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. AZIENDA PER LA MOBILITA NELL AREA DI TARANTO S.p.A.
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AZIE\DA PER LA MOBILITA' NELL AREA DI TARANTO S.p.A. B
vy '. l ) i
Scdc legale éd afgummstmlwa 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657 . i
" .‘ Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0_997794247 ) 4,
+  Codice fiscale, Pantita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733 .o :
Capila Sociale sottoscritio: € 5.497.272,00 - Cdpitale Sociale versato: € 8.381.881,75 Ty T
, : . 7o
g B . ;.
- ORDIFFATIVO DI PAGAMENTO : -
GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA ‘ COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO ..-;
2017 . 1.083 03/08/2017 | - e 127620
- _ 1 lw‘
IL CASSIERE CONSORZIO TRASPORTI PUBBLICI S.P.A.
PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO . : T
DI PAGAMENTO A FAVORE DI: ] . T
\ X VIA LAGO DI BOLSENA, 2
, 74100 TARANTO (TA) "i
i Partita IVA: 00947380739 C.F. 00947380739 o
. "ll
CC 13.07.0001; ) N :?
DICONSI EURO: milleduecentosettantasei e 20 / 100 - . |
PAGAMENTO: Bonifico  * ) I 4
BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI 5.G. --, . . IBA.N: ITO3K0881715801004000004456 )
) CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n® 8 del 11/05/2017
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PAGAMENTO FATTURE N, ) S
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- 16 450, 2017 o ;

BAHCA MOITE n%ﬁ’l DI SIENA SpA SR <

Fitiale ANTO ) %

N . A\ . ' . . P
. IMPORTO LORDO 1.276,20
TOTALE RITENUTE ' .+ 000
IMPORTO . . 1.276,20
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IMPORTO LORDO 1.276,20 | - .. - 554

RISULTANZE ;“.

DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE ‘=~'-.‘.-_
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FILIF—':LE':. 9601 TQRP{NTO

e e

IBAN BENLFICIQRIU:“ITOSKOSB1'715_80100'4‘00.'000‘445’6 T A

——— e P mmm s R . s e e

NR.SCT: 253856472 “GRO‘¢§1022216928"' o
DATA ORDINE: 16.08.2017-

TRANSACTION 1D: ﬁ1022216928010304815§01158001T )

ORDINANTE: . AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL’AREA DI TA
- VIA CEBARE BATTISTT 86577 ~
o TARANTO o
BANCA DEST:  B.C.C. 7 SAN MARZANG™ DI SAN GIUSEPPE™~ ~
: : TARANTO - Ta -

.. FILIALE DI TARANTO NzZ ™™
BENEFICIARIOY CONSORZIO TRASP PUBBLICI SPA

DT REG : 18.08.20i7 .

- s Ay e

IMPORTO: . 1.276,20
NOTE: PAG. FATTT 8/2017 ) “'r_':“_ . )
MANDATO NUM. 1083 T Cowe T T

GRUPPO BANCARIOQ MONTE PASCHI STENA < BANCA 103676 <GRUPPOIOZ
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO 8.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657 . ;
, Telefono 09973561 (5 lince urban<) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita I\;A e n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
- Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8,381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO f‘ DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
2017 1.083 03/08/2017 1.276,20
IL CASSIERE CONSORZIO TRASPORTI PUBBLICI S.P.A.

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
VIA LAGO DI BOLSENA, 2

74100 TARANTO (TA)

Partita IVA: 00947380739 C.F. 00947380739 H

CC 13.07.000%; R

DICONSI EURO:  milleduecentosettantasei e 20 / 100 ¥

PAGAMENTO: Bonifico
BANCA DI CREDITO COOPERATIVO DI S.G. IBAN: IT03K0881715801004000004456 ™ ~ **

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Doc. n® 8 del 11/05/2017

PAGAMENTO FATTURE N. oo
8 1

IMPORTO LORDO = . "1.276,20
TOTALE RITENUTE % 0,00
/ L . . 3 r Lo o
S Y TR, Ry

IMPORTO™  * "+ . : S 276,20
AI El
CASSA CASSA 3
s )]
IMPORTO LORDO 1.276,20 e
- tm
RISULTANZE ) W
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE i
A
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Trasporti Pubblici Locali
CIPSPA
P. IVA 7 C.F. 00947380739
Via Del Tratturello Tarantino n. 5/7 - 74123 Taranto (TA) ITALIA
Tel. 099.7324214 - Fax (99.7324223
Email; ctptaranto{@virgilio.it - PEC: ctpspa@pec.ctptaranto.cu
CCIAA REA N°® TA-108144 Cap.Soe. 2.500.00,00 i.v.

Fattura

SPA

Intestatario:
AMAT SPA

VIA C. BATTISTI N°857

74121 TARANTO TA
ITALIA

PIVA

00146330733

Cod Fiscale 00146330733

Spett.le

AMAT S.PA.

Numero 000008 Del 11/05/2017

550 @ 1u.0

VIA C. BATTISTI N°657

LA 74121 TARANTO TA
[Condizione pagamento {TALIA
Bonifico a 30gg. d.f. (sperse bonifico a Vs. carico)
Banco di Credito Cooperative S.Marzano di S. Giuseppe fil. TA2
Via Umbria ang. via Romagna
Taranto Nostro Riferimento Vostro Riferimento
Conto Corrente dedicato al sensl della Legge 13/0810 . 136 Ammotaziond -
ITO3K0881715801004000004456 _
Indicare SEMPRE numero fattura nel pagamento RIFERIMENTO VS. NOTA PROT. 11999/DA DEL 16/07/2013
ARTICOLO DESCHRIZIONE um iy VALORE % SCONTO | v IMPONIBILE |
AGG AGGIO VENDITA BIGLIETTI PERIODC: SALDO NR 2.127,00 0,600 10 €1.160,18
[ANNO 2016
Secadenze:
€ 1.276,20 af 11/06/2017
R AT
Asirada par‘la «r;m:a nefama GT Ll
Pet. ., ¥
s 7.3 MAG 2017
KD Ammse Delegato 0
DG  Dietiore General2 ]
B4 CoetioeAmmmiszabw | 03 :f\/ /
0T  Dimore Tecico ) I [ﬂ
WP Agali (Ol | O iR /\/\ L~
UCH Conmercize ! Hatefly O [
UCE Centabiita Bianoio (i | —
\ES Eseqmiriof Sesta o
Ui  ometcafSiglsia|
M Mastegive{ ey O
URY Risorse Umane ¥ A _
- BAG AffasGon FPPR SIMETRIG
RAG Uffcio Regioneda ]
STQ Stefi Quaild o
| &
,J/_—\\
va | DESCRIZIGNE 1% %fo\ AUQUOTA]  IMPONIBILE IMPOSTA TOTALE
10 VA al 10% O 'é 10,00 €1.160,18 € 116,02 €1.276,20
0w
*
o4
BHRACS
Spese bolli (J Spese incasso Spese spadizione / imballo Acconti
€0,0 €0,00 €0,00 €0,00
‘Totale netto merce Totale netto servizi Ulterior sconti Altre spese
€0,00 €1.160,18 €0,00 €00
Abbuoni Totale omaggi
€0,0 €0,00
Totale imponibile I Totale imposta Totale fattura Totale da pagare
€1.160,18 € 116,02, € 1.276,20 €1.276,20

11



Trasporti Pu

Intestatario:
AMAT. S.PA.
VIA C. BATTISTI N°657
74121 TARANTO TA

bblici Locali ITALIA
CTP SPA
P. IVA / C.F. 00947380739 PIVA 00146330733
Via Del Tratturello Tarantino n. 5/7 - 74123 Taranto (TA) [TALIA Cod.Fiscale 001468330733
Tel. 099.7324214 - Fax 099,7324223
Email: ctptaranto@virgilio.it - PEC: ctpspa@pec.ciptaranto.eu Spettle
CCIAA REA N° TA-108144 Cap.Soc. 2.500.60,00 i.v.
AMAT S.PA.
Fattura R ria VIAC. BATTIST
'""?""’“" . BATTISTI N°657
Numero 000008 Del 11/05/2017 (. gsg;;j\gm B.LN.*:\.@
- 74121 TARANTO TA
Condizione pagamento ITALIA
. Bonifico a2 30gg. d.f. (spese banifico a Vs. carico)
Banco di Credito Cooperativo S.Marzano di S, Giuseppe fil, TA2
Via Umbria ang. via Romagna
Taranto Nostre Riferimento 'Vostro Riferimento
Conto Corrente dedicato al sensi della Legge 13/08/10 n, 436
Annotazioni
ITO3K0881715801004000004456
Indicare SEMPRE numero fattura nel pagamento RIFERIMENTO VS. NOTA PROT. 11989/DA DEL 16/07/2013
ARTICOLO DESCRIZIONE um ara VALORE % SCONTO | VA IMPONIBILE
AGGI AGGIO VENDITA BIGLIETTI PERIODO: SALDO NR 2.127,00 0,600 i0 € 1.160,18
AMNO 2016
Scadenze;
€ 1.276,20 al 11/06/2017
~Fae
Aelooo par la mobilita neil'amsa éﬁnm
R Sl
w13 WA 2017
AD  Amm.re Delegato pm}
UG Dietiore Generale W
B CictoreAmminirsivg| O : {/ /
DT Diretiore Tecnico u - /\ [g
WP Appelti {Conteat o : / i /‘ P
UCM Commeciale { Mgrksm ] : l
UCB Coniabiit Blangio o L
UES EserclriofSosts tnl
U5 IoeaticafSlsita| 0
BMT Mamenzions {Temity 3 A/t/\
URU Risorsedimane Ly
NG AE&':Z Gen PPOR SISTRIC /
RAG  Ufficio Ragioneria 0
570 Staff Qualld ]
' j)
VA DESCRIZIONE ALIQUOTA IMPONIBILE IMPOSTA TOTALE
10 VA al 10% 10,00 ?€ 1.160,1 € 116,02 € 1.276,20
Spese bolfi |{Spese incasso |{Spese spedizione / imballo !IAmunﬁ |
o €0,00, €0,00 ' £0,00 €0,00
[Totzle netto merce | [Totate netto servizi Bl Uiteriort sconti ||Adtre spese i
€ 0,00 €1.160,18 € 0,00 €0,00
Abbuoni | Totale omaggi }
,,,,,, £0.00 £0,00
Totale imponibile |{Totale imposta |[Totale fattura { Totale da pagare |
€1.160,18 € 116,02 € 1.276,20 €1.276,20
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VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
‘veriﬁca visite di accertamento sanitario del personale

[Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA ; FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
: IL RESP, UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del Per stpervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
JData scadenza pagamento Y
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica guantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA’ CONTRATTI

. per supervisione Contr. Rep, n, ' del
[DATA FIRMA '
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del ;
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. 1. del

data scadenza pagamento indicata in fatt‘ura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presuny

DATA S FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMADEL R ABILE
19 o
- IL RESP. UNITA' CON L]T E EBILANCIO

pe u ervisions

DATA FIRMA DEL RESPONSARILE

i b
N

UFFICIO TECN]CO; H
verifica perietia esecuziona Iavon

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

[ L

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
' &

DATA — |FIRMA

IL RESPONSAEBILE UNITA' TECNIGA
per supervisione ; *

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

Conferimentodel ......ocovvnvee o, vaveeas Prot

iL CAPD UNITA' AA.GG. E PP.RR.

Raulsnn b1 Cooo s Asliolug

DATA FIRMIA

il Gtk v 1

?s/f,?)/ﬁ}- A ]Qf A/J—]—Erf-q.-;m.



