AL DIRETTORE GENERALE

AZIENDA AM.A.T. Sp.A.

SEDE

Ogeetto: RICHIESTA CERTIFICATO

II sottoscritto F/f‘ s} Ff@—f\f Cf ¢,

dipendente di codesta Azienda

con la qualifica di 2g  MRswASTA 5 ,conla presente

CHIEDE
Tl rilascio di un certificato:
g DIDIPENDENZA

o ELNDP.S.
o LN.A.LL PER VISITA COLLEGIALE

a DIMOSTRATIVO DELLA RETRIBUZIONE
o MOD. 01/M ANNI
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Azienda per lo Mobilitd nell'Area di Taranto <, SINCERT Ex20a T

q i ' 0
Corrispondenza interna prot. n*® 3 5?%00 } Taranto, l |1 i S ET! 28\. 3
All'Agente

Sig. FAGO Francesco

e.p.c. DIRETTORE
DIRIGENTE AMMINISTRATIVO
DIRIGENTE TECNICO
AREA PERSONALE

SEDE
OGGETTO: Accoglimento dimissioni.

Riscontriamo la Vs. nota del 11/09/2003 prot. n. 12592/2003 con la quale
rassegnate le dimissioni da questa Azienda, per comunicare che le stesse vengono
accolte.

Pertanto il Vs. rapporto di lavoro con questa Azienda verra a cessare a
decorrere dal giorno 14 settembre

2003 quale ultimo giomo lavorativo.

Questo Consiglio di Amministrazione, ritenendo di interpretare il pensiero di
tutto il personale, coglie 'occasione per dare atto alla S.V. del lodevole servizio
prestato in favore dell’Azienda e della collettivita, formulando nel contempo i migliori
auguri per un sereno progredire negli anni cogliendo soddisfazioni nell’ambito
familiare e sociale.

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE

( E ; (Enzo MANCOQ)

Via C. Battisti, 657 ¢ 74100 Taranio * Tel. +39 099 73561 » Fax +39°099 7794247 » emoil: amat@amat.lo.it
Codice Fiscale, Parlito Iva @ N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale socialé softoscritto: €.8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.381.881,75
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CONTRATTO DI LAVORO A TERMINE

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 Presidente del CdA, nonché legale rapﬁresentante pro-tempore, Sig. Enzo
Manco, in relazione ai poteri conferitegli con deliberazione n® 3/2001;

b) il Sig. FAGO Francesco, nato a Taranto il 13/11/1972 e ivi residente alla Via P.
Nenni, n° 15;

PREMESSO

- che in applicazione degli accordi nazionali e aziendali vigenti, con ordine di
servizio n° 13/2003 si € disposto in favore del Personale viaggiante dell’Area
Esercizio un pericdo di 15 giorni di ferie per ciascun agente, con suddivisione in 6
scaglioni aventi la seguente pericdicitd temporale: 16/06-30/06; 16/07-31/07;
01/08-15/08; 16/08-31/08; 01/09-15/09;

- che, pertanto, onde garantire ed assicurare la regolarita del servizio, occorre

| procedere alla. sostituzione del predetto personale di guida durante il penodo dis.
fruizione dei congedi;

premesso quanto sopra, visto altresi il giudizio d'idoneita all'espletamento delle

mansioni di guida ex D.M. n° 88/99, emesso in data 13/06/03 dai sanitari del’ASL

TA/M, prot. az. n° 8506,

ﬁ/o *E%cw O

S| STIPULA
il presente contratto di lavoro a termine, in applicazione dell’ art. 7, lett. A punto 1

dell'Accordo Nazionale Autoferrotranvieri 27/11/2000, secondo i termini di seguito

indicati:

a) |l presente contratto di lavoro a termine, motivato dalla necessita di far fronte alle
assenze del personale viaggiante a causa della programmazione delle ferie
estive, decorrera dal 16 giugno 2003 al 15 settembre 2003 e dovra considerarsi

automaticamente risolto ad ogni effetto, contrattuale e di legge, allo scadere del

suddetto. periodo;

Via C. Batiisti; 657 74100 Taranto Tek +39.099 73581 * Fax »3% 099 7704247 » email: ‘amat@omal.ta.if;
" Codice Fiscale, Partite e Ne Iserizione al Regisiro: delle; Imprase;di Taranto GOI46330733
Cap;;a!e socialersofioscriffo: € 8,400,000 - Cap:tafs sociala versato: €.8.381.881,75
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b)

d)

f)

g)

Aziendapar a,MaK;}fra neJLAc di Tamnma
in applicazione della classificazione del personale addetto ai servizi di trasporto
di cui allA.N. citato I'assunzione viene disposta con l'attribuzione del profilo
professionale di “operatore d'esercizio’, parametro 140. L’assunzione &
sottoposta ad un periodo di prova ex R.D. n° 148/1931 della durata di una
settimana di servizio effettivo;

i compiti attribuiti al Sig. FAGO Francesco, seccndo le indicazioni impartite dai
superiori dell’Area Esercizio, sono quelli di “guida degli automezzi aziendali per il
trasporto pubblico di persone”, oltre le mansioni contrattualmente previste per lo
specifico profilo professionale attribuito;

il trattamento economico e normativo spettante & quello riveniente dal CCNL di
categoria, e pill precisamente la retribuzione mensile dovuta sara costituita dalle

seguenti voci:

Retribuzione tabellare EURO 527,82

C.AU. EURO 38,59

indennita di mensa EURO 16,53 .

Indennita di contingenza + E.D.R. EURO 533,58 - -
.T.D.R. . “ EURO 41,32 ;‘_.;,-.aér,__
“Indennita di furno (giornaliera) EURO 0,52 -

Indennita domenicale EURO 5,81 "

oltre i ratei delle mensilita aggiuntive e le 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;

I'orario di lavoro & fissato in 39 ore settimanali e I'agente maturera, altresi, n® 6
giorni di ferie, oltre le festivitad soppresse, cosi come determinate dai vigenti
accordi di settore;

in servizio 'agente si impegna a tenere un comportamento decoroso e dignitoso
nei confronti dell'utenza e ad indossare, altresi, un pantalone lungo, una camicia
a mezza manica e scarpe idonee alla guida dei mezzi,

I'Azienda S.p.A. ha facolta di recedere dal contratto, ai sensi di legge, prima della
scadenza prevista, per giusta causa o giustificato motivo ovvero qualora nel

comportamento dell’agente siano accertati rilevanti violazioni disciplinari;

Viar C. Batlisti, 657-» 74100-Taranto» Tel. 39 099.73561: & Fox +39°099; 7794247 »“email::amat@amat.fa.it:
" CodicelFiscals, Partita’ ‘va & N*iscrizions: al Registro:delle imprese:di Taranto 00!46330733
Cupria!e $8ciale: satioscritio: €8.:400.000 % Cap:mfe sociole versato:, € 8.581.881.75
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h) il presente rapporto di lavoro & disciplinato dalle disposizioni di cui all’A.N.
27/11/2000, dai D.Leg.vo n® 368/2001 e successive modifiche ed integrazioni,
nonché dal R.D. n° 148/1931 ed, infine, dai regolamenti ed accordi aziendali in
vigore presso TAMAT S.p.A., in quanto applicabili alla fattispecie del contratto di

lavoro a termine.

Taranto, li ] 4 §il. 2003

Il Sig. Il Presidente

FAGO Francesco (Enzo Manco)

fe /° {ZL%C’-";CO

Si comunica, in applicazione’ delle di‘éposizioni vigenti, che il suo numero

matricola é: ﬁﬁ—_
Taranto, I 4 4 81, 2003

Via C. Battisti, 657 » 74100 Taranlo e Tel. +39 099 73561 & Fax +39°099 7794247 = -email: amat@amat.ta.it
Codice Fiscals, Porlita Iva e N° iscrizione af Registre delle imprase di Taronto 00146330733
Capitale sociale soffoscritto: € 8.400.000- Capilale sociale versata: @ 8.381.881,75
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DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI
(Art. 46 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000)

o —
1l sottoscritto '{'ﬁ G 0 f%// dgg'@

(cognome) (nome)

natoa ﬁMNTO L(A )il //é,/l/f /M)’ﬁ-@
residente a %@M‘O - %Qw ([_/:f— ( f‘# )in Via Q Ngf‘[f\f‘f ‘ n. //§

consapevoie delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazicni non veritiere, di formazione o uso di atti falsi, richiamate dell’art. 76 del D.P.R. 445 del 28
dicembre 2000

DICHIARA

Di essere natoa ﬁ/@/rﬁ) (_J’;i) il /lé - /I/f' /{?ﬂz/
Di essere residente a WQQ‘}/‘{(\O - Joﬁ“o LO T_/:’ '

Di essere cittadino italiano

Di godere dei diritti civili ¢ politici ’

Di essere in possesse del titolo di studio

Di-essere in possesso della patente di guida di categoria ! } con il relativo certificato di abilitazione professionale k‘ in corso di
validita ) —

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

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

Dichiafo di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art, 10 della legge 675/96 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con
strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa.

Whtle, Je.96 903

(luogo e data)

iL DICHIARANTE

F‘;-/"'0 %Q-’LL@O o

La presente dichiarazione non necessita dell’autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli effetti le normali certificazioni
richieste o destinate ad una pubblica amministraziene nonché ai gestori di pubblici servizi e ai privati che vi consentono.
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Azienda per la Mobilita nell'Area di Teranto

% ' |
orotn. A 028/0k TARANTO, 1 6 MAR. 2004

Egr. Sig.

Fago Francesco
Via P. Nenni, 15
74100 Taranto

Si comunica che questa Azienda ha emesso a suo favore un mandato di
pagamento deil'importo complessivo di € 41,94 a titolo di “ premio evitati sinistri per

Fanno 2003 “ e “ conguaglio annuale vendita biglietti a bordo “
La somma, a Lei spettante, pud essere incassata presso il nostro

tesoriere Monte dei Paschi di Siena, sito in viale Magna Grecia.

Distinti saiuti.

IL. PRESIDENTE
(Enzo MANCOQ)

Vm €, Buttisth; 657 o- 74100 Taranto . Tol. +39-099:7356.1% e:Faxi+39:099 72794247 e emaul amar@omar Fa ff‘ . .
- Cédice-Fiscale; Partita lva:e:N™iscrizione:al Ragistro dellaimprase di Taranta 00146330733 ~ " . .
«  Capitalé:saciale:satfoscrifto; €:8:400.000- Cdpilale:sociolaversato: €:6:301:88178; » + - ~+" 1 L™ -
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Oggetto: richiesta compilazione modellj.

To sottoscntto aéo %0{ c3 §¥€s

di dichiarazione del datore dj lavoro per

isJ

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

presentata presso

Distinti saluti.

- - ok

b ot

.......

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

i Uificio Pradotti def Traffico [

AMAT S.p.A. - TARANTO
Frot. Arryo c- “ 6 /{
del T Ii] F B, Z0U%

Presidente
Vice Presidenie
Consigliers
Birettore
Dirigenite Amministrativo
Dirigente Tecnice

Area Contabilith e Bilancio  [__|
Area Contr-App-Acg-Magazz. [}
Area Informatica 3
Arza Movimento L3
Arsa Personale >‘<f
Area Tecnica i
Rigariizicne Contratli e Appalti 7]
Rip. AR-AACG-Simistt 7]

DDDDUQ

Uflicio Ragioneria i
Y&
-

T ]

TARANTO, ¢ /"”/@-’8 Ou

AL PRESIDENTE
AZIENDA AM.A.T.

SEDE

.................. Dipendente di codesta azienda,.con

"'la presente chiedo alla 8.V » tramite gli uffici competentx la compilazione del modello CPG ‘? i

poter procedere alla definizione della pratica da me

L’Agente

H/;O F’La,we-aé o
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‘Q DICHIARAZIONE DEL DATORE.DI LAVORO'PER LA CONCESSIONE DELL'INDENNITA DI
DISOCCUPAZIONE ORDINARIA'NON AGRICOLA CON REQUISITIRIDOTTI
La presente dichiarazlone va riferlla esclusivamente.alla/e attivitd lavorative intervenute nell'anno solare di
riferimento (dal 1 gennaio al 31 dicembre precedents I'anno d! presentazione della domanda di disaccupazione)

/ i
{ Alla Sede / Agenzla di 'Af?/"f\” (a Anno =000 3
¥ o e i eeii o DAT] IDENTIFIGATIVI DEL DATORE DI LAVORO “rir el ~ s, wor - 7o :
LTRSS ST (TN ] 'L_@M@g%éo:#ﬂ% .
DENOMINAZIOME ) v CODICE FISCALE O PARTITA IVA
[T80335535% | | N | [ AkAnTe |
MATRICOLA INPS csC. - CODICE AUTORIZZAZIONE SEDE INPS DI ISCRIZIONE
ATTIVITA ESERCITATA [ moustriaenoneoe [ EDILE O AFFINE [CJaLtre

SOCIETA COOPERATIVADPR 60270 8] S

F;.:-:--;s'-:-,:,v:-.-.ﬁ.--,:gr_v.'aiv.:su.t-,f.-w. T e TR e, A :mm ANAGHAFIC] DEL THPENDENTE: PHtb0 i Sai iy Jy e0rs s ontias s o £ o1 oo,
| ¥Ag0 . i s
: COGNOME NOME '
| _:‘ | [FEA e T84S 30497 |
COGNOME DEL MARITO CODICE FISCALE : SESSO .
3 AL | [ iaeswro . | (2
DATA DI NASCITA COMUNE Di NASCITA PROV, _
[ ViA_ & st o0 . 75 |- Aene 1[%]
e INDIRIZZO (Vla, Plazza, Ftc.) . : i . COMUNE DI RESIDENZA PROV.
- [N i . b . . 0o 1, = : LoeoL M . R

"y

F e R DS, DATLRECATIVI AL RAPFORTO: BICAVORO T nw-fw"mm. Pa
I

E .
L GONTRATTO DI LAVORO FREVEDE CHE LA RETRIBUZIONE MENSIL S1A CORRISFOSTA PER GIORN: o
N.B. Al quadro E - Retribuziona per gg. sffeltivamente lavorate- deva easere indicato fimporto risultante dal seguerite calcolo!
Rembuzlona lorda mensita (vedi istruzionl) / gg contratiuaimente retribufia " x gg eﬂ‘athvaments Iavorate .

.-‘ 4ur we

1) A
DATADIASSUNZIONE™ [ ] , GIORNATE RETRIBUITE NELLANNO(ﬂIevablla dal quadru *Dali pravidenzial ed
: ' assistenziali® del CUD sez, §. 15)

IQUAIJFICA RIVESTITA - I ITIFO D} CONTRATTO ' I ' l INTERRUZIONE DEL RAPPORTO DI LAVORD Y I -

* ASEGUITO DI:

OPERAIO ] ° [RTEMPOINDETERMINATO | ASE =
IMPIEGATO [ A TEMPO DETERMINATO * [SOSPENSION ‘
QUADRO N STAGIONALE - |DIMISSIONT
DIRIGENTE [ [PART-TIME ORIZZONTALE - L‘QENZ’AMENTO
LAVOR. ADOMICILIO | [ PART-TIME VERTICALE - DATA L N 0F.2a0 3
APPRENDISTA SURROGA - »
5OCIO LAVORATORE j ALTRO (spaciicata tpod | (=7 - MoTvOl (T RA TO [

- —
INSEGNANTE contratto) @S

[s] CON DIRITTO ALLINDENNITA DI '

LAVOR. SPETTACOLO [}  LAVORO SUBORDINATO ] MANCATO PREAVVISO FINO AL{ .

" Omaeitere se st compila il quadro D.

ANNC SO LARE DI MFERIMENTO PRESEOTLO STESSO DATOREDI LAVOR
i Wity 1}1‘ o
A’Jﬁ?@u :-‘1-(!4{ ol S

DAL AL | LAV.SUBORDINATO MOTIVO CESSAZIONE . '+ ATTENZIONE: }l presente quadro deve
Si/NO : . essare compilato in alternativa al quadro C

‘saz, "Intarruziona rapperto di lavoro® qualora
. r Al dlpondente abbia avulo pill rapporti di lavoro
) con'la stossa azienda. Il presents quadro
- . - pub sostituire il certificato di servizio previsto
! B . per gil insegnanti.
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,. RELATIVI Al PERIODI DELL'ANNO SOLARE DI RIFERIMENTO
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DICEMBRE |
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583 &3] S

Fuado C (e serﬁmnnoprmdedremagmreﬂnﬂandnmen.zﬂekghﬁcﬂdﬁmﬂahwﬂewbﬂ.emmgnm
2799). St la settimana lavorativa alarficola sy 5

w3 0 238 questl sono stati tuttl lavorati contrassegnare 6 g (per | part-times verticall
Mmhimﬂsﬁmm.uammmumqummmmmméemm
lsarete. Le GG non b‘vu?te dovono essere contaddistints dai sequenti codic <ML =malatiia; I=infortunio;  Ffedie; MT=matemith;
snﬁmu:PmeMGoClGS;Mmﬁmdmm:w-mmm;pahaMMmﬂ
co-ﬁce\j.Heﬁ_gw}mmnN.GGNO‘NLAVORATEMARETR]B.iﬁc&aHmdeﬂegimﬂemnhoratemwpmedamh'hmxeecmtrbmimel
o‘g'aqmizzzgagq:ﬂsiusilido.hnM}eggdTed.hv.edqwiemnhv.mrdrbuﬂemndemmapmhmpia‘uﬂde!m
RETRIBUZION! vedi purto 1() ¢ purts 2 (7) delle Etnezion alegate.

Wl sctioscriflo, consapevo
le noizie fomde tispondono a veritd e

Lassenza de! Gmbro rande

dichi

Inaccettabla la presente
tarazions

I8 delle conseguenze civifl & penal per color che rendono dichlarazion feiss, dichiara

comispondono & quanto esposto nei B contabil Dichlara inokre che 13
relitnzione carisposta, specificate nel quadio E, 7on & inferiore a quelta speliarte sulla b
confratin nazionale o provindale di cal

DATA % g FEB
&J (1]

teguria per la' quelifica indicats a| quadro C.

2004

ase & quarto previsto dal

IL- PRESIDENTE

}y Enzo MANCO
o B
E GGBLE DEL TITOLARE O

LEGALE RAPPRESENTANTE
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iPPObPE!TO DI TRATTAMENTO FINE RAPRORTO DEL = 28/10/2003 !
ol e e rme e e ren e it e s e e e e pme s w R R M B MY MRS sk M Skl et dhd b s e sk bk ek s s e e e hem ses e s ek smn s e e S e Sma tme smb bme eme e b sem me men eme bain s fme sme e e
I AZIENDA » 3 - Azitenda per la Mobilita' nell'Area di Taranto SpA I
b DIPENDENTE 347700 FAGO FRANCESCO !
v}MMﬂM‘-“ﬂﬂn.dﬂl-d#——-d—l.-.——i————_———-—-————-—‘-——-——-—-—---‘-—————1—-—-———--—.--——----——-—_——F|—-—-WW-—H16
| DATA ASS. DATA ASS. CONV. DATA CESS. RAPP. AMNT MEST ANZ.
! 16/06/72003 16/06/20035 14709 /2003 ¢ 3 !

+ _______________________________________________________________________________________________ +
! DESCRIZIONE I RITENUTE I COMPETENZE !
.l. e em eeE emE mp amE eee bl e e e UEE e ms Rl rR SRR Eme fms Fed mme =S Sme ek mma e Ama e jmi pme tme ek s ek et mp Ame gems s mf sms phA e e e e S pmp oy mme gme pme pma oy . g A T ‘,.
I TFR cFrotL1vo lordo anmo in corso ! ! L?5,24 i
P leegge 2897/82 Art.3 su impon. 4.535, i 22,69 1 |
b oot amn rme bmm e e s e vme e se s MY el Baa i e mme tmn amn e e e e Sme bme e tem e s twe b B e Bee bmi e e Sme e B e Pma b en o e see e s tma me vt mim b e bt s gms Sme e seal been oo nb wmm wmb ek sme kb ime et mem oh
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! T O T ALE IMPORTO TFR ! 252 .55 |
X VR 00 S S .
I Ammontdre lorde T.F.R. ! 25H2,55 - !
L Rid.norm. 0,00 Part-time 0,00 ! 0,00 + f
| Altre somme } 0,00 P l
l PILJVVlﬂO ! 0,00 * !
o Anticipi C.CONLL. ! 0,00 = i
] ! e e et e e g 2 e e e !
I Imponibile Fiscale liquidazione I 252,565 X !
I Aliquota media I 23,00 A = !
| | e o o et e e et vm I
P Imposta dovula ! 58,08 - !
I Detr.norm. 41,30 RPart-time 0,00 | 41,30 -

I Imposta su anticip. / preavv. / acconti I 0,00 = I
! Impo ta residul l 16,78 [
4 - ke T e R . o
! Importo Metto T.F.R. ! 235,76 !
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Dichiarce di aver ricevulo la somma di 236,76 a zaldo di
quanto dovutomi per la cesszazione del rapporte di lavoro come da prospetto
a Lergo.

Dichiaro inoltre di non aver piu’ nulla da pretendere per gualsiasi
titolo o iragione, essendo =tato interamente w=moddisfatto di  ogni mia
gpeltanza inerente al rapporto 4i  lavoro cui la  presente liquidazioneg 51
riferisca.

Ricevoe inoltre il libretto di lavoro N. _ rilasciato il
dal comune di

r-—"
Data : 29/10/20053 Firma : E//'O eewe escd
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Azienda per lo Mobilita noll'Area di Taranto ", SNCERT

prot °'Pl€l 3/{&/2&0 2, Taranto, li 1 2 SELZ!}

SPETT.LE
PROVINCIA DI TARANTO
Centro Territoriale per
L'Impiego di Taranto

Via Salenton. 3
74100—-TARANTO

OGGETTO: Comunicazione

Comunichiamo a codesto Spett.[e Centro che I'agente Sig.: FAGO
Francesco nato a Taranto il 13/11/1972 ed ivi residente in Via P. Nenni n. 15,
in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140,
codice fiscale FGA FNC 72S13L049T;
ha cessato il rapporto di lavoro a tempo determinato fino al 15/09/2003 con
questa Azienda a decorrere dal 14/09/2003, quale ultimo giorno lavorativo per
dimissioni volontarie.

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE
fEnzg MANCQO

Via C. Baffisti, 657 e 74100 Taranio » Tel, +39 099 73561 # Fax +39 099 7794247 ¢ emoil: amat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Porlita Iva e N° iscrizione ol Registro delfe Imprese di Tarante 00146330733
Capitale sociale softoscrilic: €-8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.381.881,75
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Azienda perlo-Mobilita nell'Areq di Toranto- %, siext EED

4 342/ leo3

Prot. N% .ofceerreesensniens

Taranto, li l1 1 SET, 2003

Spett.le

ILN.AILL.

Ufficio Datori di Lavoro
Via Salinella Zona Bestat
74100 TARANTO

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

Si invia, in allegato alla presente, il modelio di denuncia di cessazione del rapporto di lavoro
relativo al dipendente FAGO Francesco, con decorrenza 14/09/2003, quale ultimo giorno
lavorativo.

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE

jl 4, (gnzo MﬂiNCOé —

N

Via C, Baltisti, 657 -» 74100 Taranio » Tel. +39 099 73541 # Fax +39°099 7794247 * email: amat@amat.la.it
Codice Fiscale, Partita va & N° iscriziona af Regisiro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitala sociale sotfoscrilio: € 8.400.000 - Copilale sociale versato: € 8.381.881,75
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CDD FISC. DITTA.
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DENUNCIA NOMINATIVA. DEGLI ASSICURATI - D.Lgs..n® 38/2000

a Assictrativa Ditta

TIT6TE I2I5|OI lzﬁl

COD. AI5C, LAVORATORE

DATA INTO  RIACHIO
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Servizio telegrammi

COPIA TELEGRAMMA
CTR - Via Carruba, 1 - 70122 Bari

DATI TELEGRAMMA: MITTENTE:
CTR di origine: 330
Telegramma nr. 180/PB

) S L 957 50 FX001-1-876/3
importo {IVA inclusa) in Euro LETTERE

{diritte di fonodettatura escluso)

AMAT SPA
VIA C BATTISTI 657

74100 TARANTOQ TA

LEE T T TR TEEEELE

Pag.01 di 03

7CZC 180/PB
70100 BARIFONO 2025 12 1811

ZONILE AMEDEO
VIA CAPO TAGLIATA 13
74100 TARANTO

ALBANO CATALDO
CABINA 55
74029 TALSANO

D'APRILE COSIMO
VIA U FOSCCLO 114
74100 TARANTO

CANNIZZARO GIANCARLO
VIA 2 CGIUGNO PALAZZINA 14 PAOLO VI
74100 TARANTO

ANACLERIO ANGELO
QUARTIERE PACLO VI EDIFLICIO B SCALA D
74100 TARANTO

VOZZA GIUSEPPE
VIA GOLFO DI TARANTO 7 INTERNO B
74100 TARANTO

SORANNO FRANGESGO
VIA DONIZETTI 12
74027 SANGIORGIOJONICO

TOMMASELLI GIUSEPPE
VIA BARI 12
74020 SANMARZANODISANGIUSEPPE

LIUZZI GIOVANNI
VIA COCGICHE NR 12

FXQ0L-1-B876 P.1/3



Servizio telegrammi

Pag. 02 di 03
74020 SANVITOTARANTO

SARDIELLO NICOLA
YIA A& DE GASPERI 1
PAOLO VI

74100 TARANTO

TOZZI PIERMARIO
VIA LIGURIA 65
74100 TARANTO

LONGO ROMOLO
VIA P AMEDEO NR 200
74100 TARANTO

BASILE ANDREA
VIA NAPOLI 8
74026 PULSANO

BRESCIA FRANCESGO
VIA LAGC DI GARDA 28
74100 TARANTO

MANIGRASSO MASSIMO
VIA CRIPTA DEL REDENTORE 2
74100 TARANTO

VIA PIETRO NENNI 15
PAQLO VI
74100 TARANTO

TANZOLLA MASSIMO
VIA DEI COLIBRI SNC
74020 LEPORANO

MARTURANO COSIMO
ANFITEATRO 237
74100 TARANTO

SCIALPI PIETRO
VIA MOLISE NR 13
74100 TARANTO

GRANTO ANGELO
VIA MEDITERRANEQ NR 62/B
74029 TALSANO

TARTARELLO ALESSANDRO
VIA GORIZIA 20
74100 TARANTO

SOLITO NICOLA
VIA MAGNAGHI 15
74100 TARANTO

SARACINO GIUSEPPE

VIA GIORDANO BRUNO 17
74020 MARUGGIO

FX001-1-876 P.2/3



_Servizio telegrammi

Pag. 03 di 03

SUSCO EMILIANO
VIA BERARDI 47
74100 TARANTO

RUTA UMBERTO
VIA DELLE VIGOLE 19
74020 LEPORANO

OGGETTQ: TELEGRAMMA ASSUNZICNE CONTRATTO A TERMINE

LA S.V. E' INVITATA A PRESENTARSI IL GIORNO 14 GIUGNG PROSSIMO
VENTURO ALLE ORE 1630 PRESSO LA SEDE AMAT PER LA SOTTOSCRIZIONE
DI CONTRATTO DI LAVORO DELLA DURATA DI 3 MESI.

SI INFORMA CHE L'AZIENDA POTRA' COMPLETARE 1A STESURA DEL
CONTRATTO INDIVIDUALE SOLO NEL CORSO DELLA GIORNATA DI SABATO
14 GIUGNO 2003 IN QUANTO LA ASL TARANTO 1 HA ASSICURATO PER
TALE GIORNO LA CONSEGNA DEL NECESSARIO PARERE SANITARTIO
RIFERITO ALLA STIGNORIA VOSTRA

IL DIRETTORE

NNNN

d Grazie per aver usato il nostro servizio telegrammi
| La informiamo che telefonando al 186 dal telefono fisso (o al 49186 se ha un tele-
" fonino TIM) puc' anche richiedere:

- Visure o GCertificati delle Camere di Commercio

- Gertificati Anagrafici del Comune di Roma.

. T documenti Le saranno consegnati direttamente all'indirizzo da Lei indicato.
- Ltaddebito del servizio avverra' su bholletta telefonica, mentre le spese relative al
contrassegno ed al bollo saranno corrisposte al portalettere alla consegna.

L

Per reclami relativi al servizio e' possibile rivolgersi al numero telefonico 160
fornendo i "dati telegramma".

FX001-1-876 P.3/3
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%%7 Taranto, i 1 9 GIU, 2003
Prot. n°: Pt/
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. Sl Tl < - W 5.pA.
Azienda per lo Mobilits nell’Area di Teranto

o

Al Sig.

FAGO Francesco

Via P. Nenni, 15
74100 TARANTO

OGGETTO: Assunzione a termine: comunicazione dati

In esecuzione del contratto a termine sottoscritto in data 16/06/2003,
in applicazione delle disposizioni vigenti si comunica quanto segue:

- il suo numero nel libro matricola aziendale in uso é: 1375,
- inumeri di posizione aziendale sono i seguenti:

INPS n° 7803355359 (da citare negli eventuali certificati di malattia),
INAIL n°® 71021230/20.

L’Ufficio Personale e Retribuzioni provvedera ad acquisire il suo
consenso al trattamento dei dati personali, ai sensi della Legge n. 675/97.

Distinti saluti.

IL. DIRE E
(Ing. Giovanni CHECCHIA)

F-R. 20/ o6/03
ﬁf/@ F&‘e&é )

Via C. Ballishi, 657 -« 74100 Taronto » Tel. +39 099 73561 « Fox +39'099 7794247 * email; amai@amat.ta. it
Cadice Fiscale, Partita lva e-N* iscrizione alRegisiro delle Imprese di Taronto 00144330733
Capitale sociale safoseritlo: € 8.400,000 - Capitale sociole versato: € 8.38],881,75
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DICHIARAZIONE IMPOSTA SUL REDD[TO DELLE PERSONE FISICHE 2003

ﬂ Ditta : 3 (art. 23 D.P.R. n, 800/73 e successive medificazioni) Matr. : 347700
lo sottoscritto/a
FAGO FRANCESCO
Luogo di nascita Prov. Data di nascita Codice {iscale
TARANTO TA | 13/11/72 | FGAFNC725131.049T
Residente Data cambio residenza

tecnologia di stampa FISCOLASER www.dataprint.it

TARANTO (TA) VIA P.NENNTIV®, 15

Dipendente/collabaratore della Ditta

Azienda per la Mobilita' nell'Area di Taranto SphA
Codice fistale del coniuge {owera s& non possiede redditi, solo cognome e neme) Stato civile Titole di studio
Celibe/nubile

Sotto ta mia responsabilithy DICHIARQ ai sensi deflart. 23, D.P.R. n. 600/73 di aver diritto alfe detrazioni d'imposta di cul agli arit. 12 e 13 del T.U.LR., approvato
con D.P.R, n. 817 del 22 dicembre 1986, e successive modificazioni, di sequito specificate (contrassegnara le caselle che interessano):

E LAVORO DIPENDENTE  fino a concorrenza defl'imposta lorda,

Reddito complessivo previsto per ['attribuzione della detrazicne.

Fino a : € ; se non viene indicato alcun reddito verra considerato il reddito del rappotio di lavero.

REDDITO COMPLESSIVO PRESUNTO DICHIARATO PER L'ATTRIBUZIONE DELLE DETRAZIONI PER
CARICHI DI FAMIGLIA  Se non viene indicato alcun reddite, vesra considerato imponibile del rapporto di lavoso:

I:\ Fino a € 15.493,71 I:' Fino a € 30.987,41 \:l Fino a € 36.151,88 I:] Fino a € 41.316,55

Fino a € 46.451,12 Fino a € 51.645,89 Oltre € 51.645,69
CONIUGE A CARICO dal al , nen legatmente ed

effettivamente separato, che non possiede redgito proprio supesiore a € 2.840,51 annui al lordo degli oneri deducibili.

FIGLI A CARICO

N. figh & carice di etd inferiore a tre anni dal al I:] al100% - — alf0% - _— al % *
N. figl a carico di et inferiore a tre annl dal al l———l ali% - L__Jals% - L_al %
M. 1 figl a carico di e superiore atre annl  dal al |E—| al 100% - L—J als0% - L—J al %*
N.______ figiia carico di et superiore atreannl  dal al |:| al100% - L—Jals0% - —al %*
N. figli @ caric portater di handican dal al |:| al100% - L also% - L— al % *
N. figii a carica portateri di handicap dal al |:I al100% - L.t alb0% - L1 al % *
Indicare inolire s I'altro genitere maneca in quanto deceduto ovvero non ha riconosciuta i figli ed il ceontribuente non & ceniugate, owero se coniugato si é
successivamente legaimente ed effetivamente separato; owero se si sia in presenza di figli adottivi, affidati o affiliati del solo contribuente e questuitimo
non & conitgato, owero se coniugato, si & successivamente legalmente ed effeftivamente separato: I:I &l D NO
ALTRI FAMILIARI A CARICO
N, a carico dal al D al 100% - I:’ al 50% - D al %"
a carico dal I:I al 100% - al 56% - al______ %"
APPLlCAZ|ONE ALIQUOTA PIU' ELEVATA di quella che deriva dal ragguag'io al pericdo di paga degli scaglioni annui di reddito per evitare
che limposta davuw in sede di conguaglio sia treppo elevata: D %
NO RESTITUZIONE DEL CREDITO IRPEF RISULTANTE DAL CONGUAGLIO **
' 'DETRAZIONI LAVORO DIPENDENTE, I _CONIUGEACARICO . * | .ALTREFAMIEIARLA CARICO ™ -
Reddito Detrazione Scagllonl di Reddito Detrazione Reddito Detrazmne
QOltre € 27,000,00 fino a € 28.500,00 € 130,00 |Finoa€ 15.48371 €546,18 |Finoa € 51.645,69 € 303,68
Oltre € 29.500,00 fino a € 36.500,00 € 235,00 |Finoa €30.987,41 € 496,60 |[Oltre € 51.645,69 € 285,08
Oltre € 36.500,00 fino a € 41.500,00 € 180,00 |Finoa € 5164568 € 459,42
Oltre € 41.500,00 fino a € 46.700,00 € 130,00 |Oltre € 51.645,69 €42223
Oltre € 46.700,00 fino a € 52.000,00 € 2500 LA CARD
: T La detrazione & stabilita nella misura di € 285,08 per ciascun figlio legittimo o legittimato o naturale
Deiu'?;?ne per gssicu;aril?(fggr;jlsgx& o adettivo, Se il reddito complessivo non supera € 51.645,69 I'imposto attribuibile per il primo figlio
erimposizione exarl 10 5 - ) & elevato a € 303,68, mentre & ulteriormente aumentato a € 336,73 per i figli successivi al primo,
Dal reddito complessivo, aumentato de credito d'imposta di cui alfarticolo E inaltre prevista un'ulteriore detrazione per ciascun figlio di eta inferiore a tre anni nella misura
14 TUIR e al netto degli oneri deducibili di cui a!f'articolo 10 TUIR, si di € 123,95, A decarrere dali'anno 2002 ta misura della detrazione & stabliita in € 516,46 per ciascun
deduge limporto dj 3.000 aure. Se alla formaziche del reddito complessivo figlio & carico nei seguenti cask -
concorono une o pitl redditi di cuiagli articoli 46, con eselusione di - cantribuenti con un reddito complessivo non superiore a € 36.151,98 con un figlio a carico;
quelli indicati nel comma 2, lettera a), e 47, comma 1, lettere a}, b}, <), - contribuenti ¢on un reddito complessivo non superiore a € 41,316,565 con dus figli a carico;
¢-bis), d), h-bis) e I}, l2 deduzione di 3.000 euro & aumentata di un importo - contribuenti conh un reddito complessivo non superiore a € 46.481,12 con tre figlt a carico;
pari a 4.500 eure rapportato al periodo di lavoro neli'anno, - contribugnti con almenc quattro figli a carico.
La deduzione di cui sopra deve essere ricenosciuta dal sostituto dimposta Per egni figlio portatore di handicap exat. 3 L. 104/1$92 la detrazione & aumentata a € 774,69,
secondo le modalith previste dall’art. 23 DPR n. 600/73 e successive La detrazione prevista per il coniuge si applica, sa pil conveniente e rizomendone fe condizioni,
medificazioni e integrazioni. al primo figlio.

Consapevole degli abblight di legge, mi impegno a comunicare tempestivamente eventuali variazioni alla situazione dichiarata.

Dichiara inoltre: di aver avuto D di non aver avuto |:| nell'anno un precedente rapporto di lavero
3 Dichiaro di non essere pensionato
Dichiaro di essere pensicnato Cat. N. (Allegare frontespizio librefto di pensione).

Dichiara di avvalermi defla facoltd prevista dall'art. 23, comma 4 tenendo conto, ai fini delle applicazioni delle ritenute fiscali per 'anno
I:’ anche delle somme corisposte, delle ritenute operate e deile detrazioni effetiuate nel corse precedente rapporto di lavoro (Allegare mod. CUD)

* Barrare una caselia @ indicare una percentuale ¢ompresa fra & 100; ndicare 100 sclo se nan ¢l sono 2ltri soggetti che possono vsufuire della detrazione.

** | sgstitet] dlimposta, ferme restando Pobbliga di effettuare le operazioni di conguaglio ai sensi dellart, 23 DPR n, 60073, possono, su richiesta formale del lavoratare, non restituire il credio IRFEF
derivante dala richiesta di applicazions di un'aliquota piu' elevata di quella ehe deriva dal ragguaglio al periodo of paga degh scaglioni annui di redgito, In assenza di specifica richiesta da parte
del pereipiente, il sestituto p dera in ognl caso a restiuire eventuate credito IRPEF.

*** La detrazione & attribuita in base al'efeltivo onere sostemto e a condizone che § famiiare canviva con B contribugnte owero questi proweda al suo manteninerta. Per altr familiari a carico si

ntendang quells persone indicate nelart. 433 codice ¢

'FIRMA DEL DICHIARANTE

Data “20/ ﬂé{ WB ‘F‘/ @ ﬁ%@{écu



MODULARIO
ULMD, - 66

10 E;MC&D ; fésa
Z5 |y DI
3 .
Alla sezione circoscrizionale per I'impiego (SCI) di ... T.ARANT qﬁf: A
Comunicazione di assunzione effettuata in data ... 188“-]‘28@ - ]
DATORE DI LAVORO ...2:M:A-T:  S.P.A. - VIA CESARE BATTISTI N. 657 — T
codice istat (Ateco 91) [ 1 cFloloTd4el3[3[0]73k
sede legale in ... TARANTO oo via ..CESARE BATTISTI N. 657
tel. 0997356211  to¢ 0997794247 luoge di svolgimento del lavorg ... TARANTO

LAVORATORE

CF FEWFRECFYURUBICIOHHETT] sesso [H]
nato a... m”fﬂy% il /5/”‘;‘@

via £ Wenwt A5 Proco T

—

o di mobilita'della SCI di YA o

......................................... T N PR AP e TSSO S
titolo di studio J,@{,\/?,;zign.//j

Tipologia contrattuale

DAL 16/06/2003
tempo indeterminate || tempo determinate XX durata AL...15£09/2003...
apprendistato (2) EI contratto formaz. lavoro (2) D lav. domicilio '(2) ]
tempo parziale D orario medio settimanale (3) .39 ecvereeevnnns
Qualifica di assunzione OPERAT: DI ESERC.CCNL applicato AUFSFERROTRANVIER Tigsetiy PAR.140

ovvero trattamento econemico normativo convenuto (4) [

Per la richiesta di agevolazioni previste per I'assunzione va campilato, tranne che per i contratti di apprendistato e di

formazione lavoro, il modeiio C/ASS/AG.

(1) In caso di assunzione di apprendisti da parte di imprese artigiane, la comunicazione aila SCI del numero d'ordi-
ne di iscrizione nel libro di matricola, sara effettuata nel medesimo giorno di effettiva adibizione al lavoro deil'ap-
prendista (v, art. @ D.P.R. 30.12.19586 n. 1668);

(2) Riempire il relativo quadro sul retro;

(3) L'arario medio settimanale si ottiene dividendo I'orario annuale per 52;

(4) La caseila va barrata solo se il datore di lavoro non applica il CCNL in tal caso va riempita 1 quadre D sul retro,
salvo che I'assunzicne riguardi un dirigente.

(9404806) Foggia, 199 7-Istitwio Poligrafico ¢ Zecea dello Stalo-(.2.732.000)



A) Apprendistato
autorizzazione ispettorato del 1avoro di et o1 SR
visita Medica del (B) . it ereeesn s Htolo di SIUAIO e e ececcmtirnssannn

QUFALE TEI FAPPOILD o oeeeveeeersassseeressnereeereceses e 285858881 058 AR A1 R AR s

B) Contratto df formazione e lavoro

1 tipo a 1 (professionalita intermedie) durata mesi ..ccocereinenens
|:| tipo a 2 (professionalita elevate) durata Mesi ...covvencnens
[] tipo b (inserimento professionale) duratd mMesi .....ce.eovwcerseenn

livello di inquadramento: T PAT: |- finale et

autorizzazione Ministero del Lavorg M. eeeeereesssemcss 1 it
approvazione Commissione regionale per I'iMpPiego M. e a <] OSSR VPO
accordo collettivo 0 progetto tipo di ffEHMENTO ..ttt s

diChiarazione di CONTOIMUEA GBI e eeseuuerseeeoeeeserase s ssssssem s e sr s s AR SR S b 20200

[ ] Nei 24 mesi precedent sono stati trasformati a tempo indeterminato non meno dei 60% det
cfl venuti a scadenza nel medesimo periado.

[ ] Si dichiara altresi, che non vi sono sospension dal lavoro 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. c.eecscnnees B oot seeessseeesssarese e esssessessism s e sba s e st

PO dil 1AVOTAZIONE ..o vceiessissnne s csssmsssresssssvcestosssrmmns s sssssisessssosssin tariffa applicata ..o

D) Trattamento economico € normativo convenuto
retribuzione MENSIle ... are di [avoro settimanale n. ore ...

ferie retribuite n. QIOMi e Preavvise di licenziamento n. Glomi e

E) Computabilita ai fini defla riserva a favore delle fasce deboli (art. 25 Ilg. 23.7.1891 n. 223 & suc-
cessive modificazioni).

[ st [ INO ITVOTIVE creeeesvsmeres e s ss s8R SRS

Allegati [x] attestato di disoccupazione (mod. C/1) ........ TN Oereereeesestresrs s sseesees s
[] copia permesso di soggiorno
(] atro IL PRESIDENTE
data @8@@@.2353 ................. timbro e firma ........ £ozo MCO ....................

(5) In caso di assunzione di apprendisti da parte di imprese artigiane, gli estremi della visita medica saranno comuni-
cati alla SCI nel medesimo giorno di effettiva adibizione al tavoro dell'apprendista.
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Azienda per la Mobilité nell*Area di Tranto

Taranto, li ;‘[E GlU, 2003
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Prot. n®:

Spett.le

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

74100 TARANTO

OGGETTO: Comunicazione.

Si inviano in allegato alla presente n. 46 (quarantasei) modelli C/ASS
relativi agli agenti riportati nelf'allegato “A” , assunti con contratto a termine dai
16 giugno 2003 al 15 settembre 2003, con il profilo professionale di operatore
di esercizio parametro 140 per la sostituzione del personale in ferie (art. 7, lett.
A punto 1 dell’Accordo Nazionale Autoferrotranviari del 27/11/2000).

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE
(Enzo MANCO)

2

Via C. Baitisti; 657 « 74100 Taranto » Tel. +3¢ 099 73541 a Fox +39 099 7794247 « email: amat@amat;la. it
Codice, Fiscale, Partita lva.e N* iscrizione.af Registro delle Imprese di Taranio 00146330733
Capitale sociale-sotfoscritto: € 8:400.000 - Capitale saciole versato: € 8.381.881,75
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ALLEGATO “A”

MATRICOLA COGNOME

1351 ZONILE

1352 SCARNERA
1353 ALBANO

1354 D’APRILE
1355 CANNIZZARO
1356 PULPITO

1357 PERRONE
1358 ANACLERIO
1359 MARIANO
1360 ANGELINI
1361 VOZZA

1362 SORANNO
1363 VESPE

1364 LIUZZI

1365 SARDIELLO
1366 TOZZI

1367 LONGO

1368 SAPIO

1369 BASILE

1370 ANTONICELLI
1371 BRESCIA

1372 DE VITTORIA
1373 PORCELLINI
1374 MANIGRASSO
1375 FAGO

1376 LANZOLLA
1377 MARTURANO
1378 DIMONTE
1379 SCIALPI

1380 GENERALI
1381 GRANIO

1382 RONGO

1383 TARTARELLO
1384 SOLITO

1385 CALEGNA
1386 PERILLO

1387 PACCIANA
1338 SARACINO
1389 SUSCO

1390 NICOLT

1391 CARRO

1392 RUTA

1393 MONTERVINO
1394 LOCHI

1395 UNGARO

1396 CAZZATO

NOME

AMEDEO
GIUSEPPE
CATALDO
COSIMO
GIANCARLO
GIUSEPPE
LUIGI
ANGELO
CATALDO
ANTONIO
GIUSEPPE
FRANCESCO
DOMENICO
GIOVANNI
NICOLA
PIER MARIO
ROMOLO
MARCELLO
ANDREA
FRANCESCO
FRANCESCO
ANGELO
STANISLAO
MASSIMO
FRANCESCO
MASSIMO
COSIMO
MASSIMO
PIETRO
NICOLA
ANGELO
ERNESTO
ALESSANDRO
NICOLA
PIERPAOLO
LUIGI
GIUSEPPE
GIUSEPPE
EMILIANO
DANIELE
PASQUALE
UMBERTO
NICOLA.
GREGORIO
ANTONIO
ALESSANDRA

D. NASCITA

07/07/52
04/06/55
10/05/57
13/03/59
17/02/60
30/04/61
05/08/61
22/08/63
11/10/63
27/02/64
28/03/64
26/11/64
23/02/66
05/09/67
06/10/68
19/11/68
27/12/68
06/02/69
08/09/69
01/03/70
02/10/70
12/08/71
20/08/71
16/09/71
13/11/72
09/01/73
20/09/73
14/07/74
10/09/74
08/12/74
04/01/75

2101775

10/06/75
10/07/75
29/06/76
10/11/76
07/04/77
30/04/78
02/10/78
11/07/79
13/10/79
03/01/80
05/03/80
11/10/80
18/08/81
27/11/81

LUOGO

TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
GINOSA
TARANTO
TARANTO
TARANTO
ROMA
TARANTO
GROTTAGLIE
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
VICO EQUENSE
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
MARUGGIO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
MANDURIA
TARANTO
TARANTO



e PROVINCIA DI TARANTO
Centro per 1l'Impiego di TARANTO
VIA SALENTO, 3/A - TEL 095/7350745 - CTI-TARANTO@LIBERO.IT

Taranto, 1li 06-06-2003
Mod. C/1 CF: FGAFNC72513L049T
K o e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e L e = = = = = = = = = = = = = = e = e e = = == *
1. Dati anagrafici lavoratore
cognome & nome FAGO FRANCESCO
data di nascita 13-11-1972 gesso M
cittadinanza ....: ITA ITALIANA
comune di nascita: 1049 TARANTO (TA)
comune residenza 1,049 TARANTO S ({Ta)
indirizzo resid..: VIALE P. NENNT, 15 74100
comune domicilio L049 TARANTO {TA)
indirizzo domic..: VIALE P. NENNI, 15 74100
assolto obbl.scolastico? soggetto obbl.formativo? N
7. Iscrizione
numers personale : 0
flag e classe I ISCRITTO ORDINARIO 1A DISQCC. CON ESP
Dlgs 181 ........: A21 DISOCCUPATO
8. Qualifiche
cod: 842408 NETTURBINO grado 14 GENERICO
cod: 411400 PERSONALE DI SEGRETERIA grado 14 GENERICO
cod: 742301 CONDUCENTE DI AUTCBUS grado 13 QUALIFICATO
9. Articolo 16 L. 56/87
cod: 842408 NETTURBINO cl.l anno 2000 pun. 870.0
cod: 411400 PERSONALE DI SEGRETERIA cl.l anno 2000 pun. 970.0
cod: 742301 CONDUCENTE DI AUTOBUS cl.l anno 2000 pun. 970.0
§. Iiste —-—--————cm e -
« art.l6 L.56 »
L'appartenenza alle eventuali liste si riferlgce alla data della stampa del medellg
A e o o o o e e e e e e e e e e e e e e = = ——— — — — *
data C/4 num. tipo anzian. revisioni periodiche
24-06-1998 2939 R1 24-06-1998 8/98 1007 03-03-1997
17-06-1999 4292 R1 17-06-1999 7/99 1 N 9%4.9 24-06-1998
29-06-2000 5785 R1 29-06-2000 7/00 1 N 994 17-06-1999
29-06-2000 9385 01 29-06-2000 7/00 1 N 9s4.9 29-06-2000"
28-06-2001 10222 01 29-06-2000 sf01 N 9%:.9 28-06-2001
03-07-2002 4102 R1 29-06-2000 7/02 1 s 9sa.¢ 03-07-2002
03-07-2002 7982 01 29-06-2000 7/02 1 s o9s8.p 06-06-2003
06-06-2003 2787 R1 29-06-2000 8/03 s 959,
06-06~-2003 5394 TI1 28-06-2001 / 5.
06-06-2003 5517 01 29-06-2000 8/03 1 s 989,
B e e e e e e e e e e e o e e e e = = = = . = e Pt & M= e = = = e o = . e W e = *

|NON SI EFFETTUA PIU!
*

LEGENDA CODICI COLONNA "TIDPO® .
0l1: Iscrizicne al collocamento ordinario; Al: Iscrizione al
collocamento agricolo; Rl: le - L.

56/8%; Il: Pregentazione autocertificazione ex D, Lgs. 181/00.

Igcrizione liste ex art.

3 guella in-
|I01II .

N.B.: L'anzianita d'iscrizione al collocamento
dicata in corrispondenza dellrultimo movimente
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Prot. n: ...,

Taranto, li 1 B GIU. 2003

—TURATEL
AFRIVATA L Spett.le
IN.ALL.
. o an .
16.60 2003 09 23 Ufficio Datori di Lavoro
Via Salinella Zona Bestat
SEDE PR INCHELE D TARANTO 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 inizio rapporto di
lavoro relativo ai dipendenti: ANTONICELLI Francesco, DE VITTORIA Angelo,
PORCELLINI Stanislao, MANIGRASSO Massimo,@é@@_]{‘rancesco,?MARTURANO
Cosimo, DIMONTE Massimo, GENERALI Nicola con decorrenza 16/06/2003, quale

primo giomo lavorativo.

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE
(Enzo MANCQO)

I ..

Via C. Baitisti. 657 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 * Fax +39°099 7794247 « email: amat@amat.to.it
Cadice Fiseale, Partita lva e N° iscrizione of Registro delfle:Imprese di Taranto. 00146330733
Capitale sociole:satfoscrilte; & 8.490.000- Capitale scciale versato: € 8.381.881,75

pag. 1



4

RN ZEEEEER T T |
DENUNGIA NOMINATIVA. DEGLL ASSICURATI - .Lgs. n* 38/2000
0 e (2] o
INITINIZINTZ 0 [Clold[LivlnlgE] [ Ao )] Olﬂ”i{l@lolﬂ

JATA FINE  RISCHIO
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DATA WO AISCHI

GICTFNUIAUAIZLILIO MY & ML@’[OIEI’@J'OIOI&

OATA  FNE  AISCHIO

<

| (T VLT 1]
AN EEL] 3

. FISC. LAVORATORE

SN BEEITARGIL0TA1E (1) (6 (FE1e]3

CT v O
Err—m—m““ 018130 (310

Co0. FISC. LAVORATORE

BIAL

SIHFI[FAT6]1C0IHIG 4] Hmb IINITORI?MZ@I clo |5]

. OATA FINE  RISCHIO

(T VLTI
R AR RFAL

DATA  INIZIO RiSCHIO“ ’—Tr
(FlGIAZ N TS TATRICIORIYTT] l/flto’ifltD!ﬁl’l:?AO@i@

i,
‘\
OATA FINE  RISCHIO

i
\
o 1

COCTWITITE 2 B
P TNED B AEYGIEARY S \ 2 ;{32
GILIAS I SE I B L l,{fgéﬂlrqulﬁlfifflalolﬁi 2 7

e s v
ssssssssss iwr.m oitg TG [E_j - i @u—\
ICEQIF'SCl AISTAF TR TR LR AR ([ 0] ZTeI03]

Fosiz

Tl T T
BNV REAEICIRE AT

COD. FISC, LAVORATORE

(GNIRIN C[C[FTR] ""IOIB (I h 15 K] Aruﬂe_yam%“:mo 0]

IIIIIII

T[T T

Ol PRESENTAZIONEISPEDIZIONE
jfiservaia

- FIRMA DEL RESPONSABILE DELLA DITTA
L L




e

SPETT.LE
A.ML.A.T. S.P.A.
SEDE

OGGETTO: Legge n. 675/1996. Tutela delle persone e di altri soggetti rispetto al trattamento dei
dati personali.

La legge in oggetto garantisce che il trattamento dei dati personali si svolga nel rispetto dei limiti,
delle libertd fondamentali, nonché della dignita delle persone fisiche, con particolare riferimento
alla riservatezza ed alla identita personale e richiede, tra Ialtro, 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 % 40 F}@Q NesSgen

assae 315

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 vigenti,
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 svolgimenio di attivitd connesse a cariche pubbliche ed elettive
- accertamenti sanitari effettuati a norma di legge o di contratto

- carichi pendenti (a fini contrattualmente previsti)

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

In fede
F"' o ga(b@c_jco




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

1l sottoscritto fﬂ <) %/{ (33«7 ,nato a ﬁ/ﬂ/ﬁo
(prov.ﬂ) il ,! é /P{ . /, ?ie—?/ e residente a %f@/fm - ﬁow @ °

(prov. rﬁ) in Via

consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni non veritiere e falsitd negli afti,
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 contratto a
termine presso ’AMAT S.p.A., avente decorrenza dal // 6 06 ZOD 3
(giomo) ( mese) {armo)

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

2 - di aver usufruito din® 42 giomi 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 saranmo trattati esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale la presente

dichiarazione & resa.

" Taranto, /(/l{ O@,UDE)

11 Dichiarante

Efo Ftewecs o)



PIPARTIMENTO DX PREVENZIONE
SERVIZIO IGIENE E SANITA' PUBBLICA

U.0. di Taranto
PRESIDIO TESTA
Tel 0997786270 -397 fax 0997786332

Prot. n._ 254 L‘Su!g S\

de1 13 GIU, 2003

|

ANAT S. p.A. - TARANTC |
Prot. Arrivo n° EQS © i

cel_ 12 G0 2002 |

Presidente !

Vice Presidente T;i
Consigliere _.__:f
Direttore i

el
| Dirigente Amministrativo 1.}

Dirigente Tecnico . L.
Area Contabilita e Bilancio L.,
Area Gontr-App-Act-Magazz. [

i

! Area Informatica b
Area Movimento %
Area Personale
Area Tecnica £l

Ripattizione Conlraiti Appatti {1
Rip. PR-AA.GG. -Sinistri .y
Ufiicio Prodotyi del Trafico  [T]
Ufficio Ragioneria i

=
— 1

Oggetto: Certificazione idoneita fisica e psico-attitudinale. Visita di ammissione,

Sig. FAGO FRANCESCO

Si certifica che il Sig FAGO FRANCESCO nato a Taranto il 13.11.1972 ¢

residente a Taranto in Via P. Nenni n. 15, 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 Pespletamento delle mansioni proprie della qualifica di autista addetto ai pubblici servizi di

trasporto.

IL DIRIGENTE RESPONSABILE
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Azienda per i Mobilita-nell’Atea di Tarante

cotrpy 2% 382003 Taranto, i 4 2 G1U. 2003

OGGETTO: Telegramma Assunzione contratto a termine.

La S.V. é invitata a presentarsi il giorno 14 giugno p.v. aile ore 16:30,
presso la sede AMAT, per la sottoscrizione di contratto di lavoro della durata di

tre mesi.
Si informa che I'azienda potra completare la stesura del contratto individuale

solo nel corso della giornata di sabato 14/06/2003, in quanto la ASL TA/1 ha

assicurato per tale giorno la consegna del necessario parere sanitario riferito

alLa S.V.

IL DI ORE

Via C. Batliski, 657 = 74100 Taranto = Tel. +39 099 73561 «-Fax +39°C99 7794247 «-amail: amat@amat.ta.it-
Codice Fiscale, Perlita: Iva @ N iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale saciale.sotfoscrifto: € 8,400.000- Capitals sociale versato: € £.381.881,75
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10 - SARDIELLO

1

12 - LONGO

1

ELENCO NOMINATIVI CONTRATTO A TERMINE CONVOCATI

1 - ZONILE

2 - ALBANO

3 - D’APRILE

4 - CANNIZZARO
5- ANACLERIO

6- VOZZA

7 - SORANNO
8 - TOMMASELLI

9- LIUZZI
1- TOZZI

3 - BASILE

14 - BRESCIA

15 - MANIGRASSO

1

Amedeo
Cataldo
Cosimo
Giancarlo
Angelo
Giuseppe
Francesco
Giuseppe
Giovanni
Nicola
Pier Mario
Romolo
Andrea
Francesco
Massimo

6= FAGO_ _

17- LANZOLLA

18 - MARTURANO

19 - SCIALPI

20 - GRANIO

21 - TARTARELLO
22 - SOLITO

23 - SARACINO

24 - SUSCO
25- RUTA

iE LR - .:,r,:;;,i‘,t_;_f st

Massimo
Cosimo
Pietro
Angelo
Alessandro
Nicola
Giuseppe
Emiliano
Umberto

Francesco

PER IL 14/06/2003

Via Capotagliata, 13

Via Cabina, 55 - Talsano

Via U. Foscolo, 114

Via 2 Giugno P.14 Paolo VI°
Q.re Paolo VI° Ed.B Sc. D
Via G. Di Taranto 7/b

Via Donizzetti, 12

Via Bari, 12

Via Cocciche, 12 - San Vito
Via A. De Gasperi, 1 - Paolo VI°
Via Liguria, 65

Via P. Amedeo, 200

Via Napoli, 8

Via L. di Garda, 28

Via C. del Redentore, 2

Via P. Nenni, 15 — Paolo VI°
Via dei Colibri s.n.

Via Anfiteatro, 237

Via Molise, 13

Via Mediterraneo, 62/b- Talsano
Via Gorizia, 20

Via Magnaghi, 15

Via G. Bruno, 17

Via Berardi, 47

Via delle Viole, 19

TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO

SAN GIORGIO
SAN MARZANO

TARANTO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
PULSANO
TARANTO
TARANTO
TARANTO
LEPORANO
TARANTO

"TARANTO

TARANTO
TARANTO
TARANTO
MARUGGIO
TARANTO
LEPORANO
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Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto “

Brot P,ZS;_f/éj Taranto, li § 3 61U, 2003

AL SIG.

FAGO Francesco

Via P. Nenni V 15 - Paolo VI°
74100- TARANTO

OGGETTO: richiesta documenti

Nelle more dell'esito delle visite sanitarie in corso presso I'ASL TA/1,
onde accertare il possesso dei requisiti psico-fisico-attitudinali ex DM 88/89 per
I'espletamento delle mansioni di guida, quale condizione essenziale per una
sua possibile assunzione con contratto a termine per il periodo dal 16 giugno
2003 al 15 seftembre 2003, Lei €& invitata a presentare presso ['Ufficio
Personale e Retribuzioni di questa Societa, entro e non oltre il 9 giugno 2003,
la seguente documentazione:

- libretto di lavoro (qualora in suo possesso);

- modelio C/1 rilasciato dal competente Centro Territoriale per I'impiego;

- copia della patente di guida di categoria D del relativo certificato di
abilitazione professionale, entrambi in corso di validita.

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE
=

Via C, Baitisti, 657 e 74100 Taranto ® Tel. +39 099 73541 » Fax +3% 099 7794247 ¢ email: amai@amat.ta.it
Caodice Fiscale, Partita iva e N° iscrizione of Registre delle imprese di Toranto 00146330733
Copitale sociala sottoscritto; € 8,400,000 - Capitale seciale versato: € 8.381.881,75
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Azienda per la Mobilité nefl’Area di Taronto gy 7T

Taranto, Ii 2 B Mnﬁ. ?003
Prot. n.: 121(@20}

Al Sig.

Di Napoli Francesco

Via Principe Amedeo, 336
74100 TARANTO

Al Sig.

Erario Gianluca

Via Umbria, 16
74100 TABANTO

Al Sig.

(Fago Frangcesco—

Via P. Nenni, V. 15

Q.re Paolo VI
74100 TARANTO

Al Sig.

Generali Nicola

Via Carpi, 8
74020 San Vito - TARANTO

Al Sig.

Granio Angelo

Via Mediterraneo, 62/B
74029 TALSANQ-TARANTO

Al Sig.

Lochi Gregorio

Via G. Di Vittorio, 49

74024 MANDURIA (TABANTQ)

Oggetto: Visite d’accertamento dei requisiti psico-fisici-attitudinali ex
D.M. 88/99

L'A.M.A.T. S.p.A. deve procedere ail’assunzione di personale di
guida con contratto di lavoro a tempo determinato per il periodo estivo.
Per effetto di cio, le SS.LL dovranno presentarsi il giorno 30

maggio c.m. alle ore 7,30, a digiuno (muniti di documento d’identita in

Via C. Battisti, 657 # 74100 Taranlo ® Tel. +39 099 73561 » Fax +39 099 7794247 * email: amat@amat.ia.it
Codice Fiscale, Parlita lva e N° iscriziona ol Ragistro delle Imprese di Taranto 00146330732
Capitale sociale soffoscritto: € 8.400.000 - Capifale sociale versote: € 8.381.881,75
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corso di va
non uso di

per essere

d’accertamento dei requisiti

secondo gli
- ore 7:30
- ore 8:15
- ore 9:15

piano .

2 .4
. . T 5
Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranta % v 2T

lidita e certificato del proprio medico curante attestante il

sostanze stupefacenti ed alcool), presso I' “Ospedale Testa”

sottoposti, da parte dei sanitari del’lASL TA/1, alle visite
psico-fisico-attitudinale ex D.M. 88/99,
orari e le modalita di seguito indicati:

Laboratorio d’Analisi — D.ssa Tria, piano terra

— Sezione Medicina del Lavoro — Dr. Sabatucci, 2° piano;

— Servizio di Igiene e Sanita Pubblica — D.ssa Monteleone, 1°

Successivamente, in data 06/06 p.v. alle ore 10:30 muniti di

libretto sanitario,

le SS.LL., ad eccezione del Sig. Lochi Gregorio,

dovranno recarsi presso il Poliambulatoric Medico sito in Via Minniti- Dr.

Cagnazzi, p

er la visita oculistica.

Soltanto il Sig. Lochi, invece, sempre munito di libretto sanitario,

dovra presentarsi presso il Poliambulatorio Medico sito in Via Minniti- Dr.

Cagnazzi, per la visita oculistica, il giorno 06/06/2003 alle ore 16:00.

Si raccomanda la massima puntualita.

Distinti saluti

Via C. Bettisti, 65
Ci

IL /PRESIDENTE
(Enzo co)

7 & 74100 Taranto @ Tal. +39 099 73561 » Fox +39 099 7794247 # email: amat@amat.ta.it
cdice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione of Ragistro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale solfoscritto: € 8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.381.881,75

pag. 2




Ia
) s?

P

AMAT 5.0 A, - TARAITO
"I Prat Arriva n° ts Eo

e MAG-2003= ;
Irasiderta ' T ’
7% Presidente 3 " s
Y pzighiers 3 . mhﬂl . FG1
 ettore ;| DIPARTIMENTO DI PREVENZIONE,
igenie Amministrative [} STRVIZIO IGEENE E SANTTA' PFUBNULICA
1. rvigente Tecnico ™ .0, di Taranto
- PRESIDIO TESTA

-ag Contabilité e Bifaneio
"z Contr-App.-Acg-viagazz. i’“‘i

--v
G

. Tel 0297786270 -397 fax 0997786232

ArEe ("i'f‘{r&l.'lbﬂ 40,5
Atea N\&M‘\e’lf& By U/B%}E‘j— S 4.5 063
2::« Parsanale /DA RESPONABILE SERVIZIO IGIENE E SANITA’ PUBBLICA
a Tecnica AT AMAT
{ Ripartizions Contrat & Appadt [:i ' SEDE

Rip. P.R.-AA.GG.-Sinistri
Ufficio Prosaotti del Traffico '
Lifficio Rﬁlﬁ&'ﬁ{ O: RICI{@]FA VISITE MEDICHE PER ASSUNZIONE A TEMPO DE_TERMINATO.

1 .
w@ RICHIESTA AVANZATA CODESTA AZIENDA, SI COMUNICANO
QUIDI-SEGUITQIE DATE E GLI ORARI DELLE VISITE SPECIALISTICHE A CUIL I

SOTTOELENCATI DIPENDENTI, DIVISI PER GRUPPO, DOVRANNO ESSERE
SOTTOPGSTI, MUNITI DI DOCUMENTO DI IDENTITA’ NON SCADUTO E CERTIFICATO
DEL MED[CO CURANTE ATTESTANTE IL NON USO DI SOSTANZE STUPEFACENTI ED
ALCOOL:

DI’ SO L' OSPEDALE TESTA A DIGIUNO .
CALEGNA PIER PAOLO, CARRO PASQUALE CAZZATO ALESSANDRA,
'DELL’ANNA PIER LUIGI, DI MONTE MASSIMO.

ORE 07,30 - LABORATORIO DI ANALISI- D.SSA TRIA -PIANO TERRA,;
ORE 8,15 - SEZIONE MEDICINA DEL LAVORO- DR. SABATUCCI - 2° PIANC;
ORE 9,15 SERVIZIO DI IGIENE E SANITA’ PUBBLICA D.55A MONTELEONE 1°

PIANO.

"YENERDY’ 30 PED
DINAPOLI FRANCESCD,ERARIO GIANLUCAVF—AGO FRANCE_QO GENERALI

NICOLA, GRANIO ANGELQO,LOCHI GREGORIO.

QRE 07,30 - LABORATORIO DI ANALISI- D.SSA TRIA -PIANO TERRA,
ORE 8,15 - SEZIONE MEDICINA DEL LAVORO- DR. SABATUCC] - 2° FIANG,
ORE 9 15 SERVIZIO DI IGIENE E SANITA’ PUBBLICA D.S5A MONTELEONE 1°

PIANO.

LUNEDI’ 03.06 C.A. PRESSO L’ OSPEDALE TESTA A DIGIUNO :

LONGO ROMOLO, MANIGRASSO MASSIMO, MARTURANQ COSIMO, NICOLI’
DANIELE, PACCIANA GIUSEPPE, PERILLO LUIGI, PICCINNI GIOVANNLPULPITQ
GIUSEPPE,RONGO ERNESTO,RUTA UMBERTO, SARACINO GIUSEPPE.

ORE07.30 - LABORATORIQ DI ANALISI- D.SSA TRIA -PIANO TERRA;
ORE 8,15 - SEZIONE MEDICINA DEL LAVOR(O- DR. SABATUCCI - 2° PIANO;
ORE 9,15 SERVIZIO DI IGIENE E SANITA' PUBBLICA D SSA MONTELEONE 1°

PIANO.

%
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LUNEDJ’ 09 .06_C.A. PRESSO L’ OSPEDALE TESTA A DIGIUNO:
SARDIELLO NICOLA,SCIALPI PIETRO, SOLITO NICOLA.

ORE 07.30 - LABORATORIO DI ANALISI- D.SSA TRIA -PIANO TERRA;
ORE 8,15 - SEZIONE MEDICINA DEL LAVORO- DR. SABATUCCI - 2° PIANO;

ORE 9,15 SERVIZIO DI IGIENE E SANITA’ PUBBLICA D.SSA MONTELEONE 1°
PIANO.

MARTEDI’ 10 06 C A, PRESSO L’ OSPEDALE TESTA A DIGIUNO:
SORANNO FRANCESCO , TARTARELLO ALESSANDRO,TOMASELLI GIUSEPPE.

ORE 07,30 - LABORATORIO DI ANALISI- D.SSA TRIA -PIANO TERRA;

ORE 8,15 - SEZIONE MEDICINA DEL LAVORU- DR. SABATUCCI - 2° PIANOQ;

ORE 9,15 SERVIZIO DI IGIENE E SANITA’ PUBBLICA D.SSA MONTELEONE 1°
PLANO

MERCOLEDT 11.06 C.A, PRESSO L’ OSPEDALE TESTA A DIGIUNO:
TOZZ1 PIERMARIO, VOZZA GIUSEPPE,ZONILE FRANCESCO,BUZZACCHING
MASSIMILIANO,

VISITE OCULISTICHE
POLIAMBULATORIO VIA MINNITI DR, CAGNAZZ]

LUNEDI” 26 C.M QRE 16,00
ANTONELLI FRANCESCO, CANNIZZARO GIANCARLO, D’ APRILE COSIMO, DE
VITTORIJA ANGELO,LANZOLLA MASSIMO,SUSCO EMILIANO, ALBANO CATALDO,
ANACLERIO ANGELOQ,BASILE ANDREA BRESCIA FRANCESCO.

GIOVEDI’ 2¢ CM. ORE 7,30 :
MARIANQ CATALDO- MONTERVINO NICOLA- PERRONE LUIGLPORCELLINL
STANISLAO, PUGLIESE ANGELO, SAPIO MARCELLQ ,SCARNERA GIUSEFFPE,
ANGELINI ANTONIO, UNGARO ANTONIO,VESPE DOMENICO,

VENERDI' 06.06. C.A. ORE 10,30
CALEGNA PIER PAOLO, CARRO PASQUALE, CAZZATO ALESSANDRA,

DELL’ANNA PIER LUIGI, DI MONTE MASSIMO,DI NAPOLI FRANCESCO,ERARIO
GIANLUCA,FAGO FRANCESCO,GENERALI NICOLA, GRANIO ANGELO.

VENERDI' 06.06. C.A. ORFE 1600

LOCHI GREGORIO, LONGO ROMOLO, MANIGRASSO MASSIMO, MARTURANO
COSIMO, NICOLI’ DANIELE, PACCIANA GIUSEPPE PERILLO LUIGI, PICCINNL
GIOVANNI,PULPITO GIUSEPPE,RONGO ERNESTO.



VENERDY" 13.06. C.A. ORE 10,30 |
RUTA UMBERTO, SARACINO GIUSEPPE, SARDIELLO NICOLA,SCIALPI PIETRO,
SOLITO NICOLA, SORANNO FRANCESCO -TARTARELLO ALESSANDRO,TOMASELLI

GIUSEPPE,TOZZI PIERMARIO,VOZZA GIUSEPPE ,ZONILE FRANCESCO,BUZZACCHINO
MASSTMILIANO.

QUALORA NON FOSSE POSSIBILE AVVERTIRE IN TEMPO UTILE,DATI I TEMPI
RISTRETTI, Il PERSONALE DEL GIORNO 26 .06.C.A SARA’ VISITATO VENERDI" 13.06
ALLE ORE 16,00,

IL. DIRIGENTE RESPONSABILE
SISP UJD. TARANTOQ

(¥ - Sefinga)



