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ISTITUTO NAZIOKALE PER  L’ASSICURAZIDNE
CONTRO GLI INFORTUN! SUL LAVORO

Wc‘ﬂw%
SEDE DI TARANTO

VIA PLINIO - ANG, VIA SALINELLA, SNC

74100 TARANTO (TA)

RIF. V/S RICHIESTA DEL 18/02/2000
N.RO CASQO 554416

TARANTO, 23/03/2005

FIORINO FRANCESCO
VIA LAGO DI NEMI, 90
74100 TARANTO(TA)

e p.c. Spett.le Ditta AMAT.S.P.A &
VIA C. BATTISTI, 657
74100 TARANTO (TA)

Alla sede |.N.P.S.competente

OGGETTO: Domanda di riconoscimento dell'esposizione all'amianto

ai fini della concessione dei benefici previdenziali.
- Comunicazione di non acceglimento.

{Art. 13, Comma 8, Legge 257/92, modificato dalla Legge 271/93 e
Art., 3, Comma 132, Legge 350/03)

In rigcontro alla Sua domanda del 18/02/2000),
sulla base degli accertamenti effettuati da questo Istituto, e tenuto conto delle
indicazioni contenute nel curriculum
dichiara che presso la Ditta A.M.A.T.
SIG. FIORINO FRANCESCO nato a CAR

professionale rilasciato dal datore di lavoro, si
stato esposto all'amianto.

S.P.A., stabilimento di TARANTO, il dipendente
OSINO (TA) il 20/09/1945 (C.F.FRNFNC45P20BR808G) non

-

<]
Distinti saluti.

s GLO0

Del g O
¥ .PRFSle ¢ O
\{)p -VICE PRESIDENTE 0

DIRETTORE

DA DIRIG.AMMINSTR  §3
D -DIRIGENETENCO | L3
¢ -CONTABILITATBUANCIO
A -CONTRATTIAPRALTL OO

ANFORMATICA
’lU}IE -ESE\’uCI_’l'.!l(),’MO\-'1'.'\1{*21*1'1'0l;E:lr
UP -YERSONALE w O
UAG _AFFGENJER/SINIST
1S SEGRETERIA 2
wr -TECNICA

JEPT-FE PRODIRAFEICO T

TFRG-UFE i@fﬁm

__________________u.



A5



o+ o e - e et e e e e e e o S e 2t et o 2 e e o 2

|
.

!
!
-+

!
1

PROSPETTO DI TRATTAMENTO FINE RAPPORTO DEL. : 23/02/2005

__________________ e e et e e e e e e —— e o
AZIENDA : 1 " - Azienda per la Mobilita' nell'Area di Taranto SpA
DIPENDENTE : 139369 FIORINO FRANCESCO

DATA ASS. DATA ASS. CONV. DATA CESS. RAPP. ANNI MESI ANZ.
270871871 ‘ 2/08/1971 30/06/2004 . 33 0
DESCRIZIONE . ! RITENUTE | COMPETENZE
Ammontare anticipi tfr al 31/03/1999! 3.109,08 !
Anticipo tfr del 30/06/2004! 40.000,00 ! 669,46
TFR maturato al 31/12/2000 42.198,06 ! ! -
TFR 31/12 a. p. comples. maturato ! ! 50.832,21
Totale anticipi gia” erogati 43.109,08 ! !
TFR 31/12 a. p. da erogare 7:723,13 1 !
Rivalutazione di 7.723,13 X 1,673645%! ! 129,26
Imp.sostit.rival. 798,72 X 11% = ! 87,86 ! _
TFR effettivo Tordo anno in corso ! ! 1.030,19
Legge 297/82 Art.3 su impon. 17.714,00 ! 88,58 !

TOTALI ! 43.285,53 ! 52.661,12
TOTALE 1 MPORTO TFR ! 9.375,59
Ammontare Tlordo T.F.R. ! 52.572,53 -
Riv.cor. 798,72 Tassata -~ 3.700,16 ! 4.498,88 -
Rid.norm. 9.141,29 Part-time 0,00 ! 9.141,29 +
Liberalita' 100% ! 0,00 +
Preavviso ! 0,00 +
Anticipi C.C.N.L. ! 0,00 +
Altre indennita’ ! 0,00 +

1 _______
Imponibile fiscale liquidazione ! 38.932,36 X
Aliquota media l 23,85 &% =
1 ___________________
Imposta dovuta ! 9.285,37 -
Detr.norm. 216,89 Part-time ‘ 0,00 ! 216,89 -
Imposta operata su antic./preavv./acconti ! 8.104,71 =
[ e e v o v o o o v o e e e e e
Imposta residua i 963,77
Importo Netto Anticipi ! 35.004,37 +
Importo Netto T.F.R. ! 8.499,68 -
IRPEF su rivalutazione ! 87,86 =
| — - -
Importo Netto Totale ! 43.416,19

‘Dichiaro di aver ricevuto la somma di 8.411,82 a saldo di

quanto dovutomi per la cessazione del rapporto di lavoro come da prospetto

a.tergo.

Dichiaro inoltre di non aver piu’ nulia da pretendere per qualsiasi
titolo o ragione, essendo stato ‘interamente soddisfattoc di ogni mia
spettanza inerente al rapporto di lavoro cui la presente liquidazione si
riferisce. :

Ricevo inocltre i1 l1ibretto di lavoro N. rilasciato i1
dal comune di .
Data : 23/02/2005 Firma
932
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TFROSPETTO DI TRATTAMENTO FINE RAPPORTG DEL : Zj/GZ;ZGDS
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! AZIEMDA : 1 - Azienda per la Mobilita' nall'Arsa di Taranto SpA

YODIPE QDENTE : 138369 FIORINO FRANCESCO

-1 mmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmmm

! DATA ASS. DATA ASS. CONV. DATA CESS. RAPP, NHI ME3] AMZ.

! 2/03,/1971 9/08/19?1 30/066/2G04 33 0

.’ __________________________ S U L U G ML LA W e A S T L S A S AL WA M U Su WS ST WEF Mt TR e G et b L G e A W e W — L

! DESCRIZIONE I RITENUTE ! COMPETENZE
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! Amwontare anticipt L &’ 31/03/1808) 3.10%,08 !

!oanticipo tfr de’l 30/06/2004! 40.000,00 ! 669,46

1 TFR maturateo al 31/12/2000 42.138,00 ! !

i TFR 31712 a. p. compliesn. maturato ! ] £0.832.21

! Totala anticipi gia’ erogatd 43.105,.608 1 !

! TPFR 31/12 a. p. da srogare 7.723,.13 ¢ !

! Rivalutazione di 7.723,13 X 1,67364581 ! 129,26

P Imp.sostit.rival. 788,72 X 11% = ! 87.86 |

! TFR effettivo lordo annoe in corse | ! 1.030,19

! Legge 297782 Art.3 su dmpon. 17.714,00 | 88,59 |

o e Ao e s i et e o At 5 Rl e e S i i AP 1 ot e . 0 i L S s W e At e L .9 Mo A S ot 2 b e s A G el B4 e e S i Rt e Ml i et o e e o et e Loeh

! TOTALY ¢ 43,205,583 ! 52.661,12

e e e ok e o 2120 sk mem i S e o e ot s e e A i o i e A3 e e e e e St o A b i AR o S i AP TP o S 4 i e ekt e e St i e

P TOTALE THPORTO TFR ! £.37%,58
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{ Ammontare Jordo T.F.R. ! B2.572,83 -

P Riv.cor. 798,72 Tassata 3.700,16 | 4.44%8,68 -

I Rid.norm. 9,141,29 Part-time Q,00 ! 9.141%1,29 +

! Liberalita' 100% ! 0,00 -

! Preavveiso ! 8,00 +

t anticipt C.O.N L. ! p,d0 b

I Altre indennita’ ! 0,00 r

! e

I Imponibile fiscale tiquidazione ! 38.932,36 X

! Aligquota media ’ I 23,85 ¥ =

! I i e e st b o o e ot e

! Inmposta dovuta ! 9.285%,37 -

! Detr.norm. 216,89 Part-tine 0,00 ! 216,89 -

! Imposta operats su antic./preavv./sacconti | §.104,71 =

] 1 _____________________

| Imposta residua ! 283,77

Vi e e w7 s i e e s A ke S St 0 S . S R S S S S S ) P S A I T o o B i A e 4 i i i S . il s e e ke T T e (AW e et o e b A = T 0 e T o o

| Importo NHetto Anticipid i 35.004,37 *

t Importo Netto T.F.R. l 8.429,68 ~

| IRPEF su rivalutazione ! 87,86 =

1 T st e e e o e s S et e i e

P Imporito Hetto Teotale ! 43.416,19

+ ————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
Dichiare di aver ricevuto la somma di B.411,82 & saldo di

guanto dovutomnt paer 1a cessazieone del rapporte dl Tavero come da prospetto
a tergo.

Dichiaro thnoitre di non aver piu’ nulla da pretendsre per qualsiasi
titolo o ragicnhe, essendo state interamente scddisfatto di  ogni mia
spottanza inerents al rapporto di Javore cuil ia presente liquidszione =i
riferdisce.

Ricevo dnoltre 91 lTibretto di lavoro N. _ rilesciate i1 I
dal comune di

Data : 23/02/72005 Firma
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IPROSPETTO DI TRATTAMENTO FINE RAPPORTO DEL : 23/02/20085 !

Dichiaro inoltre di non aver piu’ nulla da pretendere per qualsiasi
titoele o ragione, essende stato dinteramente soddisftatto di  ogni mia
spettanza inerente al rapporto di  lavero cui la presente liquidazione si
riferisce.

Ricevo inoltre i1 libretto di lavoroc N. rilasciato 11
dal comune di

Rata : 23,/02/2005 Firma
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i b AZTENDA : 1 - Azienda per la Mobilita' nell'Area di Taranto SpA 1
I DIPENDENTE : 138368 FIORIMO FRANCESCO !
o e et 1t 4 s s i i S S B ot ot i . o T . e et o e . 77 P o o e e 2 T e o et o e o+
[ ! DATA ASS. DATA ASS. CONV. DATA CESS. RAPP. ANNI MEST ANZ.!
; ! 270871971 2/08/1971 30/06/2004 33 0 !
S 1t e it o S o Yt R i i S i e S £ 1 1 e 1 S S Tt S i S e i e e +
l ! DESCRIZIONE I RITENUTE ! COMPETENZE !
i ___________________________________________________________________________ B
! Ammontare anticipi tfr al 31/03/19929! 3.109,08 ! !
I Anticipo tfr del 30/06/2004! 40.000,00 ! 669,46 !
I TFR maturateo al 31/12/2000 42.198,06 ! ! !
! TFR 31/12 a. p. comples. maturato 1 ! 50.832,21 !
I Totale anticipi gia’ erogatd 43.109,08 ! ! !
' TFR 31/12 a. p. da erogare 7.723,13 ! ! !
I Rivalutazione di 7.723,13 X 1,673645%! l 129,26 !
! Imp.sostit.rival. 798,72 X 11% = ! 87,86 ! !
r | TFR effettivo lordo anno 1in corso ! ! 1.030,19 |
i ! Legge 287/82 Ari.3 su impon. 17.714,00 ! §8,59 | !
o e e e e e e e e e e e e e e e e e e S e A g e o e +
r ! TOTALI ! 43.285,53 ! 52.661,12 !
o o o o e e £ e o o o e 1 e o o o o e o T o e s +
l ! TOTALE ITMPORTO TFR ! 9.375,5%9 !
e e it it i S S S St o e T A S T T M S e e +
k ! Ammontare lordo T.F.R. ! 52.572,53 - !
r ! Riv.cor. 798,72 Tassata 3.700,16 ! 4.498,88 - !
! Rid.norm. 9.141,29 Part-time 0,00 ! 89.141,29 + !
l ! Liberalita' 100% . 0,00 +
! Preavviso ! 0,00 + !
I ' Anticipi C.C.N.L. ! 0,00 + !
; ' Altre indennita’ ! 0,00 + !
| L e e i e s e e i
\ I Impeonibile fiscale Tigquidazione ! 38.932,36 X !
} I Aliquota media ! 23,85 % = !
! I e !
i ! Imposta dovuta ! 9.285,37 - !
! Detr.norm. 216,89 Part-time 0,00 ! 216,89 !
l ! Imposta operata su anttic./preavv./acconty | 8.104,71 = !
! I e e !
l I Imposta residua ! 963,77 )
-’ uuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuuu A Yt el o WY e La ey WA L BT AR W VRN M R A e e VAR W VA L T LR G WA o WAL VA WA L RS T wa I...
' ! Importo Netto Anticipi ' 35.004,37 ; !
l | Importo Netto T.F.R. ! 8.499,68 - !
i ! IRPEF su rivalutazione ! 87,86 = !
| I e i e 1
’ ! Importo Netto Totale ! 43.416,19 !
e e et e e e e e e e e e e e e e e e A e e T T T £ o i e i s -
l Dichiare di aver ricevuto Tla somma di B.411,82 a saldo di
i guanito dovutomi per Ta cessazione del rapporto di lavoro come da prospetto
i a tergo.
{
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Azienda per Jo Mobilita nell'Area di Taranto %, snooer BT

SEDE BACVINCIALE DI‘T!-.RANTO;.:

Prot. n°E A 3/{ l 25 UP

Taranto, li 29 GIU, 2004

Spett.le .N.ALL.

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, i modello di denuncia di

cessazione del rapporto di lavoro a tempo indeterminato relativo al dipendente
FIORINO Francesco con decorrenza 30/06/2004, quale ultimo giorno

lavorativo per dimissioni volontarie.

Distinti saluti.

iL PRESIDENTE

{Enzo MANCQ)
S EA

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto » Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it e 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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ap, FISC, DITTA

A m::nrr:"f\ n_

» (UL BBIORRBI T T 1T 1] S 'I'
DENUNCIA NOMINATIVA. DEGLIASSICURATI "B.Lgs. n* 38/2000 _

—

JU.Ub, ZUUG - Ud-H 4

3) A ,mga]j? ' 3 '0 J | | ‘ DaTA INQZO Y  REZHIQ

CO0. FISC. LAVORATCRE T, o n:: - HANTO
WwwvwmmwaﬂmoﬁwwMﬁuj;¢T-L%TT#WW

DATA  FINE RISCHIC

20 1082101014 ]

sizio aA lg Assicurativ. auma C.C.

CTTT T T

CQD. FISC. LAVORATORE

HH;l'fHHHHJHWHJMI.I|

DATA  FINE RISCHIO

HE RN NN

Posizione Assicurat tva Ditts cc

HENEEENEE
COD. FISC. LAVORATORE DATA  INIZIO- RISCHIO

I L T I T T T T T T T I T T T W T T T T

DATA  FNE RiscHIQ

NN

Postrinns Assicurativa Ditta c.C.

J ’ ] ' I I [ l l | , LATA INIZIO  RIZCHID
. FISC. LAVORATORE |—'l|]/l'll||||]

LT lllljllllll
L T 1]

T T T T T BT

COC. FISC, LAVORATORE T T 1
L 0T

L' | l I , , I | ’ I 'j ' I ‘ I ! !DATA FINE  RISCHIG
L T T 1]

Posizione Assicurative DiRa c.C.

l , | I ' , ' ' " ' , QATA INIZIQ  RISCHIO

COD. FISC. LAVORATORE -

T T N N O B/ A
LV LT T

l I ’ l f [ I I J I I II CATA  INIZIC RI‘A‘;R’C’

COL, FISC, LAVORATORE . - N : 1
LT T T T T i T T T[T 1]
1 - JATA SINE IISCHK

Ll
i Snsrrane Assicuratva oitts .z

JATA HIZIO AUSCHID

i COD. ~i8C, LAVORATORE

1 i . i i
A . ; N
I JATS AINE USCHIO

: 4| !

FIAMA DEL RESPONSABILE DELLA CITTA

| ATACI PRESENTAZIONEISPEDTIONE l - —_— ; ’
e INAILY ! i b i ”I l Pl : N PRESIDENTE !
Sl Epza MANGO . . .

B
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Azianda par la Mobilitd nell'Area di Taranto », smsan [0

Prot. n°45{€{ UpP Taranto, l 2 9 GIU- 2004

TO
PROVING lﬁ\nELE-E?nFiﬁnNPlsﬁo
cENTRO TERRITOE ot

SPETT.LE

PROVINCIA DI TARANTO
Centro Territoriale per
L'Impiego di Taranto

Via Salento n. 3
7T4100-TARANTO

OGGETTO: Comunicazione

Comunichiamo a codesto Spett.le Centro che I agente Sig.:
FIORINO Francesco, nato a Carosino (TA) il 20/09/1945 e ivi residente in Via Lago
di Nemi n. 90, in possesso del profilo professionale di operatore qualificato
parametro retributivo 160, codice fiscale: FRN FNC 45P20 B808G;
ha cessato il rapporto di lavoro a tempo indeterminato con questa Azienda a
decorrere dal 30/06/2004, quale ultimo giorno lavorativo per dimissioni
volontarie.

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE

(Enzo MANCO)
Py i

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it  email: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Aziendo per la Mobilita nell’Area di Taranto <, mcen 2NN

Corrispondenza int t VIZJZZ-UP Taranto, |i it GIU' 2004

All'Agente
Sig. FIORINO Francesco

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

OGGETTO: Accoglimento dimissioni.

Riscontriamo la Vs. nota del 03/06/2004 prot. n. 11555/2004 con la quale
rassegnate le dimissioni da questa Azienda, per comunicare che le stesse vengono
accoite.

Pertanto il Vs. rapporto di lavoro con questa Azienda verra a cessare a
decorrere dal giorno 30 giugno 2004 quale ultimo giorno lavorativo.

Questo Consiglio di Amministrazione, ritenendo di interpretare il pensiero di
tutto il personale, coglie I'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 cogliende soddisfazioni nell’ambito
familiare e sociale.

Distinti saluti,

IL PRESIDENTE

- (Enzo MANCO)

Via C. Battisti, 657 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it « email: amat@amat, ta. it
Codice Fiscale, Partita iva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Spett/le DIREZIONE GENERALE
AZIENDA A. M. A. T.
TARANTO SEDE

-

OGGETTO: DIMISSIONI.

JI_l 'sottosc-ritt‘:o F(ﬂlé(”/& "{L’Iééwjfé-Sfa -
CARISH Y. T2 128 3% 45 |

nato a
comunlca le sue DIMISSIONI & far data dal

[~}

Vs. dipendente,
3&’&[ Qﬂﬂé da con51derare quale ultimo dlorno
contributivi

dl lavoro : .
Tanto per aver ragglunto i regquisiti

14

per andare 1n PENSIONE.“

Sl coglle l’occa81one per inviare d1Qt1nt1 salutl

b

oo

fo  -omeTToRe
mmhﬂmﬁmﬁwo
N [
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(]
UA . CONTRATTVAPPALT
lt’l; - INFORMIAT Lot
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VAG - AFF. CEN/RR.SINSTR
i
US .- SEGRETERmIA
UT - TECNICA c
| UF-PY- UFF, PRODOTT TRAFRICD E,’
(]
[u

Taranto,

UF-RG- UFF RAGIONTRIA




Taranto.ii

Spett/le
PRESIDENTE AMAT
SEDE '

OGGETTO : richiesia ceruificato,

11 sottoscritto ,f/ YN /«f@‘}ﬁ/ﬁ‘g @7 dipendente di codesta
Azienda con la qualifica di 9[06%/%/ J _.con la presente

CHIEDE

il rdlascio di un certificato-di :

- dipendenza

- LN.BPS. .
- LN.A.LL. per visita collegiale

‘. Dimostrativo della retribuzione

LET Copt A AU{@/(///KM‘/F /)_/‘Z/'
LUD QoI T~ 2w

In attesa. porge distinu salutl.

L]

FAVAT S.p.A. - TARANTO

brot Aarmvg n® cs 7 &
e T 1A FEBTIowE
araniio 1. [presidente

Vice Prasidente |
Consigiiere
Dirattore

1

5 i

]

. , 2
Dirigente Amministrativo ' - i
Dirigente Tecnico )g ", U/w %ﬂﬁd -LO
Arza Contabilita e Blancie [} :

Area Centr-App -Acg-Magazz [ ]|
_| Area Informatica - /; /8
Area Movimento - "
Area Personale S
Area Tecnica 1 O8, é} /’9 4
Ripatizione Contratti e Appatii [~
Rip. FR.~-AA.GC.-Sinistri [ -
Utficio Prodotti del Treffico [ o t?
Utiisiz Ragicneria 1
N 1
RV ]




Taranto i,

Alla Direzione A.M.A.T.

SEDE
Oggetto: Accodamento ferie.
Il sottoscritto /f{ﬁ,?,«,(/a Z%A"{/éﬁ(ﬁeﬁ , dipendente di
codesta Azienda, con la qualifica di 0/3’;/%"——@ - , conia

presente istanza chiede alla S.V. I' accodamento di n° 10 giorni di'férie

X

della spettanza dell'anno 299§ , giusto aé‘éb'rdo aziendale vigente,

da usufruire per 'anno @47

Certo di un Vostro positivo riscontro coglie l'occasione per porgere

AMAT Sp.A. - TARANTO

distinti saluti.
. Prot. Arrivo n® /I 2' agg

del___o 2003~ Il dipendente
Presidente i
Vice Presidente ' /
Consigliers ' [[_:_:]:] Mﬁ'u S
Direttore 7 [y U
Dirigente Amministrativo 3¢

Dirigente Tecnico

2rea Contabilita e Bilancio
rea Contr-App.-Aca-

Area InformagsaAcq Vg =

Area Movimento

Area Personpale

Area Tecnica

Ripartizione Contratti @ Appali

Rip. P.R.-AA.GG.-Sinistri

Ufficie Prodatti de) Trafiico

000000000




*Avviso di.ricevimento

&
h Raccomandata D Pacco

IjAssicurata Buro .. Numero

Data di spedizione Dall‘ufficio postale di

"y
~rd
oy
~
o
~J
~

o
Destinatario I[O R‘ No { RAAS@ KFJO
Via gl Geo E\\ ) SN : Co
CAP._M Localita (AR AN TOo

[t tF ﬂmw

Firma per esteso o del ricevente -Firma dellincaricato pia distrib¥izione Bollo dell'ufficio
{Nome e Cognome) di distribuzione

D Consegna effettuata ai sensi defl'art. 33 D.M. 09.04.0t:

® [nvii multipli 8 un unico destinataric
® Sottoscrizione rifiutata



0

A

Posteitaliane
Awvviso di ricevimento
Mod, 22./0 Cad. W8401E

0]

10
} Taran

(I aitiots 65T

Vi O Daciovd—od
| l’}

41

i

AMAT-Sp-a-

7

Da restituire a

Provincia

Localita
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AHNA gy
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Azienda per la Mobilild nell’Area di Taranto

voin LAY TARANTO, 2 5 NOV. 2003

AllAgente
FIORINO Francesco

e p.c. Dirigente Tecnico
Responsabile Area Tecnica

OGGETTO: decreto legisl. 626/94-sorveglianza sanitaria

Si comunica che, a seguito della visité, cui & stata sottoposta dal medico
aziendale competente Dott. Salvatore Poti, Lei & risultato idoneo, cosi come da
giudizio medico del 17/11/2003, all’espletamento deile mansioni relative al profilo
professionale posseduto.

Distinti saluti.

IL DIRETHPORE
(Ing. Giovanni MATIGHECCHIA)

Via C. Batlisti, 657 = 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561 ¢ Fax +39 099 7794247 ¢ email: amal@amat.ta.il
Codice Fiscale, Partita Iva @ N° iscrizions ol Registro dalle Imprese di Taranto 00144330733
Capitale sociale sottoscritlo: € 8.400.000- Capitale sociala versata: € 8.381.881,75
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SEe

‘\‘-; Awviso di ricevimento

7 S I s

DAssicurala Buro .. MNumero

Ty
N
On
("-J
Q
P
“
[=]

Data di spedizione DalY‘ufficio postate di

-
Destinatario r{ag' /{D ?KAIJ&‘:’JCO
vadfio Q. ¥ert) . fo
ar RGO  oa  TARAWTO

rl;lrt;?nae';eé :gs:grsn% )del ricevente Firma dell'incaricato alla dlstnbémne W

Consegna effettusta ai sensi dell’art. 33 D.M. 03.04.01:
* Invil muttipli a un unico destinatario
® Sottoscrizione rifiutata




Posteitaliane AR

Awvviso di ricevimento
Mod. 23-/0 Cad. W8401E

ATMTATT.
=-AZIENDA-PER-EA-MOBILITA'
Via NELL'AREA_D! TARANTO

Via C. BFttlSti 887 [ |' i i 'l !
: 741001TAHAN[T‘O“,|[| ,

Localita Provincia

Da restituire a




c|l‘lll""

a* ), a
ST
oW
£3
CX

S.pA.
*, e BTN

28 760, 2009

TARANTO,

Prot.n. Ld Gi/o 3 |

All'Agente
FIORINO Francesco

€ p.C. Dirigente Tecnico
Responsabile Area Tecnica

OGGETTO: visita periodica.

Si comunica che, a seguito della visita, cui & stata sottoposta dal medico
aziendale competente Dott. Salvatore Poti, Lei € risultato idoneo, cosi come da
giudizio medico allegato, all'espletamento delle mansioni relative al profilo

professionale posseduto.
Distinti saluti.

IL DIRET|IIORE
(Ing. Giovanni MATINCHECCHIA)

Via C. Baltisti, 657 ¢ 74100 Taranto # Tel. +39 099 73541 e Fax +39 099 7794247 » email: amal@amat.ta.it

Codice Fiscals, Partita Iva e N° iscrizione ol Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale sofoscrito: € 8.400.000 - Capifale sociale versato: € 8.381.881,75
pag. 1



Taranto.ii
Spett/le

PRESIDENTE AMAT
SEDE

OGGETTO : richiesta certificato.

I1 sottoscritto %M §0 %WG’SE’(J , dipendente di codesta

Azienda con la qualificadi . _con la presente

CHIEDE

il rilascio di un certificato-di :

- dipendenza

ILN.P.S.

- LN.ALL. per visita collegiale
Dlmostram 0 de!la retribuzione

xalﬁzw'f |- 03- 91~ 95

[ u_.u

In attesa. porge dl:HNIA.chUUA TARANTO
Prot. Argva n® 8 < 5,5
def 0 R0 7083

Presidente [

Tarario . Vice Presidente L
_ | Consigliere 3 ' Agente

Direttori- 1

Dirigente Amministrativo I | AP
Dirigente Tecnico 'l U/AD
Area Contabilita e Bitancio {1 ‘

Area Conir-App.-Acg-Magazz. []
Area Informatica
Area Movimento
Area Personale
Area Tecnica
Ripariizione Contratti @ Appatti |
Rip. AR-AAGG.-Sinistri [
Lifficio Prodotti del Traffice |
Ufficio Ragioneria

i

oo

DDDEGSDM
3
N
N
o
W




Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto

Taranto, li = 6 MAR, 2003
Corrispondenza 1nt'2[”/ﬂf

ALL’AGENTE
FIORINO Francesco
SEDE

INTEGRAZIONE CURRICULUM PROFESSIONALE

I Sig. FIORINO Francesco, nato a Carosino il 20/09/1945 ha operato
all’interno dell’officina dal 29/11/82 al 31/12/92 in qualita di carrozziere.

IL PRESIDENTE
(Enzo MANCO)

g .

Via C. Baltisti, 657 * 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561 * Fax +39 099 7794247 » email: amat@amot.la. it
. Codice Fiscale, Partita Iva e N? iscrizione ol Regisiro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale soffoscritio; €-8.400.000- Capitale sociale versato: € 8.381.881,75
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Azienda per la Mobilitd nell'Arec di Toranto

Dott. Salvatore Poti Taranto, li .,f ?\/{-03

Medico Chirurgo
Spec. Medicina del Lavoro
Via Capuano, 8 Taranto

Tel. 339/8144682

Al Sig. Presidente AMAT

Al Sig. Direttore

Al Responsabile Unita Personale
Al R.S.P.P.R.

OGGETTO : D.Lvo 626/24 Sorveglianza sanitaria — Giudizio d’'idoneita.

Dipendente Eof 0 ol Lo

Nato il

Mansione

& l[doneo
doneo

Non idoneo

Idoneo con prescrizione/Limitazione

Prescrizione/limitazione

Annotazioni

Periodicita visita medica //),{’wlg\ﬁ,oﬂ(

(Dott. Sdlta oti)
/!

Vio C. Baltlsti, 657 = 74100 Taranto * Tel. +39 099 73561 » Fax +39 099 7794247 « email: amai@aniat. ta.it
Codice Fiscale, Parlita Ive e N* iserizione of Registro delle imprase di Taranlo 00746330733
Copiiala sociale scltascrifio: € £.400.000 . Capltale sociale versato: € 8.38).881,75
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Taranto i, //‘/" {Q - 0 Q_

Alla Direzione A.M.A.T.

SEDE

Oggetto: Accodamento ferie.

Il sottoscritto F [ORH’VO FR»{ WGELS?

codesta Azienda, con la qualifica di &, ‘!D ,

AMAT Sp.A. - TARANTO

Prot. Artiyo ﬂ’rﬁ—%ﬂggy_
del 1 T

Presidants

Vice Presidente [::I

Consigliare 1
Direttors I
Dirigente Amministrativo 1
Dirigante Teenico

Area Gontatilita ¢ Bitancio
Arga Contr.-App.-Acg-Magazz. L_‘:]
Area Informatica
Area Miovimento
R2a HsEiliente  di B
Arga Tecn:La
Ripariizione Contratt e Au’oal ii ]
Rin 02 A8 oG -S008 la ]

juiN

K%BD

presente istanza chiede alla S.V. I' accodamento di nf

Ufficio Prodotti del Trafiicc ]
Utrgio Btetseriall ferie T

: O,
delia spettanza dell'anno . L , giusto accordoﬂzrﬁ%are-vigm ]

da usufruire per l'anno @;'S

Certo di un Vostro positivo riscontro coglie I'occasione per porgere

distinti saluti.

v

Il dipendente
X:D'LK/M/O }é—- AN~



AMAT,

A zienda per la Mobilité nell'’4rea di (Izliranto

AREA PERSONALE

Taranto, i 2 5 NOV. 2002

Corrispondenza interna prot. n® :5E ZHP
Oggetto: accertamenti presso Cittadella della Carita

. All'agente
“*-1,:-‘-.____-.‘- Fiorino Francesco
“:-e p.c. Al Responsabile
Area Tecnica

SEDF

E’ stato riscontrato dall’Ufficio Personale e Retribuzioni che nella
giornata programmata dall’Area d'appartenenza, in quanto ammalato, Lei
non si e recato presso la struttura della Cittadella della Carita, onde
sottoporsi agli accertamenti sanitari richiesti con protocollo dal medico
aziendale competente, per I'emissione del successivo giudizio d’idoneita
all'espletamento delle mansioni relative al profilo professionale rivestito.

Pertanto, attesa [I'obbligatorieta del giudizio del medico
competente, il giorno 27. novembre 2002, alle ore 7:30, lei dovra recarsi
presso la Cittadella. -

Distinti saluti

IL DIRE RE
(Ing. Giovanni checchia)

Q(’— ///ﬁfp{/
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AMAT S.p.A. - TARANTO
Taranto li, _|Prot Arvens 2 A4 S5

del L
Prasidsnte

Vice Presidente
Consigllere
Direttore
Didgente Amministrativg

Area Contabliith e Bilanclo
Area Conir,-App.-Acq.-Magazz.
Area Informatica

Area Legale

Area Movimento

Area Personale

Ripartizione Contratti e Appalti
Utiicio Magazzina e Acquisti
Utticio Prodotti del Traffico
Utficto Ragioneria

Ufticio Slnistn'm

—

0O

Alla Direzione A.M.A.T.

SEDE

000DO000X0000000

Oggetto: Accodamento ferie.

I sottoscritto flokino aneesco  ginandente di

codesta Azienda, con la qualifica di - , con la

presente istanza chiede alla S.V. I' accodamento di n° 10 giorni di ferie

della spettanza dell'anno 2004 , giusto accordo aziendale vigente,

da usufruire per l'anno _ 2o 2

Certo di un Vostro positivo riscontro coglie l'occasione per porgere

distinti saluti.

s S ey

el
(doe




.ﬂzienda per la M obilita nellﬂ.rea di qzranto S.p.4.

Codice Fiscale, Partita IVA e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733

Taranto, 10/10/2004.

LA L.
ARPIVATA L

10,017 2001 08 27 Spett/le

LN A LL TA

SEDE FROVINCIALE DI TARANTO U_fficio Area Assicura_tiva/Prestazioni
Via Plinio, angolo Salinella

74100 TARANTO

OGGETTO : Invio denuncia di malattia professionale dipendente Sig.

FIORINO Francesco nato il 20/09/1945.

In riferimento alla Vs/ nota del 02/10/2001 pervenutaci in
data 05/10/2001 n. 412953728 Vi inviamo allegati alla presente, de-
nuncia di malattia professionale e certificato medico, riferiti al ns./
dipendente Sig. FIORINO Francesco.

Distinti saluti

IL PRESIDENTE
(Enzo Manco)___

e

5

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it

pag. 1



) r: e :'::v-..“:-.:} R v -
1 .:;;{ Y
DENUNCIA DI MALATTIA PROFESSIONALE /
(da spedirsi alf'lstituto Nazicnale per l'Assicurazione contro gli infortuni sul Lavoro \‘/14 l
entro 5 giori dalla denuncia fatta dal lavoratere alf datore di favoro) O/

God. Fisc, |_00146330733 |

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

“..55-‘.'; "i_tt..,a.- H:;;I-"‘ y

assunto al Iavoro presso la dltta il giorno

Wl 4’-\r.._s~:1 3'.(« e TR u=}"u3'_"'< ‘m-»-‘,-‘ P

iscritto nel Ilbro matncola coI N

'S‘-‘e:.‘r"'ﬂ

d1 professwne (occu,daz:one precnsa presso Ta dftta)

indirizzo: comune di .1 dranto Viaof;@z;gae Lago di Neii n 90

| L'ammalato é.parente del datore di lavoro? ...._.| NO e, TR

{1) - Indicare la-provincia e il numero della U.S.L. di appartenenza.

~az, w002, OCcupazione.precisa-neila lavorazione suindicata e periodi. dl tempo per.i quali il laworatore vi & stato

= addetto: - y
Man,o.)f..ﬂ.I.Q...:.fo.l.!?ﬂ@ ............. dal giorno 2. 8 71 al giorno 10.11.71 "
liettaioMov.to.... dal  » > 10.11.76
Bigl..i.etta.i.o..sc....‘Mov...‘to. dal  » »o JLX2.77.
e ,,E'QI iettaio, liv.8% Mov.dal  » oo .3.1..‘:_‘1‘.9.@9.._....’ ...........
Cessazione di Iavoro. ' .
) 6 - Ultlmo giorno nel quale il lavoratore trovasi iscritto nel libro paga ........................ e {da indicare soltanta
B 'nleﬁl :caso in '.cur la denunc:a “sia fatta dallo stesso datore d; favoro alle dipendenze del 'quale trovasi
addetio il lavoratore al momento della denuncia).
Primo giorno di eventuale completa astensione dal lavoro a causa della malattia: ...
(il datore di lavoro precisi se .lindicazione é data per direfta conoscenza o per dichiarazione del
JAVOTATIOTE .. ..ot e e et e et ettt a e e e e e e e e e Tr e ety on e e antae e ae e e aeaien )
Operaio qualif.carrozziere 1.11.89 ' 31.12.2000
'+ Qperatore qualificato - 1.1.200! - . a tutt’oggi.



ettt

7

ey

il

8
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10

-a/ II lavoratore & |n cura»a casa.propna?

£l

sy T o s vy . caer ek A . . g _ o .
--{_,__-‘_J-_},,’n,t"f'_?'f:! o e e RELS . PR T " :': ‘\fF_:..\-"»“!; are % g g ,..f,,; it ,_,, - Q%FA"V,. ’gi‘.\,’f,‘g';"-ﬂ_-‘uk: ;r‘\u,i.‘._-._‘.._u‘-:ﬂ{fgﬁﬁ;:‘:'_ﬁ,_::; o,

Py = . - - . . S
A B . - . N . ; e P

IPOACUSITA

- Malattla dlchlarata dal lavoratore e e R et

‘i)

Sé e stato ncoverato m un ospedale quale’? ...........
- Prlmg‘dl essere aW|ato al lavoro, il lavoratore & stato sottoposto a visita medica? ....S.le.oooeeioiecriiri
da p‘grte di chl‘? ...... A M e A T e

Consta aI' datore di lavoro che il lavoratore abbia presentato sintomi di malattia in visite precedenh

(di amfn(:ss.rone o periodiche o di altro genere)? . NOQ.........

In quali date sono state eseguite tali visite? ... .dal..1985..al..2001.......=0tcla PP S
Medicina del Lavoro USL/TA4- Cittadella della Carlta ~-TA—

Oppure lavorava in ambiente NOCIVO? ...l i et

Lavorava all’aperto, in ambiente chiuso, o in galleria? . =======S=

L’ambiente era aereato? .................... come?, ... .=

- Indicazioni eventuali: ........... NESSUNA_ ..........................................................................
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11 - Quale la durata oraria normale. della settimana di lavoro nell’ aznenda per la categona cui app: =ne
3 il lavoratore? Ore N. 39 ) '
12 -1t guadagno del lavoratore negli ultimi quindici giorni in:lmediatamente precedenti quello in cui egli ¢ ;to

per la prima volta completamente assente dal lavoro a causa della malattia assicurata é il seguente (1):

giorng | giorno | giorne | giorno | giormo | giomo | giorno ! giormo gioms | giorno | giorng | giorno | aiomo | giomno

DATA | !
degli uitimi

16 giomi ~ ) -
1 precedenti '

1

mese mesa mese mesea mese mese

P T TTIO T WA

mese mese mase mese mese mese mese mase

.
]

Lavoro crdin,

=

I

1=

=%

s

=

b

=]

5}

£

- . . s [~
Numere di ore ese- | ~ . o Lo - AE IEAE! RE it 5 it ‘é’
guite in ciascuna [ o
‘e .>

£

[}

=

[}

o

c

o

N

a

a2

=

=

s

giomata ..... [ -2 R O O A e e T T T T LS (EERET P I PRI P Qre: .

Restribuzione  lorda :
cortisposta ... Life boiiciidene el SRR VORI TUURURN NN SUUSUTUU ST A Y ST U b,

Rt e SR R

Lavoro stracrd,

Numsro di ore ese-
guite In  ciascuna
giornata ... Qre

Retribuziane  larda
corrisposta ... Lire

Altre voci di
retribuzione {2)

ESCLUDERE GL1 ASSEGN! FAMILIARI

FT oy Nok'éasa in eui la malaﬂia 7, o ma'
"da indicare & quello degli ultimi 13 gloml Immed
"Wn‘-?

(2) Esparre nelle righe bianche le evenluaﬂ altre vo‘gi di .retnbuzlo L) {pe r
E1E) sol'lanlo In ragTunE'd

,’pagato m nsﬂmﬁente% :

‘?;‘,'.‘-“'_g

e

16 - O!tre alla retnbuzwne di cui sopra |l.lavoratore ce\'.'e_ anche unau

¥ TR WP )
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. rORTUNIO RICHIESTA DI VISITA" MEDlCA-E CERTIFF&%N@S’—g }_'3§818 11
N%F;\iEOF?g E’EBITCSS(.S[?O cAsO: IND — AGR —m N FASCICOLO
(SERVATO (NAIL - SE NON E IL PRIMO fascuwoio wdicare il aumero identitutiny el PRIMO fascicalo ﬂ—gum | 0’ _l._L
= N : i ~
ﬂmggmmfh%nméfﬂ"m [T TTLITT I T e i
;;@Eﬁ_@%#ﬂfﬂ (Tl L FTTIrL - T8 Rl /00 45
;ﬁr{{rﬁmmuummmmMm ST
e LLEEVL Pal VB l 1 Ll [T v L G0
' g i L/ [
ERVATO -,D e d% ;:(:; ‘\‘.‘:(”j wmumw/wfdé" /j’(dl &7 ﬁ/ﬁl/f"’? / CLele Q/C’»f)/{l?(k’_

DATORE| & ' @ML@M é!ﬂr £ 4'/)7 2/

LAVORO | I! sottoscritto datore di lavoro presenta al medico, pet la visita ed il rilascio delfs certificazione, il suddetto infortunato.

: {Plsizione assicuratva ¢ codf. contrallo Ragione seciale
: ] [ ‘
: I Abra T —
i -
: inanzzo
. H T ¥
! AP i COMUNE | Prew
b
. , Dt e v Qel datore Qe favQro - non apparre Limbn Data e ‘s ol plorunaty
T | [ I y +
: L ) » uA\O
)/ : S B
i E ww(/’(p Lt
: X ‘\ ]

B .CERTIFICATO MEDICO 5338818 pRriMO = CONTINUATwopz DEFINITIVO [

Iniurtl._nat u_O N g

: I na comdraty e avet aita doDi s e M:T___ / ) / T e j:l“—
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SEDE DI TARANTO-1
- per il DATQRE DI LAVORO

IPOACUSIE PROFESSIONALI
MODULO PER L'ISTRUZIONE DELLE PRATICHE

Cognome e Nome FIORINO Francesco
Data della denuncia della malattia 05/10/2001
N¢ pratica 412953728

ELENCO DELLA DOCUMENTAZIONE NECESSARIA ALL'ISTRUZIONE DELLA PRATICA

1) Presente questionario (compitato in ogni sua parte). Se l'assicurato ha cambiato attivita o
reparto, il presente questionario va compilato per ogni periodo lavorativo;

2) Relazione fonometrica integrale effettuata dalla Ditta in ottemperanza dell'art. 40 del
D.L.vo 277/91 con I'evidenziazione della posizione riguardante il caso specifico (anche se
il lavoratore ha lasciato il lavoro, purchg non siano cambiate le condizioni operative ed
ambientali);

'3) Eventuali relazioni fonometriche integrali riguardanti il periodo di cui al questionario con
evidenziazione della posizione riguardante il caso specifico (anche se il lavoratore ha
lasciato il lavoro, purché non siano cambiate (e condizioni operative ed ambientali);

4) Eventuale documentazione sanitaria (copia del libretto sanitario) relativa aile visite periodi-
che in fabbrica;

5) Denuncia di malaltia professionale (mod. 101-1), compilato in oghi sua parte a cura
dell'azienda;

6) Certificato di collaudo o rapporto funzionale -sull'eificacia dell'eventuale cabiratura
insonorizzante presente nel posto di lavoro dell'operaio.

QUESTIONARIO

|
| Dita__A.M.A.T. S.p.A. PA. .. 710-21230-20
Localita ove si svolgono i lavori Taranto via C. Battisti 657
Attivita della ditta Trasporto Urbano
| |
| PERIODO LAVORATIVO: dal_91/11/1989 al TUTT’0GG!

nella stessa mansione e nello stesso reparto  operaio.qualificato carrozziere

N. B. ATTENZIONE, nel caso di periodi di lavoro svolti con mansioni diverse o in diverso reparnto, compitare un questio-
nario per ogni periocdo cmogeneo.



1) Specificare a quale delle lavorazioni sotto indicate & stato addetto l'assicurato (barrare la
casella): ,

a) martellatura, cianfrinatura, scriccatura, molatura ed aggiustaggio nella costruzione di
caldaie, serbatoi e tubi metallici

b) picchettaggio e disincroslazione di contenitori metallici. vasche, cisterne, serbatoi,
gasometri :

¢) martellatura sulle lamiere

[

XU

d) punzonatura o tranciatura alle presse, prive di efficace cabinatura, di materiali metal-

lici i
e) prova al banco dei motori a combustione interna, priva di efficace cabinatura r
fy prova dei motori a reazione e a turboelica, priva di efficace cabinatura L
g) ribaditura di chiodi neila costruzione di carlinghe per aeromobili _
h) frantumazione o macinazione ai frantoi, molini e macchine a pestelli, prive di efficace

cabinatura di:

— minerali o rocce;

— clinker per la produzione di cemento;

— resine sintetiche per la loro riutilizzazione O
i) fabbricazione di chiodi, viti e bulloni alle presse, prive di efficace cabinatura L]
) fitatura, torcitura e ritorcitura di filati, tessitura ai telai a navetia, privi di efficace

cabinatura . I
m) taglio di marmi o pietre ornamentali con dischi di acciaio o con telai multilame, privi di _

efficace cabinatura L
n) perforazione con martelli pneumatici ed avvitatura con avvitatori pneumatici a per-

cussione L
o) conduzione dei forni elettrici ad arco, privi di efficace cabinalura Il
p) formatura e distaffatura in fonderia con macchine vibranti, prive di efficace cabinatura L]
q) sbavatura in fonderia con mole L1
r} formatura di materiale metallico con macchine prive di efficace cabinatura, mediante

fucinatura e stampaggio O
s) lavorazione meccanica del legno con impiego di seghe circolari, seghe a nastro,

pialiatrici e toupies, prive di efficace cabinatura E]
t) lavori in galleria con mezzi meccanici ad aria compressa L]
u) lavorazioni di martellatura, picchettaggio, cianfrinatura, scriccatura, molatura, ribattitura

di chiodi, su qualsiasi parte metallica di nave a scafo metallico sia in costruzione che

in riparazione, svolte a bordo U
v} stampaggio di vetro cavo, privo di efficace cabinatura O
x) prova delie armi da fuoco in ambiente privo di efficace cabinatura _
z) conduzione delle riempitrici auvtomatiche, prive di efficace cabinatura, per

limbottigliamento in veiro o l'imbarattolamento in metallo di: birra, acque minerali,

bevande analcoliche gassate L
La lavorazione sopra contrassegnata € svolta in modo abiiuale? s X NO __
La lavorazione sopra contrassegnata & svolta in modo prevalente?
(nell'arco della giornata lavorativa) Sl r— NO X

Nel caso NO. indicare per quanp minuti at giorno 'a laverazione
viene svolta: __Vace )i 20 3 Vece sS) e

Nessuna delle precedenti lavorazioni sopraelencate ¢ svolta dal- ..
'assicuralo .

i gl a
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2) Reparto

3j Descrivere le lavorazioni svolte [lonTagpo e Smoni2gp'o pack’ . camoz-

Jem'a dett Jutebos | faddrinalora lamiere Taglio bgname per co-

T
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4) Descrivere le attrezzature, il tipo di macchina utilizzata, il suo modo di operare

Jrahane a colensd, mclatnce, fronca frnce  macchina cembind/a
7

7
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5) Nel caso di attivita periodica o stagionale, indicare i periodi

o
4

6) Tempo in minuti di utilizzo di ogni singola macchina o attrezzatura

Y Almanda alle rel3zen) gi g )evs fone mern'co
i

7) Quali macchine sono state in funzione (nel periodo) nelle vicinanze del posto di lavoro
dell'assicurato

§ Almanda alic celqzind ol plilevs foro meln o
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8) Nel casoin cuil'assicurato non abbia avuto postazioni fisse di tavoro (caso dei manutentori,
ecc.), specificace per quanti minuti al giorno mediamente ha frequentato i divers. reparii.
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9) Indicare I'uso di eventuali .nezzi individuali di f-re - zione auricolari

CLEFIR AQNT IR OorHORE

10) Indicare se nel reparto di interesse sono state effettu. te insonorizzazioni, specificando se
Fintervento @ stalo effettuato sulle macchine o sull'ambiente, precisando inollre 1a data di
atuazione.

N. B.: allegare certificzto di collaudo o rapporto funzionaie suli'efficacia dell'eventuale cabinatura

insohorizzante presente nel posto di lavoro delli'operaio

//
//
//
-y

11) Eventuali altre notizie

g\ Qlle)eano h. :2 &Zc?Zz-ah/r Ly /‘)L}GVQ f#;,w//;q&fﬁc.o
dalafe /06 /1796 ¢ dgoste Lo

Firma del compilatore

Azienda per la Mobullta net’Area gi ‘Taramg

Data '25/70/0 1

£ necessario indicare per esteso il nominativo dsi dichiarante ed un suo rec=p|lo telefonico per eventuale richiesta
di chiarimenti,

I & PETo uzz0 f/ PRAART

[

099 J¥356, 21€
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INAIL

1STMUTO KAAONALE PER L ASSICURADIONG
CONTAG QU IN-OATUNI SUl LAVORO

SEDE DI TARANTO -1

per il DATORE DI LAVORO

IPOACUSIE PROFESSIONALI
MODULO PER L'ISTRUZIONE DELLE PRATICHE

Cognome e Nome FIORINO Francesco
Data della denuncia della malattia 05/10/2001
N2 pratica 412953728

1)

3)

4)
5)

6)

ELENCO DELLA DOCUMENTAZIONE NECESSARIA ALLISTRUZIONE DELLA PRATICA

Presente questionario (compilato in ogni sua parte). Se |'assicurato ha cambiato attivita o
reparto, il presente questionario va compilato per ogni periodo lavorativo;
Relazione fonometrica integrale effettuata dalla Ditta in ottemperanza dell'art. 40 del

D.L.vo 277/91 con l'evidenziazione della posizione riguardante il caso specifico (anche se
il lavoratore ha lasciato il lavoro, purché non siano cambiate le condizioni operative ed

ambientali);
Eventuali relazioni fonometriche integrali riguardanti il periodo di cui al questionario con

evidenziazione della posizione riguardante il_caso specifico (anche se il lavoratere ha
lasciato il lavoro, purché non siano cambiate le condizioni operative ed ambientali);

Eventuale documentazione sanitaria (copia del libretto sanitario) relativa alle visite periodi-
che in fabbrica; '

Denuncia di malattia professionale {mod. 101-I), compilato in ogni sua parte a cura
dell'azienda;

Certificato di collaudo o rapporto funzionaie sull'efficacia dell'eventuale cabinatura
insonorizzante presente nel posto di lavoro dell'operaio..

QUESTIONARIO

Ditta_ A.M.A.T. S.p.A. P.A. 710-21230-20
Localita ove si svolgono i lavori Taranto via C. Battisti 657

Attivita della ditta Trasporto Urbano

PERIODO LAVORATIVO: daf__ 11/11/1971 al__31/10/1989

nella stessa mansione e nello stesso reparntd  Bjqlijettaio reparto Movimento

N. B. ATTENZIONE, nel caso di periodi di lavoro svalti con mansioni diverse o in diverso reparto, compilare un questio-

nario per ogni periodo omogeneo.




casella):

a) martellatura, cianfrinatura, scriccatura, molatura ed aggiustaggio nella costruzione di
caldaie, serbatoi e tubi metallici

b) picchettaggio € disincrostazione di contenitori metallici: vasche, cisterne, serbatoi,
gasometri

¢} martellatura sulle lamiere

d) punzonatura o tranciatura alle presse, prive di efficace cabinatura, di materiali metal-
lici

e) prova al banco dei motori a combustione interna, priva di efficace cabinatura

f) prova dei motori a reazione e a turboelica, priva di efficace cabinatura

g) ribaditura di chiodi nella costruzione di carlinghe per aeromobili

h) frantumazione o macinazione ai frantoi, molini e macchlne a pestelli, prive di efficace
cabinatura di:
— minerali o rocce,
— clinker per la produzione di cemento;
— resine sintetiche per la loro riutilizzazione

i} fabbricazione di chiodi, viti e builoni alle presse, prive di efficace cabinatura

[) filatura, torcitura e ritorcitura di filati, tessitura ai telai a navetta, pnvn di efficace
cabinatura

m) taglio di marmi o pietre ornamentali con dischi di acciaio o con telal multilame, privi di
efficace cabinatura

n) perforazione con martelli pneumatici ed avvitatura con avvitatori pneumatml a per-
cussione

o) conduzione dei forni elettrici ad arco, privi di efflcace cabinatura

p) formatura e distaffatura in fonderia con macchine vibranti, prive di efficace cabinatura

q) sbavatura in fonderia con mole i

r} formatura di materiale metallico con macchine prive di efficace cabinatura, mediante
fucinatura e stampaggio

s) lavorazione meccanica del legno con impiego di seghe circolari, seghe a nastro,
piallatrici e toupies, prive di efficace cabinatura

t) lavori in galleria con mezzi meccanici ad aria compressa

u) lavorazioni di martellatura, picchettaggio, cianfrinatura, scriccatura, molatura, ribattitura
di chiodi, su qualsiasi parte metallica di nave a scafo metallico sia in costruzione che
in riparazione, svolte a bordo

v) stampaggio di vetro cavo, privo di efficace cabinatura

x)} prova delle armi da fuoco in ambiente privo di efficace cabinatura

z) conduzione delle riempitrici automatiche, prive di efficace cabinatura, per
limbottigliamento in vetro o I'imbarattolamento in metallo di: birra, acque minerali,
bevande analcoliche gassate

La lavorazione sopra contrassegnata & svolta in modo abituale? 8 [ NO

Specificare a quale delle lavorazioni sotto indicate & stato addetto I'assicurato (barrare la

La lavorazione sopra contrassegnata & svolta in modo prevalente?

(nell'arco della giornata lavorativa) st 1 NO

Nel caso NO, indicare per quanti minuti al giorno la lavorazione

viene svolta;

Nessuna delle precedenti lavorazioni sopraelencate & svolta dal-
I'assicurato [X

oood oo o

oo OO0 O oodd o 0o od
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2) hepano MOVIMENTO

ADIBITO ALLA VENDITA DI TITOLI DI VIAGGIO

3) Descrivere le lavorazioni svolte
‘A BORDO AUTOBUS.-

4) Descrivere le attrezzature, il tipo di macchina utilizzata, il suo modo di operare

usava la punzonatrice manuale (tipo pinzetta) per annullare gli

abbonamenti stando seduto al posto di bigliattaio sugli autobus

tipo: F1AT 410 — 411 - 418 = INBUS 176 - 177 - 177/4 - MERCEDES.

5) Nel caso di attivita periodica o stagionale, indicare i periodi

6) Tempo in minuti di utilizzo di ogni singola macchina o attrezzatura 390

7) Quali macchine sono state in funzione (nel periodo) nelle vicinanze del posto di lavoro
dell'assicurato

nessuna

8) Nel caso in cui I'assicurato non abbia avuto postazioni fisse di lavoro (caso dei manutentori,
ecc.), specificare per quanti minuti al giorno mediamente ha frequentato i diversi reparti.




e

9) Indicare I'uso di eventuali mezzi individuali di protezione auricolari %\

10) Indicare se nel reparto di interesse sono state effettuate insonorizzazioni, specificando se
lintervento & stato effettuato sulle macchine o sull'ambiente, precisando inoltre la data di
attuazione.

N. B.: alleqare cettificato di collaudo o rapporto funzionale sull'efficacia dell'eventuale cabinatura

insonorizzante presente nel posto di lavoro deil'operaio

11) Eventuali altre notizie

nessunag.
el cgmpilatore
Data_ 29-10-2001 \Vj
NOTA BENE:

E necessario indicare per esteso il nominativo del dichiarante ed un suo recapito telefonico per eventuale richiesta
di chiarimenti.

Ing. Gabriele PASSERETTI

099 7356245

——

gu

- —
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Codice Fiscale, Partita IVA e N° iscrizione al Registro deile Imprese di Taranto: 00146330733

f;/»q (\ 2 z1enda perla M obilita nell.ﬂ.rea di q.;ranto S.p.A.

1'\: §\a

AR "'H\"PIA 1L

31.0172001 11 56

Taranto,li 3 1 OTT. 2001

Prot.n®: Pf’_Lf’_/l_: ﬁ-q- PDOVH\!F‘W E DI TARANTO

Spett/le

l. N. A. I. L.- TA. .

Ufficio Area Ass.va Prestazioni
Via Plinio angolo via Salinella
74100 TARANTO

OGGETTO: Invio documentazione per l'istruttoria di indennizzo di ma-
lattia professionale assicurato FIORINO Francesco nato il 20/09/1945

Si riscontra la VS. nota del 02/10/2001, n° 412953728 pervenutaci
in data 05/10/2001 di pari oggetto, per inviare in allegato la docu-
_mentazione richiesta.

Si comunica altresi, che la denuncia di malattia _ professionale
(MOD-101-1) & stata gia inviata in data 10/10/2001, con raccomandata
a mano.

Distinti saluti

IL PRESIDENTE

(Enzo Manco)

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it

pag. 1



AMAT. S.p.A.

A zienda per la M obilita nell'Area di Taranto

Area Tecnica

Taranto, li 2 6 0 I I. 2001

prot. n.
A ey s -
26 011, 200 e
PROT. N“__§_§__g_/ SEDE

Oggetto: Compilazione questionario INAIL.

In riscontro alla Sua nota prot. AP/1448 del 10-10-01, si trasmette [a
richiesta documentazione: ‘

1) questionario di cui al punto e) della nota Inail (n. 412953728 del 02-10-01);
2) copia relazioni fonometriche in data 11-06-96 e agosto 2000.

Distinti saluti

pag. 1/1



AMAT S n.a.-gR%N% n{) {t) -
PLTIINALE I 1 ATSH L IATION it o
L] M. G Or e SLLLAYORO Prot. Arrivo ncTz = - ‘(‘t‘{" U /\/&b
+ ' 5 d\;us“g e M % t:f] K /
- - V. Tresidente =3
Toe . CONSIE oo = -~ '
Eg_':k;a-"!.‘f TARANTO 1 - Dil‘igefﬂe Amm-‘f‘ﬂ [-:_J MU
. T ' puigente Tecnico » “'1 N
PART_ YA 00068951004 Direttors deil'Esercizio [;_:1
- MHNO-M?IV:A%M Areg inlormalica Li:_.: LA
74100 TAZANTOQ Araa Legaie g’!
TeL 09973202 ArsaPersonaia .i
FAX 099/354338 e oimznto [;;l
: arpa ‘Tecnica L.,§
tticto Ragionetia C

Utficio Progd. del Tralfica [ ]

Utficio Seg:r.-‘!er_ia
( Utllclo Contratl

:‘- Areal Aﬁ}?ﬁg_éwl
« 06,08 O
2-10.04

OGGETTO: Richiesta di docume

di. indennjizzo
Assicurato:

og

TARANTO,

ntazione per l’istruttoria

Si comunica che, in
q

Y "R

. e’ pervenuta a
uesta Sede richiesta di Indennizzo per sospetta tecnopatia
rw -

) Js come da prPrimo
certificato medico che s; allega in fotocopia. :

Per una corretta jistruttoria del caso e =z norma
dell’art.19 del r.u. n.1124/65 sj richiede a codesta Dittsg 1a
Seguente documentazione:

a} depvncia o3 palateia Profescsionale {mod.101~I};

b6) relazione di eventusli indaginj embientali effettuate dalle
competenti U.S.L. o dall’Azienda;

c) eventuale documentazione sanitaria relativa alle visite
Periodiche effettuate jip fabbrica relative al caso in oggetto;

d} schede tecniche o (i sicurezza relative alle
menipolate dall’assicurato; ‘

e} questionario

(trasmesso in allegatd) da
debitamente compilato in ogni sua '

Sosteanze

restituirej

parte.

Si prega di far pervenire la sopra elencata
documentazijione enfro 30 gg. dalla data della Presente, esclusa Ia
denuncia (mod.101I-1) bper la quale ricorre
dalf’art.53 deyt Ir.v.

n.1124/65 (=

laveoratore aj datore di lavoro).

Distintsy saluti.

il termine
£g%-5 dalla denuncia fatta

DPrevisto
dal



Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 13361

J

P S St .
’fk,{? 2 ﬂzienda per la M obilita nell'.ﬂ-rea di ‘Z;ranto
4":&. b
v

Taranto, 10/10/2001

Ae/A S

Corrispondenza interna

Al Responsabile
Area Tecnica
R1ZZO Ing. Pietro
Sede

Oggetto: compilazione questionario Inail

Per gli adempimenti di Vs competenza, si allega alla presente
fotocopia della nota e il questionario inviati dall’lnail, per I'istruttoria
di indennizzo della malattia professionale del dipendente, Fiorino Fran-
cesco relativamente al periodo 01/11/1989 a tutt’oggi, in qualitd di o-
peraio qualificato carrozziere.

Si prega la Sv di restituire all’'ufficio Gestione del Personale,
entro e non oltre il 26/ottobre/2001 la documentazione di cui al punto
(e) della nota Inail, debitamente compilata e sottoscritta.

Distinti saluti

? Q M /’W ) 04 1l Respongsabile fArea Personale
P (Dotf.s rigfFabiola Menenti)

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it

pag. 1



{ ) ﬂzwnda per la M obilita nell'.ﬂrea di q-;ranto

i Q}!‘ K
; -
r(‘&g/) Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 13361

B

Taranto, 10/10/2001

Corrispondenza interna AQ//‘“" I"\"

Al Responsabile

Area Movimento
PASSERETTI Ing. Gabriele
Sede

Oggetto: compilazione questionario Inail

Per gli adempimenti di Vs competenza, si allega alla presente
fotocopia della nota e il questionario inviati dall’lnail, per I'istruttoria
di indennizzo della malattia professionale del dipendente, Fiorino Fran-
cesco relativamente al periodo 11/11/1971 al 31/10/1989, in qualita
di bigliettaio.

Si prega la Sv di restituire all’'ufficio Gestione del Personale,
entro e non oltre il 26/ottobre/2001 la documentazione di cui al punto
(e) della nota Inail, debitamente compilata e sottoscritta.

Distinti  saluti
0[ {{ﬁ/ of I Responmbz:!e Areq Personale |
] M (Dozt.ss, ia Fatfiola Menent)
' )

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it

pag. 1



\ .ﬂzienda per la M obilita nellﬂ.rea di q;ranto Sp.A

Codice Fiscale, partita IVA e Numero di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733

Prot. AP n® ’E | 3

Taranto, i 29/05/2001

Egr. Sig.
FIORINO FRANCESCO
S E D E

Attribuzione della nuova figura professionale e del relativo
parametro, in applicazione della nuova classificazione del
personale di cui al C.C.N.L. 27/11/2000.

Oggetto:

Le comunichiamo che, ai sensi e per gli effetti delle "Norme di prima
applicazione e norme transitorie" di cui all'art. 2), lett. D) dell’Accordo Nazionale 27
novembre 2000, Le viene attribuita, con decorrenza 1° gennaio 2001, la figura
professionale di OPERATORE QUALIFICATO ed il parametro retributivo 160, con
svolgimento delle mansioni e delle attivita previste dal relativo profilo, nei termini
precisati dall'art. 2, lett. A), in particolare punti 10) e 13), del predetto Accordo

Nazionale 27/11/2000.

Dalla stessa data Le sara riconosciuto il trattamento economico previsto

dagli art. 3) e 10) del richiamato Accordo nazionale 27/11/2000.
Distinti saluti.

IL DIREf{TORE IL PRESIDENTE

(Ing Giownm Muytidsecdbia) (Emomeng I

#@

Via Cesare Baisti, 657 - 74100 TARANTO - tel. {099) 7356111 - fax (099) 7794247
e-mail: aman@amar.cait pag. 1
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RICORSO GERARCHICO

ALMALT. - TTANT%‘

"4 FEB 200

Ufficio Segreteria

TARANTO

Utficio Contrattl

Dirigente Ammin.vo ]
Area Informalica % SPE‘ITLE
r Area Legale AZIENDA A.M'A.T.
Area Personale g
CS {L Area Movimeilo D S E D E
Area Tecnica —
Utlicle Ragioneria — AL COMITATO PROVINCIALE
Utticio Prod. del Trafflce [] LNP S
[::] - - ) -
Cl
(.
3
|

=

Oggetto: Ricorso gerarchico ex art. 10 R.D. 08/01/1931 N. 148 e successive modificazioni avverso
errata applicazione dell’art. 9 della legge 472/99.

Il sottoscritto Sig. . C0AW0. [ANCESCo | natoa . CAQRSINO. i1, 20°Q s

Residente in ........ TAQA VT2 Vi ......LA0.¢0. ob NEHC v 90 i forza

all’azienda AMAT dij Taranto, con la qualificadi ........... 0. Iy E/M’O ................................

Matr. n. ... A34%0Y9....... CF. ... MFNC&??‘ZO&W&Q ............................
CHIEDE

Ad ogni effetto di legge e in particolare ai fini dell’interruzione della prescrizione prevista dall’art.
1- comma 8 - lettera a) della legge n. 08/01/1995, n. 335 la restituzione delle maggiori somme
trattenute per gli anni 1996 — 1997 - 1998 — 1999 , a seguito di una errata applicazione dell’aliquota
contributiva a carico dei dipendenti delle aziende esercenti pubblici servizi di trasporto, cosi come
stabilito dall’art. 9 comma 1 della legge del 7 dicembre 1999, n. 472.

Chiede, inoltre, che tali somme da corrispondere, vengano maggiorate di svalutazione monetaria e
interessi di legge.




-

-t

AMAT.

ﬂzicnda per Ia Mobilil:‘a nell'ﬂ.rea di q;u‘anto S.p-A

Area Personale

f Tond Taranto, li 07/03/2001
. ! !
Corrispondenza interna  prot. n® H? l“z/

Oggetto: Ricorsi gerarchici per rimborso contributi FPLD trattenuti al
personale dal 1° gennaio 1996 al 31 dicembre 1999

COMUNICATO

A seguito di numerosi ricorsi gerarchici inoltrati da gran parte
dei dipendenti, per ottenere la restituzione di asserite maggiori somme
trattenute erroneamente dal 1° gennaio 1996 al 31 dicembre 1999, in
virtl di un’errata applicazione dell'aliquota contributiva a loro “carico
dovuto al Fondo Pensioni Lavoratori Dipendenti (FPLD), somme maggiorate
d’interessi e rivalutazione monetaria, per opportuna conoscenza Ssi
evidenzia quanto segue.

Premesso che le trattenute sulle retribuzioni per il titolo in
oggetto sono state operate conformemente al D.Leg.vo n°'414/1986 e
secondo le istruzioni all'epoca diramate dal’[NPS e che, pertanto,
quest'Azienda ha operato legittimamente; considerato, tuttavia, che la
normativa intervenuta successivamente al citato D.Leg.vo n° 414/1996 ha
allineato, a far data dal 1° gennaio 1999, le aliquote ber il calcolo del
contributo FPLD a carico del personale a quelle vigenti nel settore
industria, quest'/Azienda, ad ogni effetto di legge, ed in particolare ai fini
dell’interruzione della prescrizione, ha gia avanzato all'INPS un’istanza di
rimborso parziale dei contributi in esame, ossia delle somme costituite dal
2,329% (11,219-8,89) calcolato suile retribuzioni denunciate mensilmente
mediante i modd. DM/10 utilizzando il codice X400, per i mesi da gennaio
1996 a dicembre 1999, nonché dei relativi interessi legali e del maggior

danno.

IL PRESIDENTE
(Enzo Manco) )

- 2
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AMAT. - 551

A zienda per la Mobilitﬁ nell' Area di 'Ia'lranto

Area Personale

Taranto, 1i 2 2 PR i]

Corrispondenza interna prot. n° P‘Q &g%

Al dipendente

Sig. FIORINO Francesco
e p.c. Capo Area Personale

SEDE

OGGETTO: Liquidazione ferie

Si riscontra il suo ricorso gerarchico avente pari oggetto, per
significarLe quanto segue.

Per consolidata giurisprudenza della Suprema Corte di
Cassazione, “con riguardo al rapporto di lavoro del personale addetto ai
pubblici servizi di trasporto, la determinazione della retribuzione
dovuta per il periodo di congedo annuale ex art. 22 del Regolamento All.
“A” al RD. n° 148/1931, va risoita alla stregua della disciplina
collettiva applicabile, attesa I'inesistenza nel nostro ordinamento di un
principio generale di omnicomprensivita della retribuéione...".

in particolare, secondo l'art. 10 del CCNL 12/03/1980, durante
il periodo annuale di ferie, agli agenti deve essere corrisposta la
retribuzione normale, cosi come determinata dall’art. 1, ultimo comma,
dello stesso CCNL.

Il precitato articolo 1 esclude espressamente dal computo
della retribuzione normale tutti i compensi, le indennita ed i premi

saltuari e variabili legati alle effettive e/o particolari prestazioni.

pag. 1



AMAT.

Azienda per la Mobilita‘l nell' Area di q;ranto

Area Personale

Le indennita da Lei elencate nel ricorso sono, invece,
riconducibili alla succitata qualificazione.

Infine, con riferimento al compenso per il lavoro straordinario,
si evidenzia che lo stesso non & computabile nel calcolo degli istituti
indiretti, quali le spettanze per ferie, neanche qualora la prestazione
straordinaria sia prestata in maniera fissa.

Ad ogni buon conto, si rileva Tlintervenuta prescrizione
quinqguennale relativamente a parte del diritto di credito da Lei
rivendicato e da quest'Azienda contestato anche nel merito.

Pertanto, per le motivazioni addotte, il ricorso promosso non &
accolto.

Distinti saluti

pag. 2



RICORSO GERARCHICO

OGGETTO: Ricorso gerarchico ex articolo 10 R.D. 08/01/1931 N.148 e successive
modificazioni avverso errato pagamento delle giomate di congedo (ferie)

[l sottoscritto S /{g g \Dh\\ Wo. %’\f\u\@\?«}m .......... ato a@“ﬂ.‘??.%.x&&@ .......... 1. 25848
A

residente in /YA Navwhe, via, MRS, S\ ML S O prov..../... ......
Cap FW\ew. in forza alla azienda. AN A residenza servizio, A N Ao
Qualifica YR Mo. E2WM . . Mmatr............,.... pat. N° L A LAGN Ao 6 ........
rilasciata il @ 1285 . codice fiscale.F.L ./V \Fﬂ/ 45 F 208 @084 .....

CHIEDE

Che le giomate di ferie usufruite dal 1989 vengano integrate nella remunerazione del valore delle
competenze escluse:

Lavoro straordinario, indennitd di presenza, indennitd di turno, indennitd progetti specifici,
indennita parametrica, vendita recapiti di viaggio, indennita per lavoro notturno, in modo che la sua
giornata di congedo sia retribuita come fosse presente sul posto di lavoro.

Cosi come una recente sentenza della Corte di Cassazione ha stabilito, cio¢ che la retribuzione
dovuta al lavoratore subordinato durante il periodo di ferie annuali, deve essere calcolata tenendo
conto di tutto cid che viene corrisposto normalmente al lavoratore durante l'espletamento della
normale attivita lavorativa, conformemente alla ratio della disposizione di cui all'art. 36, terzo
comma della Costituzione, e tenuto conto che, ove fosse riconosciuta alle parti la facoltd di
determinare liberamente la retribuzione dovuta per le ferie, sarebbe a questo possibile, mediante la
fissazione di una retribuzione pressoché irrisoria, una osservanza solo apparente del precetto

costituzionale e quindi la sua sostanziale esclusione (CFR. CASS. 13 Luglio 1996 N. 6372, in lav.
Giur. 1997, 86).

Trascorsi i termini di- legge senza che gli sia pervenuta comunicazione di accettazione del presente
ricorso, si rivolgerz‘i alla Pretura del Lavoro per vedere tutelati i suoi diritti.

Tale istanza viene sottoscritta a tutti gli effetti d1 legge e contratto, anche ai fini dell'interruzione
della prescrizione ex art. 2943 C.C.

opracitato ricorso gerarchico del

........ Amp:igﬁ‘a"‘ig‘
P's?‘ 7 [C’-:lgig;— Firma e timbro

Dirigenme hmmtn vo

Area Informatlca

@DD

0o0000E!

Area Logsle
Area Personale

Arca Movimento

Aren Tecnice

UHicio Raglonerla
Uflicio Prod. de! Trafflco
Uflicio gSegreterla
usticic Contrattl
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|
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RECLAMO IN VIA GERARCHICA

c::::::z$7 tramite superiore gerarchico

r-\
All'Azienda ”F{/g"

11 sottoscrittoﬁ o Riwo FRANC ZSCO  domiciliato in

TA RA’MTO alla Via < @-(gfo G’LL' /ﬂf‘e%c“ (? 0 » agen-—

te di ruolo di codesta Azienda con la qualifica di - d:LZ’JL1f4L’t-O
/

PREMESSO

— di aver prestato attivita lavorativa nel giorno destinato, dal turno, al
riposo, dopo sei giorni consecutivi di attivita lavorativa;

- che la soppressione del riposo ha causato la continuazione dell'attivita
laverativa ininterrottamente per la settimana successiva, andando comunque
ollre i sei giorni di prestazione;

~ che il riposo settimanale soppresso non & stato fatto godere in alcun'al-
tra occasione;

-

— che il trattamento economico & consistito nel pagamento delle ore effet-
tivamente prestate, maggiorate del 20% e per il pagamento delle ore ecce-
denti quelle per contratto dovute, nel corso dei sei giorni precedenti, vi
€ controversia in corso, rivendicandosi per il lavoro straordinario cosi
prestato la maggiorazione del 10%;

~ che ai sensi dell'art. 2196 c.c. poiché il lavoro & stato prestato con la
soppressione del riposo settimanale periocdico & dovuto un indennizzo nella
misura di un giorno di retribuzione per ogni gilornate di riposo soppresso.

TANTO PREMESSQ

il sottoscritto, nel proporre reclamo gerarchico, ai sensi e per gli effetti
dell'art. 10 R.D. 8/1/1931 n. 148 e successive modificazioni,

CHIEDE

1l pagamento, con svalutazione monetaria ed interessi legali, a titolo risar
cimento danno od indennizzo, di una giornata di retribuzione per ogni giorna
ta di riposo settimanale non fruito e non compensato con altra giornata di
riposo, avvertendo che elesso inutilmente il termine prescritto di legge adi
ra il Magistrato competente.

data o%&?}ﬂ' l

IR {f)"\m PUAN



AMAT.
quienda per la Mobilith nell' Area di q;lranto

Area Legale

Taranto, 26/03/1999

Corrispondenza interna prot. n°®

]

Dirigente Ammin.vo =
Area [nlormatica O

Arsa Legals

Egr. Sig.
Direttore Generale
SEDE

i

Area Porsonale

Ares Movimento

Area Tecnica

Ufficlo Ragioneria
Ufficls Prod. del Traffico
Utficio Segretaria

Ufficio Contrattl

0000000

Oggetto: Accordo Aziendale 21/01/1999 relativo alla rideterminazione

del trattamento di fine rapporto.

Le trasmetto n°33 verbali di conciliazione, in originale,
sottoscritti, in data odierna, dinanzi alla Commissione Provinciale di
[]
Conciliazione presso la Direzione Provinciale del Lavoro di Taranto.

Distinti saluti
IL CAPO AREA LEGALE

(Ai@fﬂ Cimaglia)
g0 | uuﬁf P
S
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PROCURA SPECIALE

@

Dott. GIANDOMENICO CITO
NOTAIO

I sottoscritti:

DE MITRI VINCENZO nt. a Taranto il 26.2.52 ed 1vi residente

Via Bergamini 6 C.F. DMT VCN 52B26 LO4SL

FIORINO FRANCESCO, nt. a Carosino il 20.3.45 E residente 1n

taraﬁto Via Lago di Nemi 80 C.F. FRN FNC 45P20 BB308G

CHIAROMONTE FILIPPO nt. a Taranto il 13.3.56 ed 1ivi resi-

dente Via Scira 6 C.F. CHR FPP 56C13 L0451

GUIDA ARNALDO nt. a Taranto il 10.3.48 ed ivi residente Via

Circonvallazione dei Fiori 251 C.F. GDU RLD 48C10 L04SP

PASANISI GIUSEPPE, nt. a Taranto il 15.9.54 e residente Tal-

sano Via Gregorio VII 17 C.F. PSN GPP 54P15 L049SG

D’APRILE GIUSEPPE nt. a Martina Franca il 29.10.54 ed 1ivi

residente alla Via Casavola 17 C.F. DPR GPP 54R29 E986U

MERICO LORIS, nt. a Poggiardo il 13.5.48 e rsidente Talsano

Via S: Francesco degli Aranci C.F. MRC LRS 48E13 G751J

PAGLIARA GIOVANNI, nt. a S. Marzano di S. Giuseppe 29.10.52'

ed ivi res. Via Bonaparte 17 PGL GNN 52R29 I018X

BIDOLI GIANPAOLO, nt. a Taranto il 14.8.59 e residente in Tal.-

pano Via Mediterraneo Pal, A, C.F. BDL GPL SaM14 L049K

COMETA CIRO, nt. a Taranto il 23.12.1962 e residente Lama Via

Bucaneve 15 C.F.: CMT CRI 62T23 L049W

con la presente procura nominano a loro speciale procuratore

il sig.: CELLAMARE GIOVANNI, nato a Martina Franca il 16 mar-

zo 1957 ed ivi residente alla Via A. Chionna n. 5 C.F.:CLL




GNN 57C16 E986S, affinche transiga dinanzi alla Commissione

Provinciale di Conciliazione presso la Direzione Provincia-

le del Lavoro di Taranto con 1’A.M.A.T. - Azienda per la mo-

bilita nell’area di Taranto - , la controversia relativa al-

1’inclusione degli importi percepiti a titolo di Lltavoro

straordinario nella base di calcolo dell’indennita di anzia-

nita e del trattamento di fine rapporto, alle condizioni

tutte di cui all’accordo aziendale ratificato con delibera-

zione del C.d.A. dell’A.M.A.T. n.14 del 21.1.99 e con 1l

versamento delle somme indicate affianco di ciascun nominati-

vo, al lordo delle ritenute di legge:

sig.DE MITRI VINCENZO lire 3.682.203

sig. CHIAROMONTE FILIPPO 1lire 7.481.373

sig. D’APRILE GIUSEPPE lire 6.369.654

sig. FIORINO FRANCESCO lire 6.020.023

sig. MERICO LORIS lire 5.272.107

sig.PASANISI GIUSEPPE lire 8.767.087

sig. GUIDA ARNALDO lire 5.881.586

Sig. PAGLIARA GIQVANNI lire 3.876.242

sig. BIDOLI GIANPAOLO lire 319.692

sigs COMETA CIRO, lire 1.277.797

Nell'oggetto il nominato procuratore é autorizzato ad inter

venire dinanzi al citato Ufficio, transigere e sottoscrivere

qualsiasi altro documento e fare gquanto aitro utile e neces

sario per l’esatta esecuzione del mandato in oggetto senza




bisogno di ulteriore convalida o conferma da parte dei man-
.

danti.

Il tutto con promessa di rato ed approvato sotto gli obblighi

di legge e da esaurirsi in un unico contesto.

Taranto, Via Di Palma n.82, 11
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MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE Q/QL.
DIREZIONE PROVINCIALE DEL LAVORO DI TARANTO

COMMISSIONE PROVINCIALE DI CONCILIAZIONE

I giornogédel mese di marzo 1999 dinanzi alla Commissione provinciale di Conciliazione,

S VT AN (PR U T
M C}'\wﬁw OXF“BMOL 0. P
3%\& -é’\-.,\ ”GM ~ o

Cecrr .

si sono presentati:
- LAzienda per la Mobilita nell'Area di Taranto (AMAT), con sede in Taranto alla Via
A Cesare Battisti n°657, in persona del Direttore e legale rappresentante, Ing. Francesco
Lucibello, autorizzato alla stipula della presente transazione giusta accordo aziendale
ratificato con deliberazione del Consigiio di Amministrazione n°14 del 21/01/1999, as-
sistita dal’Avv. Olimpia Cimaglia;

- |l sig. Cellamare Giovanni, nato a Martina Franca il 16 marzo 1957 ed ivi residente alla
Via A. Chionna n°5, che interviene nel presente atto giusta procura speciale per Notar
Giandomenico GCito di Taranto, rep. n°63184, del 19/02/1999, quale procuratore spe-
ciale dei sigg.

1) De Mitri Vincenzo, nato a Taranto il 26/02/1952 ;

2) Fiorino Francesclo, nato a Carosino il 20/09/1945;

3) Chiaromonte Filippo, nato a Taranto il 13/03/1956;

| 4) Guida Amaldo, nato a Taranto il 10/03/1948;

5) Pasanisi Giuseppe, nato a Taranto il 15/09/1954;



6) D'Aprile Giuseppe, nato a Martina Franca, il 29/10/1954,

7) Merico Loris, nato a Poggiardo il 13/05/1948;

8) Pagliara Giovanni, nato a S. Marzano di S. Giuseppe il 29/10/1952;
9) Bidoli Giampaotlo, nato a Taranto il 14/08/1959;

10) Cometa Ciro, nato a Taranto il 23/12/1962;

assistito dalle seguenti OQ.SS.

FILT-CGIL, in persona di Bramo Francesco

FIT-CISL, in persona di Imperio Michele

UILT, in persona di De Gregorio Luciano

U.G.L., in persona di 15\3 gy @avactd
FAISA-CISAL, in persona di De Vita Lucio

OGGETTO DELLA CONTROVERSIA: mancata inclusione del compenso percepito per il ﬁ

s v#
. g . L] g & ‘J
lavoro straordinario nella base di calcolo della indennita di anzianita e del trattamento di |o g g l
‘ 1
fine rapporto. \?r:b !
<)

PREMESSO
a) che, su richiesta delle O0.SS., é stata affrontata la problematica in ordine al diritto dei
dipendenti del’AMAT a veder incluso neila base di caicolo del TFR e dell'indennita di an-
Zianita il compenso percepito a titolo di favoro straordinario;
b) che in data 21 gennaio 1999 & stato sottoscritto un accordo tra TAMAT e le CO.SS.
CGIL, CISL, UIL, FAISA CISAL e UGL, ratificato dal C.d.A. del’AMAT con deliberazione
n°14 del 21/01/1999, accordo che qui di seguito si riporta:

-L’anno millenovecentonovantanove, il giomo 21 del mese di gennaio, fra TAMAT rappre-
sentata dal Direttore Generale, ing. Francesco Lucibello, e le rappresentanze sindacali:
CGIL, in persona del sig. BRAMO Francesco

CISL, in persona del sig. IMPERIO Michele

UIL, in persona del sig. DE GREGORIO Luciano

FAISA-CISAL, in persona del sig. DE VITA Lucio



o
et
WY

UGL, in persona de! sig. ATTOLLINO Francesco

premesso :

- che con decorrenza 1° giugno 1982 la legge n° 297/82 ha rformato [listituto
dellindennita di anzianita trasformandola in trattamento di fine rapporto;

- che, stante la variegata articolazione della struttura retributiva def CCNL autoferrotram-
vieri, con diverse varianti a livello locale, nonché con diversificate modalita di erogazio-
ne della prestazione, non é stato mai raggiunto a livello nazionale un accordo sulla de-
terminazione della base di calcolo del suddetto TFR, avuto riguardo in particolare agl
istituti contrattuali da includervi;

- che in varie aziende, e da uitimo presso 'AMAT, é sorto contenzioso, con gli ex dipen-
denti, per quanto riguarda l'inclusione dello straordinario ed in particolare di queilo con-
tinuativo e strutturale; ) '

- che, tuttavia, per quanto riguarda il personale ancora in forza, & opportuno ricercare

una soluzione transattiva che valga ad eliminare in radice ogni possibile contenzioso, _

anche al fine di salvaguardare I'armonia nel’ambiente di lavoro;

e l'accordo sullinclusione dello straordinario nella base di calcolo del TFR deve ni-

ardare il periodo dal 1° giugno 1982 al 31/12/1998, nonché la regolamentazione per
futuro; |

che, inoltre, il sindacato ha chiesto che il presente accordo ponga fine alle discussioni,
in atto con molti dipendenti, circa le certificazioni da esibire a fronte delle anticipazioni
di TFR erogate negli ultimi anni;
- che attualmente i dipendenti in forza, interessati al suddetto accordo, sono 503;
tutto cié premesso, le parti concordano quanto segue:

Art.1
Le parti si danno reciprocamente atto che le prestazioni lavorative eccedenti 'orario nor-

male di lavoro sono state svolte pressoché integralmente per fronteggiare esigenze orga-
nizzative contingenti, eccezionali ed impreviste.

Art.2
A) LAMAT, a mero titolo transattivo, senza con cid voler riconoscere alcuna delle pretese
avanzate dai dipendenti ed esclusivamente in considerazione, da un lalo, della necessita

di conservare un clima di serenita sia nelle relazioni sindacali, sia nellambiente di lavo
e, dall'altro, al fine di prevenire o comporre eventuali controversie, aderendo alle richie

sindacali dirette ad ottenere condizioni di miglior favore e limitatamente ai lavoratori
{



aderiranno all'atto transattivo. allegato al presente accordo, ricalcolera il T.F.R. secondo la
seguente metodologia:

a) per il periodo 1° gennaio 1988 - 31 dicembre 1998 verra considerato il 65% di tutto il la-
voro straordinario effettuato e su tali importi verra calcolata la quota TFR (retribuzione fa-
voro straordinario diviso 13.5} e relative rivalutazioni anno per anno,

b) per il periodo 1° giugno 1982 - 31 dicembre 1987 si calcolera la media annua delle ore
di lavoro straordinario individuali nel periodo 1988/1998 e si applichera ad ogni anno rela-
tivo al periodo 1983/1987.

Per il 1982 si calcoleranno i 7/12.

Per quanto riguarda il valore unitario delfora di straordinario si fara riferimento al valore
1988 applicando coefficienti riduttivi derivanti dal rapporto tra retribuzione minima conglo-
bata di ogni anno rispetto a quella del 1988.

Sulle somme cosi risultanti verra calcolata la quota di TFR cosi come al punto a).

¢) per il periodo 1° giugno 1982 - 31 dicembre 1987 i lavoratori potranno optare per il cal-
colo del 65% di tutto il lavoro straordinario effettuato e su tali importi sara calcolata Ia /.P !
quota TFR (retribuzione lavoro straordinario diviso 13,5) e relative rivalutazioni; in s;ffatta

ipotesi dovranno produrre in Azienda, entro il 31/01/1999, copia dei cedolini paga del pe- G %
riodo in questione, al fine di documentare I'effettivo lavoro straordinario prestato e la nda- ‘
terminazione delle somme avverra esclusivamente sui dati forniti dai lavoratori. . n
| lavoratori che sceglieranno la metodologia di calcolo sub ¢) soltoscriveranno le transa-

Zioni a partire dal mese di aprile 1999.

B) Le somme cosi risultanti saranno erogate a titolo di anticipazione TFR straordinaria,
assoggettate a ritenuta fiscale, come per legge.

La erogazione delle somme suddette, al netto delle ritenute di legge, avverra nel periodo

di paga del mese successivo alla data di sottoscrizione di ogni transazione.

Art. 3
Le parti si danno atto che, con la sottoscrizione degli atti transattivi individuali, si intende-
ranno acquisite definitivamente dai dipendenti tutte le anticipazioni di TFR erogate alla
data di ratifica del presente accordo da parte del Consiglio di Amministrazione, senza ne- -
cessita che venga prodotta la documentazione giustificativa, e sulle stesse non si proce-
dera ad alcun ricalcolo.
Le parti si danno reciprocamente atto che, con la sottoscrizione degli atti transattivi, i di-

pendenti rinunceranno a tutti i dinitti ed alle azioni giudiziarie ed extragiudiziarie comunque



connesse, inerenti o riconducibili alla inclusione del lavoro straordinario nella base di cal-

colo della indennita di anzianita e del trattamenro}'di fine rapporto fino alla data del

31/12/1998, assumendo integralmente I'onere economico delle stesse, ove eventualmente

intraprese.

Art. 4

Le costituite parti convengono che, stante l'attuale organizzazione del lavoro e la struttura

dei turni, per 'accantonamento delle quote TFR, a partire dal 1999, il lavoro straordinario

effettuato sara considerato nella base di calcolo del TFR nei sequenti limiti:

a) personale tumista su tumi di durata variabile: tutte le ore di lavoro straordinario rive-

nienti dall'espletamento dei tumi, alle quali si aggiungeranno ulteriori 10 ore mensili, che

giungeranno fino a 20 ore mensili, qualora il totale resti al di sotto di tale ultimo limite;

b) personale non tumnista: fino a 20 ore mensili.

Tutte le altre ore di lavoro straordinario prestato saranno da considerarsi non strutturali,
+zcloé necessarie a far fronte a situazioni contingenti e come tali saltuarie e non utili ai fini
“’ @a determinazione della base di calcolo del T.F.R.

2 58
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i({",gﬁr Art. 5
‘1 resente accordo dovra essere ratificato dal Cons"gflio di Amministrazione delfAMAT.

Successivamente, i lavoraton dovranno sottoscrivere individualmente l'atto transattivo, al-

legato al presente accordo, dinanzi alla Commissione Provinciale di Conciliazione presso
la Direzione Provinciale del Lavoro di Taranto.”

tanto premesso, tra le costituite parti si conviene e stipula quanto segue:

1) le premesse costituiscono parte infegrante del presente accordo;

2) i dipendenti, cosi come sopra costituiti, avendo meglio- riconsiderato la propria posizio-
ne, danno atto che le prestazioni di lavoro eccedenti 'orario nommale .di lavoro fino al
31/12/1998 sono state svolte pressoché integralmente per far fronte ad esigenze organiz-
zative contingenti, eccezionali ed impreviste;

3) e parti convengono, con il presente negozio di accertamento, che I'accantonamento

TFR alla data del 31/12/1998 é rideterminato nélle somme affianco di ciascun nominativ
indicate, al lordo di legge, somme comprensive della incidenza del lavoro straordinari

calcolato secondo le modalita di cui all'accordo sindacale del 21/01/1999, riportafo/ i



premessa (X=TFR al 31/12/98; Y=Incidenza L/S; Z=Totale TFR rideterminato):
X Y z

a) De Mitri Vincenzo £ 35674.811 + 3.682.203 = 39.357.014

b) Fiorino Francesco 65.441.428 + 6.020.023 = 71.461.451
c) Chiaromonte Filippo 49.206.118 + 7.481.373 = 56.687.491
d) Guida Amaldo 59.987.677 + 5.881.586 = 65.869.263
e) Pésanisi Giuseppe 48.793.981 + 8.767.087 = 57.561.068
g) Merico Loris 38.389.287 + 5.272.107 = 43.661.394
h) Pagliara Giovanni 37.460.194 + 3.876.242 = 41.336.436

6.121.415 +  319.692

£
g
g
£
f) D'Aprile Giuseppe £ 48.047.417 + 6.369.654 = 54.417.071
£
£
i) Bidoli Giampaolo e
£

) PAR LML)
l) Cometa Ciro 20.320.029 + 1.277.797 = 21.597.826 T @
4) i dipendenti, cosi come sopra costituiti, dichiarano espressamente di accettare la sua-' i./o -:m'ah“
ot )

SN

detta rideterminazione e, pertanto, la stessa, relativamente allincidenza del lavoro straor-
dinario, & incontestabile e, conseguentemente, rinunciano a qualsiasi azione connessa
alla rideterminazione degli accantonamenti di trattamento di fine rapporto per le causali di
cui al presente atto sino al 31/12/1998 e, ove gia proposte azioni giudiziarie, dichiarano di
rinunciare agli atti delle stesse, assumendo integralmente I'onere economico delle sud-
dette ed autorizzano, sin d’ora, 'AMAT a trattenere, dagli importi a quaisiasi titolo dovuti,
le somme che quest'ultima dovesse corrispondere a terzi in relazione ad eventuali contro-
versie aventi ad oggetto la materia con il presente atto transatta;

5) a seguito della rideterminazione del TFR con la inclusione del lavoro straordinario, se-
condo le modalita di cui all'art. 2 lett. A) dell'accordo aziendale 21/01/1999, TAMAT, ade-
rendo alle richieste dei lavoratori e delle O0.SS. ed in esecuzione dell'art. 2 lett. B) del
citato accordo aziendale, si impegna a versare, a titolo di anticipazione stracrdinaria del

TFR, con le competenze del mese di Aprile 1999, a ciascun lavoratore la somma affianco

6.441.107 OE PR,



di ciascun nominativo indicata, al lordo delle ritenute di legge, somma equivalente al
100% dell'incidenza del lavoro straordinario sul TFR alla data del 31/12/1998, cosi come

convenzionalmente determinato nel precedente punto 3);

a) De Mitri Vincenzo £ 3.682.203
b) Fiorino Francesco £ 6.020.023
¢) Chiaromonte Filippo £ 7.481.373
d) Guida Amaildo £ 5.881.586
e) Pasanisi Giuseppe £ 8.767.087
f) D’Aprile Giuseppe £ 6.369.654
g) Merico Loris £ 5.272.107
) .@h) Pagliara Giovanni £  3.876.242
9 Bidoli Giampaolo e 319.692
:) Cometa Ciro £ 1.277.797

6) con la sottoscrizione del presente verbale di conciliazione, le parti si danno atto che si
intenderanno acquisite definitivamente dai dipendenti costituiti in atto tutte le anticipazioni
di TFR erogate alla data del 21/01/1999, senza necessité che sia prodotta la documenta-
zione giustificativa, e sulle stesse non si procedera ad alcun ricalcolo.

7) 'AMAT, con la sottoscrizione del presente verbale, accetta tutte le rinunzie di cui al
precedente punto n°4 del presente atto.

Letto, confermato e sottoscritto.

Cellamare Giovanni nelia qualita in atti @0 Mcﬂu«\

Azienda per la Mobilitd nell'Area di Tiranto (AMAT)

Aw. Olimpia Cimaglia ;_7
igr,
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AREA TECN ICA
AMAT. PARTENZA
A zienda per la Mobilité nell'Area di ‘Iaranto 0> O 5 - 2000
Area Tecnica PROT. Nﬂ_{{f&___

Taranto, i 03 -0%H - 2000

Corrispondenza interna prot. n.

¢c.a. Capo Area Personale
Dott.ssa Fabiola Menenti

SEDE

Oggetto: Attribuzione indennita di squadra omogenea — aggiornamento.

Si comunica il seguente aggiornamento dell’elenco del personale che
fruisce dell'indennita in oggetto:

Albano Giovanni cessazione dal 01-04-2000
Fiorino Francesco “ * 01-04-2000
Sarcinella Francesco inizio “ 01-03-2000

Distinti saluti

pag. 1/1
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ﬂzienda per la M obilita nellﬂ.rea di Q-';ranto

Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n® 13361

Taranto, li 4 4 PR, 7000

Agli Agenti
D’'Alo Francesco
Fiorino Francesco

p.C. Al Dirigente Amministrativo

~z5-Al  Capo Area Personale

?ﬂP

IHF SEDE

OGGETTO : Incendio nel locale idropulitrice sottocassa.

In occasione dellincendio in oggetto, le SS.LL. si sono prodigate
attivamente per lo spegnimento delle fiamme, evitando pil dannose conseguenze
alle strutture dell’Azienda.

Nel dare atto di quanto sopra, si esprime plauso per il senso del
dovere ed attaccamento al posto di lavoro dimostrati nella circostanza.

Distinti Saluti

Il proponente
Tecnica
Rizzo

@/\,}@ﬂ&w IL. DIRATPORE GENERALE

(Ing BraycescolLyci l’

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTOC Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it pag. 1/1



|
Provinciadi laranto -

Comune di Ta(‘anto

Ricevuta che I"Autorita di Pubblica Sicurezza de
Sld lalacﬁ lalJma A.M.A.T.

mshin C. Battisti 657 Taranto
mesemam 3’ 5 fﬂ ,' gfﬂmﬂ 26 de' mase dh NOVEMBR E i0 9 9 denuncra i un infortinie 0CCOISo g oy, 1 personp
t e woime) SORINO Francesco : ﬁ.
%j & 23  fmsed novembre 19 99 1el Comune 6
- l:'('.' l| qoing oritd che riceve la denuncia
£ mu
-







AL Direttore Generale

dell' AM.AT.
Ing. Francesco Lucibello
SEDE
OGGETTO: Transazione T.F.R.
"l/l”// A ]
Il séttoscritto FIO EA WO FRapeel Co , dipendente di
codesta Azienda con la qualifica di O /(f , visto

l'accordo aziendale sottoscritto il 21/gennaio/1999 con le OO.SS. CGIL,
CISL, UIL, FAISA-CISAL e U.G.L, relativamente all'inclusione del lavoro
straordinario nella base di calcolo del T.F.R.

DICHIARA
di voler aderire alla relativa transazione, i cui conteggi dovranno essere

effettuati secondo i criteri indicati ai punti a) e b) deli'art. 2 del citato

Accordo.

9
Taranto i, S § ~

In fede
[fr,‘vp'g'r E?l’\i\h"} ‘JUM W’W
Prm2rlFEB

Dirigenta Ammln vo |-
Area Informatica N
Area Legalz [
Area Personale l—):(_j
Arce NMovimenlo ]

)

(i

Aren Tecnlco

uihnlo Ragloneria

Ufttsio Prod. dal Traffico []
e 3agreteria 1
Uiislo Cnntraltl (]

N



Cormispondenza intema prot. .n°.......

Dirigente AN, g
Area Inlormatles
Area ‘Legaie

Area Personals
Area Movimeato
Area Tecnieg

Lilicio Raglonerig

Ulicio Prod, det Traltico
Uflicio Sagreteria
Utticio Contratd

nell'ﬂrea di Q:ra.nto

-Reaq. Imprase di TA n° 13361

il

V4

L 000onannR---

OGGETTO:

-)‘ o
ﬁy&g‘

Taranto, 1i 29/09/1999

Al Capo Area Personale
Dott.ssa M. Fabiola Menenti

SEDE

Si comunica che, per esigenze di servizio, tese ad assicurare gli autobus
necessari per I’apel:tura del'anno scolastico, agli agenti Paurini Gregorio, Cometa
Cosimo, Caprino Antonio, Andrioli Francesco, D'Ald Francesco, Zaccaria Cosimo e
Monteleone Francesco & stato spostato il riposo settimanale previsto per il glorno 19

Cosimo - Glorno 21/09/99
Paurini Gregorio - Giorno 22/09/99
Caprino Antonio - Glorno 23/09/99

D'Al Francesco - Giorno 25/09/89
l Inoltre a partire dal 1° Settembre u.s. I'agente Fiorino Francesco, per

Gli stessi hanno effettuato il riposo settimanale rispettivamente:

Zaccaria Cosimo, Monteleone Francesco, Andrioli Francesco e Cometa

esigenze di servizio, & stato inserito nella squadra di manutenzione periodica,
pertanto allo stesso bisogna attribuire I'indennita prevista per gli addetti alla squadra

'omogenea.

Distinti saluti.

via C. Batfisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7754247
e-mail: amat_ta@peg.it
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AL DIRETTORE GENEBALE
AZIENDA A.M_A.T.
S BE D E
Io sottoscritto tZIQﬂwlNO FlLawniesc s nato a

CAR OS5I o Fvi i1 20.§-4s e residente a JAAANTO
domiciliato alla via (i6e &1 VEMT fo

r chiedo alla

S.V. il rilascio del mio curriculum lavorativo con specificato
le mansioni che ho svolto con esposizione all'amianto, come previ-

sto dalla legge 257/92 modificata dalla legge271/93.

L'Agente

YR fmw A O
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{(;\84 , ﬂzienda per la Mbilitﬁ nell'.ﬂ.rea di @i'amo

é&‘ Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 13361
N
v
Prot n_ﬂ%@‘_}_’_ Taranto,li 10/12/19%3

CURRICULUM PROFESSIONALE

Il Sig.FIORINO Francesco, nato a Carosino il 20/09/1945, ¢ stato 5
assunto alle dipendenze dell’ AMAT in data 02/08/1971, con ia qualifica %
di manovale reparto Officina-Deposito.‘

Da un attento esame della cartella personale del dipei:dente, ri- ’“

sulta il seguente sviluppo di carriera:
dal 11/11/1971 bigliettaio repartoc Movimento
dal 11/11/1976 bigliettaio scelto
dal 01/01/1978 bigliettaio livello 8° ad personam
dal 29/11/1982 al 31/10/1989 mansioni di falegnams

dal 01/11/1989 operaio qualificato carrozziere livellc 7°

G Ty .
-.v" . Cme 'y
FEL B

“le

T 2 bz
Hivhpeate, St

dal 01/01/1991 a tutt'oggi operaioc qualificato livello 5°

Tanto si rilascia, per usi consentiti dalla Legge, a rici:'asta dell’

interessato.
TTO GENE-ALE
g Francésc Luciliei:s )
via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247 %

e-mail: amat_ta@peg.it




, L L' ORIGINALE della Transaziong.
& R & depositata nella cartella di:
SANGERMANO MARIO

MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA éOCIALE
DIREZIONE PROVINCIALE DEL LAVORO DI TARANTO
COMMISSIONE PROVINCIALE DI CONCILIAZIONE
ll giomo 10 del mese di Dicembre 1997 dinanzi alla Commissione Provinciale di

Conciliazione, composta dai seguenti sigg.

COMPONENTI COMMISSIONE PROV.LE DI CONCILIAZIONE EX L.533/73:DOTT.ROBERTO=S=—=
SOLITO( PRESIDENTE) ; DOTT. GIUSEPPE AMATO (ASS. INDUSTRIALI) ; SIG. NICOLA MARINO'(CISL).

4

si sono presentati:

- TAMAT, con sede in Taranto alla Via Cesare Battisti n°657, in persona del legale
. * Tappresentante, Ing. Francesco Lucibello, autorizzato afta stipula del presente atto
con deliberazione del C.d.A. n° 114 del 15/05/1997, sostituito dall Awv. Olimpia Ci-
magfia, autorizzata alla stipula del presente atto con procura del 10 Dicembre 1997
a firma dello stesso Ing. Francesco Lucibeilo, che si allega a! presente atto;
i sigg.:
1) FAITA GIUSEPPE, nato a Taranto il 17/06/1334; £. 313.672
2) CASTELLANO UMBERTO, nato a Galatons, it 07/01/1930; £. 743.676
3) SEMERARO FRANCESCO, nato a Ferrandina , il 24/01/1931; £.294.318
4) SANGERMANO MARIO, nato a Taranto, il 22/04/1939; £.567.475
5) TORCELLO SALVATORE, nato a S. Marzano , il 25/03/1950; £. 99.351
6) LATINI COSIMO, nato a Statte, il 02/04/1945; £. 5.809.688

7) MONCPOLI ANTONIO, nato a Castellana G., il 12/06/1932: £. 136.730

8) MASTROPIETRO VITTORIO, nato a Taranto, il 28/02/1937: €. 752.911
9) CAUSIO LUIGI, nato a Copertino, il 20/03/1941; £.128.375

10) STRADA PIETRO, nato a Monteparano, il 27/03/1927; £. 188.828



11) SERAFINQ PASQUALE, nato a Talsano, il 04/01/1944; £. 34.956

12) CANTORE VITO, nato a Gioia del Cole, il 19/11/1946; £.350.185 5
PR
13) SCOGNAMIGLIO VINCENZO, nato a Taranto, il 01/08/1945; €. 143.473 - ,.-:}.;g _
1
o ®
14) MANCO COSIMO, nato a Talsarno, il 09/12/1942; £. 203.158 o2
\%,

15) MASSARI AMEDEO, nato a Manduria i 25/04/1958; £: 33.660

16) BASILE EMANUELE, nato a Taranto il 16001/1953; £ 414.587
Qo st arrpaaene e patic

18) ANCONA PIETRO, nato a Martina Franca il 12/06/1926; £. 847.152 ;

19) MELUCCI PIETRO, nato a Taranto 1 03/11/1931; £ 43.030

20) FRANCHI ERMANNO, nato a Sanpierdarena il 16/08/1932; £. 2.457.023

21) PATRONELLI ALDO, nato a Taranto il 08/02/1933; £.146.400

22) PALUMBO GIUSEPPE, nato a Taranto il 07/05/1944; £.123.195

23) ALBANO LUIGI, nato a Taranto il 25/06/1930; £. 1.434.030

24) SCHIAVONE COSIMO, nato a Taranto # 03/06/1936; £ 216.312

25) LATANZA ANTONIO, nato a Taranto i 28/10/1940; £. 338,905

26) CARLINO NICOLA, nato a Taranto it 14/11/1937; £. 121.862

27) RAFFO PAOLO, nato a Taranto if 05/03/1953; £.1.011.203

28) SARACINO CATALDO, nato a Taranto il 04/01/1940; £.136.498

29) FIORINO FRANCESCO, nato a Carosino il 2009/1945; £. 244.604

30) CAPUTO RAFFAELE, nato a Taranto il 27/11/1946; £. 614.328

31) PACCIANA COSIMO, nato ad Laterza il 13/03/1930; £. 2.659.550

‘32) D'ERCHIA LUIGI, nato a Taranto # 21/06/1937; €£. 1.559.330

33) DE PADOVA COSIMO, nato a S.Marzano il 12/04/1957 €. 707.491

34) ANTERMITE GIOVANNI, nato a Manduria it 05/04/1928 £. 981.016

35) DE VITA FRANCESCO, nato a Taranto il 29/09/1934 £, 873.490



36) O CORRADQ GIUSEPPE, nato a Taranto il 07/10/1948 £.91.018
37) CONVERTINI GIOVANNI, nato a Taranto il 14/08/1956 €. 263.592

) SARCINELLA GIUSEPPE, nato a Taranto i 15/11/1944 £.4.251.830

) FIUSCO VITO, nato a Taranto il 03/02/1944 €. 496.344

40) CAZZATO FERNANDO, nato a Lucugnano il 08/09/1942 £ 136.047

41) CALCULLI MARIO, nato a Taranto il 25/12/1943 £.5.651.483

42) PACIFICO SALVATORE, nato a Taranto il 01/10/1932 £. 294.226

43) DIMARCO FRANCESCO, nato a Martina Franca it 12/05/1947 £. 356.145

assistiti dalla FILT CGIL, in persona del segretario temitoriale sig. Francesco Bramo,

FT CISL, in persona del segjretario territoriale, sig. Michele Imperio, UILT, in perso-

na del segretario teritoriale, sig. Luciano De Gregorio e SINA! CONFSAL, in perso-

na del segretario provinciale, sig. Giancarlo Fazzio:

Qqgetto della controversia: preteso risarcimento danni ﬁer aver prestato I'attivita la-

vorativa in giomo destinato al riposo, senza aver goduto dello stesso in altro giomo,

in periodi vari intercorrenti dal 1981 alla data della presente transazione.
PREMESSO

- che é sorto contenzioso sia in sede giudiziaria che extragiudiziaria in ordine aila

interpretazione ed applicazione di norme di legge e contrattuali inerenti attivita pre-

stata in giomate destinate al riposo e al risarcimento del danno relativo

all'espletamento di tale attivita lavorativa;

- che in data 12/05/1997 tra 'AMAT e le Organizzazioni Sindacali FILT CGIL, FIT
CISL, UILT e SINAI CONFSAL ¢ stato stipulato un accordo, ratificato dal C.d.A.
dellAMAT con deliberazione n°114 del 15/05/1997, al fine di transigere le contro-

versie in atto e quelle insorgende;

- che i sigg. sopra menzionati con la sottoscrizione def presente atto, dichiarano di



aver preso contezza dell'accordo 12/05/1997;

- che i sigg. sopra menzionati dichiarano di aver proposto ricorso amminisﬂaﬁvo

- che i sigg. sopra menzionati, ad eccezione di Sangermano Mario, dichiarano di non
aver proposto ricorso giudiziario e di non di aver conferito mandato ad litem relati-
vamente alla materia oggetto della presente transazione;
.- che Sangemano Mario ha proposto ricorso al Pretore, in funzione di Giudice del
Lavoro, al fine di ofteners sentenza di accertamento del diritto al risarcimento dei
danni da mancato riposo;

tanto premesso, tra le costituite parti si conviene e stipula quanto segue:

a) | sigg. sopra menzionati dichiarano di accettare integralmente tutte le condizioni

previste dal'accordo 12/05/1997, che di seguito si riportano:

1) L'AMAT riconoscera, ai dipendenti che avranno certificato le giomate di mancato
riposo, un risarcimento danno pari al 30% della giomata lavorativa, -al lordo delle ri-
tenute di legge, senza interessi e rivalutazione;

2) le giomate di mancato riposo oggetto di risarcimento saranno quelle comprese tra
il termine di prescﬁziqne di 10 anni (calcolato dalla data di presentazione del ricorso
gerarchico) e la data di transazione;

3) limporto della giomata sara calcokato sulla paga del mese di gennaio 1991 per i
dipendenti il cui termine di prescrizione cade nel 1987, mentre per i dipendenti che
hanno prescrizioni anteriori si effettuera il calcolo in relazione ad ogni periodo di pa-
ga; é tuttavia consentito al dipendente di rinunciare alle giomate di riposo antece-
denti al 1/1/1987 al fine di usutruire del 1° metodo di calcolo;

4) i dipendenti rinunceranno ad ogni azione in atto o futura avente ad oggetto i riposi
lavorati, nonché ad interessi e rivalutazione sulle somme che verranno loro cormispo-

ste a titolo di risarcimento;




5) per quanto riguarda-le spese legali per le azioni giudiziarie pendenti alla data

odiema, 'AMAT corrispondera al dipendente un contributo spese forfettario di £

transazione di ogni pretesa inerente 'oggetto dellaccordo 12/05/1997, senza ri-
conoscimento alcuno, neppure parziale, del diritto de! lavorators, e a titolo di ri-
sarcimento danni, a ciascun lavoratore, con le retribuzioni del mese di Dicembre
1997, la somma indicata affianco di ciascun nominativo, al netto delle ritenute di
(52 legge:
1) FAITA GIUSEPPE, nato a Taranto il 17/06/1934; £. 313.672
2) CAST_ELLANO UMBERTO, nato a Galatone, il 07/01/1930; £. 743.676
3) SEMERAROQ FRANCESCO, nato a Ferrandina , il 24/01/1931; £.294.318
4) SANGERMANO MARIO, nato a Taranto, il 22/04/1939; £.567.475
5) TORCELLO SALVATORE, nato a S. Marzano , il 25/03/1950; £. 99.351
6) LATINI COSIMO, nato a Statte, il 02/04/1945; £. 5.899.688
7) MONOPOLI ANTONIO, nato a Castellana G., il 12/06/1932; €. 136.730
9 8) MASTROPIETRO VITTORIO, nato a Taranto, il 28/02/1937; £. 752.911
| 9) CAUSIO LUIGI, nato a Copertino, if 20/03/1941; £.128.375 .
10). STRADA PIETRO, nato a Monteparano, il 27/03/1927; £. 188.828
11) SERAFINO PASQUALE, nato a Talsano, il 04/01/1944; £. 34.956
12) CANTORE VITO, nato a Gioia del Colle, il 19/11/1946; £.350.185
13) SCOGNAMIGLIO VINCENZQ, nato a Taranto, il 01/08/1945; £. 143.473
14) MANCO COSIMO, nato a Talsano, it 09/12/1942; £, 203.158
15) MASSARI AMEDEO, nato a Manduria il 25/04/1858; £: 33.660

16) BASILE EMANUELE, nato a Taranto il 16/01/1953; £. 414.587



17) LELLA ELISABETTA, nato a Castellaneta il 01/01/1928; £.1.118.292
18) ANCONA PIETRO, nato a Martina Franca il 12/06/1926; €. 847.152

19} MELUCCI PIETRO, nato a Taranto il 03/11/1931; £. 43.030

20) FRANCHI ERMANNQO, nato a Sanpierdarena il 16/09/1932; £. 2.457.023

21) PATRONELLI ALDO, nato a Taranto il 09/02/1933; £.146.400

22) PALUMBO GIUSEPPE, nato a Taranto il 07/05/1944; £.123.195

23) ALBANO LUIGI, nato a Taranto il 25/06/1330; £. 1.434.030

24) SCHIAVONE COSIMO, nato a Taranto 1l 03/06/1936; £. 216.312

25) LATANZA ANTONIO, nato a Taranto il 28/10/1940; £. 338.905

26) CARLINO NICOLA, nato a Taranto il 14/11/1837; €. 121.862

27) RAFFO PAOLO, nato a Taranto il 05/03/1953; £.1.011.203

28) SARACINO CATALDO, nato a Taranto il 04/01/1940; £.136.498

29) FIORINO FRANCESCO, nato a Carosino il 20/09/1945; £. 244.604
30) CAPUTO RAFFAELE, nato a Taranto i 27/11/1946; £.614.328

31) PACCIANA COSIMO, nato ad Laterza il 13/03/1930; €. 2.659.550
32) D'ERCHIA LUIGH, nato a Taranto il 21/06/1937; €. 1.550.330

33) DE PADOVA COSIMO, nato a S.Marzano il 12/04/1957 £. 707.491 ' e
34) ANTERMITE GIOVANNI, nato a Manduria il 05/04/1928 €. 981.016
35) DE VITA FRANCESCO, nato a Taranto il 26/09/1934 €. 873.490

36) DI CORRADO GIUSEPPE, nato a Taranto it 07/10/1948 £.91.018
37) CONVERTINI GIOVANNL, nato a Taranto il 14/08/1956 £. 263.592
38) SARCINELLA GIUSEPPE, nato a Taranto il 15/11/1944 £.4.251.830
38) FIUSCO VITO, nato a Taranto il 03/02/1944 €. 496.344

40) CAZZATO FERNANDO, nato a Lucugnano il 08/09/1942 £. 136.047

41) CALCULLI MARIO, nato a Taranto il 26/12/1943 £. 5.651.483



42) PACIFICO SALVATORE, nato a Taranto il 01/10/1932 £. 294.226

43) DIMARCO FRANCESCO, nato a Martina Franca il 12/05/1947 €. 356.145

'd) | sigg. sopra menzionati dichiarano espressamente di rinunciare al pagamento
degli interessi e della rivalutazione sulle sommae percipiends;
e) | sigg. sopra menzionati dichiarano espressamente di rinunciare ad ogni azione
ﬂ _ giudiziaria ed extragiudiziaria inerente l'oggetio defla presente Mne. as-
sumendo integralmente l'onere econcmico delle stesse, ove eventuaimente in-
traprese, ed autorizzano, sin d'ora, 'AMAT a trattenere, dagli importi a qualsiasi
titolo dovuti, le somme che quest'ultima dovesse commispondere a terzi in relazio-
ne alla controversia con il presente atto transatta.
f} che Sangermano Mario dichiara espressamente di finunciare allazione giudizia-
ria intrapresa inerente l'oggetto della presente transazione, assumendo Fonere -
mm' del ‘Iudi‘zio stesso "-w.q,ol.o. {ﬂ@ﬂhg}ﬂbﬂ Qﬁmm M{u«u}
T t:‘gmao 0t AN AT
’ g) 1 sigg. sopra menzionati donsapevoli dell'espressa inimpugnabilita del presente
afto transattivo, dichiarano di non aver altro a pretendere per aver prestato la
propria attivita lavorativa in giomo destinato af riposo, senza aver goﬁuto dello
stesso in altro giomo, fino alla data di sottoscriziorie del presente atto.
L'AMAT, cosi come sopra costituita, dichiara di gccettare le rinunce di cui ai supe-
riori punti d) - €) - ) del presente atto. /l
l

Letto, confermato, sottoscritto

1) FAITA GIUSEPPE, £. 313.672 /
2) CASTELLANO UMBERTO, £. 743.676




3) SEMERARO FRANCESCO, £. 294.3)8 /) y

4) SANGERMANO MARIO, £. 567.47

5) TORCELLO SALVATORE, £. 99. 351 A

6) LATINI COSIMO, £. 5.899.688 8 % €A c,m

7) MONOPOL! ANTONIO, €. 136.730

8) NASTROPETRO VITTOR, & 752911 _ £

6) CAUSIO LUIGI, £. 128.375 C?Wp ﬁtv}%-
10} STRATAPIETROE 188808 ..

11) SERAFINO PASQUALE, £. 34.956 gwgzea @ﬁh«ﬂé—
12} CANTOREVitO, £450°985.
13) SCOGNAMIGLIO VINCENZO, €. 143473 = Lo 15 o
14) MANCO COSIMO, £. 203.158 Me_ng&%_
15) MASSARI AMEDEO, £.33.660_"  °

E £ 414587 .

20) FRANCHI ERMANNO, £. 2.457.023

21) PATRONELLI ALDO, £. 146.400M
22) PALUMBO GIUSEPPE, £, 123.1957%% Jgg, ?

23) ALBANO LUIGI, €. 1.434.030_&% i /f //?/

24) SCHIAVONE COSIMO, £, 216.312 Z

25) LATANZA ANTONIO, €. 338.905 2T M
L. 4
26) CARLINO NICOLA, €. 121.862 @"? . )

27) RAFFO PAOLO, £ 1.011.203 // 7




28) SARACING CATALDO, £.136.498

29) FIORINO FRANCESCO, £.244.604

30) CAPUTO RAFFAELE, £.614.328

31) PACCIANA COSIMO, £. 2.659.550

32) D'ERCHIA LUIGH, £. 1.559.330

) DE PADOVA COSIMO, £. 707.491

) ANTERMITE GIOVANNI, £. 981.016 % ZE .._'é“c' L
Ly
35) DE VITA FRANCESCO, £. 373.490_[]4_%% 8neo

g
Q 36 DICORRADO GIUSEPPE, £. 91.018_\ Ao ~74

{/
37) CONVERTINI GIOVANN, €. 263.502__ L @deltticee  [rq/mece
/

y
38) SARCINELLA GIUSEPPE, £.4.251.830 _l z RO}

39) FIUSCO VITO, £. 496.344
40) CAZZATO FERNANDO, £. 136.047 .//l 5

41) CALCULL! MARIO, £. 5.651.483 g‘% J/ /2,
/ ’ AT O y %7/”
43) DIMARCO FRANCESCO, £. 356,145 ‘,’

4 Nl
‘ . AZIENDA PE!:j:!OBILlTA’ NELL'AREA DI TARANTO ( £Lf_¢g% { P

FILT CGIL Lo rNN—2

42) PACIFICO SALVATORE, £. 294.226

FIT CISL j

ULT.

SINAI CONFSAL

LA COMMISSIONE




AMAT.
ﬂzienda per la Mobilita‘z nell'ﬂrea di r.l“s'nranto

Area Personale

Taranto,04/11/1998

Corrispondenza intetrna prot. n° E@ 46@%
All'agente
Q Q/JQ, Sig.FIORINO Francesco
% e,p.c. Capo Area Personale
/ Capo Area Movimento
N\

, Capo Area Tecnica
SEDE

OGGETTO: Concessione anticipazione ferie di n. 10 giorni.

In riscontro alla Sua richiesta del 29/10/98 protocollo
n°11110/98 inerente quanto in oggetto, visto il punto 6.2 del Contratto
Integrativo Aziendale 1988/90, si concede [anticipazione richiesta.

Si sottolinea, comunque, che la S.V. potra usufruire dei 10 giorni
con decorrenza successiva alla data della presente.

Distinti saluti

IL DIRE GENERALE
(Ing. sco Lucibello)

pag. 1



ALLA DIREZIONE DI ESERCIZIO
A. M. A. T.
SEDE

11 sottoscritto ii:“"thl/x? fﬁﬂhJCﬁiﬁ>o , dipendente

con la presente istanza chiede alla

di codesta Azienda,

§.V. l'anticipazione di n°® 10 giorni di ferie della spettanza

——

dell'anno 199q, giusto accord

o aziendale vigente, da usu-

fruire per 1'anno 199§

11 dipendente

Taranto,

.Q iﬁ_gﬁgg

Dirigente Amminlvo

Area Informatica

Area Legale

Area Personale

Area Movimento

Area Tecnlca

Uttigio Aagloneria
uMliclo Prod. del Traffico
utilelo Segreteria

Ufficlo Contratti

/

L e A

10000000RO0D

= e SO Y

/

[




SPETT.LE
A. M. A, T.
SEDE

OGGETTO: Legge n, 675/1996 . Tutela delle persone & di altri sogeetti rispetto al trattamento dei dati

personall

La legge in oggetto garantisce che il trattamento dei dati personali si svolga nel rispetto dei dirtti, delle
libertz fondamentali, nonché della dignita delle persone fisiche. con particolare riferimento alla
riservatezza ed alla identitd personale e richiede, tra l'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 individuati all'art. 22.

Pertanto il sottoscnttoF/OR.]n{’QFRﬁ{VCgS’CO

matr. 0. ..[.2.9.5.6.F ...
in servizio, alle dipendénze

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

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 fattisprcie: iscrizioni alle 00.SS..
assenze dal servizio per lo svolgimento di’ ativith sindacali, partecipazione ad elezioni per la
costituzione di organismi rappresentativi dei lavoratori, assenze dal servizio per lo svolgimento di
attivith connesse a cariche pubbliche elettive, accertamenti sanitari effettuati a norma di legge o di
contratto, carichi pendenti ( a fini contrattuaimente previsti).

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

In fede
(firmmja) U

NICRE



AMAT
Azienda per la Mobilitﬁ nell'.ﬂ.rea di q;ranto

Direzione

Taranto, i
Corrispondenza interna  prot. n® ﬁi) / égg

Oggetto : trasferimento interno

15/09/1997

Egr. Sig.

J,.,/\ FIORINO Francesco
Qﬂﬁ"’ V‘/QQ/ };mj - e p.c. Area Tecnhica
/ " " Area Personale
— Y W\)\ SEDE

Con decorrenza 16/09/1997, Ila S.V. & assegnata in forza alla

squadra manutenzione impianti.

Distinti saluti
IL DIRETTORE GENERALE

'. y;}}a/ncf s, tibello)

pag. 1
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N° 33 del Registro

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

OGGETTO

Giudizi di appello Spadafora Eugenio e Fiorino Francesco.

L'anno millenovecentonovantotto, il giorno 10 (dieci) del mese di febbraio, alle ore
09.00, in TARANTO e nella sede dell’ Azienda;
si & riunita in seduta ordinaria, previo avviso di convocazione, il Consiglio di

Amministrazione nelle persone dei Signori :

1. Arturo MASI PRESIDENTE
MEMBRI EFFETTIVI
2. Giuseppe ALTAMURA 3. Angelo DI CORRADO (a.g.)
4. Maria T. CONTE (a.g.) 5. Fedele PIGNANELLI
6. Francesco MATARRESE 7. Alberto MESSINESE (a.g.)
MEMBRI SUPPLENTI

8. Ernesto DATTO (a.g.) 9. Giulio VINCI (a.8.)

Assiste il Direttore Generale dell’ Azienda ing. Francesco Lucibello.

"_Sﬁvc')‘lge le funzioni di Segretario del Consiglio il sig. Semeraro Raffaele

Il Presidente, constatato il numero legale degli intervenuti, dichiara aperta la seduta.



IL DIRETTORE GENERALE riferisce:

In data 04/02/1998 sono stati notificati, ad istanza deil’Avv. Domenico
Casulli, i dispositivi di senteriza emessi dal Tribunale di Taranto nei
giudizi di appello proposti dai dipendenti Fiorino Francesco e Spadafora
Eugenio avverso le sentenze nn°4319 e 4320, emesse in data 15/12/1993,
dal Pretore di Taranto in funzione di Giudice del Lavoro.

Il Tribunale adito ha parzialmente riformato le sentenze di primo grado e
per [leffetto ha dichiarato il diritto degli appellanti ad essere inquadrati
nel 6° liv. contrattuale a decorrere dal 1° gennaio 1991 (gli stessi erano
stati, invece, inquadrati nel detto livello, con decorrenza 1° novembre
1991), condannando 'AMAT a pagare le spese e competenze del doppio
grado di giudizio.

L’Avv. Casulli ha notificato i dispositivi con pedissequi atti di precetto di
pagamento, relativi alle somme a lui dovute in qualitd di procuratore
anticipatario. '

Propongo, pertanto, di procedere al pagamento delle somme precettate,
nonché degli importi dovuti agli appellanti a titolo di differenze
retributive tra il 7° livello ed il 6° livello per il periodo 1° gennaio 1991/
1° novembre 1991, riservando all’atto del deposito delle sentenze
eventuali ulteriori determinazioni.

IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

Udita la relazione del Direttore;

Visti gli atti;

Ritenuta condivisibile la proposta del Direttore;

Visto il D.P.R. n° 902/1986, in quanto applicabile;

Visto lo Statuto Aziendale;

A voti unanimi e con il voto consultivo favorevole del Direttore

DELIBERA

di prendere atto dei dispositivi di sentenza emessi dal Tribunale di
Taranto nei giudizi di appello proposti da Fiorino Francesco e Spadafora
Eugenio e pedissequi atti di precetto, notificati in data 04/02/1998;

di autorizzare I'Ufficio Ragioneria ad emettere mandato di pagamento in
favore  dell’lAvv. Domenico Casulli per I'ammontare complessivo di £
7.315.000, oltre IVA, CAP e spese per £ 154.000; :
di pagare in favore di Fiorino Francesco e Spadafora Eugenio le differenze
retributive. tra il 7° livello ed il 6° livello per il periodo 1° gennaio 1991/
1° novembre 1991;
di porre le suddette spese a carico del bilancio di previsione economico per
'esercizio 1998 alla voce di mastro “Consulenze professionali, spese
legali e giudiziali” del Gruppo “Spese legali”, per quanto attiene le somme
liquidate a titolo di spese e competenze legali, e alla Voce “Retribuzioni
lorde” del Mastro “Spese per il personale” per quanto attiene le differenze
retributive da liquidare in favore di Fiorino Francesco e Spadafora




Eugenio;
- di riservare all’atto del deposito delle sentenze le ulteriori
determinazioni

1L PRESIDENTE . IL SEGRETARIO
Flto : (avv. Arture Masi) Flto : (Semeraro Raffaele)

g2 copla o3t nvdfic 2 ffammele

1L SEGRLT
- . 3 Aa n
Del Consigiio di/%f;
AN
(Semery,
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© DISPOSITIVO DI SENTENZA Awv. DOMEMICO CASULLI

Via Pitagora, 142 - Tel. e Fax 4527674
74100 TARANTO

TRIBUNALE DI TARANTO

REPUBBLICA ITALIANA

IN NOME DEL POPOLO ITALIANO

Il Tribunale di Taranto - Sonone Lavoro

A.M.A.T.-TAR
Prot. Arrivo n?
del L‘“ 24 g :

Didgente Ammin.vo

c -
Aren Informmatics =
Area Legalo D
f -~
. jAres Parsonale .
Area Mavimento o “""0"'

Area Techica

Utlicio Ragionerla
Utticlo Prod. del Tratfico
...jUllicio Segreterla |
WUticlo Contrafti

ha pronunciato la seguente
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AW T‘/‘l-—-‘.,r\'. ~
Ves. . TRy

T . ST 4337
fai.) IARANTO”S?‘

Atto di precetto
Il sottoscritto avv. Domenico Casulli, domiciliato presso.il
suo studio in Taranto, via Pitagora 142, in proprio e nella
qualitd di procuratore di Fiorino Francesco nel giudizio da
questi promosso in.grado di appello nei confronti
dell'A.M.A.T.

premess o
- che con sentenza del 29/1/1998 il Tribunale di Taranto -
sezione Lavoro - dichiarava il diritto di Fiorino Francesco
ad essere inguadrato nel 6~ livello dall'i/1/1991 e condan-
nava 1'A.M.A.T. al pagamento delle spese di lite liquidate
in complessive £. 2.860.000 da distrarsi in favore del sot-
toscritto anticipante;
- che copia del dispositivo, munita di formula esecutiva il
2/2/1998, viene notificata insieme con il presente atto;
¢id premesso, il sottoscritto

intima e fa precetto

all'A.M.A.T., in persona del legale rappresentante pro tem-
pore, domiciliato in Taranto, via C. Battisti 657, di
1) dar luogo immediatamente agli adempimenti conseguenti al
riconoscimento del diritto di Fiorino a vedersi inquadrare
nel 6~ livello a partire dall'l/1/1991;
2) provvedere, altresi, entro il termine di gg. 10 dalla no-
tifica del presente atto, con l'avvertenza che in difetto si

procederid ad esecuzione forzata, al pagamento in favore del



sottoscritto delle somme di seguito esposte:

liquidate in sentenza: £. 2.860.000, di cui

per spese per competenze
£. 60.000 £. 2.800.000
inoltre,
posiz. archivio ............ £. 80.000
SeSSioNe ......cccivineinnnn £. 80.000
corr. inf. ....... ... .. 0. £. 80.000
richiesta copie ............ £. 2.000 £. 20.000
ritiro copie ........ 0. £. 20.000
dis. tit. esec. ............ £. 20.000
atto di precetto ........... £. 80.000
rich. notifica ............. £. 15.000 E. 20.000
rit. ed es. notif. ......... £. 20.000
formaz. fasc. .............. £. 20.000
onorario .......ceiieeaiaean £. 45.000
Nnota SPESE .. ..ttt vernanesns £. 40.000
spese forf. 10% T.F. ....... €. __ 332,500
Totale £. 77.000 £. 3.657.500

oltre C.A.P. (2%) e I.V.A. (19%) come per legge.

Taranto, 3/2/1998

F—
e



Corte d'Appellc di Lecce - Sez. distacc. di Taranto
Ufficio Unico Notifiche
Ad istanza dell'avv. Domenico Casulli, io sottoscritto assi-
stente ufficiale gudiziario, addetto al suindicato ufficio,
ho notificato quanto precede all'A.M.A.T., in persona del

legale rappresentante pro tempore, domiciliato in Taranto,

via Battisti 657, mediaynsegna a mani
. L ee LLQULOPRE
a menl deli'implegato

aaue:to m%e/;??éﬁ to alla
77




AMAT.

Azienda per 1a Mobilita nel' Area di Taranto

Area Personale

Taranto, li 23/02/1998

) -so-\
Corrispondenza interna prot. n° " Sdieg

Oggetto : Ricostruzione carriera

rﬂo \w.w%«ﬂfJé‘ Egr. Sig.
Fiorino Francesco
/ Qﬁ&@b e p.c. Dirigente Amm.vo
.,\10/9/ Capo Area Personale

Qﬁx .
= w« | SEDE
O’;m M&\J

In esecuzione del dispositivo di sentenza emesso dal Tribunale
di Taranto nel giudizio di appello promosso dalla S.V. per il
riconoscimento del 6° livello contrattuale, questa Azienda provvedera a
corrispondere a suo favore le differenze retributive tra il 7° ed il 6°
livello per il periodo 1° gennaio 1991/1° novembre 1991.

Questa Azienda si riserva, -comunque, l'assunzione di ulteriori
determinazioni all'atto del deposito della sentenza.

Gli uffici che leggono in copia disporranno ciascunc per quanto

di competenza

IL DIRETFORE GENERALE

g Francesca Lucibell,
/‘V
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AMAT,
ﬂ.zienda per la Mobilita‘i nell'ﬂrea di r.z;ranto

Direzione

A Taranto, |li 01/08/1997
Corrispondenza interna prot. n°ﬂp -‘ﬂﬂf

Oggetto : provvedimento ‘disciplinare

. Al personale
\S&u dell'Area Tecnica
Ll

{come da elenco allegato)

4 (;m“\:\ w e p.c. Dirigente Amm.vo f.f.

" " Capo Area Personale
SEDE

Questa direzione,

- atteso che dal capannone officina & stato sottratto di recente un
arrotolatore del tubo dell'aria compressa del valore di £ 725'000;

- considerato che risulta impossibile risalire agli autori del furto;

- atteso che la suddetta attrezzatura e in dotazione all'area tecnica e
non ad un singolo, sicché della scomparsa della stessa sono
solidalmente responsabili tutti gli appartenenti all'area;

- ritenuta quindi sussistere una mancanza di diligenza (che per di piu
ha arrecato danno all'azienda) nella preservazione dei beni aziendali;
INFLIGGE
a tutti i 97 dipendenti in forza alla suddetta area tecnica, come da
elenco allegato, ai sensi dell'art. 41 del Regolamento allegato "A" al RD.
n° 148/31, una multa pari a £ 2500 e, ai sensi dell'art.38 del
Regolamento, il risarcimento del danno nella misura di £ 5'000 cadauno.

La multa in questione, stante le modalita e il numero di
dipendenti interessati, non pregiudichera la partecipazione ai concorsi.
Gli uffici disporranno di conseguenza e notificheranno mediante

affissione alle bacheche aziendali.
IL DI T.

RE GENERALE
" ncesmﬁ hEllo)
s
55 2{ | / pag. 1




\

) _,,\ COGNOME NOME
FANELLI FRANCESCO
FIORINO FRANCESCO
FIUSCO VITO
FORNARO VINCENZO
FORTIGUERRA SILVESTRO
FRANCO GIUSEPPE
GILBERTO ANTONIO
GFRO GIUSEPPE
120 FRANCESCO
L'INCESSO NICOLA
LANEVE VITTORIO
LANZO NUNZIO
LATANZA ANTONIO
LENOCI GIOVANNI
LEZZA ANGELO
MAIANO FILIPPO
MANTRONE GIUSEPPE
MASSARO PASQUALE
MAZZA LUIGI
MERICO LORIS



/q.zienda per la Mbiiita nell'.ﬂ:ea di Q:ramo

Codice Fiscale 00146330733

Taranto, li 10 OTT' 1998
Prot. n® : Dm’f?’o/xgo

OGGETTO : Richiesta anticipazione gg: 10(dieci)
di ferie competenza 1997

All'apgente

Sig: FIORINO Francesco

e, p. c: CAPO AREA PERSONALE
CAPO AREA MOVIMENTO
CAPO AREA TECNICA

SEDE

In riscontro alla Sua del 03/10/1996 protocollo

n: 10336 inerente quan‘l:.o in oggetto, visto il punto 6,2
del Contratto Integrativo Aziendale 1988/90, si concede la
anticipazione richiesta:

Si sottolinea, comunque, che la S:V: potra usufruire
dei 10 giorni con decorrenza successiva alla data della pre
sente:—

Distinti salutiz-

.ﬁzienda perla Mbi]ita nall'ﬂrea di Tamnlo

IL DIRETTORE-GEN ERALE

via C. Battisti. 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat_ta@peg.it

pag. 1



."

ALLA DIREZIONE DI ESERCIZIO

3- 0TT. 19% A. M. A. T.
@MdIPmt. SEDE

I1 sottoscritto FIORING PRANIEIH . dipendente

di codesta Azienda, con la presente istanza chiede alla

S.V. l'anticipazione di n° 10 giorni di ferie della spettanza
dell'anno 1993F, giusto accordo aziendale vigente, da usu-

fruire per l'anno 1996.

11 dipendente

Taranto, Fg OTT- 1996

QLJ/VL\) Ao



AMAT.

Azienda per la Mobilit:‘i nell' Area di Taranto

Disrezione

Taranto, li 14/05/1996

Corrispondenza interna prot. n® P 5’7@

Oggetto : riscontro ricorso gerarchico

Egr. Sig.
_FIORINO Francesco
e B,c;.t‘; Dirigenti
éf " Capo Area Personale
""" RSA
SEDE

Si riscontra negativamente il ricorso gerarchico inoltrato
dalla S.V. in data 15/04/1996 per i motivi che seguono.

Il CCNL di categoria fissa in 39 ore settimanali I'orério di
lavoro, e non risultano essere in vigore accordi aziendali che abbiano
ridotto in passato tale orario per il personale in possesso della
qualifica rivestita dalla S.V.

Distinti saluti

552

pag. 1



15 APR. W%

m di Prot:

ALLA DIREZIONE DI ESERCIZIO

A. M. A. T.
S E D E
Io sottoscritto/ ):\‘ 020 gammo , dipendente di
4 = P
codesta Azienda con la qualifica di QOfeicio (S“ » inoltro
U

ricorso gerarchico per la mancata applicazione dei vari accordi azien

dali che fissanc il mio oraric di lavore in 6 ore giornaliere.

L'Azienda non applicando tali accordi, mi obbliga ad effettuare

6 ore e 30 minuti di lavoro.

Resto in attesa di positivo riscontro:; casc contrario mi vedrd

costretto adire le vie legali.-

Taranto, _ ..OW f{/ﬂ/kww
18- ol 76 l




1.1 bBIC. 1995

Taranto, B 8.5 > % . _—

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

Via C, Bauisti, 657 - Tel, (099) 3561 (5 linee utbane)
Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale 00146330733

N. di Protocollo_......._.......__.. Ripoeooeme ..
Risposta a N......_.............. delcnn oL
Allegati N.._.__._...._.

DI CHIARAZIONE

-t - -
Il sottoscritto _f/O’e/r/a T%A’{Cé YCO dipendente di

codesta Azienda,con la presente dichiara di aver ritirato

in data odierna,dall’Ufficio Gestione del Personale,il pro

prio libretto Sanitario contenente i risultati della visi—
ta medica effettuata presso la U.S.L. TA/4 - Servizio lgie

ne del Lavoro.-

| N FEDE

‘X‘ DU Lo Q”UHAOJ-O
U !

551



AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

Via C. Battisti, 657 - Tel. (099) 3361 (5 lince urbane)
Telefax {099) 794247 - Codice Fiscale 00146330713

N. di Protoco!loA/.) A qﬁo ...... Rip

Risposta @ Neooooooveenie a0l

Allegati No.._.........

Taranto, ﬁ- ‘i OTTn 1995

All'agente

Sig. FIORINO Francesco

e, p. c ' CAPO AREA PERSONALE
CAPO AREA MOVIMENTO
F.F.CAPO AREA TECNICA

LORO SEDI

OGGETTO : Richiesta anticipazione 10 gg. di ferie competanza 1996

In riscontro alla Sua del  29/09/1995 prot.n. 10440/95

inerente quanto in oggetto, vistoc il punto 6.2 del Contratto Inte-

grativo Aziendale 1988/90, si concede 1'anticipazione richiesta.-

ATIEROA WUSICIPALIZZATA AUTOTRASPORT] TARARTS
[EN D!HETTOBE DI ESFRCIZIO

‘(ing. Frang, CIBELLO)



k C .A.FEKRS

2 G SET, 1995 %

Spett.le
N. /’Q)ﬁkoﬁfdi Prot, - Direzione di Eserciai
A.M.A.T. SEDE

F\ O. 6' VD .rﬁfi N E SCe .dipendente
/

I1 sottoscritto ...-eveeecess Ve as

di codesta Azienda con la qualifica di .......J;.;u...........:/

e N. 10 (dieci) glorni

chiede alla S.V. che gli vengano concess

di ferie dalle spettanze dell'anno 199€.

Certo di un benevolo accoglimento, della presente:por_

ge distinti saluti.




\
Tamrzto: 55 . LU G (igglﬂ .......

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

Via C. Bamist, 657 - Tel. (099) 3561 (5 linee urbane) o

Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale 00146330733
N. di Pra:ow/g. Al Signor
Risposta a Neoovooooooooee. FERRANTE Giuseppe
Alegati N DIRIGENTE TECNICO

SEDE

OGGETTO : Invio copie certificati del Servizio di Igiene Ambientale

e Prevenzione Danni da Lavoro.

Vi trasmettiamo compiegati alla presente e in copia
fotostatica n. 9 giudizi conclusivi di visita medica pe
riodica relativi al ns/ personale riportati in calce, con
1*invito di far rispettare a chi di competenza le controin

dicazioni in esse contenute.

Distinti saluti

AZIENDA MUN'CIPALIZZATA
i DIRETTORE

AUTOIB

Allegati n. 9 referti:

— COPPOLA ~ Alfredo

—-TODARO Antonio
~-LANZOQO Nunzio
;EE& — ERARIO Francesco
V“\%~ —-PERNISCO " Cosimo
'égﬁa — D'IPPOLITO Cosimo }
— FIORINO Francesco
— LATANZA Antonio

-~ DE VITA . Francesco,

EY Y TPV VW W



REGIONE PUGLIA
UNITA" SANITARIA LOCALE TA/4 (cod 160033

74100 TARANTO

Per il Sig. ... L LORW 2 Y Ravcecco

natoa......C ARos\ A0 Prov. yd i 80/9?/ G4y

visitato il 02902 0%...... perla Ditta ArAX

S0N0.

[1 controindicati i lavori in ambienti rumorosi, ove non sia possibile, si consiglia 'uso diligente e
per tutta la durata della giornata lavorativa, di cuffia antirumore.

U] controindicati i favori pesanti, il sollevamento e il trasporto pesi.

[ controindicati i lavori che espongono alla inalazione di polveri, fumi, vapori, ecc... ove non sia
possibile si fa obbligo di uso di maschera protettiva.

U controindicati | lavori che espongono al contatto di solventi, diluenti, olii minerali, ecc... (per
esempio sgrassaggio, pulizia di mezzi meccanici, ecc...) ove non sia possibile si fa obbligo di
uso di guanti.

[0 controindicati i lavori che espongono alla inalazione di tossici industriali, ove non sia possibi-
le, si fa obbhgo di uso di maschera protettiva.

/kg USARY mﬁsweﬁﬁ PRITETRIWA (A AH&E‘NH QOLU(:RO_S}/

_/(FUI;IONARIO MEDICO

bon- S /’ﬂ/vo FavusT g

’Taranto.'li Z?IO';\?L\ . I%E ;/

Med, SISUA -7




561

Crdice Tincale A 001463307135

13.61V. 1984

AZIENDA MUNICIPALIZZATA FHIOC Car@nlo, mesmmiem s .
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. RATTIATI, 637 = TFI- (0pe) 78148 (N. & LINEE CHBANK)

.QK o pro!ocof[o R C e - Ql/.' eeemaroatn a e wep pereen aron s mopaves -
Risposta @ K, ... e o ol e
%ffegall L7

DICHIARAZIONE.

Con 1a presente dichiare di aver ritirate, in data
edierna, dall'Ufficie Persenale il proprie lidbrette Sa-
nitarie centenente 1 risultati della visita medica ef-
fettuata presse la U.S..L./TM&.
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AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPO'BTI PUBBLICI - TARANTO

Via C. Battisti, 657 . Tel. (099) 3561 (n. 5 linee urbane)
Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale n. 00146330733

N. di protocollo

Rispostaa N. ...

AllegatiN. ..

ALLAGENTZ

645/UP/94 .. $I15. FIQORINO FRANCESCO
"""""" B vIA LAGO DI NeMI S0
. el e e Tul10C TARANTG

RACCOMANDATA ALR,

LA CORTE DI CASSAZIONE, PRONUNCIANDOSI DEFINITIVAMENTE SULLA
NOTA CONTRCOVERSIA RISUARDANTZ LA INCLUSIONE O MENO DELLA CONTIN-
GONZA NELLS4 HASS PER IL CALCOLO DELLA QUOTH ORARIA DELLE PRESTA-
ZIONI DI LAVORO STRAORDINARIE EFFETTUATE NEL TRIENNIO 1936/88, HA
RIGETTATO I RICORSI PROPOSTI DAI DIPENDENTI ED HA ACCOLTO LA TESI
SOSTENUTA CALLA DIFESA DI GQUESTA AZIENDA, SECOANDO LA QUALE LA QUO-
TA ORARIA DFEL LAVORD STRAORCINARIO ANDAVA CETERMINATA CON LA
ESCLUSIONE DELLA CCONTINGENZA IN QUESTIONE.,

IN VIRTUY DFLLA SENTEAZA SELLA SUPREMA CCRTZ, TENENDG CONTO
DEL TIPO DI.RATEAZIONE DA vOI SCELTO, QUESTA AZIENDA, COME E* GIA?
A VS CONOSCENZA, HA INIZYIATO, A PARTVTIRE DALLE COMPETENZE DEL MESE
DI SETTEMBRE 1993, IL RECUPERO DELLA 50MMA DI L. 1.303.565, A 500
TEMPO DA VvOI PERCELPITA PER IL TITOLGC DI CUI SOPRA, PER LA QUALE
AVETE SOTTOSCRITTO E RILASCIATO APPOSITA GQUIETANZA, OLTRE ALLA
SOMMA DI L. uls.607, PER INTERESSI AL TASSO LEGALE, PER UN TO-
TALE DI Les 1.719.472,

SU PARTE DFELLA CITATA S0MMA, PRECISAMENTE SU L. 1.10%.856, E°
STATA OPERATA, CON L"APPLICAZIONE DELL'ALIQUOTA A TASSAZIONE SEPA-
RATA DEL Z1,390%, UNA RITZANUTA IRPEF DI L. 237.398.,. POICHE' LE
DISFOSIZICANI DI LEGGE IN MATERIS TRIBUTARIA ATTUALMENTE VIGENTI
NON CONSENTOMO ALL'AZIENDA NE' IL RECUPERO, PER CONTO DEI LAVORA-
TORI, DELLA SUDDETT& IMPOSTA, M. " L&A COMPENSAZIONE DzLLA 'STESSA
CON LE RITENUTE FISCALI HMENSILI, LA SOMMA DI LIRE 237.398,A 5U0
TEMPO TRATTENUTA E VERSATA A TITGLO DI IRPEF CA QUESTA AZIENDA,
DOVRA' ESSERZ RECUPERATA OIRETTAMENTE DA VOI, INCLTRANCO LCOMANDA
DI RIMBORSC, IN OUPLICE COPIA, &I SENSI DELL'ART. l6, &' COMMA DEL
DePeR. 26/CTTOSRE/1$72 N. €36, ALL®INTENDENZA CI FINANZA DI TARAN-
TO ENTRO £ NON OLTRZ LA DATA DEL 27/MAGGIO/1994.

ALL'UCPO, AL FINE DI SEMPLIFICARE 6LI ADEMPIMENTI DI VOSTRA
COMPETENZA, SI ALLEGANG LE ISTANZE DI RIMBOKSO DA INOLTRARE, PRE-
VIA SOTTOSCRIZIONE, AL SUCCETTO LFFICIO FINANZIARIOQ, RICHIAMANDO
ALTRESTI® LA VOSTRA ATTENZICNE SULLA HECESSITA', NEL CASO DOVESSE-
RO DECORRERE NOVANTA GICRHI DALLA PRISENTAZIONE DELLE ISTANZE SEN-
ZA CHE S$Ia GIUMTO RISCONTRO POSITIVO DAL SUCSETTO UFFICIO, DI
PROPORRL TEIMPISTIVAMINTE RICORSC ALLA COMMISSICHLE TRIBUTARIA DI I
GRADO DI TARANTO.

NELLA SUDDETTA EVENTULALITAY I COMPETENTI UFFICI DI QUESTA
AZIENDA SI RENDCERANNO DISPCNIBILI A DARE LE OPFCRTUNE INDICAZIONI
PER L'ISTRUZICNE UELLA RELATIVA PRATICA,.
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A.R.| AWISO DI RICEVIMENTO O DI RISCOSSIONE ’

[] Raccomandata [ Vaglia - N.i

l Assicurata [] Pacco di L.

Spedit ... il 1 2 FEB 199!.dall Ufficio di

Signor FIORINC Irancesco

indirizzat.... a

Via Lago di Nemi n.90 ‘\xmm 74100 TARANTO

/I
Dichiaro di aver r_icevuto quanto suindicato il ﬂ Zf / .(t

Mscosso ) L4 t’

- M %\W

da compilare
a cura del mittents

Firma dell'incaricato A
della distribuzione e del pagament6.” Bollo dell'Ufficio
di distribuzione o di pagamento




o <o Mod. 234 (per Mintarno) {1932} - Cod. 008400

< (ammimisTRazione P T, P N

AVVISO DI RICEVIMENTO
- 0 DI RISCOSSIONE

NS
.

e
k-ﬁ ’
AZIENDA MU GIPALIZZATA )

‘ i ; AUTOTRASPORTI PU3BLICL
St chianano o saani Via C. Battsti £57

apporre chiaramente su entrambe
74100 TARANTO

DA RESTITUIRE A:

YA

LOCALITE SIC.LA PROV




\ ﬂ : STUDIO LEGALE MALANDRINO SEQR X C-A

V1A PLINIO, 87 - TEL ¢ FAX (099) 331961 - 74100 TARANTO
/V “ers //(Q’ %

Q&ﬁgﬁ%ﬁoﬁyDRmo faranto, 17 dicembre 1993

~

Dr.ssa ANNA LEO 1‘“—_'---“-' i s e
' r\lVIAT - Il' \.hr\l 1 | r

2112.9% 001032
SEGRETERIA BENE RALE

Spett.le
A.M.A.T.
Via C. Battisti, 657

74100 TARANTO

A.M.A.T. / FIORINO ' .
A.M.A.T. / SPATAFORA

Ho il piacere di comunicare che il Pretore di Taranto,
dott: Maggi, ha vrigettato 1 ricorsi preparati nei giudizi in
oggetto.

Provvederd a  notificare la sentenza non appena
questa sara depositata.

Distinti salurtl.

o malandrino)

(Avv. i

-




1535806
N 392’L§ Cron.

REPUBBLICA ITALIANA

PRETURA CIRCONDARIALE DI TARANTO

IN NOME DEL POPOLO ITALIANO

iE PRETOR B | AM;-.} | ;;.r\:\ig%“j

11 -Pretore dott. (@r--Marcens R ot A R8RSR 8RB B R e
in funzione di Giudice del Lavoro 211293 001 032

nella causa di lavoro U
AEGRETEAA r;'e, M!'

H
}

TRA

ettt e SFroawd Feav dsen
rapp. e dif. dall’Avv D O T o S

A.A.AY . [ ....?}.m.,.% ...... Al oy Gyo ﬁ,bﬁamlwc

rapp. e dif. dal’Avv. . NALAvO02iwe R S

promossa con atto wc_.a_‘m i .. 3 5’ lﬂﬂo—au_ convenut.....

emette il seguente DISPOSITIVO -
ud1t1 i procuratori delle parti ed attese le COI]CIlISlOI'll formulate dagli stessi all'odierna u 1enza,

definitivamente pronunziando, cosl provvede: ..Jfke4 ‘h,co'lga %},x Lan«].n_ ............

Youwml‘o,ﬂf'la-lﬁj IL-rRETORE
 {dr, Marcelly

Lo1o
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AZIENDA MUNICIPALL ZZATA

AUTOTRASPORTI PUBBLIOI » TARANTO

VIA € RATTIATE, 857 - TEL: (006} To14A1 (. 8 LINBE CRAANE

. X & profm[[o e e e QJ}: et vt et mreemeaseetamsom—t
pro.t!a a X .. o e el e
s{!,c.gaﬂ ﬂ e samenen ea tvtms e ®

DICHIARAZIONE,

Cedice Fincale V. 0014633013,

74100 Cocante, _ZZ_M__

Con 1a presente dichlare di aver ritirato, in data
edierna, dall'Ufficie Persenale il proprio libretto Sa~
niterie centenente i risultati della visita medica ef-

fettuata presse la U,S.L./TA4,

L'Agente
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Codice Fireals K. 0014633 073 3

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 20100 Tarontor. 1. O MAR. 1997 .

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL.{0991791451(N" 5 LINEE URBANL)

W di protocolls ... R
Rirportaa M. .. . dl

DICHIARAZIONE

Con la presente dichiam di aver ricevuto dallo
Ufficio Personale, 11 1ibretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres
so la U.S,L, TA/4,= |

et =




- TARANTO.. | Comune di ...... TARANTO

' Ricevuta che I'autorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia
A.M,A,T, C.Battisti ,657 Ta

Sidichiara cho fa Ditta ......ccoviiiiiiiiiarierasiciii et sra s [T e =0 L R
ha presentato al sottoscritio il giorno _16 del mese disettembrew 92 denuncia di un infortunio occorso a n. 1 persone

Provincia di

{cognome e ncime) ..............................................................................................................................................

U gt meso aSetLembre 592 oo comune d ... LARANTO

Firma deli'autoritd che riceve la denuncia




.|tiato, giusta mandato a margine 2l prescente atto,

Awv. DOMENIGO CASULL }7

Via Pitagora, 142 <& 92432
74100 TARANTO

PRETURA DI TARANTO
fn &

AL Sig. Prator: in funzione di Giudice d2)l Lavoro

e Ricorso . . >( CA

per \-10 Ry H0 FQHHLEW, rapprescntate ¢ dife-

so dall'avv, Domonico C:a.sulli, prasso il cui studio \__l/g\/
. AMAT TARANTO

in Tarante, via Pitagora 142, ¢ vlettivament. domicil™—

01263 2511 g4

contro
Ao Mo A. T, ( Arienda Municipalizzata Autotraspsrti
faranto), in poirsona dol sus legals rapproswnbanto

pro tempor:, domiciliato in Taranto, via €, Battisti :
Avv, Domenico CASULLI

PO OSSO0 6.00.6 84 La incarico di reumresoatarmi
b difendermi ncl giudizio di
1) L'istants lavora alls dipmé.nz: doll'AYAT con ] aful al presents at'o ed in og>i
Conseguenzialé dl esccuziona
b di eventu . le appr!'o, conic.
rendole all’uopa le pilt am;:ty
acolla di legae, ivi comprana
2)IL 27/7/1987 L'Azienda myzxx bendifm un CONCOTSO0  Licia di transigere o quisi .
e~ro. Elegoo demicilio prgi-
interno por un posto di op:raio gualificato - covw i sun cludio,Via P lagora, | .2
: apento.

u:wofou».w

£ firmn avtograta
Aw. Domenico Cosul'i

3) Al sousi a:1l'art, 16 ultimo comma d .1 R.rzolam Nermin o Las W'

qualifica di oparaio qualificato, livallo 7o.

»

- Al — 2 l'istant», avendon. i riguisiti, ave

va fatto damanda Ai partzeipasrion s,

to per le assunzioni = promozioni dol personalz di-

pondante, il concorso avrabbe dovuts sngoro 2ri0l 2t Q)’L

to ontro 180 giorni dalla data di pubblicamious gak-t . 7 ~

el : ® /):) '
ﬁ_,rr s

4) I1 concorso, inv:e:, si ¢ svolbo in data 30.9.193 il

bando.

= 1.10.1989. L'istanto ne & rignltats vmm.tor» ¢orl




i1 aby

i

|

L! IR
dolibera n. 318 d=1 19.10,1989, comunicata 1'8.2,1999,
2d é gtato inguadrato nel 1livello 72 con da2corr:nza
1.11.1939,

5) I1 ritardo na1l'esplataments dsl concorse ch:,in
Applixaazionz dell'art, 16 d=1 R2gzolamanto a&rzbbe
dovuto concludersi -ntro il 24,1.1933, ha impedito
Nl ricorrgnt#di rsgare ingquadrato, ai sonsi d:11'ac-
corso stipulato il 20.6,1986 fra 1: 00.33. e 12 00,
D, @8usasana oowdaeakey nel 72 Liv:llo 2 partir. '
1211'1.1.1939 > di fndore, nvindi, d:11: ﬁorme ai
H“ applic%zione 2 42112 norm: transitoris cha lo
Aavr:bbero portate 21L'inauadramento nil liv:llo 8°

( sesto).

) In snbordine va, peralbtro, rilavato ch: 1'inqua-

pram:nto d:11'operaio mualificato nal 70 1ivalls

vinla 1n l:gpe n, 270 d4:1 12.7.1938 , nllagato A,

che diapon: 1'inquadramonto dxll'op:raio gqualificu~
to n:l 62 liv:llo,

Tants prmaaso, poichd il ricorsos gorarchico non
ha avato riscontro, il séttoseritio

¢chia=s2de

che L'adito Trator:, in nccoglim mto d:1 prasanta
ricorso, con smtnza porvvisoriamont: :gccutivas

n) affermi il diritto 8-l ricorrants nd sssere inquad

drato n.l 7° livello a partir: dall'1.1.1939, con




Le..congsoguanrze Jdl Laygss;. : T

Lo couseguwee 41 logas; i i
L) i1 subordine, aff.rai il diritto .dasl ricorrmte

ad cssers comuiiue inguadrato nel 62 1ivollo ul gun-

|_I

sl della legie n. 270 d¢ol 42,7.1988, allegate i, can

¢) condanni 1ty Al al pagandintd @ 1l . .gpegd diritii.
cd omorario ¢.l presate giudizid, da .digtrarsi. i s
ravors: dil . gottosuritto procurators unticipantz.. ...

Richiceste dsbrutbori.: 3i eliiade formul: intor-

rosutorio del logula rapproscntante dell'ALArt sulle

circostans: di cal in narrativa, 31 cnicde, inoltlr.,
! sgibizions Gol fuscicolo pursonal : d-11'istmb..

Si alle;uo: n, 2 inviti a partecipare alle pro-

Ve del concorso, comunicazione dell'inquadramento

in data 8.2.1990, ricorso gerarchico.

arvy. V\ NPITITOR PO WO V&




s

I: PRETORE
letto il ricorso
fiassa
1'udienza di discussione per il giomo 7 24"

ore 4 , ordinando alle parti di cempaiire persona]

’¢hngWA al gl G, 4 pnld (-
mente. Dispone che 11 ricorso ed 11 presente decre-

to siano notificatl alla convenuta, a cura del ri-
corrente, entro dieci giormi dalla data odierna,
Taranto, 2/ & /1990

I1 (Cancelliere I1 Pretore . .
%’.3;&0#“5{4 %y: Ny an A~ ES

I'—
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TRIBUNALE DI TARANTO

Ufficio Unico Notificazioni
Ad istanza della parte costituita in atti, io sottoscrit_
to aiutente ufficiale giudiziario, addetto al suindicato
ufficio, ho notificato mmpraxdsl i)rese.nte atto all'A.M.A.T.
( Azienda Municipa.lizz.é.ta Autotrasporti Taranto), in per—
sona del suo legale rappreserdante pro tempore, domiciliato

in Taranto, via €, Battisti 657, mediante consegna di co-

pia conforme all'originale a mani di

e mani dell'implgpato @ M’z
O
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-5 APR. 199§

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 78100 Caranto, .......ccumeeeoeoeermmmmsmsesoneees
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL. {099)791451(N* 5 LINEE URBANE}

N di protocollo-.............coooooveeeen R e
Risposta @ W oo N S
HAblegati W. o

DICHIARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo
Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres
so la U.S.L. TA/4.=-

. L'agente
‘¥ib4ibbj S
’ U



T i L B b

| AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA ¢. BATDTTISTI, 867 = THL. (0098) 791451 (N. 5 TLINKE URBANE)

KN de pmtoco![of{ff%..j.f/?{m .Qif .......

.Qiaposla a _QK .................... del. eret veameas et sbessanirenn
Hlhegart K. e ,:;:{“

Codice Fiscale K. 00128330733

2.5 OTT. 1881

TEI00 @aranio,

Alltagente -
ﬂﬁﬂgSig.FIORINO Francesco
e, p.c. ( *)

SEDE

OGGETTO:Attribuzione della qualifica di Operaio qualificato livello 6°.-

Le comunico che al sensi e per gli effetti del-
1'Accordo Nazionale del 13/05/1987 All.B), a decorre-
re dal 1°/novembre/1991 é inquadrata nella qualifica
di Operaioc qualificato livello 6°.-

Distinti saluti,

AZIENDA MUMICIPALIZZATA AUTOTAASPORTI TARAMIG
iL DlﬁETTOHE Dl ESER lZlO

(#)=Al Dirigente Tecnico
Al Dirigente Amm/vo
Al Capo Area Officina

Al Funzionario Principale C.E.D.

Al Capo Ufficio Retribuzioni

All1'Ufficio Fresenza
SEDE



NA|
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enrline Fiscale . 0074638 073 3

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 Caranto, e 2

AUTOTRASPORTI PUBBLICI -~ TARANTO

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

. di protocallo oo RUPe
Risposta o M. oo
Sﬁqﬂegaﬁ ":7’(: e

DICHIARAZTIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo

Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario

relativo alla visita medica periodica effettuata pres

so la U.S.L., TA/4,-

0

L'agente
K%:\aixrlABMZiqu/“*NJ“D



| AMAT ~TARANTD

Spett.
AM.AT, 06797 ' 19 X ¢
via C. Battisti,657

SEGRETERIA SENERALE

Taranto

-

RICORSO GERARCHICO uﬂ/
ex art. 10 L. 148 / 31 e successive modificazioni
I1 sottoscritto...FIORIND,..Frapceseo.........
Hato il .20/09/1945,..., dipendente di questa Azienda con '

la qualifica di operaioc qualificato, inguadrato nel 79 11
vello dall'1.11.1989,

chigcde

di vedersi attribuire 1l'inquadramento nel 72 livello con de
correnza 1.1.1989 e, in conseguenza, di vedersi inguadrare
nel 6° livello, ai sensi dell'accordo stipulato fra le 00.83S.
e le 00.DD. in data 20.6.1986 e delle norme di prima applica
zione.

I1 sottoscritto, infatti, ha ottenuto la qualifi
ca da operaio qualificato a seguito di concorso interno ban-
dito dall'Azienda in data 27.7.1987, e che, ai sensi dell'art.
16, ultimo comma,del Regolamentoe per le assunzioni e promozio
ni del personales, avrebbe dovuto essere espletato entro 180
giorni dalla data del bando.

, I1 concorso, invece, fu espletato soltanto nel set
tembre/ottobre 1989, con il riconoscimento della gqualifica con
seguita a partire 4all'1.1.1989. Tale decorrenza ha comportato
1l'esclusione del sottoscritto dai benefici previsti dall'accor
do sindacale del 20.6.1986.

In subordine, il sotioscritto chiede di vsdersi
comungue inguadrare, in qualitd di operalo gqualificato, nel
6° livello, cosl come previsto dalla L.270/1988.

Taranto, / /1990

":\; <
T1 sottoscritto superiore gerarchico..\{\ﬁww..\mww
dichiara di avsr ricesvuto il presente ricgrso il L&~ lO.‘.‘.QlO

firma

%WLW ‘ 0



%"“— iRt L I T RO = St S Y = AESE, LR a] T L s e, TREN e -

eocfima c.'?l'.sca[e C}{ 0014633 073 3

it ek

H
§ 16 MAB. 1990
% AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 {Cmanln, .....................................................
: ‘AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO
VIA C. BARTTISTI, 657-TEL: {098) 791451 (N° 5 LINEE URBANE)
;

H. o prafoca”o

"1 %ispo.sa’a a % del e
.gf”pgaﬁ %

DICHITARAZTIONE
i Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo
Ufficio Perscnale, il libretto di rischio e sanitario
4
i relativo alla visita medica periodica effettuata pres

. so la U.S.L. TA/4,.-
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T A K N A BT G SR S S S R et AT O P Arrgpgrss

eau’t'ce gi:ca!a % 0014633 073 8

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 4100 Coranto, LLL4)JO.....
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO

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

N. di protocollo _........oooooooooo.
Risposta @ W ... L S
dﬂegaﬁ %

DICHIARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo

Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres

so la U,S.L. TA/4,-

{L' ‘ L'agente
‘éfm \(/(A:) M



Taranto, 4/aprile/1990
RICORSO GERARCHICO Al sig. Direttore di Esercizio

v — T A MA T - SEDE
VAMAT - TAKANTU

01999 -4IV €0 &M (‘Q
}}\ SEGRETERIA BEHERALE

I1 sottoscritto FIQORINO Francesco » dipendente di codesta
Azienda con la qualifica di "Operaio qualificato"” - Livello VII® -
inoltra ricorso gerarchico a norma dell'art. 10 e successive modifiche
del R.D. 8/1/1931, n. 148, per i seguenti motivi:

1) Per effetto della Legge n. 270 del 12/7/1988 1'inquadramento
nella qualifica di "Operaio qualificato" - Livello VII -, de
ve avvenire dall'l1/1/1989. B

2) Per il mancato inserimento negli scaglioni, in misura del 33%
annuo, in relazione all'anzianita nella pregressa qualifica,
per il passaggio al Livello VI°, secondeo i dettami delle nor-
me di 17 applicazione e Norme Transitorie del nuovo inquadra-
mento del personale addetto ai pubblici servizi di trasporto,
di cui all'Accordo Nazionale del 20/6/1986.

3) Per la mancata applicazione dell'art. 16 del Regolamento In-
terno Promozioni, tuttora vigente nell'Azienda, che stabili-
sce il termine massimo di 180 giorni per l'espletamento dei
concorsi interni.

Siccome il concorso a cui lo scrivente ha partecipato, risul
tando vincitore, & stato bandito in data 23/7/1987, 1a decorren
za della promozione ed il relativo inquadramento, giuridico ed
economico da Operaio qualificato - Livello VI1°, doveva avvenire
dal 24/1/1988.

Resta in attesa di positivo riscontro, caso contrario trascor '
si 1 termini di legge, si vedra costretto-radire le vie legali.

In fede )

(FIORINO Francesco)

oy -



Codice Fiscale N, 0014633 073 3

15 Fes. 1990

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 78100 Caranto, oomoemeeeoeoeeomeeeeeeeeeeeseeeeeeeeeemmeeeenee

AUTOTRASPORT!I PUBBLICI -~ TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL.{095)791451(N° 5 LINEE URBANE)

N. di protocollo=_ __.......ooovoevrn, Rt oo
Risposta a Wi dol o
Hitegati W. oo,

DICHIARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo

Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres

so la U.S.L. TA/4,-

L'agente
C A _
WAAAAD A0

=
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- Parte che 'autorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia,

~



TARANTO . TARANTO

Provincla di Comune di.

Ricevuta che I'autorita dl pubblica sicurezza deve restitulre alla persona che presenta la denuncla
Si dichlara che Ja Litta A.M.ALT, C.Battisti,657 TA

- ha presentato al sottoscritto If giorno jé dal mese di settembre 19.8.,9 denuncia di un infortunio occorso a n. 1._ persone
mey FLORINO Francesco Via Lago di Nemi n.90 74100 TARANTO

settembre . 89 TARANTO

con sede in

nel Comune di

i glorno __.-.2.. del mese di

Firma delt'autority riceve la denuncla

Nty s’ . U\




G’o.{m- ?Fuml- % 001463.3 073 3 | ret
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T e ot 25 T

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 78100 ‘Caranto, *BFEB1990 .............
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO

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

N & pmfoco”o/ab/}lp 90 %p __________________________

Risposta @ Wo.ooovoovo ol Alltagente
Hltegati W. oo - S1g,FIORINO Francesco
<57 ey P o (*)

SEDE

mﬁwo:mWMmMMOmuawﬂﬂmmﬂOmqumnﬂmm
A - livello 7° =

vista la delibera n,317 del 19/10/1989 della
Commissione Amministratrice di questa Azienda, Le
comunico che al sensl e per gll effettl della legge
n.270 del 12/7/1988, a decorrere dal 1°/11/1989 &
inquadrata nella qualifica di Operaio qualificato =
carrozziere - livello 7%=~ _ ‘

Distinti saluti.
AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI TARANTO
(L DIRETTORE DI ESERCIZI)O

(/ng. S

(*)- Al Dirigente Reparto Ammin,vo
Al Dirigente Tecnlico Area Movimento
Al Dirigente Tecnico
Al Funzionarlo Tecnico
Al Funzionario Principale C,E.D.
Al Capo Ufficlo Turni
Al Capo Ufficlo Retribuzioni
Al Magazzino Vestiario
AlltUfficio Presenza

SEDE




2.

" UNITA SANITARIA LOCALE TA/4 RRAAT < TARANTO
TARANTO [

Per il Sig. YoRIvO R ANCES U i

natoa... Prov. i 20~ 9-43

- - 2 - -
visttato i.....9=11.7. 88 per la Ditta..... V%4 \/t/s.ﬁ’:cufﬂuﬁ M4 38 s b 25~w_5’§)

sSono:

[ controindicati i lavori in ambienti rumorosi, ove non sia possibile, si consiglial'uso diligente e
per tutta la durata della giornata lavorativa, di cuffia antirumore.

[ controindicati i lavori pesanti, il sollevamento e il trasporto pesi.

[0 controindicati i lavori che espongono alla inalazione di polveri, fumi, vapori, ecc... ove non sia
possibile si fa obbligo di uso di maschera protettiva.

[ controindicati i lavori che espongono al contatto di solventi, diluenti, olii minerali, ecc... (per
esempio sgrassaggio, pulizia di mezzi meccanici, ecc...) ove non sia possibile sifa obbligo di
uso di guanti.

[J controindicati i lavori che espongono alla inalazione di tossici industriali, ove non sia possibi-
le, si fa obbligo di uso di maschera protettiva. ’

/é( IDdYNE O Dyl DPL—RD«\ O .2uniCuard (cARRO 221ERE )

uug:_Lao/

2 7 NOV. 19?9

Taranto, li

Mod, SISL/A - 07 - STAMPASUD Posa - Mottola



AZIENDA MUNICIPALIZZATA

eod'irp C.j‘i.!ca!e %. 0014633 073 3

29 (T 1989

74100 (Crxranln. ....................................................

AUTOTRASPORTI PUBBLICI = TARANTO

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

Risposta @ W..oooooresa el

Qf[fegali N.

Raccomandata a mano

Spett/le
Unita Sanitaria Locale n.4
Servizio di Igiene Ambientale

...... e Prevenzione Danni da Lavoro

Contrada Rondinella

74100 TARANTO

OGGETTO:Visita medica d‘'idoneiti a mansioni superiori.

Nell'ambito della convenzione stipulata con codesta
Spett/le USL/TA4, si chiede di voler sottoporre, con ogni
urgenza, a visita medica i dipendenti elencati in calce,
onde accertare se gli stessi, essendo vincitori di concor
50 interno, possiedono la idoneitd fisica allo svolgimen-
to delle mansioni rivenienti dalla qualifica che andranno

a rivestire.

In attesa di sollecito riscontro, inviamo distinti

saluti,

-SPADAFORA Eugenio

2D i ~-FIORINO Francesco

AAAAAABAMLAMAA

AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI TARANTD
IL DIRETTORE DI ESERCIZIQ
Clag. Sivanp CAYALIERE)

=da bigliettaio livello 8° ad operaio
qﬁalificato(distributore)11ve110 g8, -

=da bigliettaio livello 8° ad operaio
qualificato(?arrozziere livello 8°,-



eodict gu':cal- CK 0014633 073 3

11 GEN. 1989

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 Caranto, ... b Y e
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL.(099)731451(n" § LINEE URBANE}

ety

Rispasta a W oooooo b ol
Hitegati K.

All'Agente

sig. FIORINO FRANCESCO

SEDE

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

Le cammichiamo che " ai sensi e per gli ef fetti del-
1'Accordo Nazionale 13/5/1987 - All. B) " Norme di prima appli-
cazione e norme transitorie del nuovo inqudramento del persona-
le addetto ai pubblici servizi di trasporto di cui all'Accordo
Nazionale 2/6/1986", nonché degli Accordi Nazionali 29/6 e 13/
7/1988, a decorrere dal 1°/gennaio/1989, Le sono attribuiti il
nuovo livello 8° e la qualifica di Bigliettaio ex Lege 0/1978
ad esaurimento.-—

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

ria.-

Distinti saluti.

AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI TARAMTD
IL DI.ETAQARE DI £ SERCIZIO




Codice Fiscale H. 0014633 073 3

g!% ‘
% 74100 ‘Caranto, w'ﬂﬁ%PE{’ing .............

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI -~ TARANTO

VIA C.BATTISTI 657 ~ TEL. SEEEEED ¢\, 3 LINEE URBANE)
Tel. 791451
N. di protocollo ... Rip oo
Risposta a W del ooereeosreessres
.gfﬂvgaﬁ %

DICH IARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo
Ufflcio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres
so la U,S,L./TA 4 .=

/

" LY agente
?%;lo LA ¥£/@*4-EU%H Lo

I Dy
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Codice Fiseale . 0014633 073 3

74100 Caranto, 2 o....... eorre eeermeereeeeeeeemreeene e

AZIENDA! MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORT! PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATTISTI, 637 - TEL. ETEIR (1, 3 LiNTE URBANE)

Tel. 391451

. 4 protocalle %P- ..........................
%Jpasfa a %.__ _______ J‘?I,_.

Hllagati W ............

DICH IARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo
Ufficlo Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres

. 50 la U.S.L./TA &4 .- -
4 ) Lt agente
- - oo Toworw

L .
. - . ”
X



UNITA® SANTTARIA LOCALE TA/4
TARANTO

SERVIZIO DI IGIENE AMBIENTALE

¥ PREVENZIONE DANNI DA LAVORO

Per i1 Sig.- TtI10RWO ERANCE SLo

nato a CARIS MY Prov, i/ i1 29[08/49
. visiteto il 23003 ) ¥t per la Ditta_ AMAT
sonoy -

controindicati i lavori in ambienti rumorcsi, ove non
sia possibile, =i consiglia l'uso diligente e per tutta

le durata della giornata lavorativa, di cuffia antirumore. .
controindicati i lavori pesanti,; il sollevamento e il

trasporto di pesi.

controindicati i lavori che espongono alla inalazione a1
prlveri, fumi, vapori ecc.. ove non sia possibile si fa

obbligo di uso di maschera protetfiva.

controindicati i lavori che.espongono al contatto di sol

o o o o

venti, diluenti, olii minerali eqc.(per esempio sgrassag
- gie, pulizia di mezzi meccanici eccs) ove non sia possi-
bile si fa ebblige di uso 4i guanti,

controindicati i lavori che espongono alla inalazione di

'-l:] tossici industriali, ove non sia possibile, si fé‘obbliga

di uso 4i maschera protettiva.

E/ USARE QROTETIORY ACUSTIO W AMeiraT) RUMOROS)
y .

L]

Tarante 11 .JH\oq\ VY

Il Funzionario Medico
Ir, Fﬁfwwrfw'~?wv}(antnrco
JDU“'-. [T ﬂmu.--u}'
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UFFICIO SESHETERIA ‘ FONOGRAMMA IN PARTENZA
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AL AT, = TARANTO |

UFFICIO SEGRETERIA FONOGRAMMA IN PARTENZA

e

N-_ ‘I l{ ... Data; %5 SET 1986 e R Ora di ricezione // / ;0
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" Codics Fiseals N. 0014633 073 3

74100 Caranto, 25D|U,1935 |

AZIENDA\ MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATI'ISTIT 65‘5]7 - TEL. 334101 (M. 3 LINEE URBANE) e —
e i All'agente
%" di P’of"co”“ é.Xg/jf/g-f c}?"P ..... eeverenseseararaenen ’ q:“,slg' FIORINO Francesco
Riposte & Moo o /* e pece (*) |
d”zgaﬁ (A d:"':_;,) —“'
- SEDE

OGGETTO: comunicazione.

e man—

' Comunichiamo alla S.V. che a decorrere dal 1°/luglio
1985, ritornerete al Reparto di appartenenza a svolgere le
mansioni inerenti la Vs/ qualifica.

I Dirigenti dei Reparti cui questa é diretta per co-
noscenza, sono invitati a far disporre in ordine alla pre-
sente.

Distinti saluti,

\ZIENDA MUNICIPALIZIATA AUTCTRASPORTI TARANTO
e gk DIRET Ol ESERTIZIO

(*)-Al Dirigente Reparto Amm/ne
Al Dirigente Reparto Movimento
Al Dirigente Reparto Off.-Dep.to
‘Al Capo Ufficio Retribuzioni
Al Capo Ufficio C.E.C,
* Al Capo Ufficio Presenza
Al Magazzino Vestiario
SEDE

AG/ : S " - ME/

—— |1



AZIENDA MUNICIPALIZZATA
-AUTOTRASPORTI PUBBLIC! - TARANTO

VIA C.DATTISTI, 457 ~ TEL, 334101 (. % LINIF URBLNE)

DICHIARAZIONE,

24100 Curanlo, ...

(Ao Y = S
Risposta a Ve oo, del o] -
Sltegati W\

3

Codics Fiseate VW, 0014633 073 3

- 8 FEB 1985

’/-\ I3
-’ \\..

\

Con la-presente dichiaro di aver ricevuto,dalltufficio preposto,

una ppsta sigillata contenente il proprio libretto di rischio e

sanitario relativo alla.visita periodica effettuata all!USL/TA 4,

»
,‘oW"’%;

A

Il dlchlarante

@/QUL@Q W\D
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AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C,BATTISTL 657 - TEL, 334101 (M. 3 LINIE URBANE)

N. & pmfmz{aqq:'f wp 85 L Rip.

%JPD.H’G a % dof

A, ﬂega 13 %

OGGETTO:addebito. " -

Codico Fiscale N. 0014633 073 3

16 MAG. ‘]983

74100 (Camnlo, ....................................................

Ali'agente
Sig ,FIORINO TFrancesco
e, p.c, Al Capo Ufficio Retribuzioni

S EDE

-

In riferimento alla Vs/denuncia del 9/11/1982, dove

ci informate di aver smarrifo un blocchetto di biglietti

mentre eravate in servizio e, considerato che siete conse

gnatario di quanto 1'Azienda Vi affida, Vi comunichiamo

- che, con le competenze del prossimo mese, Vi sard addebi-

tato 11 costo dei restanti biglietti del blocchetio perx

un ammontare di ' £,2,500=,=

Distinti saluti.

Aa/

WCIPALINZATA AUTOTRASPORTI TARANTO ~
Dj_ESERCIZIO

ALLENDA K
.



Taranteo, 9/11/1982

ATATTARANTO,
,] r [\m\r 'l['lq') it
ffgggﬁ@iﬁi“nffl

Alla Direzione Esercizio
AM.A.T.

TARANTO

"‘"'i"""'""‘g

Io sottoscritto FIORINO Francesco, dipenden
te di codesta Azienda con gualifica di bigliettaio,
faccio presente alla S.V. che il giorno 5 u.s. ho
smarrite, sull'autobus, il mio "portacuppone" con il
blocco dei biglietti "serie 50" dal n. 23321 al n.
235000. Faccio presente alla S.V. che & la prima vol-

ta che smarrisco i biglietti ed inoltre che faccio i

versamenti giornalieri.

Distinti saluti. {FIORINO ancesco)

¢ JroUtto Lot



A VLAT. - TARANTO

sy R IGERARETAR i AP RIRATANTO
: _\FFIGIO PERSONALE

FONOGRANMMA IN PARTENZA
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AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORT! PUBBLICI = TARANTO

VIA C, BATTISTI, 657 = TEL. 334101 (M. 3 LINER URBANE)

%aposfa @ W e
Sffﬂegah’ CK

OGGDTTO°comunicazione.

o m—

eotﬂcm%scu’v CM. 0014633 073 3

2 g Hov. 1982
74100 'tmtmlo ..................

1

Alltagente
Sig.FIORINO Francesco

e, P.cC. ( * )

SEDE

Vi comunichiamo, vista la Vs/disponibilitd, che
a datare dal giorno 29 c.,m, e fino a btutto 11 31/dicem
bre/1982,~in linea di transizione -~ andrete a svolgere
le mansionl dialuto falegname nel Reparto Officina-De-

posito,

Aldlo scadere del suddetto periodo, la S.V. senza
ulteriore comunicazione, andra a riprendere le normali
mansioni di bigliettaio al Reparto Movimento.

' I Dirigenti dei Reparti Movimento e O0fficina~-De=~
posito cul questa & diretta per conoscenza, sono invi-
tati a far disporre in ordine alla presente,

e Diatinti salubi,

(#)-A1 Dirigenfe Reparto Movimento.

Al Dirigente Reparto OfficinauDeposito

Al Capo Ufficio Tuxrni
Al Capo Ufficio Presenza

SEDE




f e

Taranto, 19/11/1982

A —

(AMAT TAR AN

s ————

[ towy1ag)

————y

Alla Direzione Hi Esercizio AMAT

TARANTO

- . L

Il sottoscritto FIORINO Francesco, -dipendente di
codesta Azienda.in qualitd di bigliettaio, dichiara la pro-
pria.disponibilitd a svolgere mansioni di falegname - anche

in via transitoria - essendo piuttosto esperto nel campo.
-

Dichiora altresi di essere in possesso di tutta la

documentazione di rito.

Distinti saluti.

“jgaéi?GRINO France
e O e é’(&'}é_—b
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PhAOO g;a.m‘fp. A3/ /dicenmbre /1979
AZIENDA MUNICIPALIZZATA --

_ AUTOTRASPORT] PUBBLICL - TARANTO . . . 7330880ME@ oo
Tel. 34101 (N. 3 linea urbana}

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

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

hisficata o N........ B aeieiereeneeeeennene
T S.E.DE
Méfya O e T e

e 12 T8 R3O oo S

Questa Direzlone di Esercilzio
~ Vista 1a legge 1/2/1978,1n.30;
- Vista 1la clgssmficazione di questa Azienda nel tipo A
-~ Vista la tabella aziendale delle qualifiche divenuta
definitiva;
- Vista la Vs/qualifica in atto Bigliettaio scelto-

classe Sbis-Ca,

Y

Comunica che allia S.V. & attribuilta la nuova qualidfica
di Bigliettaio ' iivello 8°~ad persoham

a datare dal 1/1/1978,

Resta salva la facoltd della S,V. di adire la Ma-
gistratura ordinaria o amministrativa competente,ai sen
si dell'art.10 del R,D.8/1/1931,n.148,qualora ritenga
che la qualifica assegnata non sia guella spettantegll.-

Distinti saluti,

. 1 & GEN. 780 ALLEMDA A 1% AUTOTRASPCRI TARANTD
W'bi‘,. L) . B B Dl ESERCIZI0

ZA



£$e

' — \.”_)___..‘_\ : SPETT , LT
LR ?" A “ DIREZIONE DT ESERCIZIO A.Moh.Te
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T1 sottescyitto __Flo&l Ho HJPWM _sdipeudente di
‘ . e
gucsta Amienda con la gualifica di _ R jliMue ,con 1la

presente chiede di usufruire del permesso metribulteo pesr mebivi
scelastiocl  dovendo dare gli esaml di licenza media inferlore

nresse la Scuocla W jTo\}ajb “T’}LETE‘ -TH &

-

I precdetti egami avranno dnizlo il giorno .20‘ ‘6";9

con probabile ftermine il glorno 29.6-29

Tl sottoceritte si risevva dl proesentare il certiflicato

cwmilagetate dalla Scusiz dove gi attestdavvenubo esame ed i

giorni che misulterd 3npeg;‘°nuo.
Certe di un positivo esito della presernle,ringrazia e con

1toceagions invie digdtinti sgluti.

\P—F . LTAGENTE ‘
Tarante . |
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1 glunno/a

54 certifica che 1

J»-- o fo-

na superato 1resane di 1licenza nedia nella Sesplone_pnlcu
:
tico 1978/79 con il giudizio}di W 7
s ! - '_.
/

rente anmno scolas
Lingua studiata: N Qe AR o /
o viene rilascizato 17 unico escnplare.

11 prescnte certificat

Taranto, 30 Giugno 1979
SERVIZI T SEGRITERIA
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FIORINO FRANCESCO
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SCUOLA MEDIA STATALE "TALETE"

TARANTO

S I CERTIFICA

1 S (9 \
che il sig... gf-\‘gmw AL oo a . oS o . .1l TH .

.fl?l?fi?]4£rfrequenta il corso C.R.A.C.I.S. dalle ore 17,30 alle 20,50
nei gg. di LUNEDI' , MARTEDI', MERCOLEDI'; e dalle ore 17,30 alle 20,00 nei
gg. di GIOVEDI' e VENERDI'.

Taranto, 13/2/1979

i
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.~ (Angefo MIGNOGNA)
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X
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Provincia di Taranto e Comune di Taranto
Ricevuta che Fautorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia
Si dichiara che la Ditta A.M, AT, _ con sede in Taranto e )
ha presentato al sotteseritto il giorno 10 det mese d,g:i.ugqo;g _____ 78 denuncia di un infortunio vecorse a n.. I.,______persone

pRoge) . FTORING. Francesco. Vigrro,

: N, 19._ (8 nel Comune di_)._ Taranto
\ \l dell’ sutoritd che riceve la denuncia

o .,.‘4}‘ il giorno 4 del mesa d




1

- v v ~

Parte che Pautorits di pubblica sicurezza deve restituire ulla persona che présenta la denuncia

P
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CONTRO GLI INFORTUNI SUL LAVORO

UFFICIO INFORTUNI Taranto, 9/8/75
N. 21373 RACCOMANDATA

Sig. FPLORINO FRANCESCO
VIA TV NOVEMERE 30

CAROGSTNQ

e Dplal > _SPETD, AWAT
VIA C» BATTISTT 657._

T
Sg/ mA
__E_-_MINAM
SRZIONE CENIRO SEG.111
DA

Si comunica, ad ogni effetto di legge, che per quanto Vi sareb

be occorso il _12/5/75 , nulla Vi sard corrisposto da questo Isti

tuto, per il seguente motivo:

TRATTAST DI RISCHIO IN TTINERE

Distinti saluti

DELLA SEDE
OV MARTANT )




Provincia di Taranto Comune di....... PRI BT Oerrrreerrrrrssnssenen e
Ricevuta che Fautorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia
/ 8i dichiara che la Ditta A- MJALT. con sede in Taranta
ha presentato al soltoscritto il giorno_J el mese di__mageio. 1975 denuncid di un infortunio occorso a B 4...persune
{cogrome o nome) FTQRTINQG.. I‘ra,nc RERCO.. V;l_a...Ill'.F?.I\Iovemhr:_r;n..\..‘._'.;.o....carosn.n ..........
il giorno 12 . del mesedi_mMAgELi0. ... 75 0el Cgmuno di

Taranko
’, f
Tiwbro

F‘lrma dell’ aulcriia che¢ ficeve la denuncia
detl’ Ufticio Ei . . o
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Parte che TPautorits di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia

.
)

90 - I. f1P. INAIL 20x33 - 1.500.000 - 873

.

-



S

AGENTE ?wwwohamcﬂ-tw scatti N. QO

ARRETRATI

(Accorde Nazionale del 12 maggio 1973 in vigore dal 1 gennaio 1973)

i

Aumento sui minimi fabellari per tutte le categorie L. 12.000

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

pieFerenze: W2k 308 e Ak 1J3F Q3% RS0

gg. paga gg. comp, ace. fer, nott. fest, infr. naz,

Febbraio . . %’D

Marzo . . . 9% ...............................................................

98
Aprile . ., . 93’0 %’O LQ,S %?’ %/D “ -
25

Giugno.

14/ma .

SRR I 17 1 SR El YV e ey e

9869+ 105t |IGOSE 9538+ €90

L o4h8o 30868 | 05848 . 1S58

(arr. paga) (arr. comp.) (2° rigo) (3° rigo)

X DIFFERENZE SU FERIE NON GODUTE ANNO 1972

pagate a marzo 1973 = gg. 10 L 655 (paga + comp. acc.) LG%%

(compensi)




ARRBETRATI

{ Accordo Nazionale del 12 maggio 1973 in vigore dal 1 gennaio 1973)

Aumento sui minimi tabellari per tutte le categorie L. 12.000

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

o~ -
DIFFERENZE : \j‘ Q{L‘ %Dg Q‘“* __________ Q/ __________________
gg. paga gg. comp. acc. fer. nott. fest. infr. naz.
Gennaio . . jﬁ jb ..............
Febbraio . . e e e e e
Marzo . o o e e
Aprile PN | SO OO
Maggio. . . .
Giugno.
14/ma . . . T | FON oY | SO
JI 6 X /Il 5 X /Ir 5 X X X X X
N EE ST [ A [ s
(arr. paga) {arr. comp.) {2° rigo) (3° rigo)
DIFFERENZE SU FERIE NON GODUTE ANNO 1972
pagate a marzo 1973 = gg. >L ... (paga-+comp.acc.) L.

(compensi)

.Corrisposti con le competenze di .



11/10/1972

549 V¥ 3¢

LL'Agente

FIORINC Francesco
+7

‘ ' 5. eypec. (°)

»
L SEDE

Qualifica di biplittaio.-

Facciamo seguito alla ns/del 27/3/1672 per proq@-
sare che,in applicazionc del punmbo 3° dell'Accordo Azicn
dale del 15/3/1972,1a S.V. a.decorrere daiit1i/11/1971,¢

a
inquadrata nella clsse -9~ categoria C con la qualifica di

biglicttaio, -

Distinti saluti,

mmMmjﬁymm AUTOTRASPORT] - TARARTO

,D#mm,cyizzkw

- {¢) al Capo Sorvizio Amm.vo
Al Reparto lovimento
S EDE
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Provineia di..... . .TARANTO Comune di... TARANTO
Ricevuta che Pautorita di pubblica slcurszza deve restitulre alla persona che presenta la denuncla
St .dichicra che lo Ditta AMA T con seds In . TARANTQ i
ha prasantato al sottoscritta il giorno__2 Ff}del mese di__ ZQ_‘_:,___.'I'Q ______ 7 2. denuncia di un infortunio ogeorso g n. 1. pergons

\- : ﬁ
{cognome ¢ nome) _FTIQORINO.Ex 0SC0, Td.a F.';Eate;l..l:; -Mallone.-.20~-Taranto

—

il glorno 273 [ del mess il ...... jo f’é?qa.._f%{é_‘-m_zg _____ nel G6ipune di Taranto )
Timbro < E\ Y r’:} E‘rma dell' aiforita che riceve la denuncla
dell® Ufficle “ ; I. < { .
~ ol
Qi




Parte che Pautorits di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia
it .
W
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74700 (G:uanlu,.:___s_/ﬂ_/ﬂ, o —
‘ AZIENDA MUNICIPALIZZATA j
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO el S gROT -
----------- PLORI O - Rrancosc0 -
e i protocclls STV T cf .
Hisposts a @I ________ ol . 9/
ij@ ey A ) T S S U

OGGETTO : Proroga rapporto di lavoro.

si comunica che

In riferimento alla nota del PSP T I -

con la data del PRI OV il rapporto di lavoro con la S.V.

si intende prorogato a tempo indeterminato.

IL DIRETTORE . IL PRESIDENTE
(Dost, Iﬁ-:{ Abbatangelo) , (Dot Prof. Paolo Tarantine)

1“%‘0.‘



RAGCOuANDATA

wy

AZIENDA MUNICIPALIZZATA % d?
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

74700 IG'M,._____.9,[.1.1,(.1.9.7_1_____

____________ ITORING - _Erancesco

------------------ R

Sisposta a« . S Gl . ‘"/J '
Atgati @F o ... R A — BB/

OGGETTO: Proroga assunzione slraordinarié. ;/,

/

Le comunico che, per esigenze contingenti ed imprevedibili, si rende neces-

saria la proroga della sua assunzione, provvisoria e straordinaria, alle dipendenze

di questa Civica Azienda, avvenuta per tre mesi giusta nota 1].___1_1;*:1113:3_1:__!

el o/8/ptm :

Cid stante Le faccio presente che il termine finale dell’ assunzione trimestrale

di cui sopra & prorogato di due mesi, scaduti i quali il rapporto di lavoro dovra

intendersi cessato a tutti i possibili effetti, senza bisogno di ulteriore avviso.

Saluti.

(Dott. Ing. A. Abbatangelo) ( Dott. Proff/ Paolo TARANTINO)

" IL DIRETTORE /;QI;ES[DENTE

/
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. : o 13/9/971
[ - - ‘. . ) :-_" d;. h
- T ll Agente Lo _
’a N : _‘,T. . . - [ - .
) T - S FIORINO Fruncesco
- . ] . e, p c. (*) ; _
f - - AR SEDE
Y o . N B '_,,‘ ;i ]
‘ ' . ) r ' .- ' o - . ’ i b
Petmesso mutrlmonlqle. ceoaL SR ) . .
S e A . > .
N : . v B : . ‘;—_‘a F .- m; . )
- N v’ - ' ‘ ’ - v \ -
.. )
. . SRR PR ) ’
X ’ ,‘. - A’-.' ) [ T
SO R ;T - T '
- In rlferlmento ullu domundu J.nvmta dalla 5.V, in dat’o.

si dJ.spone lu concessmne del congedo mutr;.mon:.ule.;

'

" 7/9/71

L ~r

Pertcnto, la S.V. & 1nv1tota a- produrre a questa D:Lrez:.one

d:l. Esercizio, entro ed non- ol'l:re il. 31/9/71 11 certlhcato

cdi

matr:.monm rlluscm to- dul Comune. .

Distinti _suluti:' o

AZIENDA MUNIEIP_AL?IEMA ﬁU?QIR&SPﬂRTI TARI\NTO

» . . . IWDIRETRORE DI ESERCIZIO
. ' - - . . L (Drilng. A B AT GELO)
¢ H a . r -
] :
. e i '

(*) = All'Ufficio Amm.vo
- Al Reparto Officina - - C S o

- - -

" SEDE - .



I111/mo SIGNOR DIRETTORE DI ESERCIZIO
DELL®" AM.A.T.
SEDE

Io sottoscritto FIORINO Francesco,dovendomi sposare il giorno 18/9/71
chiedo alla S.V. che gli venga concesso il congedo matrimoniale a decorrere
dalla medesima data.

All'vopo mi riservo di presentare,entro i termini di legge,il ;ertifi-
cato di avvenuto matrimonio.

Con osservanza,

LZ;émdu;) :Z;RLLLOL/B'G4)

Taranto,7/9/71.-

A



AZIENDA MUNICIPALIZZATA . |
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO He Signar

FIORINO _Francesco . ..

Sisposta a @F ______.. o - 2,P.0. ALY EeHy dmm,vo

OQQETTO: Assunzione temporanea.

Le comunico che con decorrenza dal o agosto.1971: L a8V ¢

assunta in via del tutto straordinaria e provvissoria per un periodo massimo di mesi

3 (tre) alle dipendenze di questa Azienda con la qualifica di__panovaile '

Categoria . A... .. , salvi i provvedimenti, ratifiche ed approvazioni previste dal R.D.

10-3 - 1904 n. 108 sull'asssunzione diretta dei pubblici servizi.

Per tale incarico Le wverra praticato il trattamento economico vigente
per la categoria.

Distinti saluti

IL DIRETTORE
(Dost. Ing meATANGE_EO)

; PRESIDENTE, °

,PER ACCETTAZIONE

éﬂé’%"w'fm wo




TELEFONI; Direzione - Deposito 34101 (3 linse)

Societd Tramvie ed Autobus Taranto Ufficio Abbonamenti 29983
- Cooperativa a responsobilitd limitata CASELLA POSTALE N. 68 - C.C.1. A N. 19107

PROT. N -igel ! 2 /6/
LN T > 1
[da cltare nella rlsposia) T_aranto'”"":'z """" 97 """""""""""
) Via Cesare Batlisti, 657
Vs, rifb N i,
OGGETTO:

Spett . 1GLUFPICIO di COLDOCANENTO
di

TARANTO

Al scguito del benestaro dato da Codosto Spott.le Collocamon-
to, per la assunzione del Sig. FIORINO Francesco con passagslo diretw-
to od irmediato si comumica di aver assumbo lo stesso dal giorno
28/G6/971.

Portanto nell'allegare il cortifilcato bemestare della Ditta
chiediarno il relative nulla-osto.

Distinti saluti.

BAC. TRAMYIE ED AUTOBUS -TARAKTS

ILBRETTORE Di ESER -
e CEE




Societd Tramvie ed Autobus Taranto

Cooperative a respensabilitd limitata

[¢a cliare nolla risposia)

iy

V8 T Ne oo

OGGETTO:
i

*

i

TELERQNI: Direziane - Deposito 34101 (3 linee)
Ulticio Abbonamenti 29963

CASELLA POSTALE N. 68-C.C.I1. A, N, 19107

Via Cesare Ballisti, 657

Spett.le UFFICIO DI COLLOCAMENTO
ai

TARANTO

E' nostra intenzione assumere in data odlorna con passag-

gio diretto ed immediato il Sig.FIORINC Francesco dalla Ditta
: CASTELLANETA Pasqualc (Ta) presso cui & occupato.

Nel mentrec assicuriamo che alle stesso saramno pratica-

te tutte le condizioni contrattuali previste per la categoria,

d dichiariamo che nellt'anno decorso non vi sono stati liceonziamen

ti por riduzione di porsonale avento la qualifica sopradetta.

Distinti saluti.

Lo Y

$0C. TRAMVIE ED AUTOBUS-TABARTS

&M. - LI, TORE DI E




CASSA DI SOCCORSO

Soc. Tramvle ed Autobus - TARANTO Taranto, 3 Dicembre 1971

spett/le Direzione di Eserci:
A. M. A. T.
SEDE

Con riferimento alla lettera di Codesta Spett/le Direzione
N°279/71 del 12/10/1971 si trasmette l'elenco degli agenti a suo
tempo inviati a visita medica} senza esame psicotecnico, al fine
di accertare l'idoneitd a svolgere le mansioni a cui sono adibiti.

Si precisa che la visita & stata completata dall'esame ra=
diologico effettuato presso il locale Qispensario Antitubercolare,

I referti particolareggiati sono‘édli'atti di questa Cassa

di Soccorso.

Antermite Giovanni visita del 25/6/71 Idoneo

Izzo Ugo " " "

iorino Francesco " 24/6/71 "
D*Addario Giuseppe " 28/6/71 "
Elia Pietro W 24/6/7 "
Perruni Nicola " 2%2&/71 "
"Petraroli Pasquale " 26/6/71 "
Pozzessere Pietro " 26/6/71 "
Varese Giulio " 26/6,/71 "
Alfeo Roberto " 29/6/71 o
Pugliese Egidio " 24/5/?1. "
Picuno Giovammi " 24/6/71 "
Magri Vincenzo " 26/6/71 "
Mantua Guido " 25/6/71 "
Lanza Mario " 25/6/71 "
Barbaro Giuseppe " 26/6/71 "
Di Corrado Giuseppe " 25/6/71 "
Fornaro Giuseppe " 26/6/71 "
Morrone Antonio " 26/6/71 "
Scialpi Gregorio " 28/6/71 "

Nocera Mario " 26/6/71 "
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ESTRATTO - RIASSUNT&%AL REGISTRO DEGLI ATTI DI NASCITA

Nel registro degli ATTI DI NASCITA di questo Comune dell’ anno lq”g
&
Voluwe ... -"Parte'.i:-_- Serie.....ow»___ trovasi inseritto un atto portante

..................... dal quale risulta che in questo Comune, nella casa posta in

.................. \fw.n/o)(@w , al N. “-:l
gwrno-----_g_m ________________________________ del mese dlm}‘wm ................

dell’ anno

ANNOTAZIONI

et

W RS S



COMUNE pr fmodwe
PROVINCIA DI %MME ..............

UFFICIO ANAGRAFE

CERTIFICATO DI RESIDENZA

L’ UFFICIALE D’ ANAGRAFE

CERTIFICA
che__&_ l §

il glorno___gl_g ___________ q _________ (Atto Ngq Pg LS. _ﬂ' .

N
s trova iscritto dal Mgy




’

CERTIFICATO DI CITTADINANZA

CERTIFICA

domiciliato e residente in quésto Comune é, a norma del vigente Codice

Civile, eittadino italiano.

Rilasciato in carta libera per...... M) e A s




FRANCESCO ALBANI

DALLA =DAMZA DEGU AMGRIY

PR

EIEARKY

COMUNE DI Bowoduw

PROVINCIA DI

CERTIFICATC DI BUONA CONDOTTA

Il Sindaco del Comune suddetto

CERTIFICA

che il Sig, S’%WQ‘%‘W ............ D e

Comune daleﬁ;.zm&a} ................................. ad oggi ha sempre serbato
BUONA CONDOTTA Mbwm ...........................................
fi ri\lascia i} presente a richiesta ds& w: b4 2 - N
10N MMeRgBO. N

per uso..... / Fﬁﬂlw‘l ............................................................................

It CompiraToRA REspronNsaBILE ff IL 8 ACO




*

, CASELLARIO GIUDIZIALE

CERTIFICATO GENERALE

Procura della R 9 bblica presso il Trib ﬁale di Taranto

judiziale risulta :

SRR P

Si. attesta che in_questo Casellario

.4“_: »i_j":',,{'t W,
v:-f;" fﬁ?"’:;\ﬁgf:ﬁx RAN’I“O T 8 B‘ U y 71 ..................................
DN A )?E'; n ;ﬁ% i /
Sy oy eSO\ | q

ey L | 10

AJALVZ
' .

R T e P P P e e o r NP

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

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

...........

D g N R L 0L E T LR LR TR HEd 1 e d b a 0 100 M a b a b d b hne

et e Reg.
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DIREZIONE DIDATTICA STATALE DI CAROSINO

Dagli atti di questo Ufficio si rileva che il nominato

TTORINO FRANCESCO

nato a.. GAROSINO (Taranto). ... il..20 scftenbre..1945
ha frequentato, durante I'anno scolastico ..1957=58. ...

la.clagge. guinta. clementare. sozaA

ed ha conseguito lo  ligcenza clementarc superiore

"Tanto risulta al n.....8...... del registro di esame.

A richiesta di parte per dli usi di Lavoro.

Carosino, i 21 egivenc 1971

7
s =4 .
o NG \ 11 Direttore Didatiico
f«*) AT 4 ((@e‘;oppe CojLucg
;,,357' t UM Eoﬂ
£5F Mo

Compilatore Responsabile :

Il Segrefario della Direzione Didaftica

(A.Il'tOIllO Pu o)

int. n. 2— 32
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Registro Perpetuo
dei DIPLOMI
ne_ 2% 3

¢ odo

RISULTATO DELL ESAME

Gindigio sinteticor ) o LA

Lingua straniera:

IL. PRESIDENTE

e w
" e ~'-
v iYa .4 DELLA SOMMISSIONE ESAMINATRICE
Kg”z}?:f \y N
J\W ::: N SRR T /[/'/W A A
N k¥
“--»-—

]
(1) « OTTIMO », « DISTINTQO », « BUONO », « SUFFICIENTE »,

(2) La data deve essere quella di chiusura della sessione di esami nella quale il titolo & stato conscguito. La stessa
data deve essere apposta sul frontespizio.
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N. 82 del Catal. (R. 1968)
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UEFICIO RECLUTAMENTO
SEZ. RECLUTAMENTO.
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W DISTRETYO. MILITARE - LECCE

FOGLIO .
DI CONGEDO ILLIMITATO

Gradg, Cognome e Nome ;) ﬂ/P//Vﬁ W

AT
it AR EAR . W
(

N. di matricola //ggbﬂ(f .................
Luogo e data di nascita @émfﬁ 20 ' ,g'./,,% é_
Data di incorporazione o dettutti A1 ; _gﬁé/ﬂ{}___
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DISPENSATO dalla ferma di leve (o 8 Gp G MU
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(1) Timbro dell'’Ente che lo rilascia.

COMUNE DI ... CARBSIEO oo

I H T Rk 2 LB

Viso, adar 30 - 6 {VF
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QFFICINA GRAFICA MILITARESGAETA'
(319) Rich. 31 del 1963 (c. 550.000)
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DOVERI DEL MILITARE IN CONGEDO

1. I! militare in congedo illimitato continua ad appartencre alle FF. AA. e deve obbedienza a qualunque
ordine gli pervenga dalle Autorith Militari per cid che riguarda i suoi doveri militari '

2. 11 militare, na volta congedato, giunto a casa, deve presentarsi senza indugio al Comune, per far apporre
il visto del Capo dell’ Amministrazione comunale sul foglio di congedo.

3. Il militare in congedo deve notificare all’Autorith Militare, tramite il Comune o tramite la stazione del-
PArma dei Carabinier, i cambi di residenza o di abitazione indicandone la via e il numero. Egli pud fare
tale notifica sia nella localithd che abbandona sia in quella nella quale va ad abitare. :

4. 11 militare in congeda deve rispondere alle chiamate di controllo. Gli inadempienti saranno pumiti con le
stesse ammende previste per la mancata notificaziore del cambic di residenza.

5. I1 militare in congedo deve custodire con ogni cura il foglio di congedo. Non allegare mai, alle domande,
loriginale, ma una copia autenticata del foglio di congedo.

8. Durante il congedo il militare pud liberamente espatriare, Deve, prima della partenza, fare all'Autoritd Mi-
litare competente, tramite il Comune di residenza, apposita dichiarazione, indicando lo Stato e Ia localitd
in cui si reca e, possibilmente,“anc-l‘:le il suo nuovo indirizzo. Incltre, giunto al?estg;a. deve notificare al
Consolato italiano il proprio recapito.

7. In caso di rimpatrio, e non pil tardi di 15 giorni da esso, il militare in congedo deve notificarlo al Distretto,
tramite il Comune di residenza.

8. Il militare in congedo che coniragga infermitid o hnperfezioni che lo rendano pon pitt idoneo al servizio
militare, deve domandare subito, per mezzo del Sindaco, allAutorita Militare, di essere sottoposto a Tas-
segna. La domanda, in carta libera, dovrd essere corredata dal foglio di congedo illimitato ¢ da un certi-'
ficato medico attestante la infermit} o le imperfezioni accusate.

8. Il militare in congedo deve aderire alle richieste dellAutoritd Militare circa la compilazione di fogli-notizie,
necessari per la sistemazione della propria posizione matricolare e caratteristica.

10. Durante il congedo illimitato, il militare pud ricevere un preavviso personale di destinazione, col quale
PAutoritdh Militare gli comunica il recapito cul dovrd presentarsi in caso di richiamo alle armi.
Detto preavviso che, a seconda dei casi, & stampato su carta di diverso colore, non & un ordine di richiamo.
Esso deve essere custodito con ogni cura ed il militare in congedo deve attenersi scrupolosamente alle norme
in esso contenute. Fra altro, in caso d’espatrio, dovrd restituire il documento al Comando che lo ha rilasciato,
qualora dislocato nella localitd di residenza, oppure alla locale Stazione CC.

11, L’ordine di richiamo alle armi pud essere diramato dall'Autoritd Militare a mezzo di:
— manifesto: in tal caso il militare che ha ricevuto un preavviso personale di colore uguale a quello speci-
ficato dal manifesto deve presentarsi al reparto indicato nel preavviso stesso;
— comunicazione individuale (cartolina precetto): in tal caso il militare deve presentarsi al reparto che &
indicato sulla comunicazione stessa.

12. T militare richiamato alle armi deve presentarsi al reparto cui & stato destinato munito del foglio di congedo
o di un documento di riconoscimento rilasciato dal Comune, Non presentandosi, sard denunciato per di-

serzione.

13. 11 foglio matricolare costituisce I'unico documento matricolare che viene rilasciato in duplicato dall’Autoritd
Militare di residenza a richiesta del militare in congedo.




(LEGGE 10 GENNAIO 1935 N. 112)
Circolare N. 10 - Mlnlstem del Lavoro e della Previd. Scciale
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PERIODO DI DISOCCUPAZIONE

. Esibito Numero .
Ufficio . 1] libretto | d'scrizione Firma
. il nell’elenco
di collocamento : dei del Collocatore’.
g | m a disoccupati
’
[
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»: MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE

[
LA +

-

" LIBRETTO
DI LAVORO

(LEGGE 10 GENNAIO 1935 N. 112)
_ Circolare N. 10 - Ministero del Lavoro e della Previd. Sociale
* in data 1° dicembre 1944

GRAFICHE GCRESSATI TARANTO

(F“\D"ﬂo'tm ;*’rm Lento -




Norme per la compilazione, il rilascio e

la tenuta .del libretto

Le indicazioni da inserirsi a pagg. 3, 4, 8, 9 e 10, saranno
* apposte dal Sindaco che rilascia il libretto, il quale si aceerterd che
vi sia stata inserita la dichiarazione del medico Qi cui alla pag. 11
pel fanciulli e le donne minorenni. Le annotazioni e variazioni
eventuali di cui a pag. 7, le aggiunte dei figli nati di cui alla pag. 8
e quelle da inserirsi nella colonna «variazioni» della pag. 9 saranne
apposte dal Sindaco,

Lo indicazioni da inserirsi a pagg. 18, 19 e seguenti, riguardanti
Passunzione, il servizio e sua cessazione del lavoratore, ¢ quelle
riguardanti gli infortuni di cui a pag. 26 e seguenti dovranno essere
apposte dal datore di lavoro,

Quelle riguardanti le visite mediche dovranne essere appeste e
firmate dal sanitario che ha proceduto alla visita; quelle riguardanti
le malattie professionali potranno eesere apposte dal datore di lavoro
su certificato del medico stesso. ’

All'atte dell’assunzione del laveratore, il datore di lavore deve
prendere in consegna il libretto verificandone la regolariti.

Alla cessazione del rapporto di lavoro, il datore di lavore
consegnerd il libretlo non oltre il giorno successivo al lavoratore,
previo rilascio di ricevuta.

Il lavoratore disoccupato agli effetti della sua iscrizione all’ Ufficio
di Collocamento deve presentare il libretto sul quale dall’ Ufficio
stesso verrd annotata la data della presentazionme e della iscriziome.

In caso di smarrimento o di consumo del libretto potrd esserne
richiesto un duplicato al Sindaco che lo rilascerd previo pagamento
al prezzo stabilito dal Ministero.
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PERIODO DI DISOCCUPAZIONE.

Uflicto

di collocamento

Esibito

il libretto
.
g | m a

Numero
d'iscrizione
nell’elenco

dei . 4
disoccupati.

Firma-

del Colloeatore *

.
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PERIODO DI . DISOCCUPAZIONE

Ufficio

di collocamento

Esibito
il libretto
il

B m a

Numero
d’iscrizione
i)
nell’elenco

dei de
dizoecupati

Firma

Collocatore

CAROSINO ,

5.9 AR 90

y Y

SEA

o
>

RARTS

h gl g’ﬂ

%
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COMUNE DI

K005 Mt o

"‘T"““.r L.
PROVINCIA DIt Q'U'T—OW'J\ o

lLibretto di Lavoro N. QQJQ

(Carta di identita Ng,fd'ﬁ( )

(Libretto di valutazione dello stato fisico N.

Rilagciato a % \0 T 0 ‘\EDTCW LRARL

di_ DU,

nato a

ﬁ.@l\kﬁ/b A0

Prov.

e di MowTro L] o Postuelo
U‘T@Yw“lw

1 28. Mvlawler, AYhs

Residenza in

Karo_ d e

dal -

-

"

Via L’Z m{w lhrw

N.A h ’4’ Cittadinanza _(:1

Yol 0, -

Grado d’istruzione b( RV 8§ 1:2 hu-u.(\i Oke -

Eventuale diploma di corsi professionali o di fabbrica:

o

e

/

iz

N.B. - 1 libretto di Javoro nen polrd essere rilasciato ai fanciulli ed alle donne
mincrenni s¢ prima non siano state inserite le certificazioni di cni alla pag. 11.

— 3

"



SERVIZIO MILITARE.

Esito di leva

Classe ..\ Durata :
Arma o corpo e spé falitd . . . .7
Numero Matricola N - . /

A} .
Decorato \\ P /

E invalido di Guerra? . / Per causa Nazionale ?
S .
E reduce ? N

E orfano di guerra ? /

E stato all’Estero ?° /Jdal \ al
/ ’ ' ~N

nello State di

in qualita di

COMUNE DI .Qﬁv“m}u}\,\,\')-

Data del rilascio del libretto M° NWT/ZO Aqf .L

IL TITOLALE

—

) B

PERIODO DI -DISOCCUPAZIONE

Ufhicio

di collocamento

Esibito

il libretto -

.l

3 m a

Numero

d’iscrizione
- nell’elenco

dei .
digoccupati

| CAROSINO

Gol1hs |




MALATTIE PROFESSIONALI "y

Diagnosi e mani.
festazioni patolo-
giche prineipali

Assenza
dal lavoro

Firma dél Medico

Nome della Ditta
e firma

(1) Sono da annotarsi le malatiie soggette all’obbligo dell’assicurazione e per le quali
vige 1’obbligo della denuncia da parte del datore di lavoro (R. D. 17-8-1935 n. 1765).

28 — -
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‘con la qualifica di

Attestazoni dell’ Ufficio Provinciale del Lavoro

Si certifica che il Signor

titolare del presente libretto N.

¢ stato

classificato con verbale del

o

con la qualifica di

IL CAPO SERVIZIO

Si certifica che il Signor

titolare del presente libretto IN.

& stato

classificalo con verbale del

Si certifica che il Signor

titolare del presente libretto N.

classificato con verbale del

con la qualifica di

Bollo
e data

IL CAPO SERVIZIO




Rinnovi per gli -anni succéssivi al rilascio

Verifica annuale

Bollo
del_ Comune_

Firma del Sindaco
o del
" funzionario delegato

Data

Verificalo per Tamno......... .

Yerificato per I'anno........

e

INFORTUNI

al__- |-

Data Lesi Assenza Nome della Ditta
dell’infortunio eslone dal lavoro ¢ firma
cdal .

dal

dal

dal

al

dal

— 27




INFORTUNI

Data
de]l’infortt_:.nio

Lesione

Assenza
dal lavoro

Nome della Ditta
e firma

dal Pavrerymssamemaemaeass

al EEETETEan——————

dal P L LR o LT T EE LY

al

dal o

al [ —

dal

al-

dal

al ek Ry ———
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VARIAZIONI E ANNOTAZIONI

relative ai’ dati di’ cui alle pagg. 3 e 4




S "“STATO DI
COGNOME E NOME “Relazione
del coniuge, dei figli Paternita di parentela Data

conviventi, dei parenti
conviventi a carico

col titolare

di nascita

B

-

Data

" di cessazione

Indennita di
licenziamento

Restituz, Tessera
Assicur. Sociali

FIRMA

=

del servizio coir;i 81};:: 8 “della m::::]he del Datore di Lavoro
tessera nam,
g ar N @
.......... - _ hjf"‘f e '-"i”'Lr'U?é
— 25



STATO DI SERVIZIO (Seguito della pagina precedente)

Qualifica o Categoria

Retribuzione dovuta al lorde di trattenute

Salaric | Periodo | Maggiora-| Relribu-
del lavoratore NPT . . M
. . . Siipendio |giornaliero|della corre-| zione di | zione in
€ variazioni od orario | sponsione| cottimo natura
L(%akuﬁ’#ﬁf ______ A '!tma;w(
v /

N.B. Le variazioni di retribuzione deveno essere annotate per ogni cambiam. di qualifica.

24
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FAMIGILI1A del titolare del libretto

Qualifica

professionale

FIRMA DEL SINDACO

e Bollo del Comune

%\g[ 7 /za’aca




Indicazioni particolari per fanciulli minori degli anni 14

REQUISITL DI' ISTRUZIONE

Il fanciullo titolare del presente libretto

grado di istruzione richiesto per 1’ammissione al lavoro (art. 7
Legge 26 aprile 1934, n. 653) _ avendo _.

in caso di incapacitd intellettuale (art. 7 Legge 26 aprile 1934,
n. 653) Certificato dell’ Ispettore scolastico e del Direttore

didattico di_ in data

Autorizzazione al rilascio del libretto al fanciullo che non ha

in data

Cognome e Nome e residenza (e rapporto eventuale di parentela)
di chi esercita la patria potestd o di chi legalmente rappfesenta

il fanciullo-

Firma del fanciullo Firma del rappresentante

COMUNE DI

(Bollo e data) IL. SINDACO

10 — .

fi

1

1~

SERVIZIO (segue a pagina successiva)
. Ritirata Tessera
Data Durata Assicur. Sociali FIRMA
di assunzione del periodo numero | con .
. in servizio di prova della  [masche| -del Datore di Lavoro
tessera | nom.

/14194

— 23
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STATO DI Dichiafazione«di visita-medicaspreverntivarper; faniciulli

P 3

— e deali anmi 45 e-berld! donnesmi .
o | Lot Residegza del minorisdeglbanni 45 ecperslé!donne:iminorenni

o voi|% o Sede - Avienda o:. | lavordtore nel GiE B ledd6 265 3-1934n:653)&lri. 262/ U. laggi shnitarie; 2757+ 193454, 1265).
DATORE DI LAVORO,,, | v 1y e ugeivn o | ic080uschedlils | _—
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Visite mediche successive e periodiche

per fanciulli ¢ donné minorenni
art. 21, 22 e 23 legge 26-4-1934, n. 653, € art. 262 T.U. leggi sanit. 27-7-934, n. 1265

Vigitato il ttolare del libretto

occupato nella lavorazione

8l accetta

e si ritiene che egli possa (o non possa) continuare nella lavo-

razione cui & addetto

Data L' Utficicle sonltario e 11 medico incaricato

Comune

Visitato il titolare del libretto

occupato nella lavorazione

sl accetta

e si ritiene che egli possa (0 non possa) continnare nella lavo-

razione cui & addetto

Data L’ Utticiale sanitario o il medico incaricato

Comune

N. B. Qualcra la visita venga eseguita ai fini dell’art. 262 del T.U. delle ]eggl ga-
nitarie, la dichiarazione deve essere firmata dall’ Ufficiale sanitario, il quale do-
vrd dichiarare che il lavoratore non & saffetto da malattie infettive o diffusive.

12 —
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Data
di cessazione
del servizio

Indennitd di
licenziamento
corrisposta
in lire

Restituz, Tessera

Assicur, Sociali

numero
della
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con
marche
num.
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STATO DI SERVIZIO (Seguito della pagina precedente) ‘ - -Visite mediche successive e periodiche

Retribuzione dovuta al lordo di trattenute per fanciulli e donne minorenni
art, 21,22 e 23 legge 26-4-1934, n. 653, ¢ art, 262 T.U. leggi sanit. 27-7-934,n. 1265

Qualifica o Categoria
del lavoratore
e variazioni

Salario | Periodo | Maggiora- | Retribu-
Stipendio |giornaliero|della corre-| zione di | zione in
' ’Oa jotario | sponsione| collime | patura r Visitato il titolare del libretto : \

UL - ' ; ' ' 3 occupato nella lavorazione

%ﬂ%&f(\é/ﬁ;“(g 8i accetta

e si ritiene che egli possa (o non possa) continuare nella lavo-

¢

razione cui & addetto

Data ) ) L’ Ufficiole_sanitario o il medico incaricato

R Comune . :

Visitato il titolare del libretto

L ] occupato nella lavorazione

:,' + gt accetta

e si ritiene che egli possa (o non possz) continuare nella lavo-

razione cui & addetto

Data _L’Utticiale sanitario o i medico incaricalo

Comune

N. B. Qualora la visita venga eseguita ai fini dell’art. 262 del .U, delle leggi sa-
| nitarie, la dichiarazione deve essere firmata dall’Ufficiale sanitario, il quale do-

N.B. Le variazioni di retribuzione devono essere annotale per ogni cambiam. di gqualifiea. vid dichiarsre che il lavoratore non & affetto da malattie. infettive o diffusive.
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4,

{(Art. 6 Regolamento generale per I'igiene del lavoro R.D, 14 aprile 1927, n. 530
e D.M. 20 marzo 1929 ¢ art. 262 T, U, leggi sanitarie, 27 luglio 1934, n. 1265).

Visitato il titolare del libretto

che intende occuparsi nel lavero di

presso

che esso

Accertasi possiede i requisiti per essere

addetto alla lavorazione

Data della visita

Comune di

L' Utficiale sanitario o il medico ircaricato

N. B. - Specificare eventuali manifestazioni in atte o progresse che contm
indichino il lavero cui il soggetto intende occuparsi.

Qualora la visita venga eseguita ai fini dell’art, 262 del T.U. delle leggi sanitarie,
la dichiarazione deve essere firmata dall’Ufficiale sanitario, il quale dovri
dichiarare che il lavoralore non & affetioc da mealattie infeltive o diffusive.

14 — .

-
ichiarazione di visita medica preventiva per adulti

Al

!

SERYIZIO

(segue a pagina successiva)

Data

di assunzione
in servizio

Durata

del periodo
di prova

Assicur. Sociali

Ritirata Tessera

numero <on - .
della |marche] del Datore di Lavoro
teseerd | num.

FIRMA
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-7 STATO DI

DATORE DI LAVORO

Séde - Azienda

o Stabilimento

Residenza del
lavoratore nel
caso che il
lavoro venga
egeguito adomie,

Dichiarazione di visita medica preventiva per adulti

(Art, 6 Regolamento generele per I'igiene del lavoro R.D. 14 aprile 1927, n. 530
e D.M..20 marzo 1929 e art. 262 T.U. leggi sanitarie, 27 luplio 1934, n. 1265).

Visitato il titolare del libretto

che intende occuparsi nel lavoro di

presso
.................................. Accertasi che esso__ possiede 1 requisiti per essere
v A:] S H\:Uﬂ 4 I addetto alla lavorazione
L T 9 S - N N e
, H]ENDK.MUNTCWMHHTK"KUTUW L2 i S TR [ Rl SN
..................... LFEFIGIO-PERSONALE ..o | .‘
- Data della visita
. i
.................................. Comune di _
- _ L’ Ufficiole sanitatio o il medico incaricato

N. B. - Specificare eventuali manifestazioni in atto o progresse che contro-
indichino il lavoro cui il soggetio intende occuparsi.

Qualora la visita venga eseguita ai fini dell’art. 262 del T.U. delle leggi samlane,
la dichiarazione deve essere firmata dall’Ufficiale sanmitario, il quale dovrd

a

dichiarare che il lavoratore nom & affetto da malattie infettive o diffusive.

— 15
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‘Visite Mediche successive

(Art. 6 Regolamento generale per ligiene del lavoro R.D. 14 aprile 1927, n. 538
e D.M. 20 marzo 1929 ¢ art. 262 T.U. leggi zanitarie, 27 luglio 1934, n. 1265).

Visitato il titolare del libretto

che & occupato nel lavoro di

presso

Accertasi che esso possiede (o non possiede) 1 requisiti per

essere addetto a1 lavori

Data della visita

Comune di

L* Ufficiale sanitarfo o il medico incaricate

N. B. - Specificare evertuali manifestazioni in atte o progresse che contro-
indichino il lavore cui il soggetto intende occuparsi.

Qualora la visita venga eséguita ai fini dell’art. 262 del T.U. delle leggi sanitarie,
la dichiarazione deve essere firmata dell’Ufficiale sanmilario, il quale dovrd
dichiarare che il lavoratore mon & affetic da malattie infettive o.diffusive.

16 —
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Visite Mediche successive

(Art, 6 Regolamenlo generale per Iigiene del lavoro R.D. 14 aprile 1927, n. 538
e D.M. 20 marzo 1929 o art. 262 T.U. leggi sanitarie, 27 luglio 1934, n. 1265).

Visitato il titolare del libretto

che & occupato nel lavoro di

presso

Accertasi che esso poesiede (0 non possiede) i requisiti per

essere addetto al lavori

Data della visita

Comune di

L’ Utticiole sanitario o il medico incericate

LS
N. B. - Specificare evenlaali manifestazioni in atio’ 0 progresse che contro-
indichino il lavoro cui il soggetto intende occuparsi.
Qualora la visita venga eseguita ai fini dell’art, 262 del T.U. delle leggi sanitarie,
la dichiarazione deve essere firmata dall’Ufficiale sanitario, il quale dovid
dichiarare che il lavoratore non & affetlo da malattie infettive o diffusive.
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