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L '~ AZIENDAPER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TAR.ANTO Via C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 lince urbane) Fax 0997794247 '

Codice fiscale, Pantita IVA e n° di {scrizione al Registro delle Imprese’ di Taranto 00146330733
Capita Sociale sotioscrmo € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato:, €8.381.881,75

ORD[NATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERQIZIQ | ORDINATIVO DATA | COD_.CASSA - _CoD. CASSA ; IMPORTO ORDINATIVO
0 904 20/07/2015: ' ¥ € 878,40
" ILCASSIERE *~ ' ' " [capERA SOC.COOP.a 1.1
- PAGHERA' : ' ' : '
. LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO | .. - .14
. . A FAVORE DI: via Duca degli Abruzzi, 127
74123 TARANTO (TA)
Partita IVA:; 02473380737
_ . .CC 03.18;247.297
DICONSI EURO; ottocentosettantotto 40 . -
PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA .
BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIEN : ) IBAN IT38]0103015801000001036220
al - o CAUSALE DEL.PAGAMENTO T
MANUT.SITO "AMAT.TA.IT" ANNO 2015
PAGAMENTO'FATTURE N. T
- |2 CIG _ZD4070AEA5
' . MPORTO LORDO : € 878 40 7
'TOTALERITENUTE | € " 000
- o o © | IMPORTO € 878,40
CASSA‘ ’ ' CASSA
B e 878,40 ST
' RISULTANZE ° ; e e i S e
DELLA GESTIONE DI CASSA 'PREVISIONE € 0,00
. . o € 777 TTopo.y T
_ jﬁjggmx DELIBERA L PROG: OEP{NATW[ EN_IESSI T
. 6309 e . pispoNtBILITA™ . | € 000

CONTABILITA'




BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA
FILIALE 92601 TARANTO ’ o
IBAN BENEFICIARIO: IT3IBJIN103015801000001036220
NR.SCT: 99540014 CRO: 30318561404
DATA ORDINE: 24.07.2015

TRANSACTION ID: 30318561404010304815801158001T

ORDINANTE AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL’AREA DI TA
Via CESARE BATTISTI 657
TARANTO

BANCA DEST: = MONTE DEI PASCHI DI SIENA
i TARANTO

BENEFICIARIO: CAPERA SOCIETA’ COOPERATIVA® “ g
VIA DUCA DEGLI ABRUZZI 127

TARANTO
DT REG : 24.07.2015
IMPORTO: "~ . 878,40 .
NOTE: CIG ZD4O7CAEAS FATT 2 .
MANDATO NUM. 504 )

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO 1030.
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

¢ Sede lega[e ed amministrativa: 74100 TARANTO Via C. Battisti, 657 .
Telefono 09573561 (5 linee urbanc) Fax (0997794247
Codice fiscale, Partita VA en® di iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capxta Sociale sottoscmto €5.497.272,00 - Capitale Seciale versato: €8.381.881,75

ORD]NATI_VO D[ PAGAMENTO

_u__GESTlE)NE | ESERCIZIO | N.ORDINATIVO |  DATA . COD.CASSA II co. EASSA || ™MPORTO ORDINATlr\fQ”
0 904 20/07/2015 ‘ | € . 878,40(-
* IL CASSIERE S " | CAPERA SOC.COOP.ar.l. -
. PAGHERA' . : : . : S
. LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO | ; - ,
CAF AV ORE DI via Duca degli Abrqzz1, 127
. . S \ 74123 TARANTO (TA)
3 S L L Partita IVA: 02473380737
' | ' | cc03.18;247.297 *
. | DICONSI EURO ottocentosettantotto 40° ) :
PAGAMENTO RIMESSA DIRETTA - ,
| o BANCAMONTE DEIPASCHI DI SIEN _ IBAN: IT38]0103015801000001036220
S PR o R CAUSALE DEL PAGAMENTO e
. MANU"strro "AMAT.TAIT" ANNO2015 . ° -
PAGAMENTO FAﬁiJRE N, , S )
2 CIG ZD4070AEAS - . - - , .
| . | | IMPORTO LORDO e 87840
R L S B TOTALE RITENUTE e . 0,00
IMPOR’I_:O o € . 878,40
) ~ CASSA !' I CASSA
i _ : ! gnfn_ﬁl SOV VSO WSIPSPY S AL B
| ' IMPORTO LORDO. € f87840-1 L& ‘
- . RISULTANZE N e b EE— e
ol DELLA GESTIONE DI CASSA  PREVISIONE £ .. 000
,‘ s . . - I e, - M.,.,..«.._._..,_...._._..é....._._.. [ O"OO ST
.. ESTREMI DFLIBEM PROG. ORDINATIVI EMESSI _
3 o ETREMIDELEERY. . —— SRR WSS VAR S
Clesws  DISPONIBILITA" € 0,00

IL PRESI]




‘

capetra

Immagine & Tecnologia

Capera soc. coop. ar.l.

Ppo.Dgctimepor T

Fattura

26/01115.

Desiipaiarip: =~
AMAT spa
via C. Battisti, 657
74121 TARANTO TA
ltalia

P.L 00146330733

C.F. 00146330733

Via Duca degii Abruzzi, 127
74123 Taranto (TA)
T. 099 4521762 « F, 099 9942824

amministrazione@caperaweb.it
http:/fwww.capera.it

Partita iva 02473380737

Cod. fiscale 02473380737

Déstinazions 7
AMAT spa
via C. Battisti, 657
74121 TARANTO TA
ltalia

cooee | DESCRIZIONE
Assistenza tecnica al porlale afferente al dominio 1 720,00 720,00 22
"hitp:/iwww.amat. taranto.it’ come da
aggiudicazione procedura negoziata n° 28/2012 del
08/01/2013. .
CIG ZD4070AEAS :
Anno 2015 Aziehda per la mobikla nedl'aess i [ann
Pral. . A:‘ Z%
. 18 GEN. 201
AR Amm re Delegato r
" Direttore Generale [
+ DiretoreAmministraive]
© Direltore Techioo rr
+ B hopalt | Coniratt [
. M Commercizie/ Markeliln
L0A Contatfiita Bilngo - jag
U4 Esercizio / Sosta !
WS Inforinatica! Statistica t
LA Mantenziona [Tecnicd 1
el Fisorse Umane )
MG Auan el FRAR. BN LRI
B oo Ragionena =
50 Staff Qualith o
AT a8 s e ek R [-!
. - ‘/\ ~
N. RIC.____[IN.WvAl SO 4
o = =
DATA DI REGISTR. _¢[fEE. tUid
N°Conto 10362 ABI, 1030 CAB. 15801 - Monte
Paschi Siena - IBAN: IT 38 J 01030 15801
000001036220
Pagameito o Monte dei Paschi di Siena
| Bonifico Bancario .| IBAN: IT38J0103015801000001036220 I _ _
Scadenze mgonibill Aliquate VA, Imparti VA TOTALE DOCUMENTO (SERG).  ~ |
26101115 £878,40 €720,00 |Aliquota 22% €158,40
' € 878,40
TOTIMPONIBILE, .~ TomwE,
€ 720,00 € 158,40 .
Incarica; dal tiagpoa | FIRMA DELCONDUCENTE ~

Destinatario

(Repetio estofiore dalboni

pnu_sa'le,’dgll@é@hg: R
Vendita
Datd, oia'Inizio tashionty |

| 26/01115 16:12

Assgnato

FIRMADELGESTINATARIO

Ai sensi del D.Lgs. 196/2003 Vi informiamo che i Vs, dali saranno ufilizzati esclusivamente per i fini connessi ai rapporti

commerciali tra di noi in essere. Vi preghiamo di controllare i Vs. dati anagrafici, la P. IVA e il Cod. Fiscale. Non ci riteniamo

responsabili di eventuali errori.

Pag.n.1di1




Capera soc. coop. a r.l.

capera

{mmagine & Tecrologia

Via Duca degli Abruzzi, 127
74123 Taranto (TA)
T. 099 4521762 + F. 0899 9942824

amministrazione@caperaweb. it
hitp/Awww.capera.it

Partita iva 02473380737

Cod. fiscale 02473380737

2 “ 2610115
AMAT spa AMAT spa
via C. Battisti, 657 via C. Battisti, 657
74121 TARANTO TA 74121 TARANTO TA
ltalia Italia
Pl 00146330733 C.F. 00146330733

49 oy 20
5564

Assistenza tecnica al portate afferente al dominio 1
"hitp:/Awww.amat.taranto.it” come da

aggiudicazione procedura negoziata n® 28/2012 del
08/01/2013.

CIG ZD4070AEAL ~Am At

Anno 2015 waenda per Ja mobilita nell awe i farenu

PraLn.__A____}Z}rw
« 408 GEN 201

BB Amm.e Delegate

~4 o Diretiere Gerergle
Dirstlore Amministrative
fiireltore Teghioo

+ P Appalfi ! Contral

. M Commereiale / haretir

s Contalilta Bilancio

Esercizio f Sost i

foinatica ! Sististica 0

vidT Mansenzions (Tecnicg (5

Ukl Ristrse Umane g

AT Aled el PR IR RIS

Qadi 4ilheio Ragionenz ]

30 ek Cualits o

T
Lt T i

720,00

720,00] 22

[|N. RiC._.

. -{|DATA DI REGISTR:

‘.‘.N"Conto10362ABl 1030 CAB 15301 - Monte

keizd Monte dei Paschi di Siena
IBAN IT38J010301 5801000001 036220

; Ai sensi del D Lgs 196]2003 Vi |nform|amo che i Vs datl saranno utlllzzati escluswamente per i f ini connessi ai rapportl

i commerciali tra di noi in essere. Vi preghiamo di controllare i Vs, dati anagrafici, la F. IVA e il Cod. Figcale. Non ci riteniamo

responsabili di eventuali errori.
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vV IsTI

~r

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario def personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del ;
A DATA. . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del :
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® 2 del per super\nsmne

Delib. C.A. n° 6 3 del

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento 7

26- 7~ (8

D, L'ADDETTO AL RISCON
02 res. 2015)

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattual

P

L RESP. LJNITA' CONTI—RST'T/I
supervisione Contr. Rep. n. del

DATA R
) 2 £r3. 2015 [Deib. c.a. n, del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA ‘

verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamente indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA |FIRMA DEL RESPONSABILE -

v T E?’O“?W?

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CdN BlLITA' E BIfANCIO
/P! supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSAEBILE

DATA Fl TVIA

WA 0] \penld

@

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati fecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

verifica conferimento incarico

DA‘? FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
?/ 1? 3 per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA" AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimentodel ....ccooovieiiviiiienciiinns Prot...ooeeee e

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

DATA FIRMA




