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

“‘Sedc ]Egalc ed ammmlsl:an\a 74100 TARANTO - Via C. Bettisti, 657

; ».-I‘E:lcfono 09973561 (5 Imcc urbanc) - Fax (997794247 ** . ' ‘.r«"L t
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Capna Saciale sottosceitio: € 5.497.272,00 - Capitale Seciale \ersato E8381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO

N. ORDINATIVO | *  DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO L

2017

1.458 26/10/2017 ° 287,19 K

IL CASSIERE

LEASYS S.p.A

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO

Divisione Savarent

DI PAGAMENTO A FAVORE DI:
C.so Agnelli, 200

10135 TORINO (TQ)
Partita IVA: 06714021000 C.F. 08083020019

CC 13.07.0001;
duecentoottantasette @ 19 / 100 ‘ : ,

DICONSI EURO:

(A
Bonifico o ~ 9 00209 Ugooo
VNI C!}Ak‘é‘ i Isam:wozgesmmmaﬁ—

CAUSALE DEL PAGAMENTO

PAGAMENTO:

Doc. n® 201710338747 del 03/08/2017

PAGAMENTO FATTURE N.

201710338747 CIG ZES05F4C13

\ . RN IMPORTO LORDO 287,19
1 e - '
. TOTALE RITENUTE : .0,00
Lo
- = | IMPORTO - 287,19
CASSA ) CASSA o

e
IMPORTO LORDO 287,19 ju"

RISULTANZE r
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE Ol v
. . f &
- '_4' ,f X
PROG, QRPINATIVI EMESST / .
ESTREMI DELIBERA /

|

DISPONIBILITA' ‘ ‘ : o
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EANCQ MONTE Del ?QSCHI DI SIENQ SPQ

. gILIﬂLE\ 9601 TARANTO:

'EBQN BENEFICIARIO IT96P020080944OOQO500014961
NR.BCT: N 269066095 CRO: 91029160787
DATA ORDINE: 02 11.2017

TRANSACTION 1D: ﬁ1029160787010304815801158001T

ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL ZAREA DI TA
: . o yIA CESARE BATTISTI 657
: . TARANTO
BANCA DEST: 'UNICREDIT BANCA spa ) DIREZ
: . MILANO MI

S - CIB OPERQTIGNQL BRANCH MILAND
BENEFICIARIO: LEASYS SPA

DT REG : 06.11.2017

;MPURTO: 287,19
NOTE: DUC 20170338747 CIG ZE905F4C15
MANDATO NUM. 1458

GRUPPO BANCARIO MONTE pPASCHI S1ENA . BANCA 1030.6 ~GRUPPD

1630



1 AZIENDA PER LA MOBILITA' l\ELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sedc legale ed amministeativa: 74100 '[ARANID Via C. Batusu, 057 . T R T
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ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE” ESERCIZIO | N, ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA | IMPORTO ORDINATIVO : ‘
2017 1.458 26/10/2017 287,19 )

IL CASSIERE . " | easvs s.pa L

PAGHERA' LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATIVO Divisione Savarent e

DI PAGAMENTO A FAVORE DI: , :

C.so Agnelli, 200

; 10135 TORINC (TO)
‘ Partita IVA; 06714021000 C.F, 08083020019

'CC 13.07.0001;

;
:

‘
5

DICONST EURD: duecentoottantasette e 19 / 100
PAGAMENTO: BoniﬁE:jN e \ ; [Tﬂ@?&l 03 U000 “}qyr
\ - .
-IN’FESA-SAN— AGLO-SPA— IBAN.-I:F915030690-162‘9-100000019893_"

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Dglc. n® 201710338747 del 03/08/2017 -

' PACAMENTO FATTURE N.
201710338747 CIG ZEI05F4C13
A\
IMPORTO LORDO 287,19 |
TOTALE RITENUTE 0,00
IMPORTO . ‘ . 287,19
e £ A SRS
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO 287,19
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE
PROG. ORDINATIVI EMESSI
ESTREMI DELIBERA
DISPONIBILITA' N

—
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LEASYS

FCA BANK GROUP

AMAT SPA
VIA C. BATTIST! 657
_ 74100 TARANTO TA

FATTURA: 0000201710338747

PATA DOCUMENTO: 03/08/2017

FORMA DI PAGAMENTO: BONIFICO
IT36P0200809440000500014931

SCADENZA DOCUMENTO: 30/09/2017

CODICE FISCALE/PARTITA IVA: IT00146330733

Importi espressi in EURO

Scissione dei pagamenti ai sensi dell#art. 17 - ter del D.P.R. 633/72

DESCRIZIONE

Cliente - Accordo Quadro: 1184002394--00/00/0000
CIGZE205F4C13

1.3 Multijet 16v 75cv

Ext.Ref.: NT1-151501-1015122 del 01/09/2013 EP932YF
Utilizzatore: AMAT SPA - Codice: 1184002394

Canone locazione 01.07.2017 -31.07.2017

Canone servizio: 01.07.2017 -31.07.2017

Leasys 3.p.A. a soclo unico

Sede [egale: Corso Agnelli 200 10135 Torino
Sede secondaria ed operativa

Viale dalle Arti 181 - 00054 Fiumicino(RM)
Capitale Sociale Euro 77.975.400

C.F. 8 R.l. Ufficio di Torino n. 08083020019
P.IVA n.06714021000 - REA Torino n. 860205

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

AMAT SPA
VIA C. BATTISTI 657
74100 TARANTO TA

IMPORTO ALIQUOTA IVA

152,35 22,00 %

134,84 22,00 %
Totale canone locazione 152,35
Totale canone servizio 134,84

IMPONIBILE ALIQUOTA IVA

IMPORTO IVA

ESENTI/NON SOGGETTI

Vend. 22% Art. 17-ter DPR 633/1972

63,18
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Totale fattura 350,37

Totale numero contratti

Per comunicazieni, defucldazionl ed informazioni, vogliate contattare il numero verde 800-334.422 SERVIZIO CLIENTI. Vipreghiamo di effettuare il pagamento della presente
fattura alla sua naturale scadenza onde evitare 'addebito degli interessi di mora previsti dal contratta.

M200627C0% -3-3 P 415
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Leasys S.p.A. a socio unico

Sede legale: Corso Agnelli 200 101235 Torine
Sede secpndaria ed operativa

wo= Viale delle Arti 181 - 00054 Fiumicino{RM)
et Capitale Sociale Euro 77,979,400
C.F. e R.L. Ufiicio di Torino n. 0BOB3020019
P.IVA n.06714021000 - REA Torino n. 960205
AMAT SPA Direzione ¢ coordinamento ex art. 2497 c.c.: FCA Bank S.p.A.
VIA C. BATTISTI 657
- 74100 TARANTO TA

FATTURA: 0000201710338747
DATA DOCUMENTO: 03/08/2017

AMAT SPA
FORMA DI PAGAMENTO: BONIFICO : VIA C. BATTISTI 857
IT96P0200809440000500014931 74100 TARANTO TA
SCADENZA DOCUMENTO: 30/09/2017

CODICE FISCALE/PARTITA IVA: IT00146330733

Importi espressi in EURO
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Cliente - Accordo Quadro: 1184002394--00/00/0000
CICZES0SF4C13

1.3 Multijet 18v 75¢cv

Ext.Ref.: NT1-151501-1015122 del 01/08/2013 EP933YF
Utilizzatore: AMAT SPA - Codice: 1184002394

Canone locazione 01.07.2017 -31.07.2017

152,35 22,00 %
Canone servizio: 01.07.2017 -31.07.2017 134,84 22,00 %
Totale canone locazione 152,35
Tolale canone servizio 134,84

A e )

Vend. 22% Art. 17-ter DPR 633/1972

Totale fattura
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Per comunicazioni, delucidazion ed informazioni, vogliate contattare il numero verde B00-334.422 SERVIZIO CLIENTE Vi preghiamo di effelluare Il pagamento della presente
fattura alla sua naturale scadenza onde evitara I'addebita degli interessi di mora previsti dal contratto,

CAIGINALE PER IL CLIENTE Pagi1 /1
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VISsTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
vetifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

9

o

Contr. Rep. n° del g
DATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
Conv, n® del ﬁ
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° i per supervisione :
OL[ 7, 4 ?( l] DATA FIRMA - -
Delib. C.A. n° .
Data scadenza pagamento
0-G- (3
DATA L'ADDETTO AL RISCO 0 UFFICIO MAGAZZINO
5 ppe verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
—roe
W ILRESP. U fA' CONTRATTI
P?I SupEpvisione Contr. Rep. n. del -
DATA FIR .
113/ )]
IR\ (A Delib. C.A. n. del
L4 L/ ~ E
Delib. C.A. n. del T
UFFICIO RAGIONERIA i
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del i

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESP / IL RESP. UNITA' TECNICA
1 —5017 per supervisione - .
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BIANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
/er‘§upems:0n9 ’ -
DATA FIR(m -
2o 10 -\0{ 4 C?(W/pl@l X
UFFRICIO TECNICO E
verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento =
verifica dati tecnici =
‘|Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSAEﬂLE
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TEGNICA
. per supervisione ' =
DATA FIRMA DEL RESPONSABLLE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: b
verifica conferimento incarico =
Conferimenfodel ..........c.coovev e, Prot........coccoeeieeeniinnn, Z
IL. CAPO UNITA" AA.GG. E PP.RR. :
DATA FIRMA z
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