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 Presiden-

te del C.d.A., nonché legale rappresentante pro-tempore, Sig. Enzo Manco, in relazione ai

poteri conferitigli con deliberazioni n°® 3/2001 e 13/2003 ;

b) il Sig. De Bartolomeo Pasquale, nato a Taranto il 21/02/1978 e residente a Taranto alla

Via Tessaglia n° 3 (c.f. DBR PQL 78B21 L049I);

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 pro-

filo 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 assicurare la regolarita del servizio pubblico, con la precitata deliberazione del Consi-

glio di Amministrazione si & deciso di procedere all’assunzione con contratto a termine di

personale in possesso dei requisiti per I'espletamento delle mansioni di cui al profilo pro-

fessionale di Operatore di esercizio;

che successivamente, con deliberazione n°® 30 del 30 marzo 2004, il Consiglio

d’Amministrazione ha deliberato un awviso di selezione pubblica per la formazione di una

graduatoria di idonei da utilizzare nelle mansioni di operatore d'esercizio, dalla quale at-

tingere per assunzioni da attuare nelle forme contrattuali dei contratti di inserimento e/o

a tempo indeterminato;

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

la dotazione organica dell’Area Esercizio;




che, ad oggi, tenuto conto della carenza organica e delle intervenute quiescenze del

personale, onde poter garantire il servizio di trasporto all'utenza, € necessario ed indi-

spensabile procedere all’assunzione con contratti a termine di ulteriore personale di gui-

da;

che, nel caso di specie, si ravvisa la sussistenza delle ragioni di carattere tecnico, sostitu-

tivo e organizzativo di cui all‘art. 1 del D.Leg.vo n°® 368/2001;

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

presentata dal Sig. De Bartolomeo ed acquisiti in copia agli atti aziendali;

vista, altresi, la documentazione presentata dal Sig. De Bartolomeo ed acquisita agli atti

aziendali, relativamente al possesso dei requisiti richiesti;

SI STIPULA

il presente contratto di lavoro a termine a tempo pieno, secondo le disposizioni di cui al D.Leg.

n® 368/2001 e successive modifiche ed integrazioni, nonché la disciplina contrattuale di setto-

re vigente, nei termini di seguito indicati:

a)

il presente contratto di lavoro a termine, motivato dalla necessita di far fronte alla caren-

za organica, avra una durata corrispondente al periodo di tempo necessario

all'espletamento della procedura selettiva indetta con la deliberazione n® 30 del 30 mar-

20 2004 sopra citata. Il presente contratto decorrera dal 7 (sette) gennaio 2005 e, qua-

lora non precedentemente risolto per il verificarsi della condizione risolutiva del comple-

tamento delle procedure di assunzioni, scadra il giorno 30/06/2005. Pertanto, alla pre-

detta 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 comuni-

cazione;

b)

l'assunzione & da intendersi subordinata alla condizione risolutiva espressa

dell'accertamento del mancato possesso dei requisiti richiesti dal D.M. 88/99 e successi-




ve modifiche ed integrazioni per I'espletamento delle mansioni di guida, accertamento

sanitario tuttora in corso presso I'ASL TA/1. Pertanto, resta inteso tra le parti che il rap-

porto di lavoro si risolvera di diritto in caso di esito negativo del predetto accertamento;

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

contratti di lavoro a tempo indeterminato e/o di inserimento riguarderanno i candidati

che risulteranno utilmente collocati nella graduatoria redatta al termine delle operazioni

di pubblica selezione gia in corso, il Sig. De Bartolomeo prende atto che, nel caso di spe-

cie, non sara operativo il diritto di precedenza;

d) in applicazione della classificazione del personale addetto ai servizi di trasporto di cui

all'’A.N. 27/11/2000, I'assunzione viene disposta con l'attribuzione al Sig. De Bartolomeo

del profilo professionale di “operatore d'esercizio”, parametro 140. L'assunzione € sotto-

posta ad un periodo di prova ex R.D. n° 148/1931 della durata di due settimane di ser-

vizio effettivo;

e) i compiti attribuiti al Sig. De Bartolomeo, secondo le indicazioni impartite dai superiori

dell’Area Esercizio, sono quelli di “guida degli automezzi aziendali per il trasporto pubbli-

co di persone”, oltre alle mansioni contrattualmente previste per lo specifico profilo pro-

fessionale attribuito;

f) il trattamento economico e normativo spettante & quello riveniente dal CCNL di catego-

ria, e piu precisamente la retribuzione mensile dovuta sara costituita dalle seguenti voci:

Retribuzione tabellare EURO 624,62
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 indennitd dovute, ai ratei delle mensilita aggiuntive e alle eventuali ulteriori voci




salariali aziendali 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;

9)

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

un ciclo lavorativo di 17 settimane, cosi come previsto dallart. 22 dell’A.N. 27/11/2000 e

dall’ accordo aziendale vigente;

h)

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;

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

confronti dell'utenza e ad indossare, altresi, un pantalone lungo e una giacca di colore

scuro e scarpe idonee 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;

k)

il presente rapporto di lavoro € disciplinato, oltre che dalle disposizioni normative gia

precedentemente 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 ap-

plicabili alla fattispecie del contratto stesso;

)

il numero d'iscrizione nel libro matricola aziendale in uso é: 1591.

Taranto, li 05/01/2005

1l Sig. De Bartolomeo Pasquale 1l Presidente

(De Bartolomeo Pasquale) (Enzo Manco)

—
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—————————————————————————————————————————————————————————————————————————— +
PROSPETTO DI TRATTAMENTO FINE RAPPORTC DEL 9/11/2005 )
———————————————————————————————————————————————————————————————————————— +
AZTENDA : 3 - Azienda per la Mobilita' nell'Area di Taranto SpA !
DIPENDENTE - 328000 DPE BARTOLOMEC PASQUALE !
—————————————————————————————————————————————————————————————————————————— +
DATA ASS. DATA ASS. CONV. DATA CESS. RAPP. ANNI MESI ANZ.!
770172005 7/01/2005 8/10/2005 0 9 !
__________________________________________________________________________ +
DESCRIZIONE | RITENUTE | COMPETENZE !
—————————————————————————————————————————————————————————————————————————— -+
TFR effettive lorde anno in corso | ! 1.026,28 |
l.egge 297/82 Art.3 su impon. ., 15.543,00 ! 77,74 | !
——————————————————————————————————————————————————————————————— +
TOTALI ! 77,74 ! 1.026,28 !
—————————————————————————————————————————————————————————————————————————— .+-
TOTALE IMPORTO TFR ! 948,54 !
—————————————————————————————————————————————————————————————————————————— +
Ammontare lordo T.F.R. ! 948,54 - L
Riv.cor. Tassata ! - !
Rid.norm. 0,00 Part—time 0,00 ! 0,00 + !
Liberalita' 100% ! 0,00 + !
Preavviso ! 0,00 + !
Anticipi C.C.N.L. ! 0,00 + 1
Altre indennita’ ! 0,00 + !
1 e e ———— !
Imponibile fiscale liquidazione ! 948,54 X !
Aliquota media ! 23,00 % = !
I e e i e e !
Imposta dovuta ! 218,16 - !
Detr.norm. 92,94 Part-time 0,00 ! 92,94 !
Imposta operata su antic./preavv./acconti ! 0,00 = !
L e e e e !
Imposta residua } 125,22 !
_______________________________________________________ +
Importo Netto T.F.R. ! 823,32 !
—————————————————————————————————————————————————————————————————————————— +
Dichiaro di aver ricevuto Ta somma di 823,32 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 quaisiasi
titolo o ragione, essendo stato fdnteramente soddisfatto di ogni mia
spettanza inerente al rapporte di lavoro cui la presente liquidazione si
riferisce.

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

Data : 09/11/2005 Firma
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dal comune di

Data : 09/11/2005 Firma :

Wi Prw g fem gem B gma b g S faw YR fem TR dwm e



wRTINy,
> Cay,

. g‘-'\:?“wm% N
e - — ok :
]
Azienda per la Mabilité nell’Area di Taranto %, Swsey [YOID

Taranto, li 10/10/2005
Prot. n° UpP

SPETT.LE

PROVINCIA DI TARANTO
Centro Territoriale per
L'Impiego di Taranto

Via Salenton. 3
74100—-TARANTO

OGGETTQO: Comunicazione

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

1- FORASTIERE Michele, nato a Taranto (TA) il 12/08/1974 e ivi residente in Via Siracusa n. 3, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: FRS MHL 74M12 LO49I;

2- DE BARTOLOMEO Pasquale, nato a Taranto (TA) il 21/02/1978 e ivi residente in Via Tessaglia
n. 3, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: DBR PQL 78821 L049l;

3- FRIULI Cosimo, nato a Taranto il 10/03/1962 e residente a Taranto in Via Gattucci. n. 15— San
Vito, in_possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: FRL CSM 62C10 LO49R;

4- GAGLIOLO Sara, nata a CALTAGIRONE (CT) il 22/01/1975 e residente a Taranto in Via Pesce
Gronco n. 15, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo
140, codice fiscale: GGL SRA 75A62 B428M;

5- FRANCO Patrizia, nata a TARANTO il 04/02/1977 e residente a San Marzano in Via Casalini n.
131, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: FRN PRZ 77B44 L049Q;

6- CARAMIA Vittorio, nato a TARANTO il 20/12/1969 e residente a Taranto in Via Basta n. 42, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: CRM VTR 69T20 L0490;

7- GRECO Orazio, nato a ACIREALE (CT) il 13/01/1962 e residente a Taranto in Via Pirandello n.
3/1, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: GRC RZ0O 62A13 A028J;

hanno cessano Il rapporto di lavoro a tempo determinato con questa Azienda a decorrere dal

08/10/2005 (nove ottobre 2005), quale ultimo giomo lavorativo, per risoluzione anticipata di diritto del

contratto. .

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE

\&\ ‘btmeﬂx-eo)\k @u?sw U ALow flmum 2@"!,@[0{ . (Enzo MANCO)
ke oo Qames A luctatio

Ce-1

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 lva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato

pag. 1
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Aziendo per la Mobilitd neil’Area di Taranto ":"'e:ﬂ
S 5
Prot. n® /{P ..... 6O/UP Taranto, li 87 QTT.?
Al Sig.

De Bartolomeo Pasquale
Via Tessaglie n 3
74100 Taranto

OGGETTO: Risoluzione anticipata del contratto di lavoro a termine

- Vista la nota del nota del 29/06/2005, prot. az. n°® 14138/UP, da lei espres-
samente sottoscritta per accettazione, con cui il contratto a termine in corso &
stato prorogato fino al 30/11/2005, con possibilita di risoluzione anticipata ri-
spetto al predetto termine, ad ogni effetto contrattuale e di legge, qualora le
operazioni per le future assunzioni si fossero conciudessero antecedentemente
rispetto al termine sopra indicato;

- considerato che, concluse le operazioni concorsuali e approvata la relativa
graduatoria, questa Azienda, onde procedere alla copertura della vacanza or-
ganica, sta espletando le formalita necessarie per procedure alle future assun-
zioni di operatori d‘esercizio, attingendo progressivamente dalla graduatoria
sopra citata approvata con deliberazione n°® 14/2005;

- che lei ha partecipato alla selezione pubblica ed é risultato idoneo;

- che e stato gia sottoposto a visita d‘idoneitd ex D.M. n°® 88/99 presso il Centro
delle FF.SS. di Bari, risultando idoneo;

- che, pertanto,.scorrendo la graduatoria di merito, questa Azienda sta proce-
dendo all’attivazione di un nuovo rapporto di lavoro e di conseguenza lei sara
assunto alle nostre dipendenze con contratto di lavoro a tempo indeterminato
di tipo part - time

tanto premesso

si comunica che il contratto di lavoro a termine con lei sottoscritto il 05/01/2005

si intende risolto di diritto a decorrere dal 9 ottobre 2005, quale ultimo giorno la-

vorativo.

Il Presidente
(Enzo Manco)

Via C. Battisti, 657 = 74100 Taranto ® Tel. +39 099 73561 » Fax +39 099 7794247 » email: amat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Copitale sociale soHoscritto; € 8.400.000- Capitale sociole versato: € 8.381.881,75
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Azienda per la Mobilité nell'Area di Taranio

Taranto, li 10/10/2005
Prot. n"AQ ng UP
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SPETT.LE
PROVINCIA DI TARANTO: = =gsesia B AT 3 |
Centro Territoriale per \ [ raﬁﬁn QRIALE UER i

L'lmpiego di Taranto

Via Salenton. 3 1 0 m.-l. 25&5 I\

74100-TARANTO

QGGETTO: Comunicazione

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

1- FORASTIERE Michele, nato a Taranto (TA) il 12/08/1974 e ivi residente in Via Siracusa n. 3, in
possesso del profilo professwnale di operatore di esercizio parametro refributivo 140, codice
fiscale: FRS MHL 74M12 1.0491;

2- DE BARTOLOMEO Pasquale, nato a Taranto (TA) il 21/02/1878 e ivi residente in Via Tessaglia
n. 3, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: DBR PQL 78B21 Lo48l;

3-  FRIULI Cosimo, nato a Taranto il 10/03/1962 e residente a Taranto in Via Gattucci. n. 15— San
Vito, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: FRL CSM 62C10 LO49R;

4- GAGLIOLO Sara, nata a CALTAGIRONE (CT) Il 22/01/1975 e residente a Taranto in Via Pesce
Gronco n. 15, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio paramstro refributivo
140, codice fi scaie: GGL SRA 75A62 B428M:

5- FRANCO Patrizia, nata a TARANTO il 04/02/1977 e residente a San Marzano in Via Casalini n.
131, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140,
codice fiscale: FRN PRZ 77B44 L049Q;

6- CARAMIA Vittorio, nato a TARANTO il 20/1211969 e residente a Taranto in Via Basta n. 42, in
possesso del profiio professionale di operatore di esercizio parametro retributivo 140, codice
fiscale: CRM VTR 68T20 L0490;

7- GRECOQO Orazio, nato a ACIREALE (CT) il 13/01/1962 e residente a Tarante in Via Pirandello n.
31, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizioc parametro retributivo 140,
codice fiscale: GRC RZ0 62A13 AD28J; )

hanno cessako il rapporto di lavoro a tempo determinato con questa Azienda a decorrere dal

09/10/2005 (nove cttobre 2005), quale ultimo giorno lavorativo, per risoluzione anticipata di diritto del

contratto.

Distinti saluti.

IL. PRESIDENTE
(Enzo MANCO)

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.omat. ta.it « email: gmat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delte Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociate: € 8.400.000,00 interamente versato
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Taranto, li 07 07T, 2005

Prot. n®: A 98‘61 up

Spett.le LN.A.l.L.

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, il modello di denuncia di
cessazione del rapporto di lavoro a tempo determinato relativo ai sottoelencati
dipendenti con decorrenza 09/10/2005, quale ultimo giorno lavorativo, per
risoluzione anticipata di diritto del contratto.

L a denuncia viene effettuata in data odierna , in quanto gli uffici di
questa azienda non prestano attivita lavorativa nella glornata di sabato

INFUL ~ ARLH 4357~ ©
aH‘L BL IRy i
1 - FORASTIERE Michele A .
2 - DE BARTOLOMEO Pasquale 10.071 2hr5
3 - FRIULI Cosimo e
4 - GAGLIOLO Sara POSTA IN AR
5- FRANCO Patrizia
6~ CARAMIA - Vittorio
7- GRECO Orazio
Distinti saluti.

IL PRESIDENTE

(Enzo MANCO%

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel, +39 099 73567« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it e email; amat@aemat. ta. it
Codice Fiscale, Partita iva e N° iscrizione al Registro delle lmprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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COD.FISC.DITTA

[ | [ fofof1[4]6j3[3]o[7]3]3]

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

Posizione Assicurativa Ditta c.C
[(7[1]oJ2]1[2[3]0] [2]0]
COD. FISC. LAVORATORE

DATA INIZIO RISCHIO

(FIR[SIM[H]L[7 [4im[1[2[L[0[4[0f1]

I I A Y Oy I O R

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

Posizione Assicurativa Ditta C.C
[7[1]Jo0[2]1]2]3]0] [2]0]
COD. FISC. LAVORATORE DATA INIZIO RISCHIO
[oTB[RIPTQIL]7[8[B[2[4[L]of4fo(1] ([ | L1 | [ [ [ |
DATA FINE RISCHIO

|0 9 |‘I|0| 2|0|0|5
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Azienda per la Mobilitd nel*Area di Taranto
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Prot. n.: 14138/UP Taranto, li 29/06/2005

All'agente

DE BARTOLOMEO PASQUALE
e p.C. Direttore

Dirigente Amm.vo

Dirigente Tecnico

Area Esercizio

Area Personale

SEDE

Oggetto: Proroga del contratto a termine ex art. 4 del D. Leg.vo n® 368/2001

Poiché continuano a sussistere oggettivamente le stesse esigenze poste a
base del contratto a termine da Lei sottoscritto e in scadenza il 30 giugno 2005, & ns.
volonta prorogare il precitato contratto per il tempo necessario alla conclusione delle
operazioni concorsuali di cui allawviso di selezione pubblica, approvato con
deliberazione del C.d.A. di quest’Azienda n° 30/2004, e alla conseguente definizione
delle operazioni di assunzioni di personale di guida

Pertanto, nelle more della ormai prossima conclusione della selezione, il
precitato contratto a termine si intende prorogato fino al 30/11/2005, ma si risolvera
antecedentemente, ad ogni effetto contrattuale e di legge, qualora la selezione
pubblica e le future assunzioni si concludano prima del termine di scadenza sopra
indicato.

La proroga si intende effettuata alle condizioni gia in atto contenute nel
contratto sottoscritto.

La presente dovra da Lei essere controfirmata per accettazione.

Distinti saluti

IL PRESIDENTE

fnzo Manco)
Per accettazione

Il lavoratore

(PASQUALE DE BARTOLOMEO)
be VD o i@

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto e Tel, +39 099 73561s 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 sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Azianda per la Mobilita nell’Area di Tarante %,

rot s JAWAYY up Taranto, | 3n BIU. zuna

L’Impiego di Tarant
Via Salento, 3 \
74100 TARANTO _

OGGETTO: Comunicazione proroga contratti di lavoro a tempo determlnato
riferiti a 33 unita lavorative.

Per quanto di competenza, si comunica a codesto Spett.le Centro che i
contratti a termine in essere con 33 unitd lavorative, i cui dati sono riportati
nellelenco allegato, sono stati prorogati dal 01/07/2005 al 30/11/2005, in
applicazione dell’art. 4 del D. Leg.vo n® 368/2001.

Tutti i contratti, sottoscritti a causa della vacanza organica del
personale di guida, nelle more delle assunzioni da effettuare al termine della
selezione pubblica gia indetta, si risolveranno antecedentemente rispetio al
termine ultimo di proroga indicato qualora la predetta selezione si concluda prima
del 30/11/2005.

In caso di risoluzione anticipata dei contratti, rispetto al termine ultimo
di proroga indicato del 30/11/2005, sara cura di quest'azienda effettuare le dovute
comunicazioni nei termini di legge.

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE
(Enzp MANCQ)
7Z-

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto = Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. la.it « email: omat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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ELENCO NOMINATIVI CON CONTRATTO DI PROROGA

n° COGNOME NOME LUCGO D} NAS. DATA DI NAS. RESIDENZA ViA N Profilo Professlonale
1 |RUSSO FRANCESCO [TARANTO 20/05/1956 [TARANTO GENZIANE 12 operatore di esdercizio
2 |LADIANA LUIGI TARANTO 27/06/1956 [TARANTO NAVE PUGLIA 23 operatore di esdercizio
3 |CARDONE ANTONIO C. [CRISPIANO 19/10/1958 [MONTEMESOLA |REG. MARGHERITA 17 operatore di esdercizio
4 |CLEMENTE LUIGI TARANTO 03/07/1959 [TARANTO CORSICA 10 operatore di esdercizio
5 |TRIANNI RAFFAELE MONTEIASI 20/06/1960 {TARANTO SCOGLIO DEL TONNO |51 INT. 6 | operatore di esdercizio
6 |GRECO ORAZIO ACIREALE 13/01/1962 |TARANTO F. PIRANDELLO 3 INT. 1 | operatore di esdercizio
7 |MARRA DONATO TARANTO 05/08/1962 | TARANTO V.LE UNITA' D'ITALIA 732 | operatore di esdercizio
8 |PORTULANO PASQUALE VUCHT (BELGIO){ 22/05/1963 | TARANTO P.ZZA G. DI VITTORIO 112 | operatore di esdercizio
9 |COLELLA GIUSEPPE TARANTO 22/08/1967 | TARANTO T. LIVIO 24 P. 5 | operatore di esdercizio
10 [ROSA PLACIDO TARANTO 05/11/1969 |TARANTO LAGO DI COMO 67 operatore di esdercizio
11 |CARAMIA VITTQRIO TARANTO 20/12/1969 | TARANTO BASTA 42 operatore di esdercizio
12 [AUGENTI NICOLA TARANTOQ 19/01/1971 |TARANTO ROCCO LAZAZZERA | 43 P.1 | operatore di esdercizio
13 |LO NOCE ANNA TARANTO 01/1211972 |TARANTO GREGORIO VII° 9 operatore di esdercizio
14 |BANI ANGELO TARANTO 01/05/1973 |LEPORANO PASSERI SNC | operatore di esdercizio
15 [DI MONTE MASSIMO TARANTO 14/07/1974 ITARANTO G. GIOVINE 2 operatore di esdercizio
16 |GALIOLO SARA CALTAGIRCONE | 22/01/1975 |TARANTO PESCE GRONCO 15 operatore di esdercizio
17 |ANTONACI ANTONIO TARANTO 24/07M1975 | TARANTO LOR.ZO IL MAGNIFICO 2/A operatore di esdercizio
18 [SCARCIA ABELE TARANTO 04/11/1976 |TARANTO VIALE 25 APRILE 30 operatore di esdercizio
19 [VARESE ALESSANDRO {TARANTO 03/12/1976 |TARANTO DI PALMA 60 operatore di esdercizio
20 |FRANCO PATRIZIA TARANTO 04/02/1977 |SAN MARZANC |CASADINI 131 operatore di esdercizio
21 |DE GIORGIO SALVATORE |TARANTO 09/11/1977 [TARANTO S. DOMENICO LAMA 6/B operatore di esdercizio
22 |DE BARTOLOMEQO |PASQUALE TARANTO 21/02/1978 [TARANTO TESSAGLIA 3 operatore di esdercizio
23 |RAMBALDI ROBERTO TARANTO 24/01/1979 [TARANTO ALTO ADIGE 79 operatore di esdercizio
24 INOTARISTEFANO |COSIMO TARANTO 29/12(1979 |TARANTO CORSO ANNIBALE 30 operatore di esdercizio
25 |TOMASELLI GIOVANNI TARANTO 02/12/1981 [FRAGAGNANO JCATULLO 1 operatore di esdercizio
26 |LARDIERI GERARDO TARANTO 24/03/1982 ]TARANTO TUBEROSE 3 operatore di esdercizio
27 DI PONZIO COSIMO TARANTO 23/05/1982 [TARANTO DANTE 400/B | operatore di esdercizio
28 |[MARRA ARTEMIO TARANTO 24/11/1971 ]TARANTO VIALE UN. D'ITALIA 8 operatore di esdercizio
29 |RIZZUNI FERNANDO |TARANTO 27/11M1972| TARANTO VUA DELFINI 56 operatore di esdercizio
30 |FRIULI COSIMO TARANTO 10/03/1962| TARANTO VIA GATTUCCI 15 operatore di esdercizio
31 |FORASTIERE MICHELE TARANTO 12/08/1974| TARANTO VIA SIRACUSA S.N. operatore di esdercizio
32 |ANACLERIO ANGELO TARANTO 22/08/1963| TARANTO VIALE 25 APRILE ED B/D | operatore di esdercizio
33 |CASTELLA S ROSARIO TARANTO 07/04/1956|LEPORANO VIA DEL MARE 2 operatore di esdercizio
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AMAT s.p.a. § GP
DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE Dot "‘23;'"&’;”“”,-20———
SERVIZIO 1GIENE E SANITA' PUBBLICA P -PRESIDENTE 05
U0, di Taxanto VP -VICEPRESDENTE O
PRESIDIO TESTA D -DIRETFORE O
_ DA -DIRIG.AMMNISTR. 3
Tel 0997786270 -397 fax 0997786332 DT -DIRIGENTETECNICO [
' - UC -CONTABILITAYBILANCIOL]
Prot. n.0]dfus éff UA -CONTRATIAPPALI [
> UE. ESERCIIONOVINENTO
. JSE ENTO
del f*- A~ 1005 UP -PERSONALE g’
UAG -AFEGENJPRUSINISTRI
US -SCGRETERIA m|
Oggetto: Certificazione idoneita fisica e psico-attitudinale. Visita di ammissiongTF_ WTS}E}F {,%’(‘)D.TRAFHCO E"
UF-RG-UFE\RA@DNERIA O
O

Sig. DE BARTOLOMEO PASQUALE

Si certifica che il Sig. DE BARTOLOMEOQO PASQUALE nato a Taranto il 21.2.1978
e residente in Taranto Via Tessaglia n.3, sulla scorta degli accertamenti sanitari
eseguiti ,ai sensi e per gli effetti del Decreto Ministero Trasporti n°88 del 23 .02.1999 e D.M.
n°19 del 15.01.2001, ¢ risultato

Idoneo

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

trasporto.

IL DIRIGENTE RESPONSABILE
Del SISP U.O. Taranto
(Dr. C. Scarnera)
SZTIENDA UBsTA SASITARIA LUGALE TAS
DIPARTIMF o1 O T LCREVENZONE
2.0 15 Aqd! TARANTG
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TARANTO

12° Settore Servizi Demografici & Decentramento
Servizio Efettorale

IL SINDACO

v

Vista la circolare del Ministero dell'Interno (Dir. Gen. Amm. Ci-

vile) Div. II - Sez. II - n. 151700 - 5 in data 27 aprile 1939;
Visti gli atti d'ufficio;
Accertato l'esito ﬁegativo del Certificato Generale;

CERTIFICA

DE BARTOLOMEO PASQUALE

che il Sig.

nato a TARANTOQ il 21/02/1978

Atto n. .28 p. T s .A._: possiede il godimento dei diritti
politici. '

Si rilascia, a richiesta dell’interessato, per gli usi consentiti dalla legge.

Taranto, B 19/08/2004

IL REDATTORE . ~IL SINDACO
ISTRUTTORE AMMINISTRATVO ,GOMU, ot ST
(Sig.ta Sonia FUM;F:‘OLA) P By _ ’IE./{CEAPO EFICIO
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PROCURA DELLA REPUBBLICA PRESSO IL TRIBUNALE
DI TARANTO
CERTIFICATO DEI CARICHI PENDENTI

Operatore: mnt

Cognome: DE BARTOLOMEQO

Nome: PASQUALE

nato/a il: 21/02/1978

in: TARANTO

e residente in;: TARANTO-VIA TESSAGLIA 3
Per uso: CONSENTITO

e ok o ok ok ok

Su richiesta dell' INTERESSATO si certifica, ai sensi dell'art.60 comma 1 CPP, che dal registro informatizzato delle
notizie di reato risulta:

***NEGATIVO ***

TARANTO, 19/08/2004
IL CAN IERE

(L CAN TBRE (¢
fAnto NOSI)

APPTJICATf SULLA
RICITA; el ‘1 ,l.' f\Dﬂ/

DA < N “_“ ! h‘{'&_{il{ﬁl
DI CA;(??; |
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PROCURA DELLA REPUBBLTICA PRESSC IL TRIBUNALE

UFFICICO LOCALE DI TARANTO

N.14895/0004-0396

CERTIFICATO PENALE

Al nome di COGNOME: DE BARTOLOMEC

DEL CASELLARIO GIUDIZIALE

NCME : PASQUALE

NATO IL 21/2/1978 IN TARANTO (TA)

SULLA RICHIESTA DELL' INTERESSATO
PER USO: AMMINISTRATIVO (Art.25 D.P.R. 14/11/2002 N,313)

SI ATTESTA CHE NELL'UFFICIO LOCALE DI TARANTO RISULTA:

TARANTO, 19/8/2004

APPLICATA SULLA

RICHIESTA MARCA

DA €2 _L[OPER DIRITT:

DI CANCGELLERT
i EARRR

{Antonio

ILE

RE tCn

AQ]J

IL CANCE

L CANC

{Antong

RE

ERE (1
NOSH
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COMUNE DI

TARANTO

DIREZIONE DECENTRAMENTO

SERVIZIO CIRCOSCRIZIONALE «SALINELLA»
Via Salina Piccola, 2

CERTIFICATO DI CITTADINANZA ITALTANGS

Vist] gld atti d'ufficio

z1 certifica che

DE RARTOLOMEQ PASQUALE

nato & TARANTO (TA)

11 21/02/1978

registrato a TARANTO (TA)

gtio n. 26 P.T 5.4 SALINELLA Anho 1978
CELIBE

residente 1n gquesto Comune dalla nascita

abitante in VIa TESSAGLIA, 3

E' CITTADING ITaLTaND

ESENTE DA BOLLO.

ort.

11 tab.B D.P.R. n.B42 del 26/10/1972

RISCOSSE 0,26 FER DIRITTI

TARANTO 15, 19/08/2004

ANAGTING

C-F-

ANAGTMNG

——e—
UOMUN’L‘ ")l

FF. 1008933

DERPAL78E2 1L0AST

L'UFFICIALE DY ANAGRAFE

DEL.EGATO

COAD. AMMIRISTRATIVO
{@ina GIVUDETTI)

Jféichngﬁ; “t““‘
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COMUNE DI TARANTO

DIREZIONE DECENTRAMENTO
SERVIZIO CIRCOSCRIZIONALE «SALINELLA»
Via Salina Piccola, 2

aR SHLINGSRO2
CERTIFICATDO DI RESITDENLZIA

Visti gli atti d'ufficio

51 certifica che ;

DE BARTOLOMED PASQUALE FF. 100933
nato a TARANTO (Ta}

i 21/02/1978

registrato a TARANTO (Ta)

atto n. 26 P.IT  S.4 SALINELLA anno 1978 C.F. DERPQL7SEZ21L.0LST
CELIBE

abitante in VIA TESSAGLIA, 3

E!' RESIDENTE in questo Comune

Questo certificato ha validita' sed mesi dalla data dF rilascio.

ESENTE DA BOLLO
art. 11 tab.B D.P.R. n.B42 del 28/10/1972
RISCOSSE 0,26 PER DIRITTI

TARANTO, 17 19/08/2004 L'UFFICTALE DI ANAGRAFE

COAD, AMMINISTRATIVO
(Gina GIUDETTI)

%»'M}/ﬂ /@W

ANAGTING




o S W
= Hi T

"é . 4 n
sk Lk

PIPARTIMENTO DI PREVENZIONE
SERVIZIO IGIENE. E SANITA* PUBBLICA
U.0. di Taranto
PRESIDIO TESTA
Fel 0997786270 -397 fax&?ﬂﬂ%iﬁz

Prot. n_AAR l Rif & Taranto & | .,.é’OQQ

. Al Medico Curante

OGGETTO : Richiesta visita O.R.L. + A.B.R. Sig. De Bartolomeo Pasquale

Si chiede visita O.R.L. + A.B.R. per la valutazione della incidenza funzionale della

Ipoacusia percettiva a DX sui toni acuti in soggetto da impiegare come " autista addetto ai pubblici

servizi di trasporto”.

Uz aﬁx@{; oooum & Dwlopmidamen (B-A40 '0@0"”’)

. , AMSTs'p'q'r ‘ 2 0
e
P -PRESIDENTE

O
VP VICERRESIDENTE O
D -DIRETHORE O
O
01

DA -DIRIG. AMMINISTR.
DT -DIRIGENTE TECNICO
UC -CONTABILITAYBILANCIOT]
UA -CONTRATRIAPPALTI ]
Ul -INFORMATICA (]
UE -ESERCIZIOROVIMENTO [
UP  -PERSONALE
UAG -AFEGEN/PRATNISTH [
US  -SEGRETERIA

UT -TECNICA

UF-PT- UFF. YROD.TRAFFICO
UF-RG- UFE. RAGIONERIA

)

O Dooo




*S. RAFFAELE - CITTADELLA DELLA CARITA
Piazzale Cittadella della Caritd, 1 - 74100 TARANTO - Tel. 099.4732111

CENTRO POLIFUNZIONALE DI DIAGNOSI E RIABILITAZIONE

m‘jf(]o(.o Hdo TASU

Citta - i5rov.

Sesso M) nato il a\—?--f/?

s g,

Esame Audiometrico™

SERVIZIO DI MEDICINA OGCCUPAZIONALE

Azienda .. M
Mansione

NOTE ANAMNESTICHE

Fuma ]@ Familiarita per ipoacusia Usa armi da fuoco @ Lamenta ipocacusia soggettiva

Ha usato farmaci ototossici, Ha safferto di malattie otologiche jno|[si] | Pratica sport motaristici LS —

Aminoglicosici |:| Ha subite interventi chirurgici etologici Eﬂ {sf] | Frequenta abitualmente Lavora in ambiente rumoroso @

Cloramfenicolo [J | Ha subitc traumi eranici discoteche [nol{si] | da quanto tempo.......... ...

Chinino ]___] E stato curato per TEC - Livello di esposizio E

salicilati (ad alte dosi) 'l E iperteso Ha acufeni @@ quotidiana ...« ....eeeeen... (indicativo)

Antinaoplastici [] | Eudiabetico 1) SR -~ SO Usa protefioni acustiche [ro[51]
‘1\

) Altri [ | \peruricemica Vertigini @@ Saligariamente [ | Quali________..
Denunma INAIL: . @ ANNO............. In attesa esiti |:| Riconosciuto................ - Respinto [:I
PROVA TONALE

e -10 - | Non Mascherato| Mascherato
UDITO NORMALE SIMBOLI USATI [— - -
b o via aerea |via ossea | via aerea |via ossea
- Au.Dx. frosso),| O > A >
0 - ...Z 10 anscpy) | X | < | O | <.
. 20 é%/ P S Y A A A A\ 20
- T X Iy 7N £ .
| ey ; )
. 80 dh @ 20 Metodo convenzionale (] Sal-Test. OJ
' A Pa
. \ - rj ViA OSSEA Destra Sinlstra
- 40 b e 40
= | 250
.50 /‘ I /| 50 500
3 / Weber
E ' \Z _/ 1000
B 60 L 60
@ 2000
- o
70 70
’ 80 ] 80 Dx, Membrana Timpanica SX.
0 90 nermale
3
: 0
100 100 paca
retratta
1o ] 110 con calcificazione
120 ‘.\;\ 120 con perforazione
- 750 1500 3000 6000 11000
125 250 &00 1000 2000 44000 8000 con essudato
Frequenza (Hz) ) con cerume parziale
Esame eseguito in: ambiente silenzicso (] fatica udiva O prova di simulazione [ con cerume totate
cabina silente T, riposo acustico M
- - —
Conclusion F2D e 20 B M/\ Q. MW wdd e B d/\’ Its Dldn ,
QoA o\
Vil vowlo  DR( = Ame (]
A

5
Firma dell'operatore MIL/@/O .00

Firma dello specialista




A.S.L. TA/1
Ospedale S$S. Annunziata - Taranto

U.O. 8. Dipart. di Audiofonologia
Responsabile: dott. Antonio Basile

Cognome DE BARTOLOMEO Nome PASQUALE
Codice DAY - HOSPITAL Data di nascita 21/02/1978
Eta' 26 Telefono

Sesso Indirizzo TESSAGLIA 3
Localita’ TARANTO CAP

Professione Patologia

L'ESAME E' BASATO SULLE
RISPOSTE SOGGETTIVE
FORNITE DAL PAZIENTE.

-100
-110
~120
~-130

125 280 500 1k 2k 8k
- 780 1.8k 3k k 12k Hz

Data visita 17/11/2004




AS.L. TAN

Co Ospedale SS. Annunziata - Taranto

U.0Q. 8. Dipart. di Audiofonclogia
Responsabile: dott. Antonio Basile

Cognome DE BARTOLOMEO Nome PASQUALE
Codice DAY - HOSPITAL Data di nascita 21/02/1978
Eta’ 26 Telefono

Sesso ' Indirizzo TESSAGLIA 3
Localita’ TARANTO CAP

Professione Patologia

-600 500 =400 -300 =200 -100 0 100 200 300 daPa

Diagnosi e Terapia Data visita  17/11/2004
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Cognome
Codice

Eta'

Sesso
Localita’
Professione

A.S.L. TA/1
Ospedale SS. Annunziata - Taranto

U.Q. S. Dipart. di Audicfonologia
Responsabile; dott. Antonio Basile

DE BARTOLOMEOQ Nome PASQUALE
DAY - HOSPITAL Data di nascita 21/02/1978
26 Telefono
. . Indirizzo TESSAGLIA 3
TARANTO CAP

Patologia

2 3 4 5 6 7 B 9 10 11 sec

Diagnosi e Terapia Data visita 17/11/2004



\f

A.S.L. TA
Ospedale SS. Annunziata - Taranto

U.0. S. Dipart. di Audiofonologia
Responsabile; dott. Antonio Baslle

Cognome DE BARTOLOMEO Nome PASQUALE
Codice DAY - HOSPITAL Data di nascita 21/02/1978
Eta’ 26 Tefefono

Sesso Indirizzo TESSAGLIA 3
Localita’ TARANTO ~ CAP

Professione Patologia

-600 -500 -400 -300 -200 -100 0 100 200 300 daPa

Diagnos! e Terapia Data visita 17/11/2004



Cognonie
Codice

Eta'

Sesso
Localita’
Professione

AS.L. TA1
Ospedale S§S. Annunziata - Taranto

LL.O. S. Dipart. di Audiofonelogia
Respansabile: doit. Antonio Basile

DE BARTOLOMEO Nome PASQUALE
DAY - HOSPITAL Data di nascita  21/02/1978
26 Telefono
: Indirizzo TESSAGLIA 3
TARANTO CAP
Patologia

2 3 4 5 6 7 8 9 10 11  sec

Diagnosi e Terapia Data visita 17/11/2004



OSPEDALE SS.ANNUNZIATAO
E Servizio di Audiofonologiall

responsabile dott. Antonio Basile
Evoked Potential Report

Patient: De Bartolomeo, Pasquale Birthdate: 1117104
Address: Tessaglia 3 Physician: None
Taranto Date: 11117104
AMPLITUDE (uV)
/| 810.2u7]
10 [0.2uV]
A / 7 [0.2uV]
Y \|
vaNEn|
7 AW
\631 P/\J 7 ‘35& /] 812
v AV N\
21024V] e 0 L Fi VAl v
\ AR (S
[ R0
AV T\l |
L1 G\}/
1[0.2uV] 1 722{‘/ \ A \
4 [0.2u
[0.2uV] L:'PS 0
3[0.2uV]
TIME (ms)
LATENCIES {ms} T i . INTERPEAK INTERVALS (ms)
ABR ABR
I ] 11} v v VI [ nv -V
1 il - 3.84 il 573 sl 1 - 1.78 il
4 1.70 e b il e bl 8 228 1.88 4.23
8 1.63 i 3.91 - 5.687 e
WAVEFORMS L,
ABR
Date Record Intensity Ear Rate Stimulus Galn High Low Acc Reg] Epoch
1 11/17/04 1.1 8§0dB nHL Left 21.4/s Click-A 100000 100 Hz 3 kHz 1024 0 10ms
2 11117104 2.1 80dB nHL Left 21175 Click-C 100000 100 Hz 3 kHz 1024 0 10ms
3 11717104 3.1 80dB nHL Left 21.11s Click-R 100000 100 Hz 3kHz 1024 1 10ms
4 1117104 4.1 80dB nHL Left 21.1/s Click-A 100000 100 Hz 3 kHz 1024 0 10ms
6 11117/04 9.2 80dB nHL Right 21.1/s Click-A 100000 100 Hz 3 kHz 1024 0 10ms
7 11117/04 10.2 80dB nHL Right 21.1/8 Click-R 100000 100 Hz 3 kHz 1024 1 10ms
8 11117104 13.2 80dB nHL Righ 21.1/s Click-C 100000 100 Hz 3 kHz 1024 0 10ms
10 11117104 122 80dB nHL Righ 21.11s Click-R 100000 100 Hz 3 kHz 1024 [#] 10ms
WAVEFORM COMMENTS
ABR
1 | (Smcoth: 1.7 - 13 points)
2 [ (Smooth: 2.1 - 13 points)
3 | (Smooth: 3.1 - 13 points)
4 | (Smocth: 4.1 - 13 points})
6§ | (Smooth: 8.2 - 13 points)
7 | (Smooth: 10.2 - 13 paoints)
B | {(Smooth: 13.2 - 13 points)
10 [ (Smooth; 12.2 - 13 points)
ICS

Brkilimente SS. Arnunrioh
artimentale di Audiolenolagia
Responsatfile: dott. Antonio Basile
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SPETT.LE

A.MLA.T. S.P.A.
SEDE

OGGETTO: Legge n. 675/1996. Tutela deile persone ¢ di altri sogeetti rdspetto 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 identitd personale e richiede, tra 1’altro, il consenso scritto degli interessati
per la comunicazione e per la diffusione di dati-personali, ai sensi dell’art. 20, nonché per il
trattamento di quelli individuali all’art. 22.

Pertanto il sottoscritto Af : /5 4{%640}'[:?‘ 0 7%{ 8 ALS

Matricola n®

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

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

iscrizioni alle OO.SS.

- assenze dal servizio per lo svolgimento di attivita sindacali

- partecipazioni ad elezioni per la costituzione di organismi rappresentativi dei lavoratori

- assenze dal servizio per lo svolgimento di attivita connesse a cariche pubbliche ed elettive

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

Espnme inoltre, il proprio consenso alla comunicazione ed alla diffusione dei dat personali nei
casi previsti dalla normativa comunitaria.

In fede
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Azlendo per lo Mobilité nell'Area dl Teranto M liforev]

Prot. n. ...... A g‘% JUP

Taranto, L (7 5N, 7005

Agli agenti

Ladiana Luigi

Caramia Vittorio

De Bartolomeo Pasquale
Del Giudice Antonio
SEDE

Oggetto : Completamento visite per accertamento requisiti ex DM 88/99

Onde procedere al completamento degli accertamenti in oggetto, come
richiesto dai sanitari dell’Asl TA/1 le SS.LL. sono invitate a recarsi in tempi brevi
presso 'Ospedale Testa, previo contatto telefonico con la Sig.ra Castaldo (tel.

099/7786270) ovvero con [a Sig.ra Esposito (te. 099/7786397) ovvero con la Dott.ssa
Monteleone (099/7786332).

@éé&fa /% ’

h¥oteoo Raple
()e’ta’m@ /MW"’

Ao ifine i

Via C. Battistl, 657 « 74100 Taranto « Tel, +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 « web: www.amat, ta. it » emall: gmat@amat, ta, it
Codlce Fiscale, Partita lva e N* Iscrizione al Registro delle Imprese df Taranto 00146330733
Capltale soclale: € 8,400.000,00 Interamente versato

pag. 1



Azisnda per la Mobilité nell’Arec di Taranio

Taranto, li U7 GEN. 2005

Prot. n*: S:E'é /UP

LA.A L,
ARFUVATA 1.

07.01.2005 10 =16

SPETT.LE LN.A.LL.
Ufficio Datori di Lavoro
Via Salinella Zona Bestat
TARANTO

74100

SﬁDE' PROVINCIALE D1 TARANTQ

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

Si invia, in allegato alla presente nota, il modello di denuncia di inizio
del rapporto di lavoro con contratto a termine a tempo pieno degli agenti
sottoelencati, con decorrenza 7 gennaio 2005 fino al 30 giugno 2005.

1) RUSSO Francesco 15) BANI Angelo
2) LADIANA Luigi 16) DI MONTE Massimo
3} CARDONE Antonio 17) GAGLIOLO Sara

4} CLEMENTE Luigi 18) ANTONACI Antonio
5) TRIANNI Raffaele 19) SCARCIA Abele

6) GRECO Orazio 20) VARESE Alessandro
7) MARRA Donato 21) FRANCO Patrizia
8) PORTULANO Pasquale 22) DE GIORGIO Salvatore
9) DEL GIUDICE  Antonio 23) DE BARTOLOMEO Pasquale
10) COLELLA Giuseppe 24) RAMBALDI ‘Roberto
11) ROSA Placido 25) NOTARISTEFANO Cosimo
12) CARAMIA Vittorio 26) TOMASELL]| Giovanni
13) AUGENTI Nicola 27) LARDIERI Gerardo
14) LO NOCE Anna 28) DI PONZIO Cosimo

Con 'occasione si porgeno distinti saluti.

[L PRESIDENTE
(Enzo MANCO)

g

Codice Fiscale, Partita Iva e N* Iscrlziene af Reglstro delfe Imparese il Taranto 00 146330733
Capitale soclale: € 8,400,000,00 Interamente versato

pag. 1
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DENUNCIA NOMINATIVA. DEGLL.ASSICURATI ~ D.Lgs-..n° 3812000

Poaiziona Axsicu

A0 s/u L3k ] (110]

COD. ASC, LAVORATORE

DATA IN@O  RACHIO

D-AT PANE

L L 1]

LNJLIR!clslanq [T 4]l [41 [A] [0]F J”OSM’I.??Ii)[OIﬁl '

8 Assicurativa Dl

1A N 3E ] 20

Can. ASC. LAVORATORE ks

RISCHID

(LIt S[alnIN[XA [TTolg ] o [n]& IR [O]F [0 [[4leolo 5]

UATA  FINE  RISCHIQ

Ly Ll 1 1]

rativa Dltt

Pa sizli n:i »i 0 E_l__]

COD. FISE. LAVORATORE DATA  [NIZIO:  RIscHic

[LIR | lélRlb | RIQ; ICILTkILo [414 [P) [OF i[OlA )4 olel 5]

OATA FINE  RISCHIO

[J!lllflllll

EATTATTIAIETE |° 0]

C0D. FISC. LAVORATORE

DATA NIZIO  RISCHID

PIPINIcIsTaldTy TeT 13T T oThi910] [olE I [o]A)[ele o] 5]

DATA FINE  RISCHID

HlERNENE

Pastzione Asslcurativa Ditta

(LT T I J0T]

COD. FISC, LAVORATORE UDATA INZIO  RiscHID

L T T T T T T I T T T T T T
|

DATA FINE RISCHID

L Loy L L]

lﬂgﬂ‘nﬂenasi:u,mtlvalﬂlﬂal ] ' l ICCI ]

COD. FISC. LAVORATCORE

DATA  INIZIO  RISCHRY

LI P T T T T T eyl d [

DATA  FINE  RISCHIO

|
CT T L] T ]

g1 0l SEOCROLO

ST ALK
PN

Posizions Assicurative Bitta

CILI T B

COoD, FISC, LAVORATORE DATA  INIZID  RISCHIO

I I T T T T T T T I T T T T[T T 1

2aTA  PINE  RISCHIO

NI

{oINYRYLIa a‘mommk;é.-aqgg

Tl LT 0T

GO0, FISC. LAVORATORE

_‘If’

DATA  INIZIQ  AISCHIO

L i i Ty vy T ittt il
"\ ) DATL =INE RISCRID

T w1 W11

1 DATA IPRE ENTAZIONEISPEDIZIONE.-

--------- T O




OB R B EeEER T T T 1]

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

Posiziona Asaicurative Ditts

(A6 Ta TATe 3R] (307 o wzo  msc

Con. ASC, LAVORATORE

[Z SIS P56 12]410 [ L0141418] D F I CH Elole 5] -

DATA FINE  RIscHiQ

HE RN EEEN

lﬂllo [¢Te 3R] (410 l P —

COD, FISC. LAVORATORE

(LB IWIL]aIV]sTeTrTeI¥T¢[o 141 1T [OF I [oM g0 [o]3]

DATA FINE  RISCHIQ

LT VLT LT

P 3] 510

COD. FISE, LAVORATORE DATA NGO~ RICHIO

ILIKIAINJTINIﬁlﬁlJIQ b IAFIIA] (o] [el L) ZToTol 4]

OATA FIRE  RISCHIQ

LI PO L] [T ]

Poslzions Asaicuraifva Ditt

10T EAE 3]0 ] [410]

€A, FISC. LAVORATORE DATA  NIZIO  RISCHIO

In[LTtlgW S [CIoI3TeIoThI91V] PITI O olols]

DATA  FINE  RISCHIO

HEER NN

Posizigna Assleurativa Ditta

FUOTSIATERD ] (48]

€00, FISC. LAVORATORE

[TIAINIRIFILTglo [HIZIO [F15 3 M [S] [O1F ) [0 L)V [Elelol3]

DATA FINE  RISCHID

L L v V1 L1

OATA  [INIZIO RIScHIO

B Assicurativa Ditta %E

K4 D I014UTEE0] (2] 3

COD. FISC, LAVORATORE DATA  INZIO  AtscHio "i:'."

GIRI<1RTZ 1o T6 1AA B AI01€1TT] [OF J[eT2] [ 2o o5, s
DATA FINE RISCHID iﬂ-

L L LT T

Posizione Atsicuragva Oitta

F1A10lZ1 2136 [21a]

O.I;_%\IWH‘E’.};- I3 FIVIONIfOYD 3038

9% o seozioze

COL. FISC. LAVORATORE DATA  INIZIO  RISCHIO

(AIRIR A INTTIEIZ, AT 018 Lo &I q17] |0|F|f|014|fl£|olol5|

JATA SINE  RISCHIQ

Lt

ativa Diita

L‘(’— i0|£J EX 3!0 | !&!0!

COD, FISC, LAVORATORE

IPIRITIPIQILIGR | ?!312,'&8!0!3 <l Tof vOoRX [ goiold|

DATA  CINE RISCHIO

Cr T T T

TATA INIZID  RISCTHIO

i ] .: N
[' DATADIP gsEH ,.unusjspgmz] ONE:- ; |R.M':?-DEL RESPONSABILE DELLA DITT.

R T
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L DENUNCIA NOMINATIVA. DEGLL ASSICURATI - D.Lgs..n® 38/2000

Poaizicne Assicurative DIt

[F o TATATRI30] (48]

©aD. FISG, LAVORATORE DATA NDZIO  RISCHIO

D le eIt I e [¥ [Mo[3]Clo [0iq [B) (O] )04l [2lo]ol 8]

OATA RNE RISCHIO

HE/ RN

Posizions Assicurativa

O 3] (470

COQ0. FASC. LAVORATORE

lcmulc;l% Pleltigla Lo lulk (V] olthelAlIlo]o]5]

OATA FINE  RISCHIQ

LIy LT T

DATA INIDID  RISCHIO

Posiz| rattva Ditt

FlAToTeIATE 300 ] lirlﬂl

CU0. FisC, LAVORATORE

[KIsTolPlcTdl6q ISTelsIClo[hIGR] [OTF [0 1A ][ glelo]F]

DATA FINE  RidcHlo

Ll v L0 [ T ]

DATA  INIZID+ RISCHIO

Pogirione Assicuratjva Olita

TR0 TLTATE 3]0 ] (475 ]

COD. FISC. LAVORATORE

IRInIvITIRIGIQTIg el tp TR o] [OIXI[0[A ] [Llofo 5]

DATA  FINE RISCHID

HEREEEn

OATA IMZIO  RISCHID

Posizione Assicurativa Ditta

FIAl IS UTE 31310 | lffl 0]

COD. FISC. LAVORATCRE

G T NI TETATATAT [LTo[RIG [T] [O¥ )[04} [L][e]e [5]

DATA FINE  RISCHID

L L[]

DATA  INIZID  RISCHIO

Pasizione Ass/eurative Ditta

(FLAI0 1414 TZT316] [€10]

COD, FISC, LAVORATORE

ILIwleleInTa TEL T Th D [LioTRIBTZ] [QEV[o[4 ][ A elo 5]

DATA  FiNE RiscHIo

Ll DL LT

DAYA  INIZIO  RiSCHO

b B SO0TIOLD
TH YIWATEES l
AT

Posizione Assleurativa Ditta

(EiA012 4 [ET3]0] |£|o|

JOINYHYL 10 STVIONIAQH 2GS

DATA  INIZID  RISCHIO

COD, FISC. LAVORATORE

BRIKIAINGICER [ETo ] Usl&R 1P [CF) [CH /[@6 o Ifrl

JATA FINE  RISCHID

NI

“““““ ativa Dlita

‘[LHM,M’,@, 301 rz 0|

COD, FISC, LAVORATORE

b i INTHIS TR Tk 'L'A hILloTRiIGIK ol o) dlolois!

DATE  FINE RISCHID

ol ] T

BDATA INIZIO  RISCHIO

FIRMA DEL RESPONSABILE DELLA DITTA

UATA DI P! E ENTAZIONEISPEDIZIONE .

:::::::::: ALY I I 1[[ i |f[ .‘]" ’ I I
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“ . WOOALIFA[3Tol#I31A] [ [ [ |

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

AT‘HNDIQISIO,CQI‘O DATA o RIACHIO
lCiJGILl::lRMHI’Slﬁlﬁlﬂ;l&lhl%lé ] [OECH ) Eoe 5] -

DATA FHE  RISCHIO

L LT 1]

DATA [NIZD  RISCHIO

NI T o T N IR L IR [ O} (&TaTo 5]

DATA FINE  RISCHIO
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RO e (M
Bl IR MﬂélS!olhlLlolhIQIEl Lo LH@ Wl’l%lolol‘ﬁl

DATA FINE  RISCHIO

LTy L LT

ﬁﬂ—i‘!ane IBcu,mEa j‘ ‘%B m DATA  INIZIO  RISCHID

[VIAIS] USINTT G ITToI 2T Lol 418 14] [0 oL [T olol5]

OATA FINE  RISGHIO

L e T[]
Posjziops Assleurativa Ditta
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Azlenda per fa Mobilitd nall'Area di Toranto ) m

07 GEX. 2005

Taranto, li

Prot. n®: _ E 1‘ uP

R,

\!
\ GEMTRE

b, st

Spett.le

Centro Territoriale per
L'Impiego di Taranto
Via Salento, 3

74100 TARANTO

OGGETTO: Comunicazione.

Si inviano in allegato alla presente n. 28 (ventotto) modelli C/ASS
relativi agli agenti sottoindicati, assunti con contratto a termine a tempo pieno
dal 07/01/2005 al 30/06/2005.

1) RUSSO Francesco 15) BANI Angelo
2) LADIANA Luigi 16) DI MONTE Massimo
3) CARDONE Antonio 17) GAGLIOLO Sara
4) CLEMENTE Luigi 18) ANTONACI Antonio
5) TRIANNI Raffaele 19) SCARCIA Abele
6) GRECO Orazio 20) VARESE Alessandro
7) MARRA Donato 21) FRANCO Patrizia
8) PORTULANO Pasquale 22} DE GIORGIO Salvatore
9) DEL GIUDICE  Antonio : 23) DE BARTOLOMEO Pasquale
10) COLELLA Giuseppe 24) RAMBALDI Roberto
11) ROSA Placido 25) NOTARISTEFANO Cosimo
12) CARAMIA Vittorio 26) TOMASELLI Giovanni
13) AUGENTI Nicola 27) LARDIERI Gerardo
14) LO NOCE Anna 28} DI PONZIO Cosimo
Distinti saluti.

IL PRESIDENTE
(Enzo MANCO)

i Via C. Battistl, 657 « 74100 Taranto  Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 » web: www.amot.ta.jt - email: gmat@amat. ta.lt

Codlce Fiscale, Partita lva e N' iscrizione af Reglstro deile imprese di Taranto 00146330733
Capitale soclale: € 8,400.000,00 Interamente versgto
pag. 1



HOTLARD Eentad Thaa on MIODEILOL C/ASS
paatitiiadd N ci Toronto %

. o e , -1 GEN, 7553
Alla sezione circoscrizionale per I'impiego (SCI) di ... T ARANT('Z" .....................

DATORE DI LAVORO .A-MeBaTa.. SaPoaBinsseesimsssmssesmssssssnin NG
codice istat (Ateco 91) [ T] cE[oJo[i]ale][ 3 3[o][7[3[3] [ | I_‘_T%I._.—
sede legale in .......... TARANTOQ.................. via ... CESARE.BATTISTL. Na. 657........evmne.
teI.QQQ[Z@.Eﬁ?.%J; fax. 099/7794247 |uogo di svolgimento del lavoro ... TARANTO e
via ..CESARE BATTISTI N. 657 el CeSt fax, CaBr

LAVORATORE cognome ﬂgﬁ&@fawﬁé‘o nome ... 9‘9 SQURE

CF [BBIRPRILIFIAEUl0 |#1¢ I} sesso
nato a ﬁ!ﬁﬁ/\rﬁ) il £1:4- L residente in .. TARAADD. oo
via ... ESSAALE. D o Gittadinanza, . HBUBLE.
titolo di studio {1es, nNeg |\l SIJMJ ................................................. iscritto nelle liste di collocamento
o di mobilita della SCI i .. JAPAND dal

. DAL 07/01/2005
Tipologia contrattuale o

AL
‘tempo indeterminato [ ] tempo determinato (x| durata ..30.GIUGNO..2005.

apprendistato (2) [_] contratto formaz. lavoro (2) [_|  lav. domicilio (2) [_]

tempo parziale || orario medio settimanale (3) .......39.9RE __ .
Qualifica di assunzione 9PER. ,D'ESERCIZIGCCNL applicato AUTOFERROTRANVIERTivello . PARAMETH

ovvero trattamento economico normativo convenuto (4) [ ] 140

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

(1) In casc di.assunzione di apprendisti da parte di-imprese arfigiane, la comunicazione alfa SCI del numero d'ordi-
ne di iscrizione nel libro di matricola, sara effettuata nel medesimo giomo di effetliva adibizione al lavoro dell'ap-
préndistar(V. rts 9 D:P. R¥304 2, 1956, n7:1668);

(2) Riempire il refativo’quadro sul retro; .

- FOAR ESTAAT . .. . -y ot Tl TR

(3) L'orario medio seflimanale s'dfiéne dividendo I'orario annuae per 52; F ;{' i ﬂl 5

(4) La casellta va barrata solo se il datore di l[avoro non applica il CCNL in tal caso v‘é{“’riéﬁipito il quadro D sul retro,
salve che I'assunzione riguardi un dirigente.

0

(96040610 ppia. 1997-Istinno Poligrafico v Zecca dello Stato-{c. 2.752.000)



A) Apprendistato

autorizzazione ispettorato del 1aVoro di ... e esseescesesssesacs (o1=] [

visita MEAICA TEI (5) ....otucrrmermessrsrensmsserss s s 10110] (e o (JC1V0 o | Lo RO O

" CUFALA Bl TEAPPOITO ..o.vvveeeeeeeesssssaasmssmsseesessssessesesssssassssssssss seasesssssasasssts s s easossonsasass ass o184 brRRRSs b S AR RRRRS RS s e RRR
T

‘ B). Coniratto di formazione e lavoro

~[] -tipo a 1 (professionalita intermedie) durata mesi ... _—
[:| tipo a 2 (professionalité elevate) dﬁfata = B
[] tipo'b (inseriménto professionale) .. durata mesi ...

livello di inquadramento: 114 1Y OOTRARORS (11 L O —

e e e e e e e B A e i S Rt ok bk Gl e Sk o A R iy o e AR ek L e o B o et e R e e ]

autorizzazione Ministero del Lavoro n. ... o = SO OO
approvazione Commissione regionale per Mimpiego N. ... 8l s reresesranes
accordo coflettivo 0 progetto tipo di MEMMENTO ..t s s

dIChiarazionNe Al CONTOMMIA, GEI .. cesreeessesse et essss st e s seE R At st B A e Een 10001

[ ] Nei 24 mesi precedenti sono stati trasformati a tempo indeterminato non meho del 60% dei
cfl venuti a scadenza nel medesimo periodo.

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

W oo
C) Lavoro a domicilio
iscrizione registro committenti N. . AL et —————————— ereoresseenes

tipo di lgvorazione ... rars st ggs s S tariffa applicata ...,

D) Trattamento economico e normativo convenuto
FEHTDUZIONE MBMSHE oot et rvesseeresseeeseenssesses s seesrese s are di lavoro settimanale n. ore ...

ferie retribuite n. giorni ... R preavviso di licenziamento n. oM ... cersmeresmenenn.

£) Compurablhta ai fini della nserva a favore delle fasce deboh (art. 25 Ig 23.7.1991 n. 223 e suc-
‘cessive modificazioni).

[] sl []NO MOHVI covrvsrerersesssemesessrssesesones OO i

Allegati D [ ] attestato di disoccupazione (mod. (74 ) JE—————— et

copia permesso di soggiorno R
L] copia p % Fatonda porfo Mobiiid nali*Area di Taranto SpA
L PRESIDE‘NTw

[] amo
aau'IGE“q imbro e firma ... A S
deta ....0.T..GEM. 2005 o © ima s

(5) In caso di assunzione di apprendisti da parte di imprese artigiane, gl estremi della visita medica saranno comuni-
cati alla SCI nel medesimo giomo di effettiva adibizione ai lavoro dell'apprendista.




tecnologha di stsmpa FISCOLASER Wivw. dal2print. i

DICHIARAZIONE IMPOSTA SUL REDDITO DELLE PERSONE FISICHE 200\\
\ I' | Ditta : 1 (art, 23 D.P.R..n. 800/73 e successive modificazioni) Matcr. i:’

& Basmiorso Tesan ) 7

i Prov. Data di nascila Cudlce‘rj’*jcale

aL Wﬁ;@f COML

Data campio residenza

Lucgp di nascita

ﬁ{ﬁn’h . !TA . . d4r
%ﬂﬁaﬁrl‘o - Vig Q‘s«s’/rduA 43

Dipendentefcallakoratore della Ditta

Azienda per la Mobilita' nell'Area di Taranto SpA

Cedica fiscale dal coniuge (oweio se non possiede reddili, solo cognome e nome) Stato civile

ab s

Titolo di studio

Softto 12 mia responsabilits DICHIARO ai sensi delfart. 23, D.P,R, n, 800173 di aver difitto alle detrazioni dimpasta di cui agli ant. 12 & 13 de! T.LL.L.R., approvalo
con O.P.R. n. 817 del 22 dicembre 1936, e successive modificazion, di seguito specificate {contrassegnare le caselle che interessana);:

E LAVORO DIPEMDENTE  iino a concomrenza dellimpasta lorda.

Reddito complessivo previsto per I'atiribuzione della desrazione,

Flno a e ; 52 non viene indicato alcun reddito verra considerato il reddito dzl rapporto di lavoro,

E] MO REDDITO COMPLESSIVO PRESUNTO DICHIARATO PER L'ATTRIBUZIONE DELLE DETRAZIONI PER
CARICHI DI FAMIGLIA  Se non viene indicats alcun reddito, verra considerato [lmponibile def rapparto di favoro:

il Fino a € 15.493,71 L] Fino a € 30.987,41 Fino a € 36.151,98 ] Fino a € 41,316,55
. Fina a € 46.481,12 Fino a € 51.645,69 [ owee 51.645,69
J N - .
E’ Ra CONIUGE A CARICO dal al . n2n legalmente ed

effeltivamente separate, che non possiede reddito proprio’ superiore a € 2.840,51 ahaui al jordo degli oneri deducibili.
[s @_ FIGL A GARICO,

M, figh & carico di eta infenate @ tre anni dal al L—t al106% - L—J al50% - ; al % "
N, figi a carice di et3 infenaze 1 (re anaf dal - a L al100% - L__lalso% - L—.Jt al % v
M. figii & carico di eth superiorz @ Ire ant dal al L—— al100% - L al50% - _— af %t
M. figh a carics 4) oth superiare a tre annl da| al L al100% - L—Jals0% - L_!al %"
. M. figh & carico pontaier o handicap dal al - al100% - L—Jal59% - L_ al % *
N £ carica portator & handicap dal al ] alt00% . L Jason . L %"

tngicare inoltre se Faltro genitore manca in quanto deceduto owero non ha riconosciuto | figli d il contribuente nan é coniugate, owero se conivgate si‘é

.

successivamente legalmente ed effettivamente separato; owero se si sia in presenza ¢ figh adottivi, affidati o affiliati del solo cenuibuente e questulimo
non ¢ coniugale, ovvero se coniugato, si & suc i te legal te ed effettivamenta separato; I:I Sl E, NG

[s] [wo]  ALTRIFAMILIARI A CARICO

a carico dal al S al 100% - Balsn% - E al %~
al100% - also% - al ___ %*

a carico dal al

M. 1|
E APPLICAZIONE ALIQUOTA PIU' ELEVATA  di quella che deriva dal ragguagtio at periodo di paga degli scaglioni annui di redito per evitars

N.

che limposta dovula in sede di conguaglio sia troppo elevata; o
[ s | [nO l RESTITUZIONE DEL CREDITO IRPEF RISULTANTE DAL CONGUAGLIO **
. DETRAZIONILAVORODIPEMDENTE .. .. -~ | .~ .. .CONIUGEA CARICO. . - .| i, ALTRI FAMILIARI ACARICG =
Reddilo Detrazione Scaglioni di Reddite Detrazione Reddito t Detrazione
Oltre € 27.000,00 fino a € 29,500,00 € 130,00 [Finoa € 15.483,71 €5456,18 |Finoa €51.64569 € 303,68
~re € 28.500,00 fino a € 36,500,00 € 23500 |Finoa €30,987 41 : € 496,60 |Oltre €51.645,69 €285,08
e € 36.500,00 fino a € 41.500,00 € 180,00 [Finoa€51.64569 € 458 42
.| Qltre € 41.500,00 fino 2 € 46.700,00 € 130,00 |Oltre €51,645,69 €42223
Oltre € 46.700,00 fino a € 52.000,00 € 2500 e ACARED
: La detrazione & stabilita nella misura di € 285,08 per erascun figlic legitimo o legitimata o naturale
De%ﬁ:.?;i g:ir;:ns::;zrﬁ '?Dp L?sgr.ﬁjls: = o adottive, Se |l reddita complessivo non supera € 51,645,689 I'importo attribuibile per | primo figlio
) T : € elevalo a € 303.68, menure & vlteriommente aumentato a € 336,73 per i figli swccassivi al primo.

Dat reddito complessivo, aumentaro del eredito dimpasta di cul alfaricolo E inolire prevista vn'ulteriore detrazione per ciascun figlio di eta inferiore @ tre anai nella misura

14 TUIR e &l netio aegli onen deauctoili di cui all'amcolo 10 TUIR, s di € 123,95. A decorreie dall'anno 2002 Ja misura della detrazione & stabilita in € 516,46 per ciascun
decuce limporto g 5.000 euro. Se afta formazione del reddito complessiva figlio a canceo ne sequent casy;
jeancerona una o pil readiti di cul agli articali 48, con esclusione ¢ - contnbuenti con un reddito complessivo non supertore a € 26,151,58 con un figlio a carico;
jquelll ingicali net comma 2, lettera a), @ 47, comma 1, lettere a), by, c), - conmbuentl con un reddito complessivo non supenore a € 41,316,355 con due figh a canco;
ie-bis), dl, h-lis} e 1), Ia deduzione i 2.000 euro e aumentala ¢ un unparto - contnbuenti con un reddite complessivo non supenore a € 46.481,12 con tee figii a canco;
;pait a 4 500 ewro rapportato al penogo di lavoro nell'anno, - contnbuen con almeno quattro figli a carico.
iL2 neduzone di Gui sopra deve essere ficonosgiuta dal sestituto dimposta Per ogni figlo panatore di handicap ex art. 3 L. 104/1992 Ja detrazione & aumentata a € 774,68
|$econde iz modalita previste pallan, 23 DPR n. 600/72 e successive La devazione prewisia per il conruge si applica, se piis conveniente e neofrenaone Ye condtzonr,
imodmcazmm € Integrazioni. . al prime figlio.

Consapevole degli obblighi di legge, mi impegno a comunicare tempestivamente eventuali variazioni alla sitiazione dichiarala,

. _ ’ [ a— " ) .

Dighiaro inaltre: diaverawule | dinonaveravute | ! nellanna un precedente rapporte di lavoro

1 . Dichiaro df non essere pensionats

'___ Dichiaro di essere pensionato Cat, ' N, (Allegare frontespizio libretto di pensiane).

Diemaro di avvalerru della fzcolta ptevista dalfan. 22, comma 4 tenendo conto, i finf delle apphcazionr ¢elle menute fiscal per fanno

: i
feedd e, anche delle somme comsposls, delle rienule operate e delle detrazion: elfettunia nel corso precedente 1appono di laveio (Allegare mod. CLID)

* Barrare v tasella o indhgare uni g ceninarg cumpresa 1ra 1 e 100, wekgarr 100 S0l 58 660 g sono il saggelti che possonc usuftre Gella detrazene,

e Lttt i et restanda Fobbliga o cliviioing le operazie & conguazhs ai sensi delart 23 OPR 1, GUBi73, patssna, su richizsts far,
sl i b ok analigla | toilad dal ssgupnelo ol penines o faga dogh seagios st e

bt 5 CiPA CA0 3 detdilinp e JALH IR HE H

2 allclletting wante stlnuly & o durlng cht § falrabae conas cun § coihibheise e o eyl pusrsdd al 4o naiiemn

v periene withcatle nedo, 430 cativr erale

fitvire d crichta (RPLF
o Flearnlad dle i

dred bverere, ton
e vyetnzg b g

cnle Fed Al Lanshan o Latics s

o thetina
DN gui
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PROVINCIA DI TARANTO
Centro Territoriale per l'Impiego di Taranto
Via R. Carrieri, 3/A - Tel. 0997350745 - Fax 0997325653

I1/la Sig./Sig.ra DE BARTOLOMEO PASQUALE, nato/a a TARANTO-TA il
21-02-1978, si & presentato presso quest'Ufficio in data odierna
per l'adempimento di cui all'art. 2 comma 1 D. Lgs. 181/2000, mo-
dificato dal D. Lgs. 297/2002.

Iscrizione DLGS 181/2000: DISOCCUPATO dal 25-01-2001

Iscrizione ex liste ordinarie: dal

Taranto, 1li 19-03-2004

~

ROV,
oDEA RES




