AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI - TARANTO

Via C. Battisti, 657 - Tel. (099) 3561 (5 linee urbane})

Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale 00146330733

Taranto, (i=.9..A60,.1895

N° di Protocollo : Dir/ ﬂ?/‘? 9% ' - Egr. Sig.
Rispesta a n® del - " COPPOLA Alessandro
Allegatin® .......cceennee

Corso Piemonte, 4

74100 TARANTO

OGGETTO : Restituzione somme.

A seguito sentenza del Pretore di Taranto del 02/02/1995,
relativa alla controversia per le somme restituite dai dipendenti con
maggiorazione di interessi dopo le sentenze del Tribunale di Taranto del
13/03/1990 e della Suprema Corte di Cassazione del 01/06/1992

(ricalcolo  contingenza), questa Azienda ha deciso di procedere

cautelativamente alla restituzione, a tutti gli aventi diritto, degii
interessi a suo tempo pretesi. _

Pertanto, la S.V. & pregata di presentarsi in Azienda per il ritiro
dell'assegno circolare relativo alla somma che le dovra essére
restituita, maggiorata di interessi. "

Si precisa che é fatto salvo, comunque, il diritto dell’lAzienda a
ripetere nuovamente le somme qualora gli ulteriori gradi di giudizio
dovessero essere favorevoli all'Azienda medesima.

Distinti saluti _ _ _

IL DIRETTORE

(Ing. Erddcgaco -Luci elio)
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AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

Via C. Battisti, 657 - Tel. (099) 3561 (5 linee urbane)
Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale (0146330733

N. di Pratoeoﬂo.-%.l?.?/.g%- Rip..e e
Risposta ¢ N.__... Y - N
Allegati N.._--./K .....

OGGETTO : Invic modello 01/M.-

Taranto, h...._.. 2-&-.]'.\5@.\[;_.19@!{

All'ex agente

Sig._ COPPOLA Alessandra

‘Via Lapo Trasimeno, 20

74100 TARARTO

Allegato alla presente, Vi inviamo il modello 01/M

relativo alla retribuzione, utile ai fini previdenziali,

percepita nell'anno 1993.-

Distinti saluti.-

AZIENDA MUM:CIPALIZZATA AUT
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AZIENDA MUNICIPALIZZATA

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

" Via C. Battisti, 657 - Tel. (099) 3561 (5 linee urbane)

Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale 00146330733

N. di Pmrocollo/// 0%0 / ? Rip ..

Ruposm P2 S /- S

RACCOMANDATA

OGGETTO: Invio mod.l101.

Taranto, B, 2 . 0 L .

Al Signor
COPPOLA Alessandro

C:so Piemonte, 4

74100

TARANTDO

Vi trasmettiamo, compiegato alla presente, il modello

101 relativo agli emolumenti percepiti nell'anno 1993.

Distinti saluti.

AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTGTIASPGNTI TARANTO
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Codice Fiscale X cor26330733

AIENDA MUNICIPALIZZATA . 74100 Coranto, 25FEB.;]993 ...................
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657 = THL. (000) 701441 (N. 6 LINKM UHBANE)

-W &prolocof]o l[gg/ﬂp _93 ﬂ;f‘ Al Signor

.Qelspoaia a K. RN -7 A e aerveenstess saaboe QOPPOL A4 £ESS’4NA Ro
S{/!e_gafi KLY, G50 'Pf EHDN 75 4‘/

TRARANTO

OGGETTO:Invio mod, 101 -

Vi trasmettiamo, compiegato alla presente,
11 modello 101 relativo agli emolumenti percepiti
dalla S,V. nell'anno 1992,
Distinti saluti.
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AZIENDA MUNIOIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATTISTI, 857 = THI» (000) 761451 (N. 5 LINHE TRRBANT)

_g'f /g pzaiocc[lo Qﬁz?ﬁ/?& QI}:
7 R~

leposfa a XK. ot e e eeteesn e oo ofe
S{[!e_gaﬂ _(JI ...........................................

RACCOMANDATA

OCGETTO: Invie medd, " 101 + 102 ",

e i R e, Wit e | -

Cedice Fiscale X 00128330133

2 2 APR. 1932

74100 Caraato,

Al Signor

COPPOLA Alessandro
C.so Piemonte, &4
74100 TARANTO

Vi trasmettiame, cempiegati alla presente, i medel-
1i " 101 e 102 " relativi agli emelumenti percepiti nel-

1'anne 1991,
Distinti salutl.

AZIENDA MUNICIPALIZZ=TA AUTCTIASPORT! TARANTO

T8

SERVIZI ASONALE
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-



4255, Mdd. 28-1 (per Vinterno} (1976) - C..008400 b

. aMMINISTRAZIONE P T
g
&
gv\uso DI RICEVIMENTO
DI RISCOSSIONE ‘ ,
:_g‘ ..
& - AWM AT
- , .. . P M 14
‘% DARESHITUIRE A~ AZIENDA MUNICIPALIZZATA
xﬁ, = AUTOTRASPORTI PUEBLIC)
Ly . Via C. Batt.sti, 857
74100 TARANTO
\
T
LEIL AT TT A S A Pan




Famnd wot .
AR : AVVISO DI RICEVIMENTO O DI RISCOSSIONE
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& Raccomandata [l vaglia {(\U‘spedlt.... I17/6/91 .........................
[ Assicurata [ Pacco dall' Ufficio di. TA/CE . ...
indirizzat....a . L.NoPe S, Direzione Generale Servizio Prévi-
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OGGETTO.-invio documentazione
;_‘ oLl ex agente COPPOLA Alessandro
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Distinti salutl.

L “te i quadri 5)-6)-7). -w,‘-‘? 1R

Pertanto in allegato Vi rimettzamo
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COPPOLA Alessandro

Quadro 5

Sviluppo di carrlera dall'sssunzione alla data di esenero dal servizio ) )

Categaoria, classe 0 ;
livello economico |

Categoria, classe o

livello economico Decorzenza Qualifica

Decorrenza Qualifica

2/9/58 Autista di linem 7b Da

1/7/65 Tratt,conomico l., 7°

1/1/78 Conducente di linea Liv.7°

1/1/89 | Agente di Mov.tp  Liv, 5° (L.270),=

Data di attribuzione della qualifica, classe o livello economico goduto all'atto dell’esonero: Delibera

Data di attribuzione della qualifica, classe o livello economico anteriore a quello goduto all'atto dell’eso-

nero: Delibera n. ..o del ...

Data di conferimento della reggenza attribuita ai sensi dell'art. 18 dell’Allegato A al regio decreto 8-1-1931,

n. 148: Delibera n. .. ._del . ..

(-]
[
~3
lg UZIONI ASSOGGETTATE A CONTRIBUTO A NORMA DELL'ART. 5 DELLA LEGGE 29 OTTOERE
. 889 NEI 36 MESI PRECEDENTI QUELLO DELLA CESSAZIONE DAL SERVIZIO E NELL'ANNO
IN CUI E' STATO DISPOSTO IL COLLOCAMENTO IN QUIESCENZA
Periodo lett. &) e b) lett, €) lett. d) lett. ) lett. e)
Retribuzione di- 13- 14" . Altrd
tabella, aumentt i Elementi Compenso lav.
periodi di anzianita| € MeNsltd b poeasgor emolumentl | ¢iragrd, anche Totale
dal al conting., assegni (eccedentl 1a 129 gony gripendto noen se forfettario | 0 13 del mod. ET 3}
ad personam gsclusl access. pensionabili
[col. 7, 8 mod. ET 9) | (col. 9 med. ET 9) |(col. 10 mod. ET‘_S) (col. 11 mod. ET 9}|(col. 12 mod, §T Qi
. . - B2 377.27 -82,145 230.000
1_1_19“§“ 31_12_19& 21..0'7.3.(39"_‘:_“ 3.244.774 4.464.3688 . 104,725 28.887.000
286.708 201 287.000
1_1_19"§” 31_12_1g§' ZB.%.EIB 3-&41&3 4.1$.53 —— 'm.w) al_.m_(xn
274,000 274.000
1‘1_19__?2“ 31_12_19_?3 26.952.542 | 4.087.007 3.844.284 ES 442,167 35.276.000
11102 31/3/1991| 6.145.451 1.067.463, | 1.018.951 —_— 64,175 8.506.000
1-1-19 e formmrnimrincrnes
aon _ _
P I e TN e Py R . - g mtue R e nko M 3. T
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COPPOLA Alessandro

Quadro 7

RETRIBUZIONE BASE PER IL CALCOLO DELLA PENSIONE

-sidedare )
I] sottoscritto dell’lAZIENDA, consapevole delle conseguenze civili e penali
legale rappresentante

previste per coloro che rendono dichiarazioni infedeli od incomplete, attesta sotto la propria re-

sponsabilita quanto segue relativamente alla retribuzione pensionabile dell’Agente ..o
............. COFPOLA Alessandro ...
1) La retribuzione pensionabile riferita al periodo dal 1/4/ 1990 al 31/3/1991 ............

(ultimi 12 mesi di servizio) ¢ conforme alle disposizieni di cui all’art. 5, lett. a), b), ¢) e d), della
legge 29-10-1971, numero 889, ed & cosi costituita:

a) retribuzione di tabella, comprensiva degli aumenti periodici di an-

zianita e della indennitad di contingenza . . . . . . . . L 2l 280,186
b) assegno ad personam, di cul aI}'art. 5 lett. ) . . . . . Leven 2'287'534
¢) mensilita eccedenti la dodicesima, previste da norme legislative o da

accordi nazionali o aziendali . . . . . . . . . . Lew 4 '412'010
d) elementi accessori della retribuzione di cui alla lett. d) dellart. 5,

legge n. 889/71, nei limiti del 40% di quelli percepiti nei 36 mesi an-

tecedenti la data di esonero . . . . . . . . . . . L e 0 107,667

) eereseeeseesseee e e 2841085 R84 bbb s pin s sssnsns L s s s e
TOTALE L. 35,087.391

2) La retribuzione di tabella, riportata al precedente punto 1) lett. @), ¢ quella riferita al livello
€conomico .......... 2 ed & comprensiva di n. ......... 6. ... aumenti periodici di anzianita.

3) Gli elementi accessori della. retribuzione, di cui alla lett. d) dell'articolo 5 della legge n. 889/71,
percepiti nel periodo dal 1/4/1988 al 31/3/1991 pari agli ultimi 36 mesi ante-
cedenti la data di esonero, ammontano complessivamente a L. ... 0x820.941= ...

4) L'importo indicato al precedente punto 1), lett. d), & costituito dagli elementi accessori della

retribuzione, aventi le caratteristiche previste dall’articolo 5 lett. ), della legge n. 889/71, debitamen-

te notificati all’l.N.P.S. ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 10, 4° comma, ¢ 18 della stessa legge

n. 889/71, e per i quali & stata adottata da parte dell'lN.P.S. determinazione in conformita all‘art. 16
della legge in parola.

5) I dati assicurativi e retributivi indicati nel presente mod. ET02/P sono conformi alle denm—l-
ce (modd. ETS e modd. 0i/M annuali), gid inviate all'LLN.P.8. a termini di legge. .

vi sono
6) Nell'Azienda ——————— posti disponibili cui adibire I'Agente qualora sia riconosciuto ina-
non vi sono

a *

bile permanentemente soltanto alle funzioni della qualifica di cui & rivestito.

Firma del titolare dell’Azienda
AZIENDY MN'GH rabt
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""" Codies Fiscate U COI4633 073 3

41 MAG. 1941

‘ AZIENDA MUNICIPALIZZATA ‘ 74100 Caranto,
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO -

VIA C. BATTISTI, 657-TEL.{099)791451(x" 5 LINZE URBANE)

UL it ptets ﬁ ....... /.. ...... B SPETT, LE
_ ISTITUTO NAZIONALE DELLA PREVIDENZA
Risposta s X............ el SOCI ALE~DIREZIONE GENERALE-SERVIZIO
Allogati W, PREVIDENZA MARINARA E PREVIDENZA AD
"""""""""""""""""" . DETTI AT PUBBLICI SERVIZI DI TRASFOR

TO~ Reparto 5° = .
Via Ciro i1l Grande,21=E U R =
00144 R 0 M A

RACCOMANDATA A.R.

OGGETTO: invio documentazione per riconoscimento pensione Vecchiaia
' ex agente COPPOLA Alessandymto 11 16/3/1931.-

Vi trasmettiamo,compiegati alla presente e
debitamente compilati in ogni loro parte,i sottoelencati
documenti redattl sui i nuovi modelli,per il riconoscimen
to della pensione all'ex agente in oggetto.

Distinti saluti,

AZIENDA MUNEC‘ i Aummnsmn TARANTO
SHI RCIZIEZ

1)-Domanda di pensione sottoscritta dall'agente;

2)=Mod.ET02/P;
3 -stato di famiglia per uso assegni
4)=dichiarazione concernente il diritto alle detrazioni d4i

imposta artt,15-16 D.P.R. 29/9/1973 n.597 e successive
" modifiche ed integrazioni.

AAAAAAAAAARRANAAN

AG/ - S



Mod. ET02/P

Agente ..COPFOLA Alessandro . v Dt i1 .1 0/03/1931
a..laranto  obitanea..Taranto . via COTso Piemonte

N ... CAP. ..T4300 Codice Fiscale CFE LSN 31C16LOAOV

Quadro 1
STATO DI SERVIZIO
" avventizi il ... Qualifica all’atto dell’assunzione Au'tis'tadillﬁea
Assunto _
~ in servizio ordinari o effettivi il ....creeerrccceenner Passato nella categoria ordinari il ...
 mella categoria di ruolo il .2[9/1958....... Passato nella categoria di ruolo il .2/9/1938...
Iscritto al fondo di previdenza il 2/9/1958 ........... Ultimo giorno lavorativo effettivo 16/3/1991.

Esonerato il .| 6/3/1991 per

(data di cessazions del rapporto dl lavore)

Quadro 2 Quadro 3
' ASSENZE SENZA PAGA RAPPORTO DI LAVORO
verificatesi dalla data di assunzione 4 quella di esonero :
(analiticamente per gi ultimi 4 annd di servizio) A PART TIME
Periodo Motivo
— Di tipo verticale
QB i R M 5751 [ 2\ S
R B reeeceoeneerenaeseneas R
- LY, (1) S Settimane ...

> P sissssnrassnra.

» . Giorni ...

 J P ' .

— Di tipo orizzontale

» B rvrmmrmmmmeeenneinans |

» B oicssssecienesssnias Dal b al

> "B vvrerseneeeesnesseriens [, |

> Lo T T T

> B rrneeearecasneneeeiiisaaen

E C R
Quadro 4

NOTIZIE RELATIVE ALLA CESSIONE DEL QUINTO O DELEGA EDILIZIA |
IN CORSO DI SCOMPUTO ALLA DATA DI ESONERO DAL SERVIZIO

Impurtobresi&luo Quota mensile
. o del debito da
Ente bancarlo cessionario Ente assicuratore garante Tecuperare

sulla pensione

Indicare se trattasi di
cessione del quinto o
ceduta delegazione edilizia




Quadro 5 !

Sviluppo di carrlera dall’assunzione alla data di esonero del servizio

Decorrenza Qualifica %fgﬁgi%bglggﬁi e Decorrenza Qualifica %ﬁ:ﬁgiﬁb‘ggﬁic‘:
2/9/958 | Autista di lineh 7b.Da

1/7/965 | Tratt.economicolcl, 7°

1/1/978 | Conducente di linea Liv, 7P .

1/1/989 | Agente di Mov.tp Liv, 5P (L.n.270).-

Data di attribuzione della qualifica, classe o livello economico goduto all'atto dell'esonero: Delibera

o R s - |

Data di attribuzione della qualifica, classe o livello economico anteriore a quello goduto all'atto dell’eso-

nero: Delibera n. ..o, del

Data di conferimento della reggenza attribuita ai sensi dell’art. 18 dell’Allegato A al regio decreto 8-1-1931,

n. 148: Deliberg The ccoeeroreeeeesienns. T8l oo esssssnsissesseassessseesst nareseessmssssine

Quadro 6
..’-‘75 ?»-6- fCJ‘
J!&q’ ” ‘-1_ RETRIBUZIONI ASSOGGETTATE A CONTRIBUTO A NORMA DELL'ART. 5 DELLA LEGGE 29 OTTOBRE
?g" F 11971 N. 889 NEI 36 MES] PRECEDENTI QUELLO DELLA CESSAZIONE DAL SERVIZIO E NELL'ANNO
{"% .. IN CUI E' STATO DISPOSTO IL COLLOGAMENTO IN QUIESCENZA
1<, L - :
1™ 9;?:40‘10 lett. @) € b) lett. c) fett. d) lett. f) lett. e)
Retribuzione di 13*-14* Altri
tabella, aumenti . Elementi . Compenso lav.
periodll'ngl anziarrlliita ecsedr:fllt}l‘c,lllwiamiz‘ accessori emoll_::)?enﬁ straord. anche | ::E:\i L ET )
conting., assegl i dello stipendio ’ : se forfettario : )
dal al ad personam esclusi access. eHo Stp pensionabili
{col. 7, 8 mod. ET 9) | (col, 8 mod. ET-9) |(col. 10 mod. ET 8) {col. 11 mod. ET 9)(col. 12 mod. ET 9)
-8.172 377.217 -82.145 290.000
1'1'19.?... 31-12-19°2. Z..O'B.(m 3-2«.7’4 4-&-% _— ] m_'m m w aD
‘ 206.709 a1 287.000
11102 | 5112468, 23.83%.518 3.624.809 14.186.533 = 59.080 31,707,000
%0 7 Z74.000 274.000
11109 31.12.19. 0 | 26,952,542 4.037.007 |3.844.284 — 442,167 X, Ko I
1_1_19 9]- allalm 6.145-4& 1.@.& " 1-013-@. ’ — ﬂ.m 8.%.@
b 15 25 1L OO USRI S
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Mod. ET03/P (ET. 35)

Lttt (parte prinea)
Fondo-di pmu—Er glé addetti '
si pubblici servizi di trasporte ‘
| DOMANDA DI PENSIONE
Quabro 1) 4
.. LL sottoscritt O......... COPPOLA...ALeSSandro. J. e ecensenens
w0 16/3(1981 ... . Teramte . . e A )
abitante o . 1aranto pereraneesranensmnene s (Prov. ........... TA o ) s CAPR, 74200
in via . .COTSO0 Piemonte T . S Y in quelina di:
—ex agente dell'Axiends AMBTo o .%—-—— ﬁ&:ﬂ: dal servisio 11 .. 16/3/1991
— superstite dell'ex agente — SRR .1 1 N | S — . decedut .. il .. —
CHIEDE LA LIQUIDAZIONE DELLA PENSIONE Dt VECCHIATA = e

(snzisnitd + veechisin - Invalidith - rivensibilitd)
A CARICO DEL FONDO DI PREVIDENZA PER GLI ADDETTI Al PUBBLICI SERVIZI DI TRASPORTO
E DELLE EVENTUALI PRESTAZIONI SPETTANTI A CARICO DELL'ASSICURAZIONE GENERALE OB.
BLIGATORIA 1.VS, ; '
ed all'uopo allega i seguenti documenti: (vedere avvertenze ¢ tergo)

avsttmsasssmsssasarbsncsTgaTRe AL

CHIEDE, incltre, pells eventualita che la presente domanda non possa essere accolta:

— I'autorizzarione a proseguire 'assicurazione con versamenti volontari, ai sensi dell'ast, 25 della legge 28 lu-
glio 1961, n. 830;

— 1a diquidazione della sua pooizione assicurstiva ai sensi dell'art. 33 della Legge 29 ottobre 1971, n. 889,

CHIEDE, infine, ove occorra, di coprire mediante contribuzione al Fondo - in basc all'art. 7 della legge

29 ottobre 1971, n. 889 - le sssenze senza paga dal servizio che dovesse effettuare in avvenire.

Quanno 2) PAGAMENTO DELLA PENSIOﬁE

Tenuto presente che il psgamento delle rate di pensione pud essere effettuato con § seguenti mexsi:
8) emissione di assegno circolare sll'ordine (autorizzando, sllo scopo, la trattenuta per le spese di compilasione o
spedizione de) titolo ed esonerando I'I.N.PS. da ogni responsabilith per { easi di smarrimento o sottraxione del-

Iassegno);
b) accreditimento sul c/e postale di cui il richiedente Is pensione sis eventualmente titolare;
¢) accreditamento sul c/c bancario di cui il richiedente la pensione sia cventuslmente titolare;
d) pagamento diretto tramite 1'Ulficio postsle indicato dal richiedente la peosione.

L)._.. sottoseritt..Q CHIEDE che le rate di pensione siano pagate mediante il seguente mezo:

f— ]

BANCA MONTE PASCHI DI STENA Agenzia.n.l=Viale.lMa a...c;mc;;?ﬁ..ac.n.iﬁgé

(specificare il pumero distintivo o frazionario 8el'Ulficlo postale, [l pumers del ¢/e postale o & efe buncario) 100 TA
DELEGA ....._ Si‘. ______________________________ - ot 1) ... o B e tteecemnnan

o (cognoms ¢ pome)
abitante a ______: : a riscuolere, in suo nome e voce, quanto dovutogli,
trovandosi mells impossibilita di recarsi & riscuotere per i seguenti MOUVE: « v o e e
pae 11161991 . R
Quaoro 3) VIDIMAZIONE DELLE FIRME (1)

(Solo nel easo in eul il richiedente deleghl per Is riscossione alira persoas)

Si dichiarano vere ¢ sutentiche lc firme apposte in nostra presenza nell'atto di delega che'.pmede.

Bollo

* Data dell'Ufficio

— — ea - - —

hl) Alla vidimasione delle firme pud provweders il Notsio, Ul Sindaco, il Direttore della casa di cura o dell'vipedale presso U quale

to & ricoverato, I'Autorith consolare fteliana.




1 -

Quadro 7

RETRIBUZIONE BASE PER IL CALCOLO DELLA PENSIONE

g
Il sottoscritto dell’AZIENDA, consapevole delle conseguenze civili e penali
legale rappresentante

previste per coloro che rendono dichiarazioni infedeli od incomplete, attesta sotto la propria re-

sponsabilith quanto segue relativamente alla retribuzione pensionabile dell’Agente ...
COPPOLA Alessandro

1) La retribuzione pensionabile riferita al periodo dal JA/811990. Al L 304342990,
(ultimi 12 mesi di servizio) & conforme alle disposizioni di cui all'art. 5, lett.. a), b), ¢) e d), della
legge 29-10-1971, numero 889, ed & cosi costituita:

@) retribuzione di tabella, comprensiva degli aumenti periodici di an-

zianith e della indennita di contingenza . . . . . . . . L..28.072,454 .
b) assegno ad personam, di cui all’art. 5, lett. b) lL. 2'426'069
¢) mensilitd eccedenti la dodicesima, previste da norme legislative o da “

accordi nazionali o aziendali . . . . . . . . . . . L. 4'41.2..‘ 788
d) elementi accessori della retribuzione di cui alla lett. d) dell’art. 5,

legge n. 889/71, nei limiti del 40% di quelli percepiti nei 36 mesi an-

tecedenti la data di esomnero . . . . . . . . . . . Lia.. 4'107'661 ........
e . et . . SR PR

TOTALE L...32.023.845....
2) La retribuzione di tabella, riportata al precedente punto 1) lett. a), & quella riferita al livello

€CONOMICO ..o Tosccennecraccens ed & comprensiva di n. ... aumenti periodici di anzianita.
3) Gli elementi accessori della retribuzione, di cui alla lett. d) dell’articolo 5 della legge n. 889/71,

percepiti nel periodo dal .. 1/4/1988 ............... al 31/ 3/ 1991 .. pari aghi ultimi 36 mesi ante-
10ﬂ820.942=

cedenti la data di esonero, ammontano complessivamente a L.

4) L'importo indicato al precedente punto 1), lett. d), & costituito dagli elemepti accessori della
retribuzione, aventi le caratteristiche previste dall’articolo 5 lett. d), della legge n. 889/71, debitamen-
te notificati al’LN;P.S. ai sensi e per gli effetti di cui agli arit. 10, 4° comma, e 18 della stessa legge
n. 889/71, e per i quali ¢ stata adottata da parte dell'’l.N.P.S. determinazione in conformita all’art. 16
della legge in parola. -

5) I dati assicurativi e retributivi indicati nel presente mod. ET02/P sono conformi alle denun-
ce {modd. ET9 e modd. 01/M annuali}, gia inviate al'LN.P.S. a termini di legge.

' vi sono

6) Nell'Azienda ———————— posti disponibili cui adibire 1’Agente ‘qualora sia riconosciuto ina-
non Vi sono

bile permanentement'e‘ soltanto alle funzioni della qualifica di cui & rivestito.

11 [1AG. 1891

ATIEND'. NRBHA) 3 2 . ﬁé}ﬂg A0

o {Timbro dell’Azfenda]




.3) ‘ avere diritto,

4y avere diritto alla detrazione d

ISTITUTO NAZIONALE DELLA PREVIDENZA SOCIALE
Direzione Generale-Fondo di Previdenza Addet
+i al Pubdlicl Servizi di Trasporto-Reparto V°
via Ciro 11 Grande,21- EUR =

' 00144 R__O M A

DICHIARAZIONE QONCERNENTE IL DIRITTO ALLE DETRAZIONI D'IMPOSTA SUI REDDITI
DELLE PERSONE FISICHE,PREVISTE DAGLI ARTT. 15 E 16 DEL D.P.R. 29 SETTEMBRE
173 N.597 E SUCCESSIVE MODIFICHE ED INTEGRAZIONI, ¢ :

CFP L3N 31C16L0O49V

I1 sottoscritto COFPOLA  Alessandro ' ,codice fiscale
nato a __raranto 11 __16/3/1931 ,stato ¢lvile conlugdo
‘titolare della pensione n. . oat. ,a norma dell'art.2 del D,L.

del 5 Marzo 1986,n.57,dichiara sotto la propria responsabilitad di
(indicare SI O NO nelle apposite caselle e,in caso affermativo,fornire la

ulteriore informazione richiesta):

1) avere diritto alla detrazione d'imposta per spese di produzione .

S del reddito;

'2) avere diritto alla detrazione d'imposta per 11 coniuge & carico

St} non legalmente ed effettivamente separato,che NON possiede red
diti propri per ammontare superiore & lire 3,000,000=annue al lor

do degli oneri deducidbili;

IN MANCANZA DEL CONIUGE (perch® vedovo/vedova/ovvero

Ko celibe/nubile),alla detrazione d'imposta per 1l primo figlio a
carico,che NON possieda redditi propri per un ammontare superiore
a lire 3,000,000=annue al lordo degli oneri deducibili;

'{mposta,nella MISURA DOPPIA,per

ol n.____ figld o affiliati minori di etd o di etd non superiore a
(*) 26 anni dediti agli studi o a tirocinio gratuito,ovvero permanen
temente inabile al lavoro,a carico che NON possiedono redditi pro

‘pri per un ammontare superiore a lire 3,000,000= annue al"lordo
degli oneri deducibili; C .

5) avere diritto alla. detrazione d'imposta,nella MISURA DOPPIA,per

Ve n. rigli o affiliati minori di etd,o di etd non superiore a

;*?_ 26 anni dediti agli studl o.a& tirdgcinio gratulto,ovvero permanen
‘temente inabiif al lavoro,a carico,che NON possiedono redditi pro
pri per un smmontare superiore a lire 3.000,000=annue al lordo de-
g1 oneri feductbilf(IN CASO DI MANCANZA DEL CONIUGE, *NCLULERZ NEL
NUMERO DEI FIGLI ANCHE IL "PRIMO FIGLIO"PER IL QUALE VIENE RICHIE~

'STA LA DETRAZIONE PREVISTA IN MANCANZA DEL CONIUGE).
| A




- 2 -

(*)- Le detrazioni per i figli spettano nella MISURA DOPPIA nel caso
in cui 11 coniuge del richiedente non possega redditi propri per
ammontare superiore a lire 3.000,000= annue e nel caso in cui il
richiedente sia vedovo/vedova ovvero celibe/nublile.Spettano,inol
tre,in MISURA DOPPIA le detrazioni per i figli adottati o.affilia
ti soltanto da parte del richiedente.Negli altri casi,le detrazig
ni per i figli spettano nella MISURA NORMALE ad entrambi i genitori.-

615) avere diritto alla detrazione d'imposta per n.;ﬁi_ altre persone a
12! carico,diverse dal coniuge e dai figli minori e ass¥milati(genitori
nonni,adottati,generi,nuore,suoceri,fratelli,sorelle,figli magglo=-
renni diversi da quelll di cui al numeri & e 5,f1gli del figli)che
" - NON possiedono redditi propri pef un ammontare superiore a lire
3,000,000=annue al lordo degli oneri deducibill e convivono con i1
.. richieBente e percepiscono dallo stesso a§segn1'a1imentari non ri- -
~ sultanti da provvedimenti dell'autoritd gludiziaria;

7)) avere diritto alla ulteriore detrazione d'imposta in misura decre-
S scente per scaglioni di reditto,prevista dall'art,16,lettera e) del
D.P.R.597/1973,nel testo modificato ddll'art.3della legge 28 febbraio

1983,n.53 per i redditi di lavoro dipendente e di pensione;

8).¢o avere diritto alla ulteriore detrazione d'imposta in misura fissa,

" lprevista dall'art.3 della legge 24 aprile 1980,n.146 e successive
modificazioni per i redditi di lavoro dipendente e di pensioni di
minore importo,se 1l'ammontare della pensione non esclude 1'attribu
zione di tale detrazione.- ‘
IL SOTTOSCRITTO SI IMPEGNA A COMUNICARE TEMPESTIVAMENTE ALL'I,N.P.5. OGNI
VARIAZFONE CHE DOVESSE COMPORTARE LA PERDITA DEL DIRITTO ALLE DETRAZIONI
D'IMPOSTA RICHIESTE,-

a1 1 MAG 1991

LE DETRAZIONI D'IMPOSTA SPETTANO UNA SOLA VOLTA E,PERTANTO,OVE IL
PENSIONATO PRESTI LAVORO DIPENDENTE,NON_POSSONO ESSERE CHIESTE SUL.
LA RETRIBUZIONE QUALORA SIANO STATE CHIESTE SULLA PENSIONE.=-




. ' Mod. AF. (s.f.) M

COMUNE‘DI ) CERTIFICATO DI STATO DI FAMIGLIA
PER ASSEGNI FAMILIARI
PROVINCI.‘:‘DI (T.U. delle norme sugli assegni familiari, Art. 38 -

Decre'lo interministeriale 30 agosto 1937)

Si certifica che in questa anagrafe della popolazione re5|de

a tutt’oggl e iscritta la famiglia:

. COPPOLA Alessandro ~ & - ="'~ 1931
il Antonio o Melchienmme Clara ' . ...
n.Taranto 167371931 (n.723 p.I)

cgt.'apo Beatrice-Taranto 27971954

atto n.430 p.ll s.A FF.47231
-asidente dalla nascita

-utlata

torso Piemosnte 4 13c.oles.

= "“1‘ LR f ‘f

» LUPO Beatrice'
14 Gigvanni- maaaranta. Gonslsua. “

n.Taranto 137771934 (n.1448 v.ﬂ
cgt .Coppola Alessandro-~Taranto 2/9/19’54

5 COPPOLA Gianbwlom:ﬁ '_ﬁ;,frm.
i Alessandmagrm Beatrice

n.Taranto 16/971959 (w1443 mlsar

colibe e amama
DATA IL COMPILATORE L'UFFICIALE DI ANAGRAFE W/ ¥/
Copia del presente certificato & stata consegnata al sottoscritto datore di lavoro il M /
e dallo stesso spedita all'LLN.P.S. - Sede di il ' - 19
Firma del datore di lavoro e . . Domicilio

N.B. Non costituiscono materia of certificazione le notizie concernenti e » v+ 0 del D.P.R. 31-1-1858, n. 56')// /



L
Mod. zl-: {per I'interno) (1969) - Cod. 003400

S [AMMINISTRAZIONE

S0 DI RICEVIMENTO
RISCOSSIONE

DA RESTITUIRE A:

COPPOLA ALFESANDEEST:

-
. B. ~ Il mittente & pregato di
orre chiaramente su entrambe

z

Igydacciate le indicazioni richieste

P.T.

AZIENDA MUNIr‘IﬁLIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI

Via C. Battisti, 657
74100 TARANTO
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ey
della: el: N dilo..........=s3. ...
¥ Raccomandata “[1Vaglia sped|tall19/3/91g .......
[J Assicurata [1Pacco dall’Ufficio leA/CE .........................

indirizzat...a TN P.S. Direzione Generale Servizio Previ-

denza Addetti Pubblici Servizi Trasporto Uff. 3°-

* Sez. II Via Ciro il Grande 21-EUR- 00144 ROMA

Dichiaro di aver BS8¥UI0 g anto suindi@B0 il..oovov. o b D
/’.; AP N § J, [ ey F‘-’
.7 dell'Incaricatoe ™. I _\\ — o e n -
/"r— “detla-distr] b’é. lone o del pag b Il N O
1L Biarpeprr o s I | - o r
L_,;,q F“""” A - \ ~fom=Bllo dell UficiNG 1
03 et A S L A PP N di distribuzione o di A to.
AU . ST e E



x .. 3 1@ Gor/l're %acafc % 00’4633 07338
caQnay .
== . 9 8 MAR 1591
AZIENDA MUNICIPALIZZATA 78700 Coaranton, wvereeeeeeseereroeeeirmere e ssienseens

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

ViA ¢, BATTISTI, 657-TEL, (09Y9)791451 (v* & LINEE VRBANE)

N. & protocallo 4'65%?/ %p. SPETT.LE

%, 9% ISTITUTO NAZIONALE I[ELLA PREVIDENZA
sposta o Vo B e SOCTALE-DIREZIONE GENERALE SERVIZIO
Allegati N. 1 PREVIDENZA MARINARA E PREVIDENZA AD
DETTI AI PUBBLICI SERVIZI DI TRASPDB_
TO - Ufficio 3° ~ Sezione II®

via Ciro 11 Grande,21 = E UR =
00144 R 0 M A

RACCOMANDATA A,R,

OGGETTO: invio mod.,ET8bis ex agente COPPOLA Alessandro nato
11 16/03/1931 .- .-

Complegato alla presente e debitamente compilato,
Vi inviamo n.?(uno) mod.ET8bis relativo al ns/ex agente
Sig., COPPCLA Alessandro nato il 16/03/1931.-

Distinti saluti.

/

AZIZMDY NAIN'CIEMLIZZETA RUTOTRASPORII TARANTO
” ISERIIZK

VA - .

Pti i
i

o

)
34‘
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) &
Mod. E. T. 8bis &

ALL'ISTITUTO NAZIONALE DELLA PREVIDENZA SOCIALE

Fondo per la previdenza
del personale addetto ai pubblici servizi di trasporto

AZ‘F‘\, A MUNICIPALIZZATA
" AUTOTRASPORTI
| ISR ¥ = 7.9 N & 0 NN n
16/marzo/1991

comunica che a decorrere dal ... .200S1al 1220 .. S —

Pagente ...COPPOLA Alessandro. . . ... ... .o ooooido

pato a ....TATANEO o i1..06£03/930

domiciliato in ...taranto . via Piemonte = o &

(1) Denominazione delPAzienda.
(2" Indicare PAzienda solo nel caso che gestisca pubblici servizi di trasporto.

{3) Depennare le voci non ricorrenti.

Vichi ¢ Pinzi - 7-72 - 30.000




ey S .
%%y, Mod. 23 (per ['Interna) (1889) - Cod. DOA400 e .

|AMMIHISTHAZIOHE P.T.

AWISO DI RICEVIMENTO
0 DI RISCOSSIONE

383 1811802

A. M@ b
AZIENDA MUNR)IPALIZZATA
DA RESTITUIRE A: AUTOTRASPORTI PUBBLICI
Via C. Battisti,
74100 TARAN

lessandro

ﬁ - 1l mittente & pregato di
apporre chiaramonte su entrambe
Saccmla le indicazioni richieste
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! JAR.| ™ AWISO DI RICEVIMENTO O DI RISCOSSIONE
della: del: Neoooore e, il oy
}EIRaccomandata [ Vaglia spedltall18/3/91\§t
l:IAsstcursata [0 Pacco dall Ufficio d|§$
indirizzat. .a . SPEIT.IE UFFICIO DI COLLOCAMENTO ™
.............. Via Lucania 78 74100 TARANTO . .
o
N Bicfiaro di aver 028V 0, anto suindicato il.......... 20 MAR.-180%----
% ' > ‘ ""’ f;{i\:; o
] 3

“a..._,_ _4

/‘ Firma del’ lncarlcato /
dal{a dlstrlbuzt"[one 0 del’] pagam
e e %4 " Bollo dell'Uificio
ER ) _“ ......... = di distribuzione o di pagamento,
5 0 L J".- "~ T .
L

Rema - Ist. Paligr, & Zagea dllos atg <RV,




el

FAPS,

3 ﬂ-UFEICIqu:g COLLOCAMENTO :

e
DT b e

pav

RN
0

Comunichiamo a; codesto-Spett%le ﬁfficioﬁ

C‘llocamento che. liagentevSig‘

o FERREY




, .
.
.
i .
.
v -
L e
T R

e e gt e
TR
.

X A e

e

¥

-, .
- N .
v
. . 1
. e AN Al
[ I S
r
bt R PR . .
-1 LI A e
. . o
[T - %
[—— PN .
[T S
2 . . -
Fa TR e v ey g e

[ AR PR PR A Eo s

N gl T ep "
i .r..L a.;‘_ u‘\j-' o

NowwTte M e -
f..l..-..‘-:}«n_ A b
'
'
. P
B o
H .
”
VoL \"
IR TR
i wo d
A .
.
i
s

. :
-
. S
g s
| A3 PRIAS
F P m e -
3 a:l . .
Pl r
g w el Lt
St g

e
b Mo sl vl
<
R e T
Lo o B ews
f
v

w
. .- N
-‘ 1) -
. .
- R -
-y -
.‘ “\‘ - " B
- N - -
3 . - 4
. - .
= T vt - " LT .
* L. - v h
-‘m -ﬁ.
[ - ‘.
. N PN .
- i - "
- i \
' * |‘ v
\ - . . -
"
nt - .
"'v v - - " .
. Lo -
- ‘. ~ .-- B
L .
\‘\‘r-\Ja ‘ - -
‘1‘- A - ' -
. g g ; w
AT TRRICIS
A - .
X aym - AT .
grira i g2 el s ~ o
P Co UNT e R -u:_:ﬁiﬁ.
ard LY PV R R -
e s e s -
- s - .
1 MO
JorauT .
~ .
- L ) -
. Lt W i
n - ey
et L A s - e
oot X e : : ,
. N . - H
. . .
N B
R
"
- .
- B ‘. .
1 B - " &) .
- T il
. v R
’ ! - PRES—-— T
RN B8 ol [ b
o e o | At wte
PRI T s
M b oo - .
DTN, N S . .
- ‘l‘
LT - s, .
- i N - . .
- R -~
- f"'rf}
‘ - FIRE]
LY - . -
‘ " -
{ .
’ . h ) .
-




23

AGENTE COPPOLA Alessandro

nato 1_16/3/1931_, Taranto

assunto i12/9/1958 anz. conv,

scatti N. sino ai

AVANZAMENTI

Autista 2/9/195861_71:. cat, D2

, 1/7/1965, 7 |, D1

QQ'-\.d.\LM P Toosss» _J[J{#s :Mp’ v-eg
Agente di Mov.to 1/1/89 .Liv., 5%

" anz.




odice Fiscale K 00126330733

13 FEg, 199

AZTENDA MUNICIPALIZZATA TEIOO Crrando, oot
AUTOTRASPORTI PUBBLIOT - TARANTO
YIA C. BATUISTT, 657 ~ T, (oém) 7e14G1 (IN. 6 LINKK (TIIsAN M)
K. dr proioco/[o./..{.gk. UF/ 1 RUE o e All'agente
Risposta @ Koo e el (/4?Sig. COPPOLA Alessandro

] ﬁf"
Stllegart K. ... S /1’ €,4,D«Ce ( * )
N SEDE

OGGETTO : QUIESCENZA.~

Comunico alla S.V. che a norma delle disposizioni
di Legge,il Vs/rapporto di lavoro con questa Azienda
vermd ‘a . cessare a decorreré dal glorno 16 marzo 1991.~

' 81 precisa,pertanto,che-la predetta data & da in-

tendersi come ultimo glorno alle dipendenze di questa
Azienda, .

Con 1l'occasione desidero esternarVi la profonda
riconoscenza per la lodevole attivita svolta al servi
zio di questa Azienda.

Distinii saluti. ' ATIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI TABAGEY

iL DIRETTORE DI ESERCIZIO
Ung. SW }
(*#)-Al Dirigente Reparto Movimento

Al Dirigente Reparto Amm/vo

Al Capo Area Segreteria

Al Funzionario Principale Uff.Sinistri

Al Funzionario Principale C.E.D.

Al Capo Ufficioc Retribuzioni

Al Capo Ufficlo Turni~Program.

Al1'Ufficio Cassa=Economato

Al1l'Ufficio Presenza

Al Magazzino Vestiario

Al Dopolavoro Aziendale AMAT

SEDE

Ac/
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. RTINS L e R T T
" ”.“_‘: All'agente ST
o C-o . Big. COPPOLA Alessandro 5

"-._;- e,pa G-, ﬂﬁCapo

£ “OGGETTO' addebi'l:o.' e

.."._,: s Comunn.co alla S.V. che con-le competenze T

T del mese di ottobrecc.a,. Vi verrd addebitata.- - :
SE . =~ 1@ ‘somma-di £,82,700=(ottantaduenilasettecento) *--.

CUT R EES L - per-il-pagamento dell!infrazione al Codeice . . ..-:5.-:%.
oo ST -"della stra"ar‘t.'l’? awenuta i1 giorno 02/ 12/1989,‘

RN ;-.;-,"_ - ": ‘8lleore 07,45 mentre eravate. alla | guida ‘dele " uNE T
AT Tl :Lﬁ autobus delltAzienda; .7 - -x 7D e LIl Gl IR
R ' --Dist:mtn: salu'ti.-::j i “f ot _.:"‘ :.'f."f'_:.: Tl T "
By AZIENDA NIRRT AiTOTAShOnT; TN e . e
W T S 2 IL DIRETTORE DI ESERCIZIQ ,; . ~ " "% ;b -
T Lo o (lng SIIV O~C VANERE) -, ;:. con p AT
V:L comunichiamo inoltre che 1'addebito Vi; saré L L
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S _.. - L e P ST -
ST T e T f}’ A e i R eer 0T
AGY 7l S ST e e
- . IO . - T T 4w *
- L - X - T an 7 M - . . :-.z:-.‘k"“f ' - .
-.___ - - T ) L, ,,"' LT : " -} 1,.‘1-‘; - :"..::'_ -
i - o ET T R B e SR
TR TR T e SR
o .‘_' - . ~.'.:. .v.::’ . ..‘ TN alT L T




TR - bt nkc el sons

ACCERTAWENTO BT VIOLAZIONE 3 ) PRSP o
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A DE;‘IDPF V061556 N, 537 k LJOTESSVE MOD SICHE € ART L1 AEG g'c';;'ly,;h':g'hf“'[;,hu:e al., ax82000*
COMUNE DI  TARANTO L OTTANTAGUEMILA
. VIA MIGNOGKA HICOLA ANG CORSO UMBERTO I . con 7740 TR
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, [pend]
AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C.BATTISTI, 657 - TEL. 334101 (N. 3 LINLE URBANE)

N. di protocollo %,5/1[’/5’3 Rib oo

%spo.lld a % JJ

.g( ”rga!l' %

eoJi'ﬂ %n‘a{f % 0014633 073 3

-2 MAR, 1889

74100 Taran!o,

Al Signor

Z1ZZARI Francesco

Capo Ufficlio Retribuzioni
SEDE

OCGETTO: attribuzione n.2{due)scatti compimento 58° anno di etd,-

Per opportuna conoscenza,si comunica che
al sottoelencat? agent® ,avendo raggiunto 1l
58° anno di etd,spetta l'accredito di n.2(due)
scattl paga nella misura del 5% cilascuno.

Cid a norma dell*ultimo comma del punto
2) dell'Accordo Aziendale 26/2/1972.-

1) COPPOLA Alessandro: 16/3/1989,.-

oypreaseontt TARARTO

/it ]
7 ERSON E



, ' Codice Fiscals V. 0014633 078 3

) . 4
@
e 11 GEN, 1989

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 Caranto, .. 0.2, W0 WU
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL. (099)791451(N" 5 LINEE URBANE]

All’Agente

Sig. COPPOLA Ales sandro

K. dt ot AL LVELET R .o
Risposta a W .. 4. ...

gq”rgah' CK S EDE

OGGETTO: Attribuzione del nuovo livello e qualifica a nomm della
Legge 12/7/1988, n® 270.-

Le camnichiamo che ' ai sensi e per gli effetti del-
1'Accordo Nazionale 13/5/1987 - All. B) " Norme di prima appli-
cazione e nomme transitorie del nuovo inqudramento del persona-
le addetto ai pubblici servizi di trasporto di cui all'Accordo
Nazionale 20/6/1986", nonché degli Accordi Nazionali 29/6 e 13/
7/1988, a decorrere dal 1°/gennaio/1989, Le sono attribuiti il

nuovo livello 5° e la qualifica di Agente di Movimento

Ai sensi e per gli effetti degli Accordi Nazionali 29/6 e
13/7/1988, la Sua retribuzione sard determinata, anche in rela-
zione al' 3° elemento salariale” negli importi fissati dai suc-
citati accordi, tenuto conto delle intese che interverranno fra
le parti stipulanti in sede di rinnovo del C.C.N.L. di catego-
ria.-

Distinti saluti.
AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORT! TARANTO
IL DISETTOHE DI ES CiZI0
Cing. Siiy, )

-
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/D{ SPETT/LE

DIREZIONE DI ESERCIZIO A.M,A.T.

e TG

AT s Y o
IPPYE R RLE: SEDE
SEGREmmEEuERALE_\

I1 sottoscritto COPPOLA Alessandro, dipendente di
codesta Azienda con la qualifica di conducente di linea,
con la presente chiede cortesemente di poter usufruire
di n.15 giorni di ferie anticipate della spettanza per
1'anno 1988, dovendo recrsi fuori Taranto per urgenti
motivi di famiglia.

Certo del positivo esito della presente, ringra-
zia e con l'occasione invia distinti saluti.

Taranto 12/12/1987.

Con Osservanza

g;'aimfgbLZ{%Z -
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SEGRETERIA GENFRALE

SPETT/LE
DIREZIONE DI ESERCIZIO A.M,A,T.

on

I1 sottoscritto COPPOLA Alessandro, dipendente di
codesta Azienda con la qualifica di Conducente di linea,

con la presente chiede cortesemente alla S.V. la conces

sione di n.10 giorni di ferie in acconto alla spettanza

dell'anno 1987, cid per inderogabili impegni per motavi

di famiglia,

Sperando in un positivo accoglimento della presen-

te, ringrazia e con l'occasione invia distinti saluti.

Taranto, 19/12/1986.

Con Osservanza
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['J"/ 74100 (Carunlo, 37AGO,1985
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AUTOT R/".SPOR “ PUBBLICI ~ TARANTO
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. Con 1a presente dichiaro di aver ricevuto dall'Ufficio
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iy E:‘_’J ' o o 74100 Caranto, =8 LUG. 1980

....................................................

AZIENDA MUNICIPALIZZATA : B )
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO : .
YIA C. BATTISTS, 637 = TEL-334101 M. tinit ULsANE) )
' | i All'é erﬂ:é X’
Ly 54.[%{.5..&... Bi...re . ;
. Sig., COPPOLA Alessandro

Risposta & W i . Via Corso Piemonte,k
Altogats W - ' o . 74100 TARANTO

RACCOMAHDATA LT o 1) 7: 7}1 AN
" Secondo invio. X R @fﬂ" ) e
O'M ‘ B R . Bl v 2 ey
S . T . o
.. < . L itz or o N NN L
(S_[:uij_nIFR:& SENERALE,

OGGETTO'- sollecrto r:.chiesta documen‘tazione.- .

' Facciamo seguito alla ns/del 6/9/1985 ,prot.
679/UP/85,per sollecitare 1a S. V___“aE attenersi a quan
_ 'i:o Drescri'tto dalllart. __ 7 del Regoiémento sul T. F. R.
e . pelativa alla anticipazione della somma di £. _19.300. 575 "
T ' comprensiva di IRPEF a suo tempo concessaVi. .
" Pertanto,la S.V. dovr%l presentare-a questo Semz:.o
ot - del Personale,entro ed non oltre i1 30/7/1986  la docu~’
" °7 7 mentazione richiesta dal preciteto art. _7 -.Qualora tra-
scorso tale termine non sarid pervenuta la suddetta documen
T ' tazione,1'Azienda 2 partire dal prossimo mese procedera al
i _3;'—1 o :*.»;~ Tecupero dell'importo lordo erogatoVi maggl orato’ della som
_ma necessaria alla r:.cost:.tuzione integrale del fondo di ag
cantonamen'to individuale de’I T F. R. prev:i.sto per 1egge. .

:."- . - ~"_--—'—‘~Dist.;1t1 —saluti. e Rt .g:' el e

R " Arlenda Munlgipalizzata Autotrasport Tarents . . - -
Sy ... .. Servizio Personale ‘
R ooy Bl Funzdonarlo Supgriore
e : ? . -’W
./.

e,p.c. {(¥) AL Capo Uificio Retribuzioni - -
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LI, ¥ f ,
- 9’(,- | SPETT/LE |
] DIREZIONE DI ESERCIZIO A.M,A.T,

eofane -

[ e . N £ -
i H'}"l.--" i T ’. O
et oo o]

i SEDE

i LJNUVlJBS |
(TS pror] fw

Il sottoscritto COPPOLA Alessandro, dipendente di
codesta Azienda con la gualifica di conducente di linea,
con la presente chiede mortesemente alla S.V. una anti-
cipazione di n.15 giorni di ferie in acconto all'anno
1986.

La presente richiesta poiché lo scrivente deve re-
carsi fuori sede per sottoporre la propria consorte ad
accertamenti medici,.

Certo. 41 un positive accoglimento della presente,
coglie l'occasione per porgere distinti ossequi.

Taranto 11,4/11/1985.

, - o L



Codice Fiscute W, 0014633 073 3

25 MAG.1983

= 74100 't'amulq,_ .............. R SO
AZIENDA MU{NICIPALIZZATA
i AUTOTRASPORTI' RUBBLICI - TARANTO
VIA C.BATTISTL ¢5"7,-I- TEL, 334101 (N, 3 LINEN URBANG)
Al Signor
N. di protocallo .........ooorvevevere Bipeereveressrrerenn . COPPOLA Alessandro
Risposta @ W\ oo N C,s0 Piomonte, 4 R
Altogati . ... 1........... 74100 T ARANTO .
RACCOMANDATA ' . '
OGGETTO2invio _hm_pdgllo 01", -
e - Complegato alla presente Vi inviamo il modello
# 101 % relativo agll emolumenti percepiti nelltanno \

1982,
' Distinti saluti.

Arienda Municipalisicls hufclzesporli Taranlo
Servizio Personale

ll Eunzionarlo Superlore

AG/
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A. R. : AWISO DI RICEVIMENTO 0 D| R|SCUSSIUNE ) '
Coe g e

della: del: \\\ [ j ........ éi \\'{__ch__l; f.;,,m.,%ff ........
[JRaccomandata []Vaglia -“spedt fbl.‘éﬂ ..... e
[ Assicurata (O Pagco dall'Ufficio di.................. e SITTPTRRS
indirizzata ‘a " SJ_g. LOPPQOLA. Al)essandro ................ “J .........

o G280 Fi emonte,. D e, R

“f TARANTO

&,
"(».,s\,....ﬁm, |

duolla distripzio rdel p

ISTITUTO POLIGNANCO DELLS BTATO



25y Mod. 23-1 (per l'intarne} (1078} - C, 008400

CF [amminisTrazione P T

AVVISO DI RICEVIMENTO
0 DI RISCOSSIONE - . :

Aiienda. Muniipaliozata:Nuiteaspari Pubbiiel
DA RESTITUIRE A: TA RAN T_(-?

N5 dmierte 8 pregse & \JENDA. Mumcmuzzm AUITOTRASRADT] TARANTO
le tacciate le indicazioni richieste o UFF]C]O PERSONALE L

ViaA

CAaP LOCALITA SIGLA PROV.



Codice Fircals V. 0014633 073 8

74100 Caranto, . 22/MAGGL0/1982 .

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI » TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657 =~ TEL. 334101 (1. s LIMEE URBANE)

" Allfagente
Sig. QOPPOLA Alessandro

SEFDE

RACCOMANDATA A.R.

- ———

OGGETT0: invio modello " 101 ", -

'

Compiegato alla presente, Vi inviamo i1l modello
# 101 " relativo all'anno 1981 ,-
Distinti saluti.

hienda Municipalizzata Autolrasporti Taranlo
Seqvizio Personale

; =

gt o T
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Wy | Cooe |
By - 2 & 16, 1981

wpns - TETOC Cxrezostn,

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

Via C. Battistl, 657
Tel. 334101 (N. 5 [Ines urbane)

/fraé-/wwzzdi@/_QK 8L Ao i :
. ) A - Al I'agente .
‘%"/‘“"” @t L. . Sig, COPPOLA Alessandro
M ZEE b eeeoeeme v '
Cpats S EDE
. ESPRESSO . . o

OGGETTO: invio modello "101%,~

Compiegato alla presente, Vi inviamo modello

101" relativo alltanno 1980.=-

Distinti saluti. : ' /.

‘o Mlends Bunicipolizzata  Aulolrasporti Taranto
_ Servizlo Personale

SR



AZIENDA MUNICIPALIZZATA

_ AUTOTRASPORT| PUBBLIC! - TARANTO

Tal, 34101 (N. 3 linge urbane)

74700 Gasands. 13/dicembre /1979

77 1L BEODNE® oo

....................................................................
..........................................................................

OGGETTO : _Attribuzione della ﬁualifica o livello a norma della legge

1/2/1978,1.30,=~

4

--------------------------

..................................................................................

....................................... L T T L LT T T AT TR PR P T

Qﬁegta Direzione di: Esercilzio

- vista la legge 1/2/1978,n.30;

= Vista la classificazione di quecta Azienda nel tipo A;

-~ Vista 1a tabella aziendale delle gqualifiche divenuta

definitivas -

- Vista la Vs/qualifica in atto

classe 7bis~Da;

Autista di linea

Comunica che alla S.V. & attribuita la nuova qualifica
1 ;

di 'Conducente di lineAa

livello 7"

" a datare dal 1/1/1978.

Resta salva la'facolté della S.V, di &adire la Ma-

gistratura ordinaria o amministrativa competente,ail sen:

si dell'art.10 del R.D.8/1/1931,n,148,qualora ritenga

che la qualifiéa assegnata nOn'sié quella spettantegli.-

Distinti saluti.,

B EN. 1880

AIIEHDA EAUKICE

1

TA AMTOTRASPORI TARANTO
gL RCEZIQ
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o 122611
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]
AGENTE

ARRBRETRAT APPLICAZIONTE

CORTRATTO INTEGRATIVO AZIENDALE 5 FEBBRAIO 1979
(th vigora dal 12 gennafo 1979)

no (X RIS YT NY)

- CONPETENZE ACCESSORIE STRAORDIMARIO STRACKDIHARI NALATTIA
99, effett. | gg. 1nd, ore maggioraz. FESTIVO fad, categ, (|straordinar!
présenza categor, | A, U, natturna

ool 21 1300006 |84 |20 6 0 L

Fohhnioq_______,___________ _____________ A IV AU | N

________ Xpoo KL XX x

1450 =] 400 =l 100 =138 =| 46 =] d9n x Yl x| x.
Mbokbo 15000} 8 600 Xh-%w/ 4

________ -_:-......-.--_-:L......_-__- ..! ARy R e——— P R e p——

e /

B d

#l TOTALE TOTALE TOTALE TOTALE TOTALE
i CODICE CODICE CODACE CODICE CODicE

™ )
&= APR, 1978
Cﬂﬂﬁl@ﬂsn COH l.E COKPETE"ZE DI L L L o T
LYUFFICIO RETRIBUZION]

h

Sbeassdbnrontnereverntsdness







A M. AT

RICALCOLO AUMENTI PERIODICI DI ANZIANITA
SULL’AMMONTARE CONVENZIONALE DI £. 50.000 (Acc. Naz. 13/7/1978)

Arretrati dal 1/1/1978 al 30/6/1978 Settore an
AGENTE: ....... @\Qi@ QOV@LW“&M ........
Scatti n.. = Percent. .. h,llg %
Aliquota media IRPEF Jg %6 %
2026 14
GG. Presenza | STRAORDINARIO | GG. MALATTIA
Paga Feriale Nott. Festivo /‘HM\“‘Q\/ Paga Straord.
GENNAID [ b issssssshessssmesssmessssmsssdbessessssssssssssssssssss bresssssssssssssssssssasssssasssmassassassosses ssmssassssssesaaseseans
Febbraio  [eeneescdecnenenr s .......................................................................................................
Marzo = | b cedhereeemseensessissensesfsssssnasnssssmasnassssessafasnssassasssnassssrssrabes e sreses senssssrssssansf s sasses s suossresnane
Aprile e, enesssersenssssssessssssesssssassssnsseeasassasesueasssassesase b s sassessansensnnen v eomnss e esesesseeseesferessassescarnsssnnessons |
Maggio covmmresssmsssssssessessssssm s sessseseerdhirerse e st s s ssnnssend SR R S
(Tl ol TR WA SRS SO MO S
14/m_a ................................ e
/ﬁq . 6%>< ﬁgx ........ QWx ........ YO x|l Zx
Differenze £. |..... CLO% ........ = ,/{"2f0=)/1/‘=./t34= ....... i \06= .................. ==
%‘349\0**60 ............................................... S s
196439, | o 83880 | J30Y 2 8ho

,{50, s Ath 4‘% ,

413

Taranto, ...eecomverceecsemesnesmrssrssmssassssnsssssssssecses




A4 A, T, Setviore 4
Agente %é /%%,aéw

ARRETRAT I

( Accordo Nazfonale 23 Luglio 1976 in vigere dal 10 Genmaio 1976 )

AUHENTO D £, 15.000 HENSILI « " E,D.R. ¥ - PER TUTTE LE CATEGORIE

.
DlFFERENZE : -.-.!ﬁoltdlonqalipannﬂa.onq-nnl-luleeonscn.le'l!o.aﬂo-nﬂ

99. Paga 1 £.0.R. su straord,

12.433

.td.-o.onnun.ooo.ﬂ#ura@ fACOMLICIRCOSALPTIBIDE

A4S}y S.S

GENNALD
FEDBRAID

HARZO \:\ ........I.%"‘.F.Mn.n;.".....u.-gjnu.-on. [U(o
APRILE \ :

.nu-.q-‘.nsonoo-aueaané NOEEANAARECPOVANONBORED
RAGGI O

.
A ORI NN CENIONE AP OAGDOHCASEDADTIOARSDDES

G I U G N 0 douarABsO0RADLNCAN AR RdP RN RS VI0CENCVQNARCOes

14/ ma

s
Ledl3 - .

Edokre, e dfgo

Cod. 43 Cod, 47 .

CORRISPOSTE CON LE CONPETENZE D! .oueevevarasssecocsnosonsoe

L'UFFICIO RETRIBUZIONI

qJ\%
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15/novembre /1977

' b

" 1l'agente

» S1g.COPPOLA Alessandro -

" '@y Pec.Al Dirigente Settore Movimento

L . .SEDE

t
Coniuriicazione,.~ 1 : -
i "‘ & - a - L
b " i ~ N “'l.

" Comunico. alla é.V._éhe'a datare dal giorno 18 c.m.,
tornerete a svolgere 1e mamion:l. inerent:l 1a Vs/ qualif:l.

'.-‘ ca-di autista di linea.- .

I1 Dirigente del Settore cui questa é d:lretta per
roonoacenza, 48 invitato & pred:l.sporra la turnazione del=-
l'agente in quo-tione. Lt I. o

] Distinti salut:l.- ST

- = bl

- - . . - '~

(CIPALIZIATA_SUTOTRASPORII” TARANTG
WTORE DI ESERCIZIO”

1
-3 -
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Fod - - - '

. ) ‘ . o .- A : 30/agosto/1977
S "‘@3"6[141{!“’“ BRRRE ... .. 1lvagente ,
S T o ‘.. .~ _ . _. Sig., COPPOLA "Alessandro
SR = SRS especs (%)

o P R VT SEDE

A Mansioni teémporance di capo fermata.= L
.- e ek : e T e O I ’ y g
el oo e Cj. riferiamo al punto n. 9: del ver'bale di, accordo -
R stilato con le 00:SS. in data 26/8/1977;per comunicarvi °
; , "~ .che a- datare dal 1° al 30 Bettembre 1977,sarote adibito :
-+ .7+ L alle mansiond di capo fermata.-. : .
, IR Distinti salut:l. R IR AR
- . - - t [ » o '4' : - ) 1‘ - - f}
’ T (*) Al capo Servi.zio Amm/vo -y TS IR
A A1 Dirigente Settora Mov:lmento o L ’
T s LR T TISEDEL oL
- , N TR ) ‘(. ~ R . : ! o] i



Provincia di Taranto ~ Comune di Taranto .

Ricevufa che I'autorita di pubhlica sicurezza deve resfituire alla persona che presenta fa denuncia
" 8i dwhlam che la Diita. A,M,A,T, . con sede in Taranto

,,,,,, ;!;?del mese di_ Aovembreg T4 denuncia di un infortunio occorso a n. __"____,J_persana '
(cogrome e nome) __COPPOLA Algssandre C /o Piemonte % Taranto; :

il giorno .13 del mesadi novembre g 7%8.‘ Comune ds \ﬁaranto

Timbfo
dell’ Ufficio
\ r

PF/ < ,_"“ .-

, \‘;g\‘iil 57




. e
G k

Parte che TPautorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presente la depuneia

90 - L. TIR INAIL - 20033 - 1.300.000- 972



AGENTE .

213

Colleoa Q& mendwo

ARRBRETRATI

{ Accorde Nazionale del 12 maggio 1973 in vigore dal I gennaio 1973 )

U2

scatti N. 1?'

Aumento sui minimi tabellari per tutte le categorie L. 12.000

Aumento dell’ 8° scatto (elevato dal 2,50 % al 5%)

DIFFERENZE:

£8- paga

Gennaio

Febbraio .
Marzo . . . Y Y .
Aprile .
Maggio.
Giugno.

14/ma .

903

gg. comp, acc.

g “~ -
T . 4.
= % -

%860

(arr. paga)

(arr. comp.)

(2 rigo)

(3° rigo)

DIFFERENZE SU FERIE NON GODUTE ANNOQO 1972
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. u“\?"f’}%:_? BT S'g.‘ COPPOLA ~ Alossandro.

PR Co 14 /Fabbraio/1974 .
T : - ; ; . wﬁL‘Agente : : '

: vt ‘_ N ." :I- r‘* -‘I‘ _.: : ’ - -'_-,_--. //(U() . |
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SRS *  Rimlta a questa Dire one Amministrativa che a

¥

f? ‘seguito dell'infortumnio occorsoVi il 30/10/1973 Vi- &

s,

stata liquidata. dall'I.N.A I.L.~ 1a relativa- indennitﬁ.,
. Poiché non~Vi siete preoccupato di ragolarizzarer o

o 'éon la -.Cassa le Vs/pendenze e che ammontano a &, 178 674_.
‘ Vi comunico che so non provvederete immediatamente a
‘ quanto sopra saranno presi a VS/carico i relativi proyv’
vedimenti disc;plinari o ché" sd. identificano nell'art. .
45 comima’ 1;) del.R.D, L 8/1/1931,11.1118 - T
T L |L DIRlGENTE JUNEISTRATVD
S S __(Frqnm PUCCH).. -
i ALL'UFFIGIO CASSA R
’ SEDE ; T
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Provincia diTARANTOQ

Ricevufa che P'autorita di pubblica sicurezza deve. restituire alla persona che presenta fa denuncia

Si dichiara che la Ditta A, Mr.A T,

.....................................................................................

Timbro
dell” Utiicia

PF/

Comune di

Taranto

. con sede in

Taranto




. -

Parte che Pautorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia

90 < L. 7ip, INAIL 20x33 - 1.500.000 - 11-71 )



22 /Giugno/1973

11'Agente
MQ'U& 1% - S:!.g,;. COPPQOLA  Alessandro
e,P.c. Reparto Movimento

SEDE

Provvedimento disciplinare,.-

Come gid precedentemente contestatoVi,confermiamo
la sanzione disciplinare a Vs/carico,per la recidivita
nell'inosservanza dell'orario di servizio nei mesi di
magglo-e giugno c.a.-

Pertanto a norma dell'art.t2-comma 1 All.A) al R.
D.L.8/1/1931,n.148,V'infiiggiamo n.5 giorni di sospensio
ne dal servizio e dalla paga.

{4 elfore di Esercizic

AA

. AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI - TARANIO

Ju FE.



30/10/1972
» LL'Agonte
Sig, COPPOLA “Alessandro

o,p.¢., Reoparto Movimonto

Nl [ By Al
NSRRI I

Provvedimento disciplinaro.

Come gid proccdgntemenﬁo contostatoVi,confermiano 1la
sanzibno disciplinarc a Vs/éariGO'per la inesservanza dello
orario di sorvizio il giéfno 11/10/1972. *

Pertanto,a norma dolllért.hz comma | All. A. al R,D.L,
8/1/1931,n.th,V'inrliggiamﬁ n.5 giorni di sospcnsione dal
scrvgzio e dalla paga. ‘ ' ‘ ‘

Infine ci corre ﬂﬂébbligo scttolineare che siete reci

dive nclla suddetta mancanza ¢ che in caso (i -ricaduta sare

mo costrotti a prendere pit sevori provvoedimenti disciplinari.

M%gf;e.



COMUNE DI TARANTO

Taranto,1i 26 giugno 1971

, - Egr. Sig. E;(D?‘ QDU h?U&OﬁM&w —
C;/V}ﬁ Q%a @U*‘*JKE 04' Via R OUPA W W\ TARANTO

Come Le & noto, col 30 giugno 1971, cessa la concessione prov

visoria a suo tempo data alla STAT (Societd Tramvie ed Autobus
Taranto) del servizie.dei trasporti wrbani in Taranto ed inizia
il giorno -successivo la gestione del servizio medesimo da parte
della Azienda Municipalizzata (AMAT).

La stessa, in ossequio-alla -volontd.espressa dal Consiglio Co
munale con deliberazione n. 188 del 23.6.1969, intende provvedere
alle proprie esigenze per quanto concerne il personale mediante
l'utilizzazione del personale della S.T.A.T. nei limiti e con le
modalita indicate nel piano tecnico-finanziario e nel regolamento
di quella Azienda stessa e negli altri provvedimenti a suo tempo
adottati in materia: e, pertanto, poiché risulta che FEila, alia
data prevista dalla succitata deliberazione n. 188 del 23.6.1969
(14.4.1969) era in servi%io’pfésso"la S.T.A.T. potra assolvere
lo stesso servizio alle dipendenze dell'A.M.A.T., con decorrenza
dal 1° luglio 1971 col trattamento giuridico ed economico relati=
vo spettantele secondo le norme vigenti e nei limiti ed alle con=
dizioni previsti dai provvedimenti comunali su menzionati.

Ove Ella ritenga di accettare tale assunzione, in pendenza dei
formali provvedimenti da parte dei competenti organi, potra senz'al
tro assumere servizio alle dipendenze della suddetta A.M.A.T. con la
data su citata, all'uopo presentandosi aul posto di lavoro.

La presente viene inviata anche all'A.M.A.T. per ogni effetto
conseguenziale.

Distinti saluti.

p. . sTnpacd
’ RELATA D NOTIFICA z;//g

Copia del prisenie,é stato notificato in data
@dierna nl Siz

CO.LLuer‘na:l'" SO A mong /}\q_\ P i S P R
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Dichiarc di accettare la nomina a dipendente della
Azienda Municipalizzata_Autotrasporti Taranto -
A.M.A.T, con decorrenza dal I° Luglio IS7I, alle
condizioni tutte di cui alla nota del Sindaco di
Taranto 26 giugno I97I, giad in mio possesso, con ri -
ferimento agli atti deliberativi del domune di Ta-
panto richiamati nella suddetta nota, nonché alla
precisazione contenuta nel comunicato dell 'Ammini-

strazione Comunale del 2 luglio IS7I.

Pertanto, mi dichiaro sin da ora a disposizio
ne di codesta Amministrazione.

In fede,

Taranto, 11 5/1'(/5(! .
b

signor @4PPeLH ﬂ-wﬂ
via @ Fewomie n., A4 Te1. 58365 |
TARANTDO




&!\’ﬁ_ . - L )
. i A o P
i % up o S amrses
R Ail 'Aé:%nfE"Si‘é."’ COPPOLJ}L‘ Ale sandro .
o i ) ! e",:p.é. (£) Lo -
] _ . T SsEDE -
' 'Da}i. 1 /éérin/c a.l ad’ o'gg:i. Vl sie.te -a;s'sentato dal servizio:
senza alcuna gluatlfn_caz:.one per 10 (leCl) glorn:.. '
) ] Infattl l'ult:Lma punlzz.one esposta in-data 7/Io/c a.,
nel quadro d:. serv:.zm ha ragglunto ‘1a ‘Somma d1 £, I 000.-— ,
(m:.'.lle) _ ' ' ; ) ‘ ‘ . ,
- 7 -‘-.Poz.che in data 2/Io/c a. v:L s:.ete nuovamente assentato
dal serviza.o sono cost:cetto ad in.E‘ln.ggerV1 . glorno di sospen
:-:’ ; s:.one dal serv::.zlo Q dalla paga ai sengi dell 'art 42 comma I
' ;'--_deJ.RDL 8/I/I931 nI48.r o '

s «-.-: - . Vi .Eacc:.o presente 1noltre che se 1ncorrerete ancora 111
L tale memcanza, sard’ costretto prendere nei. VS/ confrontl pm ‘
sever:l. prowed:.mentl d:.scipl:.nar:.. LT R

e e SCTRRMED ADTDRIS TR .
- . 1 _Ara-.a- -l .. fLTFRETnDR:hIEQFPQz@ i
(sa) -»AL REPAT?.TO uovaNTO - / )
- ESE DE .. ' Ty N : 3
m'-/L'o‘-‘ R @ ~ o
. ¥ ' . R 1



17/4/1967

A1l 'Agente Sig.C?PPOLA Alessandro

ba una verifica effettuata per lL'anno I966 in ordine ai
‘piposi wsufruiti nello stesso anno, & risultato’ che avete godu

to in pik nel riposi.

Pertanto dalle ferie del cdorrente anng verranno sottrat-

te le suddette glornate,

I
ESERCQ:Q

%mﬁ‘,}d |

FMBVE o st

MMMEUG'WMTQ
1



\ A R

Societd - Tramvie ed Autobus Taranto TELEFONI: Direzione - Deposito 34101 (3 linee)

Utiicio Abbonamenti 29983

Cooperativa o responsabilitd limitate CASELLA POSTALE N. 68 - C. C. L. A, N. 18107
PROT. N.
{da citore nelle cisposia) Taranto, Ql\ 6 /Iq/(o 6
Vs. rif. N. Via Cesare Battiati, 657
indennitd autista anziano
OGGETTO: : All' UFFICIO PERSONALE
all'agente Q/() &0 \9-5 &&M&h&-\o SEDE
\! =

Si comunica che all’agente in oggettc con decorrenza
gl&j%&’ viene convalidata la corresponsione dell'indennita di
autista anziano prevista dagli Accordi Aziendalil stipulati in

data 26/3/1965 e 19/6/1965.

IL DIRETTORE DI ESERCIZIO
(Ing. Sergio ALBANESE)

78 h—



31 ottobr 1965

. T

v )

;nq‘--

‘A mezzo dell'lnfortunato

E gluntolalla Stazione ferrov1ar1a mentfe suPeraVO un'autovettura 1100

'3‘: in -Sosta mnel plazzale, 1n§segu1to ad

dlstor51one al POlSO“SlHlStIO”

»

«AMATI Antonlo"- blglle

_ﬁn: . 31 ottobré 1965 SR ,i

ttalo presso S T A T

R T R
R . R - i T -1 L ‘ , :_*."
. -ij_'aranto - -,L_—__f .'_'_ , S A P IR s
.,“Trasportl urbani"‘:;'wj P 2 R T
e " N a A ; f '_ 0 ‘.. o Telm s .“ . .
COPPOLA" IR ';‘;j‘i'“ T Alessandro e _
dl Antonio TRV NE R Y - Clara Nelchlorre R
Taranto '1Q'““* LR © 16 marzo 1931 R
’ "'"3ll 2 h-‘=’ v - ad- .:3- T -.:.--. -

. - LT

R TR o
L - -
. " . »

una controsterzata rlportavo-.una _"‘ B
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TELEFONI: Direzione - Deposito 34101 (3 linee)

Societd Tramvie ed Autobus Taranto ' Utieio Aboorament 29683
Cooperaliva o responsabilitd limitata : CASELLA POSTALE N. 68 - C.C.LA. N. 19107
PROT. N. HGH" 6( g} g> T t 21 Settembre 1965
{dn citars ne’[u tispesta) , aranto, .
™~ Via Cesare Battisti, 657
Vs. rif. N.
OGGETTO :

Al Signor COPPOLA Alessandro

S EDE

Vi comunichiamo che il Consiglio di Amministrazione, nella
seduta consiliare del I18/9 u.s., ha accolto la Vostra domanda di
ammissione a Socio della Cooperativa in base agli articoli 8-I0-
e II dell'atto modificativo delio statuto del 9/7/1965, omologa-
to dal Tribunale di Taranto il §0/7/1965.-

E' inteso che dalle Vostre competenze, a partire dal corren
~ te mese di Settembre, l'uffieio contabilita trattera £. 1.000.=
per la tassa d'iscrizione (una volta sola) € £. 5.000.= mensili,
di cui £. 2.500.= per quota sociale e £. 2.500,= per sovraprezzo,
fino allo scomputo delle quote éociali per 1'ammontare complessi

ve di esse, come stabilito dall'art. 8 dello statuto sociale.-

Distinti saluti,- S Soc. Tromvie ed Autebus - Torosty
Coop. & Responsabilild Limitata
IL PRESIDENTE

P.8. « La seconda copia dev'essere restituita al Segretario del
Consiglio di Amministrazione Signor SALVATI Antonio, pex

accettaZione.
Cﬁ
—

—_—




Taranto, 1li

gpett.le CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE
DELLA S.T.A.T. = TARANTO
TARANTO

+To so toscritto Ojéy/ﬂk L?QLLu~aw—39“’“_ dlpendente
dal ?g anBs ,fﬁ gkf cﬂ;edo di essere cortesemente ammesso a

socio, leéodésta Cooperatlva a norma dello Statuto Sociale.-

All'uopo allego alla presente un assegno circolare di lire

1,éoo.= (mille) quale tassa di iscrizione.-

Con osservanza,




29 Agosto 1958

A11'UFFICIO COLLOCAMENYO DI |
TARANTO

Vogliate cortesemepte rilaeciarci 11 nullaosta per 1tavvig
mento al 1ayoro del sig. COPPOLA Alessandro con la quallflca di
BRlgliettaio=-Autista. -

Assicuriamo che allo stesso pratlicheremo le paghe vigenti
per la categoria.




gmonummo

Lavoro — 438
MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE

UFFICIO DEL LAYORO E DELLA MASSIMA OCCUPAZIONE DI

Mop. C 8

Ufficio dfcol!ocamento di e s e . N, 5 5

L STRT
Alla Ditta e a2 8T S O 2RO
AW I. N, P. 8. — Sede di (L jﬁ....__

Con riferimento alla richiesta —# 1t oo del .. 195

nominativa

si rilaseia il presente Certificato di avviemento al lavors per i sottonotati lavoratori:

£ — )
k,{:‘c"’_“?m ’.) COCNOME E. NOME P:}Aﬁ l'i-,ll‘b“““_ Qualifica [ Tieli
nL
,W,Tl i\ avoro

a . ' N prefer a&

[Timbro)

AP
La Ditta & tenuta a comunicare subito all’ Ufficio d;“i cAftiontd ©

\.l‘ 3
maneata agsunzione di tutti o di una 5?'{3 -dafy la&g%dft’m

LR R A R RN ARy N NN Y PR RN ETE FN TN N R R N I I A I A IR IR PR SN R

N. 85

Si conferma che I'assunzione dei lavoratori di cui ai numeri

i della eventualw

Utficio di collocamenta di

] d '
_f)q.szacc;;"eUe ....................... S— ¢ avvenuta a datare dal ..o oiiiseinans 195
inviare all’Ufi- alle condizioni previste dalle vigenti disposizioni
cio di colloca-
....................................... 1 OO . 1 S
meinto.
LA DPITTA

1420218%) Crd. 89 — Roma, 7-11-1966 - Ist. Polig. Stats P. V. (30,060 bl. da 300 a.)y
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SN @ SOCIETA' TRANVIE  TARANTO

T

MINISTERO DEI TRASPORTI
L

SERVIZIO SANITARLIO

San. 6

N,

CERTIFICATO D’ IDONEITA FISICA

Si cerlifica che il nominato @

COPPOLA Alessandro

di anni .27 _ proposto a @ agukista

ha statura m. 1,———; perimetro roracico cm.

sedé @

. Mw m&eam% ........... -

Possiede:

Occhio destro:

ac;[ occhio nudo lO/lO

Occhio sinistro:
10/10

Acutezza visiva .

a rifrazione corretla

Stato di rifrazione

Campo visivo : ..Normale
Normale

Senso cromalico

Percepisce la voce: afona dall' orecchio destro a m.

> la voce di conversazione » » a m.

In conseguenze si giudica che ..Xl... @ idoneo

8. e dal sinistro a m. 8___

——— ? » a8 m: ..
3 posto cui & destinato.
L EBARUSTE A B 0S8 IED

@g:&gﬁbili 2 settemhyre 1958

(5) )

classe

Q@V Mus&i&-nna )

R
(03] CognomeM:aitato

{2) Qualifica a cui & proposto, ¢ visita di revisione, o assegnazione ad altre fuhzion!.
(8) Dotato di sana costituzione [islca, scevro da organiche imperfezioni, ovver affetto, ete, ece.

(4) «2» 0 cnon &».
(5) Qualifica e firma dei sanitari che hanno praticato la visita. =

- N. B. — Il presente certificato sard tr dircit te all' Ufficio che tnchiese 1a visita,

399+ Tipo-Lito F. S, - Romn 11-957



"'\
COMUNE-DI TARANEO ‘g g / w_ 23
Divisiotie V - Ufficio Stato Civile )

Se%ioﬁe IOV ¥ ' , Vgﬂ %{r ) '6Q/

ESTRATTO DAL REGISTRO DEGLI ATTI DI NASCITA

\)\WNO 20%)

AN N. “(% PARTE 1

L’ anno mille Al 1eauls ){/_\JMM__ addi /SM
Arer,

di___ AMaonaao a ore_8i, meridiane

e minuti ———— nella casa poéta in via A &JSN\AM

n. )% & nato (1)

_ di sesso Apaneinide
ANNOTAZIONI DI MATRIMONIO

S, Q-maau anbido
&Ms&/htm /)\(\wmﬁo\, &Nu
/ \

Perché consti si rilascia il presente a norma della legge 31 ot-

" tobre 1955 n. 1064 ed in carta libera per uso

Taranto, |i ).A MALOY

L’ Implegato irzcarz‘c S5,

"L’ Ufficiale dello Stafd Civile

{1) Solo cognomg’ e nome.



-




Modello 10 Anagrafe

& ik »
COMUNE DI TARANTO ?
SERVIZI DEMOGRAFICI J L L/
/ . '

IL SINDACO

sulle risultanze della Anagrafe della Popolazione residente

CERTIFICA

‘ che il Sig. Q&N(&L’ Q\Q,UJV\,O\MD\A/O nato a W

il ]\6 q-\ Eﬂ\ ')\A & qui residente dalla nascita.

Rilascia il presente certificato in carta libera ed esente da bollo_daservire ad uso

QMM

Taranto, i )\ ~ G\ - 1 95%

IL RE TTORE







Sl e e

Sulle risultanze anagrafiche

LR R TiE QA———-J*" e
:M%@@ﬁ. Mgy
= . mpto a_ T(;U\/OM/{ 1) 6 4)
qui resxdbte dal% WQ., ‘4\

& cittadino ltahano

G - Accid consti, rilascia j| presente, .-"%1
LR Y § VY BT e e
: Arh
e e REDATTORE T TR

Ak e o \‘\\‘N>




o LKA T = = - - = AR i L A, _j
1 — |

':% /U/&AQA'LO\ v

a civile e morale,

consti, rieascia il presente.

SRR RIS T R ;-5"TSE‘T.T953 195_:_ S )

Do -
IL REU A

2F : e




Certlﬁcato

R N

N.I53 Remr o
b ESA in {1

ke W@e;éraie,rf)am/b/o civile.

Procura della Repubbhca pres

\FP»» Alona

Al nome d1 (o)

natoﬂ’/lé 333/{ in

Provincia (o Stato (f)) d1

sulla r10h1esta, di (9) s

0
per Aand (O aL2 2090

e (& o fu) (e) >

(b) La Procura della Repubblica

. presstyil Tribunale nella cui ecirco-
' sc e & compreso il luogo di

o I S R e

— | mascita della persona alla quale il

certificato si riferisce; la Procura g
della Repubblica presso il Tribu- L
_ nale di Roma, anche per gli stra-
nierie pericittadini nati all’estero.
(¢) Cognome e nome della persona

alla quale il certificato si riferisce.

(d) Nome del padre. (¢) Cognome
e nome della madre.

(/) Per 1 nati all’estero.

(g9) Cognome e nome del richie-
dente,

(%) Motivo della richiesta.

si attesta che in questo Casellario giudiziale risulta: (@

(i) Segnare le decisioni in ordine |
cronologlco indicando per ciascu-

20 il magistrato che la pronunzid e
la sua sede; — 3° il dispositivo; —
4° (per le decisioni penali di con-
danna) il titolo del reato, indicando 4

na:_ E_Qlﬁmllﬁ;_—‘A%
¥
4

se tentato o se continuato, con le
aggravanti, compresa la recidiva,
attenuanti e diminuenti, le pene in-
litd o professionalitd nel reato, o di
tendenza a delinquere e le misure
di sicurezza applicate; — 5° gli

——artfcoll dt legge P b T SR
pene accessorie che conseguono alla
condanna; — 7° la data di esecu-
zione dell’ultima pena, ossia giorno,

mese e anno in cui cessd di essere
scontata, ovvero: NULLA.

Seguono la data, la firma del Se-
gretario della Procura e il timbro

dell’ufficio.
La legalizzazione della firma del
Segretario & fatta dal Procuratore
____della Repubblica, ed & soggettaalla ——
normale tassa di concessione go-
vernativa. :

I certificatirilasciati con urgenza,

e-eiod aior dell

Ho-stess n

€-et B & detlari

chiesta, sono soggetti alla tassa di

bollo di L. 2. i
N. B. — Il certificato & rilasciato

———su domanda—al-Proc

Repubblica competente. Alla do- {F

manda deve unirsi il certificato di

nascita od altro documento che il

Procuratore della Repubblica stesso
ritenga equipollente. La domanda
ed i documenti sono esenti da tasse |
di bollo.

&

R




Matr, n 3787

N. Reg. Cer!/{o'%/o}-

SCUOLA MEDIA STATALE "THAON DI REVEL,

TARANTO

IL PRESIDE
Visti gli atti di ufficio
CERTIFICA

S (- oofalbeliootometoloiimmsbaiucebenhinstsb ot

nato a.. L ARANTO 1116'3'193‘l ......................... nell’anno scolastico. 1944/45
Karwons - . .
—————=—— presso questa Scuola...la _classe seconda. di Avviamento Professionale
hafrequentato ;

~A.51po Industrialees=====c====ececcm—amnas Sm=ms==mmmmaes oo mmmm=

Si rilascia a richiesta dell’interessato, in carta semplice, per gli usi per i quali la legge non prescrive il bollo,

Taranl‘o, 31‘ el el 985 .=

IL SEGRETARIO




 8TATO DI

SERVIZIO

( riservato al dafore di lavoro )

. DATA DI stipendio .
DITTA O ENTE |LOCALITA' - . 0 Qualifica
Assunzione | Licenziamento] paga ofr.
‘ess Ing Antoino Wi 5. h- 20-h-5l )
"""""""""""" TAL N o ( .
__________ CENTRALE_DEL LATTE - M55 | A€} Aid

Firma o
timbro_della




‘Ufficio di Collocamento di-

&
Prov.di_ \§\

ISCRIZIONLY

DATA ISCRI%IONE CATEGORIA c&ii%&%om#

TG, 55

1
s
=2
=
»
&

__________________

e e e e

VARIAZIONI ¢ BRNNOTAZIONI

relative alle pag. 1 e 2

_____________________________

.......................
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-~ P - l;\.l

& v

chhlarazrone di visita medica preventi per adulti

(aﬂ.lé Regolamento generale per Pigiene del lavoro R. D M apch- yoan ., mee
D. M. 20 marzo 1929 e art, 262 T: L leggi laml‘am,j LARIF“ EEDEFM%

Visitato il tltolare del libretio Slg__________}% R

YR s
che & occupato nel lavoro di % %
presso i MNet

accettas:' che esso possiede (o non, pQ{?\e WJ‘ 1:;e1_'
essere addetto ai lavori di
Data della visita___

Comunedi_ . OO ‘ nato a/awa.uo/' ______________________________
I 1:' Re51dente a__Z_ R/ 2392 0’0 e dal @%/Zﬁlk-

ﬁ; Timbro L'Ufficiale ssnitario o il Medico incaricato | }t Via___ ) " é ( _'_{‘-ﬁ‘a’_‘? _____________________________ N. (-G-'- ----------
_______________ %3‘ Grado d’lstruzmne__fft_________ e L Aasten,
- o

Indicazioni particolari perfanciulli minori degli anni 14 "r‘ L fngue eltere comosciute______

REQU!SITI DI ISTRUZIONE

I1 fanciullo titclere del presente libretto ________._ _._ ha raggiunto il grado
di istruzione richiesto per V'ammssione 2l lavoro iart, 7 legge 26 a‘prile 1934
avendo

in data

Autorizzazicne al nlasclo del l1brfllo al fapciullo cke 10n Fa rahglumo

il grado di istruzione prescritto concessa dall
________________________________________ indata ____.__._________.__....

Cogncme e mome e residenza (e l1apperic eventuzle di parentela) di chi
esercna ]a pama pottsla o di chi legalmerte rappresenta il fanciullo

-

it

LIBRETTO di LAVORO N.ﬁﬂ:}g_.

. : gee 10 genricio 1935 N, 112
%:L Fond 231688 Jeb 1953

Doeumenio provvxsorlo sostituitivo
Comune di TARANTO

' !E’ stato al’Estero?

: Ser\nzm Mulitare - Esito di leva 0

S

" Prezzc L. 15




