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Sede legale ed ammmlsimuva 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita IVA e n® di i iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale softoscritto: € 5.497:272,00 - Capitale Sgcaalc versato: € 8.381.881,75
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL AREA DI TARANTO S.p. A

¥ ., ORDINATIVO DI PAGAMENTO "
GESTIONE ESERCIZIO N. QRDINATIVO D‘ATA 7 7 COD.CASSA" e “COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 ' 16/01°2017 | € 466,37
IL CASSIERE RETE FERROVIARIA ITALIANA S.p.A.
PAGHERA' .

L.A SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO'
A FAVORE DI:

DICONSI EURO;  quattrocentosessantasei,37

PAGAMENTO:

RIMESSA DIRETTA

POSTE ITALIANE SPAXXXXX

'

CORSO ITALIA, 23
'70123 BARI (BA)
Partita IVA: 01008081000

CC 03.18;20.012

IBAN: 1T9310760103200000026846873

CAUSALE DEL PAGAMENTO

E MARINELLI RAFFAELE VISITA RF123/01/17

PAGAMENTO FATTURE N,

Lo IMPORTO LORDO e . 46637
PAGATO [ TOTALE RITENUTE € . . 000
|} i- IMPORTO € 466,37
LA B 2017 :; N s
B —— ' '\ ' . ﬁ/’\' 4 o
BANCA MONTEDE( PASCLI DI SIENA SpA - -
" Filiale di TARANTO
y CASSA | f\J» CASSA
IMPORTO LORDO € . 465,!37
RISULTANZE 7
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
. € 0,00
VI PROG. ORDINATIVI EMESSI |
€ 0,00

DISPONIBILITA'

VJETO CONTABILITA' ., .

e i)




BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA

FILIALE 9601 TARANTO \~
IBAN BENEFICIQRIO» IT9310760103200000026846873
NR.SCT: 209120752 - CRO: Al001616200

DATA ORDINE: 18.01.2017 e
TRANSACTION ID: Al001616200010304815801158001T

ORDINANTE : AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL’AREA DI TA
: VIA CESARE BATTISTI 657
TARANTO
BANCA DEST:  POSTE ITALIANE SOCIETA® PER AZIONI
L ROMA R

‘ POSTE CENTRO
BENEFICIARID: RETE FERROVIARIA ITALIANA SPA

OMpBRFot 20-01-2017 466,37

" NOTE: MARINELLI RAFFAELE 23 1 17
MANDATO NUM. &4

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 ~GRUPPO 10
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J-RE TE FERROVIARIA ITALIANA

GRUPPO FERROVIE DELLO STATO ITALIANE
Unita Sanitaria Territoriale Napoli - Bari, Presidio di Bari

&

7

Piazza Aldo Moro, 49
BARI
Fattura N° 17\00393 Del 08/02/2017
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

MAR]NELLI RAFFAELE

VIS, MED. REVISIONE ESERCIZIO-TERZI (DM.88/99)

. 0. 7

N. RIC.____}N.IVA A/ £
DATA DI RL(:ISTR H]oZ U7

ACCERTAMENTI SANITARI PER ALCOL E STUPEFACENTI -

0
wunmuwﬂ'ﬂo

n 31AD
7% FEB. 2017

i

nooooooato

UCE  Contabiia Skancio
UES Eserizie | Soste
WS infomakca | Sk
LT, Braosenzicn: | Teanice
UMY Risorse Udire

VAG Afar Gan oP IR SINKETRY
RAG  Uthio Hagr.ene
S0 Susti Quaten

191,55 NOIVA

276,68 NOIVA

nanao

Pagamento effettuato tramite:

C/C Postale
Altro pagamento

1,86
466,37

Totale Importo €
IVA.€

Totale dovuto €

468,23
0,00

468,23

Firma per quietanza:

Ricevuta rilasciata per prestazioni sanitaric & esente da IVA ai sensi  dell'ant.10,comma

633/72e successive modificazioni & soggetta a bollo di euro

rilasciata in caso di cessione di beni & soggettaa LV.A.
903139

Piszza Aldo Mere, 49 70122 BARI
RF1 §.p.A, - Gruppo Forovie dello Stato

Socicth con socio unico sogpeha alla direzione ¢ ceardinamente di Fersovie dello Stato S.p.A.
a norma dell'art. 2497 sexies cod. civ. e del D. Lgs n.188/2003

Sedn Sociale: Piazzz della Croce Rossa, 1 - 00161 Roma
Capita’e Sociale: Euro 26.756.202.433,00

Iscritta al Registro delle Imprese di Roma

Cod. Fisc. 01585570581 - P. [va 01008081000 - R.E.A. 758300

CACLUSTERSTORAGEVCSV\REPORTS\WWFATTURAPRONTOCASSA rt; CR93DF8F-4{CB-16E4-9TF £ 5243D1FB3C34.doc, 903139, 080212017, BII4.
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Beneficiari,jsp

&%W

ANGATSE 64-E Dy
Codice
Importo mandato 466,37 Data carlco
Imparts pagato . 466,37

T

R
1 18,01, 1017
Visuallzza elanco dat

5 e
CONT CORRENTI POSTAL - Attestazione o Versamento Bancanstaw
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FiIlaIE' 8601 - Enta: 1 - AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO §.P:A AL M AT 2OXT = =

Importe beneficlario

Causale

-« Data pagamento

Valuta

a4t Modalith pagemento
IBAN: TT93I0760103200000025846873

BIC

END TO END
Transaction ID
Desaizdone Bollo
Data Regolamento
[o(cil ]

cup

crv .
Descrizione CGU

466,37 ..
MARINELLE RAFFAELE 33 1 17

18.01.2017 :

18.0L.2017 HE .
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AZIENDA PER I.A MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657

Teletono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita I'VA e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
" Capita Sociale sottoseritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO . ' T

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 64 16/01/2017 | € 466,37
IL CASSIERE : RETE FERROVIARIA ITALIANA S p.A.
PAGHERA' ’
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO 3
A CORSO ITATIA, 23
70123 BARI (BA)
Partita IVA: 01008081000
CC 03.18:20.012

PICONSI EURO:  quattrocentosessantasei,37

PAGAMENTO:;  RIMESSA DIRETTA
POSTE ITALIANE SPAXXXXX : IBAN: 1T9310760103200000026846873

CAUSALE DEL PAGAMENTO

MARINELLI RAFFAELE VISITA RFI 23/01/17

" | PAGAMENTO FATTURE N.
TOTALE RITENUTE € ' 0,00
IMPORTO ' € 46637
CASSA | CASSA
IMPORTO LORDO € 466,37
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
‘ . PROG. ORDINATIVI EMESSI | &... . 0,00
ESTREMI DELIBERA b " s
DISPONIBILITA' € 0,00
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E 3 ST 5p0.A.
Azlanda por lo Mobilita nell'Area di Teranto

RICHIESTA DI ACQUISTO

Descrizione qualitativa e quantitativa del materiale/servizio di cui approvvigionarsi

CONGRUITA’ DEL PREZZO (Da compilarsi a cura dell'unita contratti ed appaiti):

COSTO TOTALE PRESUNTO

N. Descrizione Cod. di rif. Q.13 Costo presunto
1 Visita Medica di Revisione ex D.M. 88/99 c/o Centro 1 466,37

Comp. Ferr. dello Stato di Bari. Visita de! 23/01/2017:

ROMBI ALBERTO .
2 Visita Medica di Revisione ex D.M. 88/99 c/o Centro 1 466,37

Comp. Ferr. dello Stato di Bari. Visita del 23/01/2017:

MARINELL| RAFFAELE : N q E/

1’/
932,74

Capo Unita

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

Responsabile Unita

(Oppure): NON E’ RITENUTO CONGRUO  [J

Direttore Tecnico

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

FIRMA AUTORIZZATIVA DELL’'URGENZA: IL Direttore Generale

Firma Responsabile

Data QM-QGH

DOCUMENTAZIONE: Si allega la seguente documentazione:

Il Compilatore (OJ 74 /H/LR;

n "
u.?g% BIL C AMMINETRATIVA

RISERVATO ALLA DIREZIONE

E/ Economo
Q

Data l%I 2 l'ZO[;}’

Unita Contratti ed Appalti

Il Direttore Generale

-t
Asnadn por o obliel st drws o Bmemts:

Mod. R.D.A.

Valida AREA ACQUISTI Rev. 01 del 24.10.2007 Pag. 1/1




