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

2 .
%7 Sede legale od aimministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battsti, 657, - . . -
V7 Telefono 09973561 (5 lince urbang) - Fax 0997794247..., T

Aaitt

Codice fiscale, Fartita [VA e n° di iscrizione 3l Registro delle-mprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sotloscrilto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versalo! €-8.381.881,75 A

ORDINATIVO DI-PAGAMENTO-

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO .. DATA COD.CASSA COD.CASSA - IMPORTO ORDINATIVO

2017 . 802 " | -1s/08/2017 ! ; 143,66

IL CASSIERE
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO
DI PAGAMENTO A FAVORE DI:

RETE FERROVIARIA ITALIANA S.p.A. o i 1 =

CORSO ITALIA, 23

70123 BARI (BA) . .
Partita IVA: 01008081000 C.F. 01585570581 Co

CC 13.07.0001; A
DICONST EURO: centoquararitatré e 66 / 100 . :

PAGAMENTO: Bonifico " N .
POSTE LTALIANE SPA , _ 1BAN: IT9310760103200000026846873
L ) CAUSALE DEL PAGAMENTO :
MASTROPIETRO ANGELO VISITA 27/6/17 L - T
. 3
PAGAMENTO FATTURE N. . ] . ) !
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22 GiUf 2017 IMPORTOLORDO 143,66 |
r 1 - \
BANCA MORTE DEI PESCHI D SIENA SpA TOTALE RITENUTE ) - 0,00 1
Filiale di NTO 1 ‘ _
IMPORTO f/b« 143,66 .
, .
CASSA CASSA

IMPORTO LORDO 143,66 T - oM

RISULTANZE ' ) ' ' -
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE -
PROG. ORDINATIVI EMESSI "
ESTREMI DELIBERA X _ 3
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BANCA MONTE DEIeEQSCHI DI SIENA 5PA
FILIALE 9801 TARANTO
IBAN BENEFICIARIOY 1T9310750103200000626846873
NR.SCT: N1 241522632 CRO:'Al016634966
DATA ORDINE: 22.06.2017
TRANSACTION ID: Al016634966010304815801158001T

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

v POSTE CENTRO
BENEFICIARIO: RETE FERROVIARIA ITALIANA SPA

DT REG : 26.06.2017

IMPORTQ: i 143,66
NOTE: MASTROPIETRO ANGELO 27 6 2017
MANDATQ™ NUM ] 802

GRUPPO BANCARIOD MONTE. PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO 10

p.it

ST2392 Q104 - stg
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RETE FERROVIARIA ITALIANA

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

{P. do2/ty

Piazza Aldo Moro, 49
BARI
- Ricevuta Fiscale N° R-BA\IT\01841 Del 27/406/2017
Ragione Sociale: =~ AMAT AZIENDA MOBILITA'AREA DI TA SPA
Codice Fiscale:
Partita IVA: 00146330733
Indirizzo: VIA C.BATTISTL657, 74100 TARANTO (TA)

2

/A3

o 10 LUG.207

Prestazione sanitaria per il vostro dipendente Quantith  Importo
MASTROPIETRO ANGELO
ALTRE VIS. MED. IDONEITA-TERZI (DM.88/99) (Esente [VA) 1 143,66
Abdots pur m.m neliapn
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Pegamento effetinato tramite: Totale Imponibile € 143,66
Bonifico bancario 143,66 IVA.€ 0.00
Totale dovuto € 143,66
La fattura mlasciata per prestazioni sanitarie & esente da IVA ai sensi dell'art.10,comma [, nl8del D.PR. Marca
633/72 ¢ successive modificazioni ed & soggetta a bollo di ewo 2,00se limporto supem 77,47. La fattura da
rilasciata in caso di cessione di beni & soggeitaa LV.A. Bollo

Piazza Aklo Moro, 39 70122 BAR(

RF18.p A - Gruppe Ferrovie dello Stato Ttaliane
Societd con sacio unico soggetta alla direziene e coordinamenta di Fesrovie dello Stato Italiane S.p. A,
anorma dell'art. 2497 sexies cod, civ, e del D, Lgs n. 138/200)

Sede Sociale: Piazza della Crove Rossa, 1- 00161 Roma

Capitale Sociale: Eurg 31,525.279 633,00
1seritta al Registfo defle Imprese di Roma

Cod, Fige. 01585570581 - P. [va 05002081000 - R E.A, 758300

S\REPCRTSRI: iscate.rpt: FOE4TAEB-8F] 2-4826-34EF-ATREEFODBEEF doc; 903139, 27062017, 9:0L
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A. .

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

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247 TR

Codice fisczle, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733 Cg

Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272.00 - Capitale Socile versto; € 8.381.881,75 Sy

ORDINATIVO DI PAGAMENTO L

. )

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
o L

2017 802 16/06/2017 143,66 1
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7
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IL CASSIERE RETE FERROVIARIA ITALIANA 5.p.A. i
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO B
DI PAGAMENTO A FAVORE DI: Y
CORSO ITALIA, 23 ’

70123 BARI (BA) T

Partita IVA: 01008081000 C.F. 01585570581 .

i

CC 13.07.0001; :

DICONSI EURD: centoquarantatré e 66 / 100 J
PAGAMENTO: Bonifico - '
. Fi

POSTE ITALIANE SPA IBAN: IT9310760103200000026846873 :

- &

CAUSALE DEL PAGAMENTO :

N

MASTROPIETRO ANGELO VISITA 27/6/17 }
e
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PAGAMENTO FATTURE N, ! o
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IMPORTO LORDO 143,66 i

TOTALE RITENUTE 0,00. N

;;

IMFPORTO 143,66 .!’ ..‘

i

CASSA CASSA .

IMPORTO LORDO 143,66 5

RISULTANZE -

DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE 5

PROG. ORDINATIVI EMESSI 1

ESTREMI DELIBERA .
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RICHIESTA DI ACQUISTO

Descrizione qualitativa e quantitativa del materiale/servizio di cui approvvigionarsi
CONGRUITA’ DEL PREZZO0 (Da compilarsi a cura dell'unita contratti ed appalti):

N. Descrizione Cod. di rif. Q.ta Costo presunto
1 Visita Medica di_Controllo ex D.M. 86/99 c/o Centro 1 143,66
5(3 Comp. Ferr. dello Stato di Bari. Visita del 27/06/2017: 4(%?
ANACLERIO ANGELO
2 Visita Medica Cambio Profilo ex D.M. 88/99 ¢/o Centro 1 143,66
q)‘\'ﬂ Comp. Ferr. dello Stato di Bari. Visita del 27/06/2017: é{ ?/q o
NIGRO VINCENZO
3 Visita Medica Cambio Profilo ex D.M. 88/99 ¢/o Centro 1—{” /{ 1 143,66
LX{ | Comp. Ferr. dello Stato di Bari. Visita del 27/06/2017: 4’2
MASTROPIETRO ANGELO
COSTO TOTALE PRESUNTO 430,98

1l “costo totale presunto” & giudicato congruo rispetto ai prezzi medi di mercato. La congruita & stata
accertata mediante

(Oppure): NON E’ RITENUTO CONGRUO [

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 -~
Jla) e
pata (S.00. 20 ]T—' Il Compilatore @éuamf%‘ IL RESPCL/UA_ NITA’ AMMINISTRATIVA
DOCUMENTAZIONE: Si allega la seguente documentazione: Z/
L ] [ ]
RISERVATO ALLA DIREZIONE

O Economo
L1 unita Contratti ed Appalti

Data Il Direttore Generale__

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