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

'_g‘-. ﬁ“ \ P, ,’ hd ,;1“-?;__. T, . RS A

'L Sede legale ed ammlmstratwa 74100 TARANTO Via C. Battisti, 657 '
< Telefono 099?3561 «(5 linee urbahe) - Fax.0997794247 .
s . " Codice fiscale; Partlta IVA en® di istrizione al Registro delle Imprese di Taranto' 00146330733
£ e - Capita Soc1ale sottoscrltt() £5497272, 00‘ Capltalt. Socnale versato: € 8.381.881,75
P Fad é',* . \.-{ - t
5 ORDINATWODI PAGAMEN.TO a0 | :
5 N ORDINATIVO k - COD COD [ :rvporTO ORDINATIVO [
;, 227 .-0.4/,0;/2016 T e 581,92
5 IL CASSIERE RETE FERROVIARIA ITALIANA S.p.A.
" 'PAGHERA' , Ea
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO Qi
._E; A F AVORE DI CORSO IT!,},LIA, 23
s . 70123 BARI (BA)
o j '. Eartita IVA: 01008081000 . .
B PR VL _ CC 03.18;20.012
&.+| Dicons1 Euro:-*, cinquécéntoottantuno,92 '
+'1] PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA
. POSTE ITALIANE SPAXXXXX . IBAN: IT9310760103200000026846873
P CAUSALE DEL PAGAMENTO
. "-i‘i- ¥
IMPORTO LORDO € 581,02
TOTALE RITENUTE € 0,00
e '“JM:BETFE:M DSERsgh| | IMPORTO e 581,92
L P I = '41 ------ L .
. | .C‘.ASSA 5\ | ! l_,W 5 LQA'SSA
s e . IMPORTO LORDO € 381,92
RISULTANZE ' .
" DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € ' , }??O
ESTREMI DELIBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI | /
T : !
i, ART 28 ST v e DISPONIBILITA'’ € 0,00 *
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8 BANCA MONTE DEI PQSCHI DI SIENA SPA

TFILIALE 9601 » TARANTO

IBAN BENEFICIARIO IT93I0760103209000026846873

NR.SCT: “136786826 CRO: ~91003153328

2 DATA ORDINE: 05.02.2016 +

TRANSACTION ID: 9100315352801050481580115800IT

ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL’AREA DI TA
YAARANERARE BATTISTI 657

POSTE ITﬁLIANE SOCIETA’ PER AZI
ON
ROMA I

STE _CENTRO
BENEFICIARIO: E TE FERROVIARIA ITALIANA SPA

- 60/L0 -

dais

BANCA DEST:

RM

DT REG : 09.02.2016 H

IMPORTO: 581,92
MANBQ¥E NUﬁSSQRO GIU%EgPE 16 2 16

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO 1030
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P RETE FERROVIARIA FIALIANA

GRUPPO FERROVIE DELLO STATO ITALIANE

Unith Sanitaria Territorale Napaoli - Bard, Presidio di Bari

Pinzza Aldo Moro, 49 ;
BARI

Fattura N® 16\00576

Del 16/02/20

16

Ragione Sociale: AMAT AZIENDA MOBILITA'AREA DI TA SPA

Codice Fiscale:

Partita IVA: 00146330733

Indirizzo: VIA C.BATTISTL657, 74100 TARANTO (TA)

Prestazione sanitaria per il vostro dipendente

Importo

SAULLO IVANO

Azienda per ta mobiita nellanea o TamuTic

GSAO

Prot.n.

del

14 APR. 2016
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UMT  Manutonzionef Vecrica
URY Risursp Umene

UAG Affa Gen. PPRR SASTRI
RAG  Ufficio Ragionsnia
810 Staff Quafid
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Pagamento effettuato tramite: Totale Importo

Altro pagamento 581,92 LV.A,

Totale dovuto

476,98

104,94

581,92

Firma per quictanza:

Ricevuta rilasciata per prestazioni sanitarie & esente da

VA ai
633/72e successive modificazioni

euro 2,00se l'importo supera T7AT;

sensi  delifan.10,comma
& soggetta a bolle di
rilasciata in caso di cessione di beni & sopgetia a LV.AL

90313¢%

Viarzrs Akdo Moro, 49 T0523 BAKL
RELS pA. - Grayp
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EHINCIRER SRR ] Al diverime e eoordirunento di Perreviz dallo Stas S A,

Capitals Soviale:
fheriiza al R
Crd. Fing, 7ty KK83

CACLUSTERSTORAGEMCSVIREPORTSIFATTURAPRONTOCASSA rpt; ESF2B2C3-5636-409A-AC17-86ACESC17551 doc; 903139, 160272016, 8:05.
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AZIENDA'PER LA MOB;LITA‘ NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Cadice ﬁscgle,‘lfartita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
: Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Socidle versato: € 8.381.881,75
b TR L e ORDINATIVO DI PAGAMENTO , :
4| GESTIONE™ | "ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | 'DATA | COD.CASSA ! COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO |,
' B D 227 04/02/2016 i € 581,92
7 IL CASSIERE RETE FERROVIARIA ITALIANA S.p.A.
£ “PAGHERA'
{i "LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO"
- AFAVOREDI: ~. . CORSO ITALIA, 23
e o RO 70123 BARI (BA)
. AR Partita IVA: 01008081000
L CC 03.18;20.012
“| DICONSI EURQ: - cinquetentoottantuno;92
- | PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA |
: POSTE ITALIANE SPAXXXXX IBAN: IT9310760103200000026846873
. . CAUSALE DEL PAGAMENTO
| VISITA MED. SAULEOG fVANO 16/2/16
'e - 4 ; ’ . ' -.- w ot
£ |PAGAMENTO FATTURE N. 7
: ‘\{ IMPGORTO LORDO € 7 581,92
ey TOTALE RITENUTE € 0,00
‘v I R " i . -
' T IMPORTO € 581,92
e R CASSA CASSA
o S IMPORTO LORDO € >81,92
3 RISULTANZE ;
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
e | € 0,00 B
| I DELEERR PROG. ORDINATIVI EMESSI |
. {ART.288T. ' "~ DISPONIBILITA' € 0,00
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RICHIESTA DI ACQUISTO

Descrizione qualitativa e quantitativa del materiale/servizio di cui approvvigionarsi
CONGRUITA’ DEL PREZZO (Da compilarsi a cura dellunita contratti ed appalt)):

2Nl 2 B et . Desérizione So. ot o C T s Cod.dinf, - .| . Q.ta ] Costo presunto.

1 Boniflco Bancario intestato a RFl SpA Direziong Sanita’ - Roma per Visita Medica IBAN:. 1 143,09
di Contrallo D.M.. 88/99 c/o Direzione Sanitaria Ferrovie dello Stato di Barf . Data | TT9310760103200000026846873 58(}
Visita: 10/02/2016 MASTROPIETRO ANGELD

2 Bonifico Bancario Intestato a RFI SpA Direzione Sanita’ ~ Roma per Visita Medica : 1 581,92
di Assunzione D.M.. 88/99 ¢/o Direzicne Sanitaria Ferrovie dello Stato df Bari . | [T9310760103200000026846873 8 {
Data Visitar 16/02/2016 SAULLO IVANO

3 Boniflco Bancario intestato a RF| SpA Direzione Sanita’ - Roma per Visita Medica : 1 581,92
dt Assunzione D.M.. 88/99 c/0 Direzione Sanitaria Ferrovie dello Stato df Bari . | [T9310760103200000026846873 %82
Data Visita: 16/02/2016 MASSAROQ GIUSEPPE

4

1.306,93
COSTO TOTALE PRESUNTO !

Il “costo totale presunto” & giudicato congruo rispetto ai prezzi medi di mercato. La congruita & stata
accertata mediante

(Oppure): NON E’ RITENUTO CONGRUO [0

Capo Unita Responsabile Unita Direttore Tecnico

URGENZA: La fornitura dei suddetti materiali & GIUDICATA URGENTE per le seguenti ragioni:

Firma Responsabile

FIRMA AUTORIZZATIVA DELL’'URGENZA: IL Direttore Generale

A
Data 03.02. 2016 Il Compilatore Uzsuptans IL. RESPONSABILE UNITA’ AMMINISTRATIVA
DOCUMENTAZIONE: Si allega la seguente documentazione:

RISERVATO ALLA DIREZIONE

U Economo
O Unita Contratti ed Appalti

Data \\ }l Sw\b Il Direttore Generale

Mod. R.D.A. Valida AREA ACQUISTI Rev. 01 del 24.10.2007 Pag. 1/1
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