia

Dettaglio Richiesta

Identificativo Univoco Richiesta: 201400001833705 Codice Fiscale: 00818570012

Identificativo Pagamento: DA, 1635 A 1640 Data Insetimento: 10/12/2014
Importo: 65.517,78 € Stato Richiesta: Richiesta in attesa di risposta
o .o« Dettaglio del Documenti.di Pagamenta:’ - » vt loao o o
Data Emissione Data Scadenza Pagamento Numero Documento Importo Documento
10/12/2014 10M12/2014 DA 1617 A 1622 65.517,78
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Equitatia Servixi SpA

Equitalia

Dettaglio Richiesta

Identificativo Univoco Richiesta: 201400001833705 Codice Fiscale: 00818570012
Identificativo Pagamento: DA 1635 A 1840 Data Inserimento: 10/12/2014
Importo: 65517,78 € Stato Richiesta: Richiesta inserita

L “__ . Dettagiio'del Documenti di Pagamento -~ -~ - S
Data Emissione Data Scadenza Pagamento Numero Documento importo Documento
10/12/2014 10M2/2014 DA 1617 A 1622 6551778
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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

 Telefeno 09973561 (5 lince urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritta: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

— ORDINATIVO DI PAGAMENTO
GESTIQN_E ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 . 1.639 10/12/2014 € 6.600,00
IL CASSIERE UNIPOLSAI ASSICURAZIONI S.P.A.
) zi%gﬁiRﬁA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO AGENTE PAGANO A A
2 FAVORE DI At VIA STALINGRADO, 45
40128 BOLOGNA (BO)
Partita IVA: 00818570012
CC 03.18;247.479

) PR

“PAGAMENTO:

DICONSI EURO: seimilaseicento,00

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN

IBAN: IT70W0103015800000000761635

CAUSALE DEL PAGAMENTO

-
1“\‘

W

POLIZZA PORTAVALORI 24/11/14-23/11/15 CIG: X951133486
T .

' PAGAMEN.TQFATTUREN,
IMPORTO LORDO € 6.600,00
TOTALE RITENUTE ‘€ 0,00
. IMPORTO € 6.600,00
IDENT]FIC% VO
RICHIESTA % 18Ny
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 6.600,00
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI'CASSA. PREVISIONE € 0,00
| - ' € 0,00
. ESTREVI DELIBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI
{68714 DISPONIBILITA' € 0,00
— M 1
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Taranto, i

Spett.le UNIPOL ASSICURAZIONI S.P.A.

VIA STALINGRADOQ, 45

40128 BOLOGNA

Agenzia di Taranto — Pagano Anna Maria
Fax. 099 4526404

Oggetto: INDAGINE DI MERCATO N. 25/2014 - AC PER LA COPERTURA ASSICURATIVA
“RISCHI DIVERSI” DELL'AMALT s.p.a.- Sottoscrizione contratti. g

Si comunica che it Consiglio di Amministrazione dell' AMAT, con Deliberazione n. 68
del 13/11/2014, ha deciso di autorizzare la sottoscrizione delle polizze proposte da
Unipol nell'ambito dell'indagine di mercato 25/2014, dlle condizioni offerte
nell'ambito della stessa, di cui a prospetto riepilogativo sotto riportato, comprensivo
dei codici CIKG dei singoli [otti.

Lotto Polizza Offerta CIG

Polizza

1 responsabilitd
civile

inquinamento

Polizza cumulativa Lo,
3 g oumny €1.797.28 X121133483 ©6.10-],

X3A1133482 0.(0.4

Polizza incendio
immobili
Polizza rischio

5 missioni ed
adempimenti di
servizio

€12.507,12 XE51133484 66 101y

€3.000,00 XBD1133485 6. 19, <

Polizza furti ,‘ (
6 portavalori € 6.600,00 X951133486 eb.lo. G

7 | Polzaincendio | .40 21535 X6D1133487 LGlo 2

autobus
0% SHIR
Si prega di procedere all'emissione delle polizze e di restituire quanto prima
allegato modulo relativo dalla tracciabilitd dei flussi finanziari,f/ necessario ai fini
dell’acquisizione dei dati necessari per il pagamento.
Distinti saluti. :

L DIRETT GENERALE
(Ing. Giovan atichecchiaq)

Via C. Battisti, 657 « 74121 Taranto « Tel, 099 73561 « Fax 099 7794247 « web: www.amatia Q! » e-mail: gmal@omahio jf « legal-mail: amatSpec.amat.te.if
Codice Fiscale, Parlita iva e N°® iscrizione at Reglsiro delle imprese di Taranto: 00146330733 - Capiitaie soclate: € 2.340.453,00 Interamente versalo.

18 KOV, 2014




/Jnip GlgaE Divisione Unipolj

ASSICURAZIONI

Agenzia Generale 00151
Via F. Crispi n. 74
74123 -TARANTO

.Taranto 25/11/2014
Spett/ie
AMAT S.p.A.
Via C. Battisti n. 657

74121 TARANTO

Oggetto: documentazione per la tracciabilita dei flussi.
In allegato Vi inviamo la documentazione in oggetto ed il modello Dure.

Restiamo in attesa del bonifico di €. W @ ‘qu :%
’ (

Distinti saluti.

All.c.s,

ipalSaj
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