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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 lince urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita IVA e n®di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

. : : y. . Capita SoZiale sottoscritio: € 5,497.272,00 - Cap#iale Sociale versato: € 8.381.881,75
i - e, . Cog .
N . [ (- A
.- ORDINATIVO DIPAGAMENTO
1 GESTIONE | ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | 'DATA | CODCASSA | CODCASSA IMPORTO ORDINATIVO
. 0 352 | 22/02/2016 ' L€ 1.764,57
IL CASSIERE LEASYS S.p.A
""wlrﬁc;gﬁ?nﬁ DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO | > ione Saverent
T s
' A FAVORE DI: C.so Agnelli, 200
‘ 10135 TORINO (TO)
s Partita IVA: 06714021000
5 CC 03.18;246.856
i "|.DICONSI EURO: millesettecentosessantaquattro,57
| PAGAMENTO:  ADDEBITO C/C BANCARIO
5 UNICREDIT IBAN: TT96P020080944000050001493 1
i . : . . e
- CAUSALE DEL PAGAMENTO
%’n{l.
x Ny CANONE MAXI CABINATO FEB/16
.| PAGAMENTO FATTURE N, -
201510438374, 201510438375 CIG ZESOSF4C13, 201610001654 <& |X FFA 5’5;‘6/1 F
’ IMPORTO LORDO ¢ 1.764,57
: TOTALE RITENUTE € 0,00
e e h e e —- _
i x":\\\ G AT ) IMPORTO € 1.764,57
A\ : | -
AR, 13
EanoA WP T2 DE PASCHI DI SIENA S 0.4
EE!iale cji Taranto
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 1.764,57
RISULTANZE — e
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
' € T 0,00 ) )
3 ESTREMIDELIDERA PROG. ORDINATIVI EMESSI S
¢ |ART.24 ST. DISPONIBILITA' € 0,00 1
.g,l

IL DI ORE
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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 P
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita [VA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

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

A ORDINATIVO DI-PAGAMENTO #-
ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA | 'CODICASSA | COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO

] 352 22/02/2016 ‘ € 1.764,57
“IL CASSIERE LEASYS S.p.A
: Ei(;ggﬁ\?‘; DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO Divisione Savarent
A FAVORE DI: C.so Agnelli, 200
e , 10135 TORINO (TO)
3 Partita IVA: 06714021000
CC 03.18;246.856

- | DICONSTEURO:  millesettecentosessantaquattro,57

;| PAGAMENTO: - ADDEBITO C/C BANCARIO
' UNICREDIT BAN: IT96P0200809440000500014931

——— - ——————

CAUSALE DEL PAGAMENTO

o "CANONE MAXI CABINATO FEB/16
~|PAGAMENTO FATTUREN. _
1201510438374, 201510438375 CIG ZE90SEACI3, 201610001654 <& X GFA §5 F5AF

IMPORTO LORDO ¢ 1.764.57
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO | € 1.764,57
' (EASSA (\\ CASSA cr
I )1 Jing$0.65 -
. IMPORTO LORDO € 764,57
. RISULTANZE ' . : : '
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
. o € 0,00
: "~ ESTREMI DELITERA PROG. ORDINATIVI EMESSI
i | ART.24 ST. DISPONIBILITA' € 0,00

IL.PRE
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wBANCQ MONTE DEI PQSCHI DI SIENA SPA
sFILIALE * 9601 TARANTO
2 1BAN BENEF ICTARIO: IT96P0200809440000590014931

“NR SCT: : \*141735295 " CRQ: 91065490364
=paTa BRDINE: 01.03.2016 N
TRANSACTION ID: 91005490364010304815801158001T
ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL’AREA DI TA
¥£§AE%SARE BATTISTI &57
BANCA DEST: UNICREDIT BQNCA SPA DIREZ
MILANG MI

- cIB DPERATIONAL BRANCH MILAN
BENEFICIARIO: LEASYS SPA DIVISIONE SAVARENT

DT REG : 03.03.201%

IMPORTO: 1.764,57
. NOTE: FATT 201510438374 201510438375 CIG
" MANDATO NUM. 352

T

-~
-

GRUPﬁU\EANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO 1030
.
A



. ’ Leasys S.p.A. a socio unico
T Sede legale: Corso Agnelli 200 10135 Torino
Sede secondaria ed operativa certificate con sistema di qualita

. secondo la norma UNI EN ISO 9001:2000 [n. certificato
CARE, THEN CaRS SGS:IT07/1484]: Viale delle Arti 181 # 00054 Fiumicino(RM)
Capitale Saciale Euro 77.979.400 :
C.F. e R.I, Ufficio di Torino n. 08083020019

AMAT SPA P.IVA n.06714021000 - REA Torino n. 860205
VIA G, BATTISTI 657 Direzione e coordinamento ex art. 2497 c.c.: FCA Bank S.p.A.
74100 TARANTO TA |
" 4 GEN 2016.
FATTURA 0000201510438375
DATA DOCUMENTO 07/12/2015 . GMA&' SBPA%TISTI 657
FORMA DI PAGAMENTO BONIFICO )
IT96P0200809440000500014931 74100 TARANTO TA

SCADENZA DOCUMENTO 31/01/2016
—= | CODICE FISCALE/PARTITA IVA IT00146330733
Importi espressi in EURO

DESCRIZIONE

Cliente- Accordo Quadro 1184002384--00/00/0000
CIGZEQ05F4C13

1.3 Multijet 16v 75cv :
Ext.Ref.NT1-151501-1015122 Del 01/09/2013 EP232YF
UTILIZZATORE :AMAT SPA codice 1184002394

Canone locazione 01.11.2015-30.11.2015

IMPORTO Aliquota VA

162,35 22,00 %
Canone servizio 01.11.2015 -30,11.2015 134,84 22,00 %
Totale canone locazione 152,35
Totale canone servizio 134,84
Imponibile Aliquota IVA Importo IVA Esentilnon soggetti
287,19 Vend. IVA 22% 63,18
FRazenda pes \a motith neli'zrea digenw Totale fattura 350,37
Pt n._Z_‘Sl_@__ Totale numero contratti 1
« 12 DIC, 2015
& Bwmas Delegaly a
05 Dreises Ganerdle O
T Detoehwmsidlvn O
H  UeRoeTemio (m]
k¥ Aamal ) Conteaki O
T} Camoesdae! Matelng O N.RIC.____JN.IVA 5550
WE L Blandie a = -
B e DATA DI REGISTR.___3 00 23]
W3 Ehomata) Maklica

i Semderdions | Tecaica
I Rsorse Umane

53 AR Gon. PRRR. SINISTRI
WG Uikclo Ragioneria

0 St Quaits

ooocooooo

Per comunicazioni, delucidazioni ed informazioni, vogliate contattare il numero verde 800-334.422 SERVIZIO CLIENTI. Vi

preghiamo di effettuare il pagamento della presente fattura alla sua naturale scadenza onde evitare I'addebito degli interessi di
mora previsti dal contratto.

ORIGINALE PER IL CLIENTE Pag 1 /1

M1E66389C01 ~2-2 R, 4i5



Leasys S.p.A. a socio unico

Sede legale: Corso Agnelli 200 10135 Torino . .
Sede secondaria ed oFeraﬁva ceriificate con sistema di qualita
secondo la norma UNI EN ISO 9001:2000 [n. certificato
SGS.IT07/1484]: Viale delle Arti 181 # 00054 Fiumicino(RM)
Canitale Sociale Euro 77.978.400

C.F. e R.l. Ufficio di Torino n. 08083020019

P.IVA n.06714021000 - REA Torino n. 960205

Direzione e coordinamento ex art. 2497 c.c.: FCA Bank S.p.A.

" 4 GEN 2015.

FATTURA 0000201510438375
DATA DOCUMENTO 07/12/2015

@MA(EF SB{/D%EI\TISTI 657
FORMA DI PAGAMENTO BONIFICO .
IT26P0200802440000500014931 74100 TARANTO TA

SCADENZA DOCUMENTO 31/01/2016
CODICE FISCALE/PARTITA IVA ITOD146330733
Importi espressi in EURO

DESCRIZIONE
Cliente- Aceordo Quadro 1184002334--00/00/0000
CIGZES05FAC13
1.3 Multijet 16v 75cv )
Ext Ref.NT1-151501-1015122 Del 01/09/2013 EP332YF
UTILIZZATORE :AMAT SPA codice 1184002394

Canone locazione 01.11.2015 - 30.11.2015 152,35 22,00%
Canone servizio 01.11.2015 -30,11.2015

134,84 22,00 %
Totale canone locazione

* 152,35
Totale canone servizio ° 134,84

IMPORTO Aliguota IVA

Imponibile Aliguota VA Imporio VA
287,19 Vend. IVA 22%

Esenti/non soggetti

63,18

Rzepta per tamobita nel'arez di Tarante Totale fattura

un C5T03
& 127 DIC. 205

A B Debgan

5 Binsefamnis

T Dt Amminisinativo
N Dhssioes Teonioo

WY Azl Contali

EH Cmmestds | Weelng
WIE Tmas Biando
WS Eoemigas Sl

W5 Wumedal Sailics
B Sesdenzione | Tecnita
B Psese Umine

WS X5 Gen. PRERR. SINISTRI
MG Uifikip Ragionsiia

T Stai Qualith

350,37

Totale numero contratti 1

N. RIC. JNVA 5550 |
DATA Di REGISTR.__3 0.LIL 205

gopoooono

gpoaopDao

Per comunicazioni, delucidazioni ed informazioni, vogliate contattare it numero verde 800-334.422 SERVIZIO CLIENTL VI
preghiamo di effeftuare il pagamento della presente fatfura alla sua naturale scadenza onde evitare I'addebito degli interessi di
mora previsti dal contratto.

ORIGINALE PER IL CLIENTE Pag 1 / 1
M168389001-2-2F. 45




VISTI

J —

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
{Conv. n* del
1 T T ’ i IL RESP, UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n° per supervisione
A‘lf 2 CL W DATA, FIRMA
_ |Delib. C.A n° del
Data scadenza pagamento
1 4--(g :
IDATA LADDETTO AL RISCONT, UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

LY

0

F i 291‘5 e “I}:f'..‘"
-t IL RESE ZfiTA' CONTRATTI
. ‘per’supervisione Contr. Rep. n, ) del
T L.
'{ /( Delih. C.A. n. del
A eSS ’
‘\ Delib. C.A. n. : del
UFFICIO RAGIONERIA ) -

VETitica datl contabill Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata In fattura

Data-scadenza pagamento

data scadenze di pagamento presunta / DATA FRVA DEL RESPONSABILE
o N, 2016 PR 5 f NERBILE IL RESP, UNITA' TECNICA
' per supervisione

] DATA

I RESP. UNITA’ CONTAB!LITA' E BIMNCI
PET supervisione

DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE

T (w[b FiRMA\E ) | gg ]

N

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

=

Drata scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABIEE_\:\;
DATA ] FIRMA IL. RESPONSARBILE UNITA' TECNICA
per supervisione
JIDATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del .....cuveeeenneeeieiiiene Prot...veeeevereevnnnene.
lL CAPQ_R[»_I!TA‘ AA.GG. E PP, RR
—ADATA, Ty T —— = - - -
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N . Leas s SpA & $0cio unico
' . Sede legale: Corso Agneilli 200 10135 Torino
: Sede secondaria ed operativa certificate con sistema di qualita
CARE, THEN CARS ! secondo la norma UNI EN 18O 9001:2000 [n. certificato

! SGS:ITO7/M1484): Viale delle Arti 181 # 00054 Fiumicino(RM)
Capitale Sociale Euro 77.979.400

. , : C.F. e R.l. Ufficio di Torino n. 08083020019
AMAT SPA P.IVA'n.06714021000 - REA Torino n. 960205
VIA C. BATTISTI 657 Direzione e coordinamento ex art. 2497 c.c.: FCA Bank S.p.A.
74100 TARANTO TA
4 GEN 2016 )
FATTURA 0000201510438374
DATA DOCUMENTO 07/12/2015 OM\A(':I' SBﬁAFT ISTI 657
FORMA DI PAGAMENTO BONIFICO )
IT96P0200808440000500014931 74100 TARANTO TA
SCADENZA DOCUMENTO 31/01/2016
CODICE FISCALE/PARTITA IVA IT00146330733 | ) i ; )
Importi espressi in EURO
DESCRIZIONE _ IMPORTO Aliquota IVA
Cliente- Accordo Quadro 1184002394-1000000000-31/12/2012
Centro Di Costo:1184002394 - AMAT SPA
Maxi Cabinato doppia cabina 35 MH1 Passo
Ext.Ref.1184002394-1000214534 Del 01/07/2014 BY980LG
UTILIZZATORE :AMAT SPA codice 1184002394
Canone locazione 01.01.2016 - 31.01.2018 371,34 22,00 %
| Canone servizio 01.01.2016 -31.01.2016 208,25 2200 %
Totale canone locazione 371,34
| Totale canone servizio 208,25
Imponibile Aliquota IVA Imp‘orto IVA Esenti/non soggetti
579,59 Vend. IVA 22% 127,51
Totale fattura 707,10

Adiendta pea Ya enobikta nell'area i Taranta

2 ‘{ 6 Z Totale numero contratti 1

~TTOIC, 205

A Arease Debgale

35 DigkreGenenl

B Dt Ammnishaive
07 Gihom Teorto

YN Sl HCoriraki
303 Dommerizie) Markeling
YLT Tantebith Blanco
WES Trarsmef Sosh

W Teimsbea) Stalstica
0T Berwdemsions [ Teanica
URY Wisorse Umane

UAG a5 Gen. PPRR. SINISTR
BA% Ui Ragioneria

SR St Quatia

N ARG IN.VA35 51 _|
DATA Dl REGISTR. _J.0.DIC 215 .|

opgoooan

npoocoon

Per comunicazioni, delucidazioni ed informazioni, vogliate contattare il numero verde 800-334.422 SERVIZIO CLIENTI. Vi

preghiamo di effettuare il pagamento della presente attura alla sua naturale scadenza onde evitare {'addebito degli interessi di
mora previsti dal contratto.

ORIGINALE PER IL CLIENTE Pag 1/1

M166389C01-2-2 P 5/5



— Leasys S.p.A. a socio unico
o ﬁ %%ﬁ % Sede legale: Corso Agnelli 200 10135 Torino

Sede secondaria ed orerativa certificate con sistema di qualita

- secondo la norma UNI EN 1SO 9001:2000 [n. certificato
CARE, THEN CARS SGS:1T07/1484): Viale delfle Arti 181 # 00054 Fiumicino(RM)
Capitale Socialé Euro 77.979.400
C.F. e R.I. Ufficio di Torino n. 08083020019
MAT SPA P.IVA n.08714021000 - REA Torino n. 960205
IA C. BATTISTI 657 Direzione e coordinamento ex art. 2497 c.c.: FCA Bank S.p.A.
74100 TARANTO TA .
4 GEN 2015

FATTURA 0000201510438374
DATA DOCUMENTO 07/12/2015

FORMA DI PAGAMENTO BONIFIGO : =
IT9BP0200809440000500014831 - 74100 TARANTO TA

SCADENZA DOCUMENTO 31/01/2016
CODICE FISCALE/PARTITA IVA IT00146330733 )
Importi espressi in EURO

DESCRIZIONE

- ] Cliente- Accordo Quadio 1184002394-100000000-31/12/2012
Centro Di Costo:1184002394 - AMAT SFPA

Maxi Cabinato doppia cabina 35 MH1 Passo

Ext.Ref.1184002394-1000214534 Del 01/07/2014 BYOS0LG

UTILIZZATORE :AMAT SPA codice 1184002394

Canone locazione 01.01.2016 - 31,01.2016

IWirORTO Aliguota IVA

371,34 22,00 %
Canone servizio 01.01.2016-31.01.2016 208,25 22,00%
Totale canone pcazione . 37?.34
Tolale canone servizip 208,25
Imponibile Aliquota 1va, importo WA Esenti/non soggetti
579,59 Vend. IVA 22% 127,51

Totale fattura 707,10
fzienda = 1 A nellarea di"(mmu -

cz\_)) ‘{6 Z Totale numero coniratti 1
HEn

o LZDIC. 20

& Amrae febgab
15 Diges Generl
3 ez Ammustaivo
N Fatmlesn

m ]

(w]

= —
N 5o Hooriret 2 N, RIC.. N. IVA 35S

3

[m}

o

]

A8 TromemaeTy ECHI - .
s Gagamn DATA DI REGISTR. 3 0LIC 15
HES TetideiSosh

PE Tometos ) Stidica

B YeehmienelTeonia 0
R Psame Umane

145 NziGs, PPER SNUETRIG
BiG Uffcio Ragioneria
S0 Slad Cualiz

oo

Per comunicazioni, delucidazioni ed informazioni, vogliate contattare il numero verde 800-334.422 SERVIZIO CLIENTI. Vi
preghiamo di effettuare il pagamento della presente fattura alla sua naturale scadenza onde evitare ['addebito degli interessi di
mora previsti dal contratto.

ORIGINALE PER IL CLIENTE Pag 1/1
M166389C01-2- 2P, 515




VIS8T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE .
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamenio

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
i . AD. o
W (, 3 W DATA FIRMA
_{Delib. C.A. n° del '
Data scadenza pagamento
4 3/ (- ((
DA‘fﬁz GEN 20 B'ADDETI’O AL RISCGENTRO UFFICIO MAGAZZING
' P verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATT!
Wﬂpewisione Contr. Rep. n. ) del
DATA / FIR
'/ // / /[(,Jé Delib. C.A. n. del
I4
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
f,
A 7016 MR SASTE IL RESP, UNITA' TECNICA
' ' per supervisione
1L RESP. UNITA' coﬁTAB LITA" E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

per supervisione
DATA

U3 ot-wgl (pbreug]
N\

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPD 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. OTE: -
verifica conferimento incarico p'4 PD -T: /( g (j q— B dT
Conferimento del .......ccccovviervnnnnne., Prot

FIRVA




8 Leasys S.p.A. a socio unico

LEASYS

Sede legale: Corso Agnelli 200 10135 Torino
Sede secondaria ed operativa certificate con sistemna di qualita

CARE, THEN GARS secondo la norma UNI EN 1SO 8001:2000 gn. certificato

SGS:IT07/1484): Viale delle Arti 181 # 000

4 Fiumicino(RM)

Ca'fita!e Sociale Euro 77.979.400
C.F. e R.I. Ufficio di Torino n. 08083020019

N

AMAT SPA P.iIVA n.06714021000 - REA Torino n. 960205
VIA C. BATTISTI 657 Direzione e coordinamento ex art. 2497 c.c.: FCA Bank S.p.A.
74100 TARANTO TA
6,
EN 2945
FATTURA 0000201610001654
DATA DOCUMENTO 08/01/2016 QMA(‘:F SBKAI'T \STI 657
FORMA DI PAGAMENTO BONIFICO )
IT96P0200809440000500014931 74100 TARANTO TA
SCADENZA DOCUMENTO 29/02/2016
CODICE FISCALE/PARTITA IVA IT00146330733 ) _
Importi espressi in EURO
DESCRIZIONE _ IMPORTO Aliquota IVA
Cliente- Accordo Quadro 1184002384-1000000000-31/12/2012
Centro Di Costo:1184002394 - AMAT SPA
Maxi Cabinato doppia cabina 35 MH1 Passo .
Ext.Ref.1184002394-1000214534 Del 01/07/2014 BYS60LG
LT :AM i 394
Canone locazione 01.02.2016 - 29.02.2016 371,34 22,00 %
Canone servizio 01.02.2016 -29.02.2016 208,25 22,00 %
TONE 15 371,34
Totale canone servizio 208,25
Imponihile ' Aliquota IVA linporio IVA Esentifnon sogyetti
579,58 Vend. IVA 22% 127,51
Hmrda pbf 12 MOt neliarea ¢ Taranto Totale fatiura 707'1 0
/& Totale numero contratti . A

T TN, 20

I Asvngs Delegato

M Bhetiore Generaig

Jh Detore Amuministrativa
0% Tirsthese Tecnico

Halr Pppa® ) Contaki

HERY Zammenizlz Markefing
no%  Sandaoits Blancio
Y24 Treniso/ Sosta

U3 infoimatica f Sfatistica
IIVF Manntenzione f Tecrica
URY Rissrse Umanse

JAG AfziGen. PERR. SINISTRI
RAG  Wificio Ragioneria

70 Stafl Qualitd

ooo

gpopoocooOoOooodo

)b

Per comunicazioni, detucidazioni ed informazioni, vogliate contattare il numero verde 800-334.422 SERVIZIO CLIENTI. Vi
preghiamo di effettuare il pagamento della presente fattura alla sua naturale scadenza onde evitare I'addebito degli interessi di

mora previsti dal contratio.

M1E8441C01 -2-2P. 5i5

ORIGINALE PER IL CLIENTE Pag 1/1



Leasys S.p.A. a socio unico
Sede legale: Corso Agnelli 200 10135 Torino
Sede secondaria ed oFerativa certificate con sistema di qualita
secondo la norma UNI EN 1SO 8001:2000 [n. certificato
SGS:IT07/1484]: Viale delle Arti 181 # 00054 Fiumicino{RM)
Capitale Sociale Euro 77.979.400

 C.F. eRl. Ufficio di Torino n. 08083020019 . _ .
P.IVA n.06714021000 - REA Torino n. 960205
Direzione e coordinamento ex art. 2497 c.c.: FCA Bank S.p.A.

G,
&N 291
FATTURA 0000201610001654
DATA DOCUMENTO 08/01/2016 QPAAJ SBEI_?T I-STl 657
FORMA DI PAGAMENTO BONIFICO N
IT96P0200809440000500014931 74100 TARANTO TA
SCADENZA DOCUMENTO 29/02/2016
CODICE FISCALE/PARTITA IVA IT00146330733 - _— - - -
Importi espressi in EURQ
DESCRIZIONE IMPORTO Aliguota VA
Cliente- Accordo Quadro 1184002394-1000000000-31/12/2012 oo
Centro Di Costo: 1184002394 - AMAT SPA ) ‘
Maxi Cabinato doppia cabina 35 MH1 Passo - v . S -
‘ExtRef.1184002394-1000214534 Del 01/07/2014 BYS60LG -z
- ) ) L
-AM 394 PRY “r 2. Y . 2 il
Canone locazione 01.02.2016 - 29.02.2016 T . 371,34 22,00 9=
Canone servizio 01.02.2016 -29.02.2016 208,25 22,00 %
[ rotateGRone Tocazion . S T 371,34 R | T
Totale canone servizio 208,25
Imponibile > Aliquota IVA : "7 lmporto IVA . Esenti/non soggetti - 1
579,59 Vend. VA22% . - e - 12751 . e R
et s ot nearea s Tt | Totale fatiura 707,10 .
ok oL /i Totale numero contratti . 1
. TTEER 706 R -

19 Awv=Deloste

M Pt Generals

Jh  Degime Amminisirativo
¥5 CiaghmTetnics

AP Bz FConka

N Lammendisle 1 Maneting
WH fabhiE Bianch

355 Teizo ! Sosts

WE haratica ] Siatistica
BF Mammenzione ! Tecdica
gt Risarse Umane
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Per comunicazioni, deiucidazioni ed informazioni, vogliate contattare it numero verde 800.334.422 SERVIZIO CLIENTL. Vi .

preghiamo di effettuare il pagamento della preserite fattura alla sua naturale scadenza onde evitare 'addebito degli interessi di
mora previsti dal contratto.
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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
Conv. n® det
' IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° per supervisione
/@\ﬂ -z 4 W DATA FIRMA
Dellb. C.A.n° clel
Data scadenza pagam
79/2076 \ ~
DATA - L'ADDETTO AL RISLAONTRO UFFICIO MAGAZZINO
1. 7 FEE P " verifica quantita, documenti e condizionl contrattuali
o Il RESP, UNITA' CONTRATTI \
| }/&j@er\risione Contr. Rep. n.. del
D7 Fl '
#’/ﬂ?//é Delib, C.A. n, del
LY B \
\ Delib. C.A. n, del )
UFFICIO RAGIONERIA
_ verifica dati contabili Deliﬁ. C.A. . del

" [data’scatienza pagamento Indicata ir fattura

Data scadenza pagamento - -

per superwsmne . - -

“tdata scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
|PALA 06 FIRM DE SA L I RESP. UNITA' TECNICA
L ’ per supervisione
7 CILRESP; UNITA' CONTABILITA' EBILA -[PATA - |[FIRMA DEL RESPONSABILE

IDATA

| Qﬁagszg FIRMA _ &M{)

UEFICIO 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 supervisiona
ToATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

K91495FBRLF

Conferimento del ..o v veeirieens Prot..cciiiiceeciies

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

DATA FIRMA




