CONTRATTO DI LAVORO A TERMINE A TEMPO PIENO

Con la presente scrittura privata, redatta in duplice originale tra:

a) I'AMAT S.p.A. (Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto S.p.A.), in persona del Vice-Presidente del

C.d.A., Sig. Domenico Abrescia, in forza dei poteri conferitigli dalla Statuto della Societa in assenza del

Presidente pro-tempore ;

b) il Sig. RUTA VINCENZO, nato a TARANTO il 03/08/1978 e residente a LEPORANO alla VIA ACETOSE,

36 (c.f. RTU VCN 78M03 LO49N);

PREMESSO

che, con deliberazione n°® 82 del 28/10/2003, il Consiglio di Amministrazione del’AMAT S.p.A. ha

preso atto di una carenza nell‘organico aziendale di agenti in possesso del profilo professionale di

“Operatore di esercizio”, stabilendo di procedere alla copertura dei posti vacanti attraverso modalita

che sarebbero state individuate con un successivo provvedimento del Consiglio stesso;

che, nelle more dell'espletamento della procedura selettiva, vista la necessita di garantire ed assicu-

rare la regolarita del servizio pubblico, con la precitata deliberazione del Consiglio di Amministrazio-

ne si & deciso di procedere all'assunzione con contratto a termine di personale in possesso dei re-

quisiti per I'espletamento delle mansioni di cui al profilo professionale di Operatore di esercizio;

che successivamente, con deliberazione n® 30 del 30 marzo 2004, il Consiglio d’Amministrazione ha

deliberato un avviso di selezione pubblica per la formazione di una graduatoria di idonei da utilizza-

re nelle mansioni di operatore d‘esercizio, dalla quale attingere per assunzioni da attuare nelle for-

me contrattuali del contratto d'inserimento e/o a tempo indeterminato;

che, con deliberazione n°® 45 del 22/07/2004, il Consiglio d’Amministrazione ha adeguato la dotazio-

ne organica dell’Area Esercizio;

che, ad oggi, tenuto conto della carenza organica destinata a perdurare sino al completamento delle

procedure di selezione ed alla conseguenziale assunzione delle unita necessarie, per garantire il ser-

vizio di trasporto all'utenza €& necessario ed indispensabile procedere all’assunzione con contratti a




termine di altro personale di guida;

che, nel caso di specie, si ravvisa la sussistenza delle ragioni di cui allart. 1 del D.Leg.vo n°®

368/2001;

visti la patente di guida ed il certificato di abilitazione professionale in corso di validita presentati dal

Sig. RUTA VINCENZO ed acquisiti in copia agli atti aziendali;

visto il giudizio di idoneita all‘espletamento delle mansioni di guida certificato dai sanitari dell’ASL

TA/1 ai sensi del D.M. n° 88/99 e successive modifiche ed integrazioni;

tanto premesso;

SI STIPULA

il presente contratto di lavoro a termine a tempo pieno, secondo le disposizioni contenute nel D.Leg. n°®

368/2001 e successive modifiche ed integrazioni, nonché la disciplina contrattuale di settore vigente

contenuta nell’art. 2 lett. A) dell’A.N. 14/12/2004, nei termini di seguito indicati:

a)

il presente contratto di lavoro a termine, motivato dalla necessita di far fronte alla carenza organica,

avra una durata corrispondente al periodo di tempo necessario all’espletamento della procedura se-

lettiva indetta con la deliberazione n® 30 del 30 marzo 2004 sopra citata. Il presente contratto de-

correra dall'8 luglio 2005 e, qualora non precedentemente risolto per il verificarsi della condizione

risolutiva del completamento delle procedure di assunzione, scadra il giorno 06/10/2005. Pertanto,

alla predetta data, in mancanza di espressa proroga, il rapporto dovra considerarsi risolto ad ogni

effetto, contrattuale e di legge, senza necessita di preavviso o di ulteriore comunicazione.

L'assunzione & da intendersi subordinata, altresi, al definitivo accertamento del possesso dei requisi-

ti previsti dall’art. 10 dell’Allegato A) al R.D. n°® 148/1931, resi nella forma della dichiarazione sosti-

tutiva di certificazione ai sensi dell’art. 46 del D.P.R. n°® 445/2000. In caso di esito negativo dei pre-

detti accertamenti il rapporto di lavoro si risolvera di diritto;

b)

in considerazione della circostanza che le future assunzioni di operatori di esercizio con contratti di

lavoro di inserimento e/o a tempo indeterminato riguarderanno i candidati che risulteranno utilmen-




te collocati nella graduatoria redatta al termine delle operazioni di pubblica selezione gia in corso, il

Sig. RUTA VINCENZO prende atto che, nel caso di specie, non sara operativo il diritto di preceden-

za;

)]

in applicazione della classificazione del personale addetto ai servizi di trasporto di cui all’A.N.

27/11/2000, I'assunzione viene disposta con I'attribuzione al Sig. RUTA VINCENZO del profilo pro-

fessionale di “operatore d'esercizio”, parametro 140. L'assunzione & sottoposta ad un periodo di

prova ex R.D. n°® 148/1931 della durata di 2 (due) settimane di servizio effettivo;

d)

i compiti attribuiti al Sig. RUTA VINCENZO, secondo le indicazioni impartite dai superiori dell’Area

Esercizio, sono quelli di “quida degli automezzi aziendali per il trasporto pubblico di persone”, oltre

alle mansioni contrattualmente previste per lo specifico profilo professionale attribuito;

e)

il trattamento economico e normativo spettante & quello riveniente dal CCNL di categoria, e pil

precisamente la retribuzione mensile dovuta sara costituita dalle seguenti voci:

Retribuzione tabellare EURO 648,62
C.A.U. EURO 38,59
Indennita di mensa EURO 16,53
Indennita di contingenza + E.D.R. EURO 533,58
T.D.R. EURO 41,32

oltre alle indennita dovute, ai ratei delle mensilita aggiuntive e alle eventuali ulteriori voci salariali azien-

dali rivenienti da specifici accordi di secondo livello, qualora siano applicabili in relazione sia alla natura

degli stessi accordi sia alle caratteristiche del predetto contratto di lavoro a termine;

f)

I'orario di lavoro € fissato in 39 ore settimanali, con una media giornaliera di 6,30 ore su un ciclo

lavorativo di 17 settimane, cosi come previsto dagli accordi nazionali e aziendali vigenti in materia.

In particolare, viste le specifiche esigenze aziendali, il Sig. RUTA VINCENZO, che accetta espressa-

mente la seguente clausola contrattuale, rendera la sua prestazione lavorativa giornaliera esclusi-

vamente sui turni cd. “intermedi” e “serali”. Pil specificatamente, per turno “intermedio” si intende




il turno di lavoro continuativo da effettuare nelle ore antimeridiane e pomeridiane, con inizio non ol-

tre le ore 12:55 e fine non oltre le ore 18:55; invece, per turno “serale” si intende il turno intero

pomeridiano con inizio lavoro non prima delle ore 13:00 e fino alla rientrata. L'asseganzione dei tur-

ni al Sig. RUTA VINCENZO, che accetta espressamente, avverra con una sequenza grafica cosi arti-

colata: 3 giorni turno serale, 3 giorni turno intermedio ed un giorno di riposo;

)

per quanto concerne la maturazione delle ferie e delle festivita soppresse, si fa espresso rinvio al

CCNL di categoria e ai vigenti accordi di settore;

h)

in servizio I'agente si impegna a tenere un comportamento decoroso e dignitoso nei confronti

dell'utenza e ad indossare, altresi, un pantalone lungo, una camicia di colore celeste e scarpe ido-

nee alla guida dei mezzi;

I’Azienda ha facolta di recedere anticipatamente dal contratto, ai sensi di legge, per giusta causa o

giustificato motivo, ovvero qualora nel comportamento dell’agente siano accertati rilevanti violazioni

disciplinari;

b)j

il presente rapporto di lavoro é disciplinato, oltre che dalle disposizioni normative gia precedente-

mente citate, dal R.D. n® 148/1931, nonché dai contratti ed accordi nazionali di lavoro vigenti per i

dipendenti delle Aziende esercenti pubblici servizi di trasporto ed, infine, dai regolamenti ed accordi

aziendali in vigore presso I'AMAT S.p.A., in quanto applicabili alla fattispecie del contratto stesso;

k)

il numero d'iscrizione nel libro matricola aziendale in uso &: 1632.

Taranto, li 07/07/2005

1l Sig. 1l Vice-Presidente

(RUTA VINCENZO) (Domenlco Abrescla)

[
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lPROSPETTO DI TRATTAMENTO FINE RAPPORTO DEL : 30/11/2005 !
e 2 B i A 1 ) o e e e T e i o e i o e o +
' AZIENDA : 3 - - Azienda per la Mobilita' nell'Area di Taranto SpA !
! DIPENDENTE : 383450 RUTA VINCENZO- !
F—— - e e +
! DATA ASS. DATA ASS. CONV. DATA CESS. RAPP. ANNI MESI ANZ.!
! 8/07/2005 . 8/07/2005 T 6/10/2005 0 3 !
o e e e o e - e o o e e o e e i S S s i o e +
! DESCRIZIONE I RITENUTE ! COMPETENZE [
b o e o . e a5 . . e e S 1 . 7 . e S . e . 7 +
I TFR effettivo lordo anmno in corso ! 1 356,65 !
! Legge 287/82 Art.3 su impon. 5.611,00 ! 28,07 | !
e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e o o e o o e — +
! TOTALI ! 28,07 ! 356,65 |
Fr————— o e e e e e i i e - —— - —
!1' TOTALE IMPORTO TFR ! 328,58 !
e i e — e e e e e e e e e e e e e e e e e +
I Ammontare lordo T.F.R. 1 328,58 - |
I Riv.cor. Tassata ! - !
I Rid.norm. 0,00 Part-time 0,00 ! 0,00 + !
I Liberalita' 100% ' ! 0,00 -+ !
I Preavviso ! 0,00 + !
! Anticipi C.C.N.L. ! 0,00 + !
I Altre H9ndennita’ | 0,00 + !
! . ! ——— - - !
! Imponibile fiscale liquidazione ! 328,58 X !
I Aliquota media ] 23,00 % = !
! ! —————— [
I Imposta dovuts ' l 75,57 - !
! Detr.norm. 41,30 Part-time 0,00 ! 41,30 - !
! Imposta operata su antic./preavv./acconti ! 0,00 = !
I N 1
I Imposta residua ! 34,27 [
e o et et e e e e e e e e e e o e e e e e e e e e e e e e e e it e +
I Importo Netto T.F.R ! 294,31 !
o e e e e +
Dichiaro di.aver ricevuto la somma di . 294,31 a saldo di
quanto dovutomi per la cessazione del rapporto di Tlavoro come da prospetto
a tergo.

Dichiaro 1n01tre dw non aver piu’ nulla da pretendere per qualsiasi
titolo o ragione, essendo stato dnteramente soddisfatto di ogni mia
spettanza inerente al rapporto di lavoro cui la presente Tigquidazione si
riferisce. . '

Ricevo inoltre 11 Tibretto di lavoro N. rilasciato i1
dal comune di . .

Data : 30/11/2005 .Firma :
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'PEOQP&T?Q DI TRATTAMENTO FIME RAPPORTC DEL 39/11/?005

B M R D R e Ll L pupe—p a.—u‘-:.-—, ——————————————————————————————————— 4
! JAZIENDA : 3 - Azienda per la Mob111ta neT? "area di Taranto SpA !
! ?DIPENDENTE : 382450 RUTA VINCENZO !
o o e e e e v e it e e o e i e e s e e R s s e + o
! DATA ASS. DATA ASS. CONV. DATA CESS. RAPP. ANMNI MESI ANZ.!
! G/07 /20058 8/07 /2005 6/107200%5 0 3 [
e o s e 2t e e i L ot i i - o - 4 S M i Rt o S A St e e e T e i S v e e T . Y . e o . o o o M e P o ot s R
| DESCRIZICNE | RITENUTE ! COMPETENZE !
A e e e e e e e e e et o 2ottt e e b e B e S 8 e e s e e +
P TFR effettivo Jordo anno in corso ! ! 356,65 !
! Legge 2897/82 Art.3 su impon. 5.611,00 | 28,07 ! !
e e e e e o e e e e e e e e e e e et ettt 1 o o b B e e e +
! TOTALI ! 28,07 | 356,65 1
e e e e e e e e e e e e e e e e e e e i e e +
' TOTALE I M P ORTO TFR t 328,58 |
e e e e et e e e e e e e e e e e e e o e e e s i e o e +
! Ammontare lordo T.F.R. 1 328,58 - !
! Riv.cor. Tassata ! - !
! Rid.norm. 0,00 Part-time 0,00 ! 0,00 + !
! Liberalita' 100% ! D,G0 + !
! Preavviso ! 0,00 + !
! Anticipi C.C.N.L. ! 0,00 + !
! Altre indennita’ ! 0.00 + !
! L et 1
! Imponibile fiscale liquidazione ! 328,58 X !
P Aldgqueta media t 23,00 R = !
! I e e !
! Imposta dovuta l 75,57 - !
! Detr.norm. 41,30 Part—-time 0,00 1! 41,30 - !
! Imposta operats su antic./preavv./acconti ! 0,00 = !
! ! e i
I Imposta residua ! 34,27 !
e e e e e e e o e e e e B 8 e et o i o i e e e e i e e e +
{ Impeorto Netto T.F.R ! 284,31 H
o o o e e e e e e e e e ettt e P v T B i o Sttt e i e +
Dichtare di aver ricevuto Ta somma dof 294,31 a saldo di

quanto dovutomi per la cessazione del rapporto di lavoro come da prospetto
a tergo. :

Dichiaro inoltre di non aver piu’ nulla da pretendere per qualsiasi
tTtole o ragione, essendo stato interamente szoddisfatto di  ogni mia
spettanza inerente a7 rapporto di Tlavore cui la presente liquidazione st
riferisce.

Riceve inoltre i1 libretto di lavoro M. rilasciato i1
dal comune di

Data : 30/11/2005 Firma :

!



AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO - RIEPILOGO CONGUAGLIO 17 SETTIMANE - CICLO : 1

A AGENTE : 383450 RUTA VINCENZO
Giorno Ore/Rip. Giorno ore/Rip. Giorno Ore/Rip. Giorno ore/Rip.
SETTIMANA 1 SETTIMANA 2 SETTIMANA 3 SETTIMANA 4
©0/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00
00/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 00/00/0000 09,00 00/00/0000 Q0,00
00/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 00/60/0000 00,00
00/60/0000 00,00 00/00/0000 00,00 00/00/0600 00,00 08/07/2005 -00,25
00/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 09/07/2005 -00,20
00,/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 10/07/2005 RIP
00/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 00/00/0000 00,00 11/07/2005 00,00
Totale ore: 0,00 Totale ore: 0,00 Totale ore: 0,00 Totale ore: =0,45
Totale riposi: 00 Totale riposi: 00 Totale riposi: 00 Totale ripesi: 01
SETTIMANA S SETTIMANA 6 SETTIMANA 7 SETTIMANA B
12/07/2005 -00,05 15/07/200% 00,20 26/07/2005 -00,30 02/08/2005 -00,10
13/07/2005 00,25 20/07/2005 00,25 27/07/2005 00,25 03/08/2005 00,40
14/07/2005 00,258 21/07/2005 00,20 28/07/2005 -00,20 04/08/2008 -00,15
15/07/2605 RIP 22/07/2008 RIP 29/07/2005 RIP 05/08/2005 RIP
16/07/2005 00,00 23/07/2005 -00,10 30/07/2005 -00,20 06/08/2005 -00,30
17/07/2005 00,25 24/07/2005 -00,30 31/07/2005 -00,20 07/08/2005 00,25
18/07/2005 -00,30 25/07/2005 -00,30 01/08/2005 00,25 08/08/2008 -00,20
Totale ore: 0,40 Totale ore: -0,08 Totale ore: -0,40 Totale ore: =-0,10
Totale riposi: 01 Totale riposi: 01 Totale riposi: 01 Totale riposi: cl
SETTIMANA 9 SETTIMANA 10 SETTIMANA 11 SETTIMANA 12
05/08/2005 00,20 16/08/2005 -00,30 23/08/2005 00,00 30/08/2005 -00,30
10/08/2005 -00,30 17/08/2005 -00,30 24/08/2005 -00,30 31/08/2005 -00,05
11/08/2005 -00,10 18/08/2005 00,30 25/08/2005 -00,10 01/09/2005 00,30
12/08/2005 RIP 15/08/2005 RIP 26/08/2005 RIP 02/09/2005 RIP
13/08/2008 -00,20 20/08/2005 00,25 27/08/2005 -00,30 03/09/2005 -00,30
14/08/2005 -00,30 21/08/2005 -00,30 28/08/2005 -00,30 04/09/2005 =-00,30
15/08/2005 00,00 22/08/2005 00,20 29/08/2005 -00,25 05/09/2005 -00,05
Totale ore: -1,10 Totale ore: -0,15 Totale ore: -2,05 Totale ore: -1,10

Totale riposi: 01

SETTIMANA 13

Totale riposi: 01

SETTIMANA 124

Totale riposi: 01

SETTIMANA 15

Totale riposi: 01

SETTIMANA 16

06/09/2005 00,05 13/09/2005 00,40 20/09/2008 -00,20 27/09/2005 00,05
07/0%/2005 00,35 14/09/2005 00,40 21/09/2005 00,30 28/09/2005 00,10
08/0%/2005 00,00 15/098/2005 -00,30 22/09/2005 FER 29/09/2005 -00,25
09/09/2005 RIP 16/08/2005 RIP 23/09/2005 RIP 30/09/2005 RIP
10/08/2005 Q0,25 17/09/2005 00,05 24/09/2005 -00,20 00/00/0000 00,00
11/09/2008 00,20 18/09/2005 -00,25 25/09/2005 00,00 00/00/0000 00,00
12/0%/2005 -00,08 19/09/2005 00,20 26/09/2005 -00,30 00/00/0000 ¢0,00
Totale ore: 1,17 Totale ore: 0,50 Totale ore: -0,490 Totale ore: -0,10
Totale riposi: 01 Totale riposi: 01 Totale riposi: 01 Totale ripesi: 01

SETTIMANA 17
00/00/0000 00,00
00/00/0000 00,00
00/00/0000 00,00
00/00/0000 00,00
00/00/0000 00,00
00/00/0000 00,00
00/00/0000 00,00
Totale ore: 0,00
Totale riposi: 114}

RIEPILOGO FINALE CICLO 001

Totale ore strutturale: -4,23 Totale riposi goduti 13 Riposi nulli : 0
Riaspeosi eccedenti H 0,00 Conguaglio pericdo : -4,23 Conguaglio totale: -4,38

La colonna Ore/Rip. & relativa alle ore di straordinario strutturale, ciocd le ore nel turno eccedenti quelle da gontratto.
Nel conguaglic totale positivo la cifra dopo la virgola & espressa in centesimi. Il conguaglio negativo & preceduto da ==> .
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SPETT.LE
EQUITALIA PRAGMA S.P.A.

Casella Postale n. 108

43044— COLLECCHIO (PR)

OGGETTO: Dichiarazione stragiudiziale ex art. 75 bis del D.P.R. n° 602/1973 nostro ex
dipendente RUTA Vincenzo. Vs. nota del 01/10/2010

In riscontro alla Vs. richiesta in oggetto, pervenuta presso i nostri uffici in data
20/10/2010, si comunica che il nominativo da Voi indicato nella persona del Sig. RUTA
Vincenzo nato a Taranto il 03/08/1978 c.f.: RTU VCN 78M03 L049N non & pill ns. dipendente

dal 06/10/2005.

Distinti saluti.

IL DIRETTORE NERALE
(Ing.Giovanni MAICHECCHIA)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte def Comune di Taranto
Via C. Battistl, 657 - 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 = web: www.amat.ta.it e e-mail: gmat@pec.amot. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N” [scrizione al Registro delle imprese df Taranto 00146330733

Capitale soclele: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 1
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Avviso di ricevimento

‘ GG N4
- > Poste 0’-’7
Ig Raccomandata D Pacco R

"Rl
D Assleurata Bure talrldaugero /"\_—/
Dall'ufficio posta /

Data di spedizione /”__\\

Destinatario __ -
SPETT.LE

Via EQUITALIA"PRAGMA” Riscossione S.p.A,

cap 1 Casella Postale n. 108

\,\,EV[ "/n\
43044 - COLLECCHIO (PR)

e~ oy o

Firma per esteso del ricevente “Firma dell"nt:ancato\nﬂa)dlstnbuuone\%wr
(Nome e Cognome)

l:l Consegna effettuata ai sensi dell'an. 33 D.M. 09.04.01:

«Invii multipli a un unico destinatario
=Sottoscrizione rifiutata
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postaprioritaria

Da restituire a

- AMAT spa.
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N CASO DI MANCATC RECAPITO RESTITUIRE ALLA ’ o
CASELLA POSTALE 108- 43044- COLLECCHIO PR

Agente della Rimcossione Provincia di TARANTO

0002
ACBQ‘L eangea . RF10010E1810010001 01 RHOL
” Ly 01077906  HTAL9766002209
2 0 01T, 201 : 49 3 BCO0S1352 B
P PRESIDENTE |

AVONO901
0G DACTTOREGHTRAE OO SPETTABILE .
D3 DAETTORE AMYHISTRATNO-OI AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TA
DT DSETTORE TE0HCO | RANTO SPA
£ SEROZORMWMENTD O VIA BATTISTI 657
USG AFFARIGENPRAHISTR O 74121 TARANTO TA
U ACQUBTIICOMTRAT O
RS O WAL T 10 0 e e warm
U INFQRMATICA
up PERSONALEIRETR?BUZIGN!/%_‘

Ur TEGaCO ]
!PT PRODOTT TRAFFINO Fa
ufRG RAGIONERLL/ECONDMATO
J
O

\.IU ol.-\rr UuALIA

TARANTO ,01/10/2010

DICHIARAZIONE STRAGIUDIZIALE

Neil'esercizio dei nostri compiti istituzionali di Agente della riscossione della provincia di
TARANTO a norma dell’art. 75 bis del D.P.R. 29 settembre 1973, n. 602,
invitiamo la Vs Societa/la S.V. a fornire entro 30 giorni, le sequenti lnforma2|on|,
completando il modelio di dichiarazione di seguito riportato ed utilizzando la busta
allegata, con l'avvertimento che, in mancanza:

» sarete soggetti, ai sensi dellart. 75 bis, comma 2, del decreto del Presidente della
Repubblica 29 settembre 1973, n. 602 e dell'articolo 10 del decreto legislativo 18
dicembre 1997, n. 471, all’ appllcazwne di una sanzione amministrativa pecunaria
compresa tra un minimo d| 2.065,83 euro ad un massimo di 20.658,27 euro;

> Vi potra essere richiesto di rendere la stessa dichiarazione per via giudiziale, ai sensi
dell'art. 547 del codice di procedura civile.

Eventuali informazioni possono essere richieste al numero telefonico 099/4556211 (1.
Cordiali saluti .
L‘AGENTE DELLA RISCOSSICONE
EQUITALIA PRAGMA S.P.A.

IL RESPONSABILE DI PROVINCIA
Femandao Pro

(1) WNumero telefonico raggiungibile da rete fissa o da cellulare:

- DAL LUNEDI' AL VENERDI‘ DALLE ORE 8,20 ALLE ORE 16,00

RF10010E1810010001 01 01077906 349 P.1/3



N. 1062010000014731

Richiesta di dichiarazione relativa al Sig./alla Sig.ra:
RUTA VINCENZO

NT. 03/08/1978 C.F, RTUVCN78MO3L049N

1l Sig./La Sig.raRUTA VINCENZO rsulta
creditore/creditrice di somme o cose in relazione a rapporti economici o di lavoro con la Vs.Societd/S.V.?

Sl NO

In caso di risposta affermativa, indicare, ove possibile,in modo dettagliato,l'ammontare delle somme ovvero
specificare le cose di cui il Sig./la Sig.ra RUTA VINCENZO

risulta creditore/creditrice nei confronti della Vs.Societa/della S.V.:

plegare lungo la riga

AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL'AREA INICHRRAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETA’

VIA BATTISTI 657 (Art. 47 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445)
74121 TARANTO TA . '
00146330733
Il / La sottoscritto/a ’ (in qualitd di
rappresentante . legale del/della ) nato/a a

il , residente a

in .
Consapevole delle sanzioni penali richiamate dall'art. 76 del D.P,R. 28/12/2000, n. 445 in caso di

dichiarazioni mendaci; ai sensi e per gli effetti dellart. 47 del citato D.P.R. n. 445/2000 sotto la propria
responsabilita

\ DICHIARA

che le notizie riportate nella presente dichiarazione sono reali. Ai_sensi dellart, 38 D.P.R, 28/12/2000, n.

445, allega copia fotostatica, non autenticata, di un documento di identitd del sottoscritto/a.
Esente da imposta di bollo ai sensi dell’art. 37 del D.P.R. 28/12/2000, n. 445.

Timbto e Firma

DATA,

plegare lungo la riga

106RTUVCN78M03L,049N01/10/20101062010000014731

Affraicniurs 2 cafico  ded  destinstanio  da
[addebitarei gl ¢, di eredito speciale NR, 30132066-
005 presse [utlicio postale di 43100 panua CFQ
|acceitazions grandi clienti (Autorizzazions Postc

SPETT.LE B Al
EQUITALIA PRAGMA

CASELLA POSTALE 108

43044 COLLECCHIO PR
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INFORMATIVA IN MATERIA DI PROTEZIONE DEI DATI PERSONALI
Ai sensi dell’art. 13 del D.Lgs 30 giugno 2003 n.196

Ai sensi dell’art, 13 del D.LGS 30 giugno 2003 n.196 “Codice in materia di protezione dei dati personali”
Equitalia Pragma Spa, Agente della Riscossione per le Province di Chieti, Pescara, Taranto e Teramo con
sede legale in Pescara, Viale D'Annunzio 91, in qualita di “Titolare del trattamento”, La informa che i dati
personali da Lei conferiti verranno trattati esclusivamente per adempiere agli cbblighi previsti dalla

vigente normativa in materia di dichiarazione stragiudiziale art. 75 bis del D.P.R. 29 settembre 1973, n.
602.

Il trattamento dei Suoi dati personali avverra mediante |'utilizzo di strumenti informatici e manuali, con
logiche strettamente correlate alle finalitd stesse e, comunque, in modo da garantire la sicurezza e la
riservatezza dei dati stessi nel rispetto delle previsioni di cui all‘art. 11 del D.Lgs n. 196 del 2003, nonché
degli obblighi imposti agli Agenti della Riscossione in'materia di segretezza e di tutela déi dati personali
dell’art. 4 del Codice deontologico dei Concessionari e degli uffici di riscossione (Decreto 16/11/2000) e
dell’art, 35 del D.Lgs. n. 112/1999,

I predetti dati non saranno comunicati a terzi e non saranno oggetto di diffusione.

La si informa, altresi, che l'art. 7 del D.Lgs. in argomento Le conferisce Vesercizio di specifici diritti. In
particolare, ad esempio, Ella pu¢ ottenere dal Titolare o dal Responsabile del trattamento la conferma
dell’esistenza 0 meno di dati personali che La riguardano, anche se non ancora registrati, e la loro
comunicazione in forma intelligibile. Ella pud altresi chiedere di conoscere l'origine dei dati personali,
nonché le finalita, le modalita e la logica di trattamento; ottenere la cancellazione, la trasformazione in
forma anonima o il blocco dei dati trattati in violazione di legge nonché I'aggiornamento, la rettificazione
0, se vi & interesse, l'integrazione dei dati; opporsi, in tutto o in parte, per motivi legittimi, al
trattamento stesso,

Per I'esercizio dei citati diritti, nonché per ottenere ulteriori informazioni potra rivolgersi al Responsabile

del Trattamento dei dati in argomento, nella persona del Responsabile pro-tempore dell'Ufficio Produzioni
Accentrate.

RF10010E1B10010001 01 01077206 349 P.3/3
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certificazione unica
dei redditi di lavoro dipendente,
equiparati ed assimilati

Ggname o Denp: ne

Rioro, 00146330733 Azienda per la Mobilita' nell'Area di Taranto Spa
i3 Comune, Prov.. Cr ... Indirizze

TARANTO (TA) 74100 VIA CESARE BATTISTI, 657

Indirizzo di posta elettronica Codice ativitd  Codice sude

0997356111 423100
ice liscale Cgname

1 2
RTUVCN78MO3L049N RUTA

H
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Destinatarig
Via
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Azisnda per la Mobilita neli’Area di Taranto
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ORDINE DI SERVIZIO N° 40 DEL 06/10/2005

ATUTTO IL PERSONALE

Si porta a conoscenza delle OO.SS. e di tutto il personale che in
data 06/10/2005 & cessato il rapporto di lavoro a tempo determinato del
sottoelencato personale, per scadenza contrattuale.

1+ ANNICCHIARICO

2 -
3-
4-
5.
6 -
7-
8-
Q-
10 -
11 -
12 -

BLASI
CAMASSA
CASSESE
CASTELLANO
CORVACE
D'ARCANGELO
DE GREGORIO
DENTICE

DI GREGORIO
FAGO

LEONE

13- MILO

14 - MONGELLI

156 - ORLANDO

O

Giuseppe
Antonio
Osvaldo
Gabriele
Roberto
Pietro
Marcello
Egidio
Giuseppe
Antonio
Francesco
Giuseppe
Stefano
Francesco
lgnazio

Ol Q

16 -
17 -
18 -
19 -
20 -
21 -
22 -
23 -
24 -
25 -
26 -
27 -
28 -
29 -
30 -

PALMISANO
PARTENZA
PASTANO
PAVESE
PULPITO
RESSADomenico
RUTA
SANARICA
SCALONE
SCHIAVONI
SERGI
VENERITO
ZUCARO
PULPOAIlessandro
BENEFICO

Barbara
Florindo
Emilio
Francesco
Gluseppe

Vincenzo
Marco
Gaetano
Qliviero
Salvatore
Domenico
Michele

Francesco

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. Giovanni MATICHECCHIA)

b»}o\mgﬁ‘ ﬁi b o thiede 25 ficfost

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.omat. ta.it «email: amat@amat. ta.jt
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale; € 8.400.000,00 interamente versato
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IR 2 Taranto, i 06 07, 2005

iy -

SPETT.LE af Taranto

[ INCIA DI TARANTO
SET\I{%XTEHHITOHIALE PER LIMPIEGO

PROVINCIA DI TARANTO

Centro Territoriale per . B0 TT. 2085
L'Impiego di Taranto /
Via Salenton. 3

g c}
ANERREE?

74100 -TARANTO BER HlGI:\{H*%'; ;fj ,.

: Comunicazione

Comunichiamo a codesto Spett.le Centro che gli agenti Sigg.:

“‘~1—--*DE GREGORIO Egidio, nato a Taranto (TA) 1 29/03/1956 e residente a Statte-in Via A. Corelli n.

19, in possesso del profllo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: DGR GDE 56C29 L049S;

MILO Stefano, nato a Taranto (TA) il 08/01/1957 e ivi residente in Via S Francesco d’Assisi. Ed.
C/A Scala e, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo

. 140, codice f scale: MLI SFN 57A06 L049J;

12-

13-

LEONE Gluseppe nato a CRISPIANO" (TA) il 24/02/1957 e residente a Taranto in Via Dante ‘A.
n.- 107, in pessessc del profilo professionale di operatore dj eserclz:o parametro retrlbutlvo 140,

_codice fiscale: LNE .GPP 57824 D17IN; -
" ANNICCHIARICO Giuseppe, nato a GRO'I'TAGL[E (TA)_il 22!03/1958 e ivi rGSIdente in Via _ |

Lombardia n. 11, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro
retributivo 140, codice fiscale: NNC GPP 58C22 E205N,;

SERGI Salvatore nato a ANDRANO (LE) il 01/10/1 958 e residente a Taranto in Via L. di Garda
n. 22, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: SRG SVT 58R01 A281D;

VENERITO Domenico, nato a ORIA (BR) il 12/01/1960 e residente a Taranto in Via G. Leopardi
n. 68/b, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: VNR DNC 80A12 G098J;

BLASI Antonio, nato a Taranto (TA) il 08/03/1960 e residente a Leporano in Via Gelsi n. 30, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: BLS NTN 60C18 L049J;

DENTICE Giuseppe, nato a TARANTO (TA) il 17/03/1960 e ivi residente in Via F. DI COMITE n.
6/A, In possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: DNT GPP 60C17 L049D;

PULPITO Giuseppe, nato a Taranto il 30/04/1961 e ivi residente in Via Settembrini n. 236 -
Talsano, in possesso de! profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: PLP GPP-61D30 L049B;

ZUCARO Michele, nato a San Marzano di San Giuseppe il 03/08/1961 e residente a Taranto in
Via Temenide n. 64, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro
retributivo 140, codice fiscale: ZCR MHL 61M03 1018N;

RESSA Domenico, nato a Taranto il 29/04/1962 e ivi residente in Via L. Alimini n. 20/b, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: RSS DNC 62D29 L049R;

‘CASSESE Gabriele, nato a Ostini (BR) il 05/12/1962 e residente a Ceglie Messapico in Via
Lucania n. 30, in possessc del profilo professionale di operatore di esercizio parametro
retributivc 140, codice fiscale: CSS GRL 62T05 G187F;

SCALONE Gaetano, nato a Taranto il 12/05/1964 e ivi residente in Via Lama n. 247/b - Lama in
possesso del profi lo professionale di operafore di esercizio parametro retributivo 140, codice

/"cf“t e: SCL GTN 64E12 L048S:

2 ‘AT

cpdtce fl cale: CRV PTR 66L06 L049Z,;

CORVACE Pietro, nafo a Taranto il 06/07/1966 e ivi residente in Piazzale della Liberazione n.
5517 N\ possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140

C odice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro detle !mprese di Tamnto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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15- PARTENZA /Florindo, nato a Taranto il 04/08/1972 e ivi residente in Via P. Dante n. 28, in
possesso del profilo professmnaie di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: PRT FRD 72M04 L049D;

16- FAGO Francesco, nato a Taranto il 13/11/1972 e ivi residente in Via P. Nenni n. 15, in pOSSesso
del profilo professmnale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice fiscale: FGA
FNC 72513 L04ST;

17- CASTELLANO Roberto, nato a Taranto il 22/02/1973 e ivi residente in Via Maturi n. 6, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: CST RRT 73B22 L049P;

18- ORLANDO Ignazio, nato a Taranto il 21/11/1973 e ivi residente a in Via Speziale n. 71 in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: RLN GNZ 73521 LO48F;

19- PALMISANO Barbara, nata a Lusaka — ZAMBIA i 05/03/1974 e residente .a Taranto in Via
Anemoni n. 29 - Lama, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro
retributivo 140, codice fiscaie: PLM BBR 74C45 Z355N,;

20~ CAMASSA Osvaldo, nato a Taranto il 27/07/1974 e residente a Leporano in Via Architan. 8, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro refributive 140, codice
fiscale: CMS SLD 74L27 LO49F;

21- SANARICA Marco, nato a Taranto il 31/07/1974 e ivi residente in Via C. Sforza n. 3, in possesso
del profilo professxonale di operatore di esercizio parametro retrlbutlvo 140, codice ‘fiscale: SNR
MRC 74L31 L049Q;

22- D’ARCANGELO Marcello, nato a Taranto il 17/06/1975 e ivi re5|dente in Via G, Verdi n. 39, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributive 140, codice
fiscale: DRC MCL 75H17 LO49V;

23- MONGELLI Francesco, nato a Taranto il 08/05/1976 e ivi residente in Via Gasparrin. 3 - Lama,
in possesso del profilc professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: MNG FNC 76E08 L049B;

- 24~ PASTANO Emiliano, nato a Taranto il 13/05/1977. e Ivi residente in Via: Lago di Levico n. 4/b, in-
possesso del profilo professionale di operatore d1 esermz:o parametro retnbutlvo '140 codlce

- fiscale: PST MLN 77E13 L0O49M; SR

- '25- RUTA Vincenzo, nato a Taranto il 03/08/1978 e remdente a Leporano in Via Acetose n. 36, in
possesso del prof ilo professionale di opératore. di esercmo parametro retributivo 140, codice "
. fiscale: RTU VCN 78M03 LO48N,;

26- DI GREGORIO Antonio, nato a Taranto il 22/03!1957 e ivi residerite in Via Falanto™r. “ 45, in
possesso del profilo professmnaie di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: DGR NTN 57C22 LO49A;

27- PAVESE Francesco, nato a Taranto il 02/11/1973 e ivi residente in Via G. Oberdan n. 21, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: PVS FNC 73802 L049H;

28- PULPO Alessandro, nato a Taranto il 27/07/1975 e ivi residente in Via Galeso n. 44, in possesso
del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice fiscale: PLP
LSN 75L27 LO49F;

29- SCHIAVONI Oliviero, nato a Taranto il 09/04/1979 e ivi residente in Via C. Battisti pal. D Scala b,
in possessec del profilo professicnale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: SCH LVR 78D09 LO49E;

30- BENEFICO Francesco, nato a Taranto il 28/05/1972 e Ivi residente in Piazza S. Pertini n. 10, in

pssesso del profilo professionale di operatore di esercizic parametro refributivo 140, codice
-~ «hNTiscale: BNF FNC 82E28 L049L,
e hanno:,ce fo il rapporto di lavoro a tempo determinato con questa Azienda a decorrere dal
_,f'.‘, Osloglzooi%uale ultimo giorno lavorativo per scadenza contrattuale.
L T -

" - Distinti saluti.

ILPRESIDENTE
(Enzo MANCO)

Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Azlendo per la Mobilita nell’Area di Taranto X oRiy

Taranto, li 06 077. 2005
'NQIL ’ﬁtffu ]

A Ffﬂn“.”
Prot. n®: q’\i‘% UP »L-—-._f.._______u__f jl;

Spett.le |.N.Aplg lplgs;

Ufficio Datogl-d4-l=.ay.o

Via Salinella Zona Bestat
74100 TARANTO

v—...n ey

Oggetto: Denuncia nominativa degli assicurati ex D. Leg.vo n® 38/2000.

Si inviano, in allegato alla presente, i modelli di denuncia di
cessazione del rapporto di lavoro a tempo determinato relativi ai sottoelencati
dipendenti con decorrenza 06/10/2005, quale ultimo giorno lavorativo, per
scadenza contrattuale.

1- ANNICCHIARICO  Giuseppe 16 - PALMISANO Barbara .

2 - BLASI Antonio 17 - PARTENZA Florindo

3 - CAMASSA Osvaido 18 - PASTANO Emilio

4 - CASSESE Gabriele 19 - PAVESE Francesco

5- CASTELLANO Roberto 20 - PULPITO Giuseppe

6 - CORVACE Pietro 21 - RESSA Domenico

7 - D'ARCANGELO Marcello 22 - RUTA Vincenzo

8- DE GREGORIO Egidio 23 - SANARICA Marco

9- DENTICE Giuseppe 24 - SCALONE Gaetano

10 - DI GREGORIO Antonio 25 - SCHIAVONI QOliviero

11 - FAGO Francesco 26 - SERGI Salvatore

12 - LEONE Giuseppe 27 - VENERITO Domenico

13- MILO Stefano 28 - ZUCARO Michele

14 - MONGELLI Francesco 29- PULPO Alessandro

156- ORLANDO lgnazio 30 - BENEFICO Francesco
Distinti saluti.

IL PRESIDENTE;

F‘r IH p..

AT e

g ST

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel, +39:099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it « email: amat@amat. ta. it

Codice Fiscale, Partita iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale scciate: € 8.400.000,00 interamente versato
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COD.FISC.DITTA ]
[T T T [ Jofof1l4a]e[3jsfo]7]3]3] 95 ]
[ DENUNCIA NOMINATIVA DEGLI ASSICURATI DLgs ﬂ?s’é/éag@ m ,,,. »r_w
— B . LT Ths ){j e
—]
Poslzione Asslcurativa Ditta C.C

COD. FISC. LAVORATORE

7(1]0]2[1][2[3]0] [2]0]

DATA INIZIQ RISCHIO

[RITJ[UJV]CIN[7 [8[mM[O0[3[L[0[4][9[N]

DATA FINE RISCHIO
(o]6] [1]o] [2]o]o[5]

Posizione Assicurativa Ditta

c.C
7[1fo0J2T1]2T73]0] [2]0]

COD., FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

[DIc[RIN[T[N|S[7][c]2[2]L[o]4]9]A]

N N Ny N N O

DATA FINE RISCHIO
(o{e] [1]o] [2]of0[5]

Posizione Assicurativa Dilta C.C

COD. FISC. LAVORATORE

[7]1Jo0J2]1]2]3]0]

DATA INIZIO RISCHIO

IPIVISiF|N|C|7I3ISlDi2IL|0I4I9IHI

L]
DATA FINE RISCHIO

[o]6 1]0 [2{0]o][5]

Posizione Assicurativa Ditta

7102

c.C
1]/2]3]o] [2]0]

COD. FISC. LAVORATORE

[(PIL]P[L]s[N[7]5[t]2]7]L[ofa]9[F]|

DATA INIZIO RISCHIO

| [ ]
DATA FINE RISCHIO
(o[6] [1]0] [2]ofo]5]

Posizione Assicurativa Ditta

COD. FISC. LAVORATORE

c.C
[711]o0]2(1]2]3[0]| [2]0]

DATA INIZIO RISCHIO -« .. - .-

ISIC|H|L|V|R|7|9IDf019||—[0|ﬂQ|E|

E

[
DATA FINE RISCHIG
(ol6] [1]0}" l2|0|0|5|

Posizlone Asslcurativa Ditta

1]0]2 1|2|3|n| |2|o|

DATA INIZIO RISCHIO

| L7
COD. FISC. LAVORATO
|

Ll JrL 1 17

B NlFlFINlCLSJ2|E|2|8|1-|'0|4|9|L|

DATA FINE RISCHIO

[0T6] [4]0o] [Z[0]0]5]

Posizione Assicurativa Ditta C.C

I I O N e

COD. FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

L et [ 1 {1 I
DATA FINE RISCHIO
I N T A I IO O O
Posizione Assicurativa Ditta C.C
L1 I 1 I 1 [ | []
CQOD. FISC. LAVORATCRE DATA INIZIO RISCHIO
I I I O O I I LI JrL b ]
: DATA FINE RISCHIO
N N e I T A O

DATA D] PRESENTAZIONE/SPEDIZIONE | |
(Parte Riservala INAIL) l l

FIRMA DEL RESPONSABILE DELLA DITTA

Azienda pet la Mobllita
2
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[ofo]1]4]6[a]sfo[7][3]3]

D.Lgs. n%&l@@ﬂ f .?J"anl-m_~

I7CC7II|3.FIS|C.El['ITAI _
o DENUNCIA NOMINATIVA DEGLI ASSICURATI —
- R I
Posizione Assicurativa Ditta c.C VT
[7[1]of2{1[2[3]0] [2]0] ]
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
[D[G[RIG{D[E[s [6[c[2]e[L]o[4]els] [ | | | LT T 1
DATA FINE RISCHIO
[0]€] [+fo] [2T0J0[5]
Posizlone Asslcurativa Ditta C.C
'102123|0 |.2|0
COD, FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIC
(MILIi[s[F[N[s]7[A{0l6lC]0Taed] [T ] [ [ | [ [T
; DATA FINE RISCHIO
lo]e] [1]o] [2]oo]5]
Paosizione Assicurativa Ditla C.C
[7]1]o0of211]2[3]0] [2]0]
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIC RISCHIO
[LIN[EJG{P[P[S]7[B[2[4]D[1[7[1[N] [ | | LT T 11
DATA FINE RISCHIO
[Jo] [2]0]0[5]
Posizione Asslcurativa Ditta C.C
7i{1]0J2]1]2[3]0o] [2]0]
COD,. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
[N[N[c]elrp[P|5[8[c[af2[E[2[of{5[N| [ [ ]
. DATA FINE RISCHIO
[ole] [1][o0] [2[o0]o[5]
Posizicne Assicurativa Ditta ‘C.C '
(7[1fof271]2f30] [2]0]
COD. FISC, LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO . ~
[s[RiG]S VITI5|8|RI0I1|A|2I8IHD[ L1 ‘
- L . DATAFINE RISCHIO
" ' : [0[6] [1]0] [2[0l0[5]
Posizlone Assicurativa Ditta c.C "'_ - '
[7][1]0]2]1]2[3[0] [2]0]
COD, FISC, LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
(VIN[R[D[N]Cc|6[0ofA[1[2]c[ofefa[s] [ [ {1/ [ 1/ T T T
DATA FINE RISCHIO
|'06 |1‘0 2|0|D 5|
Posizione Assicurativa Ditta C.C .
[711]0]2[1]2[3]0] [2]0]
COD. FISC. LAVORA DATA INIZIO RISCHIO
IBILISIN]T JNIGIDQIO|8!L|0|4I9Ij L1 I [ L1 [T ]
DATA FINE RISCHIO
[0]6] [1]o0] [2]o]o]5]
C.C
[2]0]
= EiA}rA INIZIO RISFHIO
DATA FINE RISCHIO
[2]0[0]5]

Poslizione Asslcurativa Ditta
1]/2{3[0]

|0[6|

[7[1{0]2
COD. FISC. LAVORATORE
PIPl{efolc[1]7[L]0l4]9]D]

[1]o]

(D[N[TlG

HEgEENEEEE

DATA DI PRESENTAZIDNE/SPEDIZIONE
(Paris Riservata INAIL)




COD.FISC.DITTA

[ 1 |

[oJo[1]4]e[3[a]o]7[3]3]

DENUNCIA NOMINATIVA DEGLI ASSIQ_URATI

Posizione Assicurafiva Ditta

[7T]1]0]2

C.C
1]2T3[0] [2]0]

COD. FISC. LAVO

RATORE

DATA INIZIQ RISCHIO

L) L1 J 1 T 11

[PILTP]G]PJP[6 [1[D[3]0JL[0[4]9]B]

DATA FINE RISCHI
(of/6] [170] (2]o0]0{5]

Q

Posizione Assicurativa Ditta

[7][1]0]2

c.e
1/2[3]0] [2[0]

CQD. FISC. LAVD

RATORE

[ZTCTR[MIH]L]6[1[MJo[3]1Jo]1[8]N]

DATA INIZIO RISCHID

L1 1 ] |

DATA, FINE RISCHIO

[o[6] [1]o] [2]o]o[s5]

Posizicne Assicurativa Ditta

ce
[z]1]o0[2[1][2]3[0] [2]0]

COD. FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

N e N s O N O

[R]s]s[p[NJc]e[2]D[2]afL|0[4][8[R]

DATA FINE RISCHIO
(ole] [1]o] [2]o]0]5]

Poslzlone Assicurativa Ditta

C.C
[7]11]o]2]1[2]3]0] [2]0]

COD. FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

[c|lsis[e[R{L{6[2{T|of5[G[1[8[7[F]

N N N ey O N Y

DATA FINE RISCHIO
(o[6] [1]0] [2{o]0[5]

Posizione Assicurativa Ditta

[7]l1]0]2

c.c
1]/2/3[0] [2]0]

COD. FISC, LAVO

RATORE

DATA INIZIO RISCHIO -:.

TINIGI4IEI1|2|LI0|4I9ISi

Is|ClL[G

o e o R

DATA FINE RISCHIO

Posizione Assit':ura'll\o"a“ Dltl:a

[7]1]0([2

oc
1(2[3]0] [2]0]

COD. FISC. LAVO

RATORE

loje] [1[0] [2]0[0]5]

DATA INIZIO RISCHIO

[CIR|VIP|[T[R]6[6]L|O[6|L|C[4[0]2Z]

Lt JsL [ 17

DATA FINE RISCHIO

[0T6] [1]o] [2]oJ0]5

Posizione Assicurativa Ditta

(7111012 11121310] [2I9]

COD. FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

[PIR[T[F[R[D[7}2[mM[o[4]L]0[4]o[D] [ [ ] l__| I
‘ DATA FINE RISCHIO
([o[6] [1]o] [2]of0[5]

Posizione Assicurativa Ditta

f'7]1]0]2

c.C
1{2/3[0f [2]0]
JTORE

COD. FISC. LAVORA

DATA INIZIO RISCHIO

[FIG|AF

N[c[7[2[s[1][3[L]0][4]9[T]

L1 ]/ | 1

DATA FINE RISCHIO

[1]0o] [2]o[0]5]

DATA DI PRESENTAZIONE/SPEDIZIONE

(Parte Riservata INAIL)

HEpERNEEEN

lenda per i Mobilita
FIRM%MBMADIWA

LR~ |




" i COD.FISC.DITTA
| [T [ T [ JoJof1[4[e[3[3]o]7[3]3]

| ) DENUNCIANOMINATIVA DEGLlASSlCURATI D.Lgs. n° %I&T
O i &

Poslzione Assicurativa Ditta C.C
|'71 D2*I[2|3|0 |2 0|
COD. FISC. LAVORATO DATA, INIZIO RISCHIC

IGISITIRIRITITI3|B|2|2IL10I4|9IPI |

DATA FINE RISCHIO
|D|6 ]1|D| |2|0 0[5
Posizione Asslcurativa Ditta c.C
[7]1]JoJ2]1]2]3[0] [2]0] ‘
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
[RILIN[G[N[Z]7[3ls]af1[r]ofafo]F| [ | } [ [ { [ ] [ | |
DATA FINE RISCHIO
ole] [#]o] [2]o0]0[5]
; Posizione Assicurativa Ditta C.C
4 [7]1]0]2]1]2]3f0] [2]0]
COD, FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO

[PILIm[B[B[R[7]4[Cc[4]6]Z[3[5]5[N] [ [ | | A I
DATA FINE RISCHIC
lols|. (1]of [2]o]o[5]

Poslzione Assicurativa Ditta C.C

[771]0]2[1]2[3][0] [2]0]

COD, FISC. LAVORATORE ) DATA INIZIO RISCHIO
[cIm[s[s[L[D[7]4fL]2][7fL]ofafoF] [ [ ] [T 1 [T T T1°1]

DATA FINE RISCHIO
[o]6] [1]o] [2]oJo]5]

Posizione Assicurativa Ditta C.C

|7|1|0|2|1l2|3|0| {2]0] L
COD. .FISC. LAVORATC . - DATAINIZIORISCHIO ... . . =%~
,Is.INIRIM RICI7I4ILI3[1JL[OI4|9|QI [

DATA FINE RISCHIO |
[0Te] [41]o] [2T0J0[5] |

Poslzione Assicurativa Ditta

ce
7[1]0]2]1]2[3]0] [2]0]

COD. FISC. LAVORATCRE DATA INIZIO RISCHIO
[DI{R]cim[c|L]7[s[H]1[7]L[Of4folVv] [T ]+ [ ]

DATA FINE RISCHIO

(0i6] (1]o] [2]ofo0]5]

Posizione Assicurativa Ditta C.C
(7[1]o0fj2[1([2{3]0] {2]0]

COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
IMIN[c[F[NJc[7|6[EJo[e6[Lfo]4]elB] [ [ ] [T ] [T T T
DATA FINE RISCHIO
loje} [1]0] [2]o]j0]5]
Posizicne Assicurafiva Ditta C.C
. [7[1]oj2]1]2]3]0] [2]0]
; COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
' [PIs|[Tim[LIN[7]7[EJ1]3[L]ofafo[m] [ [T J/[ ML 1]
' DATA FINE RISCHIO
(o/6] [1]0] [2]o]0[5]
DATA D] PRESENTAZIONE/SPEDIZIONE | | | ” | “] | | | |

{Parte Riservata [INAIL)

FIRMA DEASiBAEanerEn dtuhilA DITTA
nellArea difarac \J

1L PRESIDENTY

; g




AMAT s.p.a. AL Ghb

Prot. In arrivo n.

Del - (5 {ug. 2005

P -PRESIDENTE
PIRARTIMENTO DI PREVENZIONE VP -VICE PRESIDENTE S

’ D -DIRETTORE
SERVIZIO !ngg.gdfi;sANEaA PUBBLICA Dy K e B
- aren DT -DIRIGENTETECNICO OO
PRESIDIO TESTA UC -CONTABILITA/BILANCIOL]
Tel 0997786270 -397 fax 0997786332 UA CONTRATTIAPPALTI [J

U INFORMATICA |

- UE -ESERCIZIOMOVIMENTO O]
Prot. 045 Z’& lsf UP -PERSONALE 7

_ UAG -AFEGEN/PR/SINISTRI [
el -2, US -SEGRETERIA
del jy-%. (00 5 UT -TECNICA
UF-FT- UFF. PROD.TRAFFICO
UF-RG- UFE. RAGIONERIA
Oggetto: Certificazione idoneita fisica e psico-attitudinale. Visita di ammissione

00 [OOoooO

Sig. RUTA VINCENZO

Si certifica che il Sig. RUTA VINCENZO nato a Taranto il 3.8.1978
e residente in Leporano (TA) via Acetose n.36, sulla scorta degli accertamenti sanitari eseguiti ,
ai sensi e per gli effetti del Decreto Ministero Trasporti n°88 del 23 .02.1999 ¢ D.M.
n°19 del 15.01.2001, ¢ risultato

Idoneo

per I’espletamento delle mansioni propri¢ della qualifica di autista addetto ai pubblici servizi di

trasporto.

IL DIRIGENTE RESPONSABILE
Del SISP U.O. Taranto
(Dr. C. Scarnera)

AZIENDA URITA oASITARIA L UALE TA7
|| M ZIONE
ki |8 -"“nNTcl

LELF OGNS



~Amat

DICHIARAZIONE IMPOSTA SUL REDDITO DELLE PERSONE FISICHE
(Art. 23 D.P.R. n° 600/73 e successive modificazionl)

Rutp

Vinesn2o AR AT | iz

Data dl nascita

Codice fiscale Comune di restdenza Provincia

2.8 1918 |70 VenT9H02 Loudn | (5HoaM0 | .

Via e n® civico

Vit Aestoss 4. %6 o3y

Codice flscate del conluge Cognpme € nome del conluge

2000 Sironch

DICHIARO sotto la mia responsabilita, ai sens dell'art. 23 de! D.P.R. 600/73, di avere diritto alle deduzioni dal reddito di cui agli artt. 11

e 12 del D.

P.R. n° 917 del 22 dicembre 1986 e successive modificazioni e integrazioni, di seguito specificate (contrassegnare le caselle

che interessano).

S NO

[

SI NO

CONIUGE A CARICO dal | fal | "~ |non legalmente ed effettivamente separato, che non
possiede reddito proprio superiore a € 2'840,51 annui lordi; al netto degli oneri deducibill,

] |al] | percentuale ]::]%
N. [ ]figli a carico di eta inferiare a.tre anni - dal ! Eld | percentuale [ %
N. [ |figli a carico di eta superiore a tre anni - dal | |al] | percentuale [~ T]%
N. [ ]figl a carico di eta superiore a tre anni - dal | El | percentuate [ %
N. I:'figli a carlco di eta superiore a tre anni - dal | | al| | percentuale [ %
N |

N |

FIGLI A CARICO
N. I:]figll a carico di etd inferiore a tre anni - dal

) l:lfig[i a carico portatori di handicap - dal il | percentuale %
| al| | percentuatle [ %

CONIUGE MANCANTE Indicare, inoltre, se I'altro geniéore manca in quanto deceduto ovverc non ha.riconosciuto i figli e
il contribuente non & coniugato, ovverc se coniugato si & successivamente legalmente ed
effettivamente separato; ovvero se si sia in presenza di figli adottivi, affidati del solo contribuente
e quest'uitimo non & coniugato, ovvere se coniugalQ,_si.&.successivamerite legalmente ed
effettivamente separato. ’

. |:|flgli a carico portatort di handicap - dal

ALTRI FAMILIARI A CARICO

N. I:l a carico dal | | al] | percentuale :l%
N. [ | acarcodal | | al | percentuale [ %

COMUNICAZIONE ALTRI REDDIT!: Allo scopo di cansentire che la tassazione operata a titolo di acconto nel corso dell'anne si
discosti il meno possibile rispetto a quella che verra operata in sede di conguaglio o di dichlarazione dei redditi, comunico
rammontare presunto degli altri redditi conseguiti che, sommati a quelli erogati dall'AMAT S.p.A., saranno utilizzati. per il
calcolo delle deduzioni spettanti:

ALTRI REDDITI |€ DI CUI PER ABITAZIONE PRINCIPALE [€

RICHIESTA DI APPLICAZIONE DI ALIQUOTA PIU ELEVATA DI QUELLA CHE DERIVA DAL RAGGUAGLIO AL PERICDO DI PAGA
DEGLI SCAGLIONI ANNUI DI REDDITO: Per evitare che I'imposta dovuta in sede di conguaglio sia troppo elevata, chiedo
l'applicazione sul reddito impenibile della seguente aliquota unica:

ALIQUOTA UNICA (PIU ELEVATA RISPETTO A QUELLA MEDIA APPLICABILE) ,00|%

RESTITUZIONE DEL CREDITO IRPEF RISULTANTE DAL CONGUAGLIO: Per evitare che l'imposta dovuta in sede di
autotassazione sia troppo elevata (per effetto dell'esistenza di altri redditi, oltre a quelli percepiti dall'AMAT S.p.A.) chiedo che
non mil sia restituito il credito IRE derivante dalla richiesta di applicazione di un'aliquota pid elevata di quella che deriva dal
ragguaglio al periodo di paga degli scaglioni annui di reddito.

Consapevole degli obblighl di legge, mi impegno a comunicare tempestivamente eventuali variazionl della situazione dichiarata.

Dichiaro Inoltre: |:|DI AVER AVUTO I:I DI NON AVER AVUTO nell'anno un precedente rapporto di lavoro;

|:|Dichiaro
Dchhlaro

DDichiaro
'anno

di essere pensionato;

di essere pensiohato (Cat. ne (allegare frontespizio libretto di pensione);

dl avvalermi della facoltd prevista dall'art. 23, comma 4, tenendo conto, ai fini dell'applicazicne delle ritenute fiscali per
anche delle somme corrisposte, delle ritenute operate e delle detrazioni effettuate nel corso del precedente rapporto

di lavoro (allegare modellc CUD).

Taranto, i

firma

ot ot Jups | D E




¢ so.a

Aziendo per lo Mobilita nell’Area di Taranto

OGGETTO: Comunicazione.

CERTiE,

" _ooif2oa, To
qu >

A gy
o uur;,,’;(,__

:

0 8 LUG. 2005

Taranto, li

Spett.le

Centro Territoriale per

L'Impiego di Taranto

Via Salento, 3

74100 TARANTO

Si inviano in allegato alla presente n. 27 (VENTISETTE) modelli
C/ASS relativi agli agenti sottoindicati, assunti con coniratto determinato a
tempo pieno, dal 08/07/2005 al 06/10/2005, con il profilo professionale di

operatore di esercizic parametro 140.

1) DE GREGORIO
2) MILO

3) LEONE

4) ANNICCHIARICO

Egidio
Stefano
Giuseppe
Giuseppe

5) SERGI Salvatore
6) VENERITO Domenico
7) BLAS] Antonio
8) DENTICE Giuseppe
9) PULPITO Giuseppe
10) ZUCARO Michele
11) RESSA Domenico
12) CASSESE Gabriele
13) SCALONE Gaetano
14) MELE Paolo
Distinti saluti.

15) RUSSO
16) CORVACE

17) PARTENZA

18) FAGO

19) CASTELLANO
20) ORLANDO

21) PALMISANO
22) CAMASSA

23) SANARICA

24) D'’ARCANGELO
25) MONGELLI

26) PASTANO

27) RUTA

Cosimo
Pietro
Florido
Francesco
Roberto
lgnazio
Barbara
Osvaldo
Marco
Marcello
Francesco
Emilio
Vincenzo

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. Giovanni MATIGHECCHIA)

Via C, Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel, +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it «email: amat@amat. fa.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° Iscrizione af Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato

pag. 1
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MODULARIO

TN ClA

ULMO. - 66 ok PRY '}':“'L'fgrgr%ST
Alla sezione circoscrizionale per I'impiego (SCI) di ...........TARANIQ............. RN F O I
Comunicazione di assunziohe effettuata in data ........ 8. LUGLIO..2005=

: _ 1
DATORE DI LAVORO o Bl AL B B st NG 4
codice istat (Ateco 91) (11 crloflofifaleldslol7[sls] [ [ T
sede 1egale iN ... TABANTO s via .....CESARE BATTISTI N. 657 ..o

tel. 099.7356211fax. .099. 7794247|uogo di svolgimento del lavoro ... TARANTO s

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

via . CESARE BATTISTI N. 657 .. 161029, 7356211, 1ax 099, 7794247, ..
LAVORATORE cognome ... fQ‘) Y nome . NWSHa - ...
~ CF inamm&vrrlonsluomm W] sesso [
nato a W”Mf( i0 il %31:8 ..... residente in ...{3. 'Pomf‘(o ......
2 Lesost . % e, GIHAGINANZE. - ETALTANA e
fitolo di studio ...(L @Se(24 I—I‘E AR B iscritto nielle liste di coliocamento
o di mobilita deia SCI di . CEFOAMCE o dal ...
iscritto nel libro di matricola ai numero d'ordine (1) /{632/ .......................
Tipologia contrattuale | DAL 08/07/2005
| tempo indeterminato [ | tempo determinate - [x] durata AL..06/10/2005.....

apprendistato (2) [ ] contratto formaz. lavoro (2) D lav. dom'icilio (2) ]

tempo parziale [:] orario medio settimanale (3) ...39.0RE.........

ovvero trattamento economico normativo convenuto (4) [ ]

Per la richiesta di agevolazioni previste per Iassunzmne va compilato, tranne che per i contratti di apprendistato e di
formazione lavoro, il modello C/ASS/AG.

(1) In caso dj assunziope di apprendisti da parte di imprese artigiane, la comunicazione alla SCI del numero d'ordi-
ne di iscrizione nel ‘libro df matricola, sara effettuata nel medesimo giorne di effettiva adibizione al lavoro dell'ap-
prendlsta v arti'9:D.PiR: 30.12.1956 n. 1668),

(2) Riempir&'iltralativo quadroisul retra;
(3) Lorario medio settimanale st ottiene dividendo 'orario annuale per 52;

(4) La casella va barrata solo se il datore di lavoro non applica il CCNL In tal caso va riempito il quadro D sul retro,
salvo che 'assunzione riguardt un dirigente,

(9604806)Fopgia. 1097-Istitute Polipralica « Zecca della Stato-(c. 2.752.000)



4

A) Apprendiéta to

oy ) autonzzaz;one ispettorato dei lavoro di .. O« (= SO

r’ ""' / ‘\ | 'Msxta medica del (5) .. S 1 T T 1 T —

’ g ’durata\]del rapporto

:

R I )Contratto di formazione e lavoro

“ [] tipo & 1 (professionalita intermedie) durata mesi ....cerenes

. [ ] tipo a2 (professionalitiy elevate) GUFALE TEST o
I:] tipo b {inserimento professionale) durata mesi ..

Iivel_loAdi inquadramento: g A [ S ] == OO

autorizzazione Ministero del Lavoro N. ... B! s s
approvazione Commissione regionale per I'mpiego N. .o 0 1 OO
accordo collettivo o progetto tipo di rifenmento ... e s e e o et
dichiarazione di CONTOTITILEAL DI ... eeasisnaceacnneeseareasessosessenessssssesaseesssessescesessressessesssssmasasanssessessssessssssssssssins

D-- Nei 24 mesi precedenti sono stati trasformati a tempo indeterminato non meno del 60% dei
cfl venuti a scadenza nel medesimo periodo.

[I Si dichiara altresl, che non vi sono sospensioni dal lavero in atto, né, nei 12 mesi prece-
denti, sono avvenute riduzioni di personale con la medesima qualifica.

C) Lavoro a domicilio

iscrizione registro committenti N, ..

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

tipo di lavorazione

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

D) Trattamento economico e normativo convenuto

retribuzione mensile ore di lavoro settimanale n. ore

ferie retribuite n. giorni preavviso di licenziamento 0. GIOMI ..crcvccriemserccon

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

E) Computabmta ai fini della riserva a favore delle fasce deboﬂ (ar‘r 25 Ig. 23.7.1991 n. 223 e suc-
cessive modificazioni).

[] st []JNO motivi

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

Allegati [ ] [] attestato di disoccupazione (mod. C/1) ....eeeeccureren FEYZL ARTY
GENERALE

Ing. Gioa i Matichece it

D copia permesso di soggiorno

E} 8LUG 2005

data .. timbro e firma

(5)" In caso di assunzione di apprendisti da parte di imprese arfigiane, gli estremi della visi edica saranno comuni-

cati alla SC! nel medesimo giorno di effettiva adibizione al lavoro dell'apprendista.




Prot. n":/_mﬂjup

Azienda per la Mobilitd nell'Area di Taranio
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Taranto, i 0.8 LUG. 2005

SPETT.LE LN.A.LL.

Ufficio Datori di Lavoro

Via Salinella Zona Bestat
74100 TARANTO

OGGETTO: Denuncia nominativa degli assicurati ex D. Leg.vo n° 38/2000

Si inviano in allegato alla presente nota, i modelli di denuncia di inizio
del rapporto di lavoro a tempo determinato degli agenti sottoelencati, con
decorrenza 08/07/2005.

1) DE GREGORIO  Egidio

2) MILO Stefano
3) LEONE Giuseppe
4) ANNICCHIARICO Giuseppe
9) SERGI Salvatore
6) VENERITO Domenico
7) BLASI Antonio
8) DENTICE Giuseppe
9) PULPITO Giuseppe
10) ZUCARO Michele
11) RESSA Domenico
12) CASSESE Gabriele
13) SCALONE Gaetano

15) RUSSO Cosimo
16) CORVACE Pietro

17) PARTENZA Florido
18) FAGO Francesco
19) CASTELLANO Roberto
20) ORLANDO Ignazio

21) PALMISANO Barbara
22) CAMASSA Osvaldo
23) SANARICA Marco

24) D’ARCANGELO Marcello
25) MONGELLI Francesco
26) PASTANO Emilio
27)RUTA Vincenzo

Con l'occasione si porgono distinti saluti.

IL DIRETTOR NERALE

(Ing. Giovanni M HECCHIA)

Via €. Battisti, 657 » 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it ¢ emoil: cmat@amat, ta.it
Codice Fiscale, Partita fva e N° iscrizione al Registro delle Imprese df Taranto 00146330733

Capitate sociale: € B.400.000,00 interamente versato
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COD.FISC.DITTA

[ofof1]4]e[3][3]0o[7][3]3]

DENUNCIA NOMINATIVA DEGL!I ASSICURATI -

D.Lgs. n° 38/2000

Posizione Assicurativa Ditta
|7|1|0|2|112|3I0I
COD. FISC. LAVORATO

c.c
(210

DATA INIZIO RISCHIO

|D|G|R|G|D|E|5|6|C|2|9|L|0|4|9|S| Lof8] (0]/7] |2]/0]0]5
DATA FINE RISCHIO
N e O I e O B
Posizione Assicurativa Ditta c.C
[7[1[o0]2[1[2]3[0] [2[0]
COD. FISC. LAVORATCRE DATA INIZIO RISCHIO
IM|L][I[s[F|IN[s[7[AJo]6]L[0f4]9]J] [o]8] [0]7] [2]0]0[5]

DATA FINE RISCHIO

N e A O e O B
Posizione Assicurativa Ditta c.C
(7{1]0]2]1]2[3]0] [2]0]
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
[LINJE[G[P[P[5[7[B]2]4[D[1][7]1[N] [o]8] [0]7] [2]o0fo[5]
DATA FINE RISCHIO
e r
Posizione Assicurativa Ditta C.C
[7[1j0]2]1]23]0] [2]0]
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO \
(ININ|c|Gg[P[P[5[8[C[2]2[E[2]0[5]N]| [o0]8] [0]7] [2[00]5]} |y
DATA FINE RISCHIO [
[ o =
Posizione Assicurativa Ditta C.C ; =
[7T1Jo]2]1]2]3]0] [2T0] >
COD. FISC. LAVCRATORE DATA INIZIO RISCHIO Bl IS
[SIR[G[s|v[T[s|8[R[0J1[A[2[8[4]D] [0]8] [0]7] [2]0[0[5%{ [

DATA FINE RISCHIO

Posizione Assicurativa Ditta
(7[1]0f2]1[2[3]0]
COD. FISC. LAVORATORE

c.c
[2]0]

DATA INIZIO RISCHIO

LVIN[R[D|N[C[6]0[A[1[2[G[o[9({8[J]

lo[8|/{o]7]{/[2[0]0[5]

DATA FINE RISCHIO

Posizione Assicurativa Ditta

C.C
[7]1]o0]2[1[2][3]0o] [2]0
COD. FISC. LAVORATORE

DATA, INIZIO RISCHIO

[(BIL|SIN[T[N[6]o[clo[8|L[0[4]9]J]

[0]8]/[0]7]/[2]0]0]S5

DATA FINE RISCHIO

Posizione Assicurativa Ditta
[7{1]0[2]1]2]3]0]
COD. FISC. LAVORATORE

ce
[2]0]

DATA INIZIO RISCHIO

[DIN[T[G]P[P|6[0o[c[1]7[L]0[4]9[D]

(ofs]jr[of7z]7[2]0]0]5]

DATA FINE RISCHIO

N e N e N B

DATA DI PRESENTAZIONE/SPEDIZIONE
{Parte Riservata INAIL)

HEpEEpEERE

FIRMA DEL RESPONSABILE DELUA DITTA

"

’
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COD.FISC.DITTA

|

[ofof1]4f6]3[3]o[7]3]3]

L1

DENUNCIA NOMINATIVA DEGLI ASSICURATI - D.Lgs. n® 38/2000

Posizione Assicurativa Difta C.C
lz]l1]of2[1]2[3[0] [2]0]
COD. FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

[P/r|P[c|P[P[6]1]D[3]0[L[0[4[9[B]

([0f/8] [0][7] |[2[o]0[5]

DATA FINE RISCHIO

(N O e O O
Posizione Assicurativa Ditta C.C
(7]1]0]2]1[23J0| [2]0]
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
[ZI[C[R[M[H[L{6[1[m[o[3[r]o[1]8]N|] [o0]8] [0]7] [2]0f0[5]
DATA FINE RISCHIO
I e O O I D O O
Posizione Assicurativa Ditta c.C
[7[1]o0]2][1[2]3[0] [2]0]
COD, FISC. LAVORATORE ) DATA INIZ10 RISCHIO
[R/s[s|D[N[c]6]2]DJ2]8JLJoJ4]9[R] [o0[8] [0]7] [2]o0[0[5]
DATA FINE RISCHIO
I N e B B
Posizione Assicurativa Ditta Cc.C
[7]1]o{2[1[2[3[0] [2]0]
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO .
(Cls[s[G[R[L[6[2]|T[o[5[G[1[8[7[F] [o]8] [o]7] [2[0oTo[s]
DATA FINE RISCHIO . )
s o e e
Posizione Assicurativa Ditta c.C = E::
(7[1]0f2[1]2[3T0] [2]0] @
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO E 3%
[slclL[c[TIN]6J4[ET1T2[L0o4[9]s] [0]8] [0]7] [2[]0]0:5]
[ o

Posizione Assicurativa Ditla c.C
(711]o0]2[1]2]3[0] [2]0]
COD. FISC. LAVCRATORE

DATA INIZIO RISCHIO

(MIL[E[P|L]AJ6]4[E[2[8]EJ0[3]6[Z]

lols]s[o]7]/[2]0[0]5]

DATA FINE RISCHIO

I N D N N N O

Posizione Assicurativa Ditta C.C
(711]o]2[1[2[3]0] [2]0]
COD. FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

[R]s[s]c]s[m[6[6[D[1[65[L]0[4[9[N]

loj8|/7[0]7]|/[2]0]0]5]

DATA FINE RISCHIO

I s N N Iy O O N

Posizione Assicurativa Ditta

c.c
7/1]1012]1/2|3 |0 2|0
COD. FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

ICIR[VIP[T[R]6]6[L]O[6[L[0[4]9]Z]

[o]8]/[of7]|/({2][0]0[5]

DATA FINE RISCHIO

DATA DI PRESENTAZIONE/SPEDIZIONE
(Parte Riservata INAIL)

HEEEpEENE

FIRMA DEL RESPONSABILE DELL&[EITI'A

)

¢
i

P NENBEY, 10 3938
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COD.FISC.DITTA

[0fo]1]4]6]a[3]o]7[3]3]

[ T 1 |

DENUNCIA NOMINATIVA DEGLI ASSICURATI -

D.Lgs. n° 38/2000

Posizione Assicurativa Ditta
(7[1]0]2[1]2[3]0]
COD. FISC. LAVORATORE

cc
[2]0]

DATA INIZIO RISCHIO

(PIR[T[F[R[D[7[2[m[o]4a[L[0[4]8][D]|

tofs] jo]7] |2[0fo0[5]

DATA FINE RISCHIO

I N U O O

Posizione Assicurativa Ditla C.C

(7[1jo0]2[1]2]3[0] [2]0]

COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO

|FIG[A[F|N[Cc|7[2[s{1]3|L]0]4][9|T| (o0]8] [0]7] [2]0[0]5]
DATA FINE RISCHIO

I e N O e B B B

Posizione Assicurativa Ditta
[7[1]0[2[1]2[3]a]"
COD. FISC. LAVORATORE

c.c
[(2]0]

DATA INIZIQO RISCHIO

[CIs[T[R[R[T[7[3[B[2[2[L]0]4[9[P]

(o]8] [o0]7] [2]0][0[5]

DATA FINE RISCHIO

N S e O e B B

Posizione Assicurativa Ditta
(7[1]o0[2[1]2[3]0]
COD. FISC. LAVORATORE

c.c
[2]0]

DATA INIZIO RISCHIO

[RILIN[G[N[Zz[7]3|s[2[1]L]0o[4]9][F]|

08 [0]7] [2]o0]o0]5]

DATA FINE RISCHIO

Posizione Assicurativa Ditta
[7[1]0[2[1[2[3]0]
COD. FISC. LAVORATORE

C.C
[2]0]

-

\."'

DATA INIZIQO RISCHIO

(PlLIm[B|BIR[7]4[C[4]8[Z2[3][5]5]N]

(ol8] [0]7] IZTOIOI’S’I

DATA FINE RISCHIO

Posizione Assicurativa Dilta c.C
(7[1]{0][2]1]2]3]0] [2]0]
COD. FISC. LAVORATORE

DATA IN!1Z10 RISCHIO

[cIm[s[s[LID[7[4fL[2]7][L[0{4[9(F|

lo[8]|/fo[7]/[2]0]0[5]

DATA FINE RISCHIO

N I e N T ey O O O

T

(a1l alr B aWale s
SJUuw Jilt g~

Posizione Assicurativa Difta
r7|110|2J112|3|0|
COD, FISC. LAVORATO

c.c
[2]0]

DATA INIZIO RISCHIO

ISINlRIMIRIC|7|4ILI3|1ILI0I4|9IQ|

[of8|s/]o0]7]/[2]0]0]5]

DATA FINE RISCHIO

Ny N N e D O

Posizione Assicurativa Ditta c.C
(7{1]0]2[1]2]3]0] [2]0]
COD, FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

[DIR[cM[ciL|7[5[H[1{7[L[0[a[9]V]

[o]8ls[of7]/[2]0]0]5]

DATA FINE RISCHIO

N e D e N N O

DATA DI PRESENTAZIONE/SPEDIZIONE
(Parte Riservata INAIL)

HEpEEREEEE

FIRMA DEL RESPONSABILE DHLLA DITTA

L

I

s
NI

T T e e s

#hdy o

¢ OINBEN, 11 3035



COD.FISC.DITTA

O]

[oJof1[4fel3[3]0o[7]3]3]

DENUNCIA NOMINATIVA DEGLI ASSICURATI - D.Lgs. n° 38/2000

Posizione Assicurativa Ditta

[7[1]0[2[1]2[3]0]

c.C
(2]0]

COD, FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

[MIN[G[F[NJC|7[6[E[o[6[L]0[4[9[B]

(0/8]| [0]7]

[2]/0]0]5]

DATA FINE RISCHIC

Posizione Assicurativa Ditla

(711/0]2]1]2[3]0]

cc
[2[0]

COD. FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

(PIs|T[MILIN[7[7[E[1{3]L[0{4]0M)]

(o[8] (0]7]

DATA FINE RISCHIO

[2[0]0]5]

I e N I N O

Posizione Assicurativa Ditta

C.C

17(1/0]2]1]2[3]0]

(2]0]

COD. FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

[R[TJujv|c|IN][7[8]m[o[3]Lfo[4]9[N| [0][8] [0[7] [2[0]0[5]
DATA FINE RISCHIO
N e I e O O R
|Posilzi0nel Asslicurativa IIDiltal | | IC.C | |
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
Lty rerrrrrrrr el LT
DATA FINE RISCHIO
I e A N e O O
Posizione Assicurativa Ditta C.C
L 1Tt [ T 1 J 1] .
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO I |
LIy it rrrrrry ] d L [}l
DATA FINE RISCHIO ] —
1 O I e R % =
)
Posizione Assicurativa Ditta C.C - 3 P
1 N
Ll 1 [ [ [ 1 1] Blo
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIC — o
(T T T T T T T T T 1T T TT 7171771 [T ] 1] 1Tt
DATA FINE RISCHIO H
I e R e B
Posizione Assicurativa Dilta C.C
1 I O R I
COD. FISC., LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
N A N N T s N e A I e O
DATA FINE RISCHIO
I O e O
lF'osi.l'{ioma| Asslicurativa Ii)ittat| | I |C.C | |
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
e rrrrr e et e oLl
DATA FINE RISCHIO
e B e B B R
!
DATA DI P!}Eg&sgﬁg:?ﬁgIZIONE I [ | ” | | fl | I | | '
FIRMA DEL RESPONSABILE DELLA DITTA

\

A

(i Bikuiy, ) 2038

LR BV y-i."-:



DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL’ATTO DI NOTORIETA’
(Art. 47 DPR n° 445/2000)

11 sottoscritto ‘ﬁ)rﬂ Vlr'( (AN ,nato a TA RAn o
Erov.YB)il _03. ©R. I18FS eresidentea  (ZF0RAND

(provA ) in Via Aeﬁ?o S3 /. 20

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsitd negli atti,
richiamate dall’art. 76del DPR 445 del 28/12/2000

DICHIARA

Che nell’anno di calendario in corso, nel periodo precedente la data di assunzione con coniratto a

termine presso PAMAT S.p.A., avente decorrenzadal O & ot 9oS

(giomo) { mese) {anno)

1 —non ha usufruito di alcun giorno di malattia indennizzati dall’INPS.

2 — di aver usuftuito di n° 7 giorni di malattia indennizzati dall’INPS.

Dichiaro di essere informato che, ai sensi e per gli effetti dell’art. 10 della Legge n® 675/96, i dati
raccolti saranno frattati esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente

[N

dichiarazione & resa,

Taranto, Q¥. OF. J0o<

Il Dichiarante

0276[4@ XD,




DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONT
(Art. 46 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000)

s

1l sottoscrito Q d. Y‘A lr' N 65 Nq,ﬂ

(cognome) ] (nome)

natoa TARHNYO : ( T4 )il 05-08'/(?}'8

1

residentea 2_5 300 Rﬂ N 4 ( TA Jin Via IAQEF\O $-§ . 56-

consapevole deile sanzicni penali, ael caso di dichizrazioni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, ichiamate dell’art. 76 del D.P.R. 445 del 28
dicernbre 2000

DICHIARA

Diesserenatoa ﬁ{ﬁf{&‘o (FA 3 il Qg ’ Og/(P:fX
Di essere residente a L§ P’DMI{ 0

D essere cittadino italiano

Di godere dei diritt civili e politici .

Di essere in possesso del titolo di smdio _ S @JO LA f[; MA f'{{ ggm RS

W )
Di essere in possesso della patente di guida di categoria & - con il relarivo certificato di abilitazione professionale 'l/_\ in corso di
validita

Di non aver riporntato condanne penali e di non essere destinatario di provvedimenti che riguardano I'applicazione di misure di prevenzione, di
decisioni civili e di provvedimenti amrministrativi iscritti nel casellario giudiziale ai sensi della vigente normativa

Di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimensi penali.

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui ail’art. 10 della legge 675/96 che i dati personaii raccoltf saranno trattati, anche con
strusnenti informasict, esclusivamente neil'ambito del procedimento per il quale Ia presente dichiarazione viene resa.

Indanko, Ot ot dog

(luogo ¢ data)

L DICHIARANTE

%Zvi»—l/?:—"ﬂ

La presente dichiarazione non necessita deil’aurenticazione della firma e sosttuisce a tutt gli effetti le normali certificazioni
richieste o destinate ad una pubblica amministrazione nonché ai gestori di pubblici servizi e ai privati che vi consentono.
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10 SoTroscpiTTO RUIA Viwetwz0 )
V4To & TARGNVTO 1L 03\08\T97P RESIPEAIENN LEPORG 4T

(14 GLETOSIE A 2b o L/Tis PINoy24 JTopia A8,

Spto PROVISTO DILICEAN 29 DI SEV OLA TEDIA /4//:/_:/3,0,25/
DI PIR#O 60DiAEATo DELDIRITT cavit] EpoLiTicl,

(O POLSESSO DELL A PATEATIE D 6VIDA N KD s

Vi EActio ATTO DELes A4 DISPONIBILLTA PER FAREE PARTTE
DEI 30 (4 PiDATI sV @Y LoV TRATTD b1 LA VORO sy poR 1A RO
o TER AUNE DELLA DURATE PEL JO GIORY/

. . 3396470743
IO SO 2
FIR/748 .+, Bl =

b e ANEL
Det 7 4 Giil. 2005

P -PRTSIDENTE 0
VP -VICE PRESIDENTE O
D -DI2ETTORE a
DA -TURELAMMINSTR. OJ
Dl -DIRIGENTETECNICO [

UC -CONTABILITAYBILANCIOCT
VA CONTRATITAPPALTI [

W INFORMATICA O
Ui -ESERCIZIOMOVIMENTO £
UP -PERSONALE id
VAG -ArEGEN/PRASINISTRI [
US -SEGRETERIA

Ur -TECHICA

UF-¥i- UFF. PROD.TRAFFICO
UE-&u- SFF. RAGIONERIA

0O Dpooo




' F

SPETT.LE
AMLAT. S.P.A.
SEDE

OGGETTO: Legge n. 675/1996. Tutela deile persone e di altri sogoetti rispetto al trattamento dei
dati personali,

La legge in oggetto garantisce che il trattamento dei dati personali si svolga nel rispetto dei limiti,
delle liberta fondamentali, nonché della dignita delle persone fisiche, con particolare riferimento
alla riservatezza ed alla identita personale e richiede, tra 1'aitro, il consenso scritto degli interessati
per la comunicazione e per la diffisione ch dati-personali, ai sensi dell’art. 20, rionché per il

trattamento di quelli individuali all’art. 2

Pertanto il sottoscritto ‘ KU\’A Vlf‘( N
Matricola n® /féé &

In servizio, alle dipendenze dell’azienda: A. M., A T. S.p.A.

Esprime il proprio consenso al trattamento, nelle forme e nei limiti consentiti dalle norme v1cent1
dei dati personali di cui all’art. 22 della legge 675/96 relativi alle seguenti fattispecie:

- iscrizioni alle 0O.SS.

- assenze dal servizio per lo svolgimento di attivita sindacali

partecipazioni ad elezioni per la costituzione di organismi rappresentativi dei lavorator
assenze dal servizio per lo svolgimento di attivitd connesse a cariche pubbliche ed elettive

- accertament: sanitari effettuati a norma di legge o di contratto
- carichi pendenti (a fini contrattualmente previsti)

Espnme inoitre, il proprio consenso alla comunicazione ed alla diffusione dei dati personali nei
casi previsti dalla normaiiva comunitaria.

In fede

Ditee B on




