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STUDIO LEGALE ROSSETTI

via fstria n°30 « 74100 Tarante
Tel 099/ 7351415 - Fax 7350093
E: info@xstudiolegale-rosselil.it

Avv. Michele ROSSETT]
" Patrocinants in Cassazione

Aw, Lawra PALOMBA
Avv. Ammarita D'ERRICO
Avwv. Luigi MORBIDELL!
Dall. Andrea SPAGNOLO
Dott.ssa Miriam PATALEQ

Spettle A.M.A.T. S.p.A.

c.a. Sig. PRESIDENTE

: Via Cesare Battisti n°657
74100 TARANTO

Oggettos Proc: Pen. n°10424/03 R.G.N.R. C\ MASELLA + 1.-

/

-

Egregio Presidente, -
in relazione al Procedimento in oggetto emarginato Le

comuinico, che all'udienza odierna il processo € stato rinviato al prossimo 18

luglio 2007 causa astensione dei Giudici onorari,
. Non mancherd di tenerLa aggiornata sugli ulteriori sviluppi.

In attesa del prossimo incontro, Le porgo Coad. wl W

Taranto, 31 Gennaio 2007
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DICHIARAZIONI SOSTITUTIVE DI CERTIFICAZIONI
(Art. 46 D.P.R. 445 del 28 dicembre 2000)

(cognome) (nome)

o V4 b ._of fos [1f6r-
d /
residentc a gfeqf{ (\0 C )’}L )in Via g Al {/ %n.

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

DICHIARA

Diesserenatoa ﬁ% [\(CQ (i;/a' )il M/@Z /6\#
Di essere residente a _i/é(& /Y YQ / //

Di essere cittadino italiano

Di gedere dei diritti civili e politici

Di essere in possesso del titole di studio &d/\?f ’Jﬁ § W ﬂ

Di-essere in possesso della patente di guida di categoria con il relativo certificato di abilitazione professionale in corso di
validitd -—\—

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

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

Dichiaro di essere informato, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 10 della legge 675/96 che i dati personali raccolti saranno trattati, anche con
strument informatici, esclusivamente nell’ambito del procedimento per il quale 1a presente dichiarazione viene resa.

| gﬂﬁﬂﬂ/fv 30/6%/@

(luogo P/data) /

IL DICHIARANTE

La presente dichiarazione non necessita deil’autenticazione della firma e sostituisce a tutti gli effetti le normali certificazioni
richieste o destinate ad una pubblica amministrazione nonché ai gestori di pubblici servizi e ai privati che vi consentono.
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Azienda per lo Mobilita nelt’Area di Taronto i

CONTRATTO DI LAVORO A TERMINE

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

a) I'AMAT S.p.A. (Azienda per [a Mobilitd nellArea di Taranto S.p.A.), in persona
del Presidente del CdA, nonché legale rappresentante pro-tempore, Sig. Enzo
Manco, in relazione ai poteri conferitegli con deliberazione n° 3/2001;

b) il Sig. MASELLA Carlo, nato a Taranto il 04/02/1967 e ivi residente alla Via
Orsini, n° 26;

PREMESSO

- che in applicazione degli accordi nazionali e aziendali vigenti, con ordine di
servizio n® 13/2003 si & disposto in favore del Personale viaggiante dell'Area
Esercizio un periodo di 15 giorni di ferie per ciascun agente, con suddivisione in 6
scaglioni aventi la seguente periodicita temporale: 16/06-30/06; 01/07-15/0
16/07-31/07; 01/08-15/08; 16/08-31/08; 01/08-15/09;

- che, pertanto, onde garantire ed assicurare la regolarita del servizio, occorre
procedere alla sostituzione del predetto personale di guida durante il periodo di
fruizione dei congedi;

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

mansioni di guida ex D.M. n° 88/99, emesso in data 27/06/2003 dai sanitari del’ASL

TA/1, prot. az. n° 9245,

S| STIPULA ‘

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

dellAccordo Nazionale Autoferrotranvieri 27/11/2000, secondo i termini di seguito

indicati:

a) Il presente contratto di lavoro a termine, motivato dalla necessita di far fronte alle
assenze del personale viaggiante a causa della programmazione delle ferie
estive, decorrera dal 01 luglio 2003 al 15 settembre 2003 e dovra considerarsi
automaticamente risolto ad ogni effetto, contrattuale e di legge, allo scadere del

suddetto periodo;

Via C. Battisti, 657 ® 74100 Taranto » Tel, +39 099 73561 ® Fax +39 099 7794247 # email: amal@omat.ta.it
Codice Fiscale, Parfita lva e N° iscrizione of Regisiro delle Imprese di Toranto 00146330733
Capitale sociale soitoscrilio: € 8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.381.681,75
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Azienda per la Mobilita neil'Area di Taranto %, et T

in applicazione della classificazione del personale addetto ai servizi di trasporto
di cui al’A.N. citato I'assunzione viene disposta con I'attribuzione del profilo
professionale di “operatore d'esercizic”, parametro 140. L'assunzione &
sottoposta ad un periodo di prova ex R.D. n° 148/1931 della durata di una
settimana di servizio effettivo;

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

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

seguenti voci:

Retribuzione tabellare EURO 527,82
C.A.U. EURO 38,59
indennita di mensa EURO 16,53
Indennita di contingenza + E.D.R. EURO 533,58
T.D.R. EURO 41,32
Indennita di turno (giornaliera) EURO 0,52
Indennita domenicale EURO 5,81

oltre i ratei delle mensilita aggiuntive e le eventuali ulteriori voci salariali aziendal
rivenienti da specifici accordi di secondo livello, qualora siano applicabili in
relazione sia alla natura degli stessi accordi sia alle caratteristiche del predetto
contratto di lavoro a termine;

l'orario di lavoro € fissato in 39 ore settimanali e I'agente maturera, altresi, n® 5
giorni di ferie, oltre le festivita soppresse, cosi come determinate dai vigenti
accordi di settore;

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

I'Azienda S.p.A. ha facolta di recedere dal contratto, ai sensi di legge, prima della
scadenza prevista, per giusta causa o giustificato motivo ovvero qualora nel
comportamento dell’agente siano accertati rilevanti violazioni disciplinari;

Via C. Batlisti, 657 ¢ 74100 Taranto @ Tel. +39 099 735461 o Fax +39 099 7794247 « email: amai@amat.ta.it
Codice Fiscale, Portita Ive e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capifale sociale sotioscrilio; € 8.460.000 - Copitale sociale versato: € 8.381.881,75
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h) il presente rapporto di lavoro & disciplinato dalle disposizioni di cui all'A.N.
27/11/2000, dal D.Leg.vo n°® 368/2001 e successive modifiche ed integrazioni,
nonche dal R.D. n° 148/1931 ed, infine, dai regolamenti ed accordi aziendali in
vigore presso 'AMAT S._p.A., in quanto applicabili alla fattispecie del contratto di

lavoro a termine.

Taranto, li 3 00 (0, 200

Il Sig. Il Presidente

MASELLA lo -’W’—

Via C. Baltisli, 657 74100 Taranio ® Tel. +39 099 73561 » Fox +39 099 7794247  email: amat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Portita Iva e N° iscrizione al Regisiro defle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale sottoscritto: € 8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.381.881,75
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Azienda per fa Mobilitd nell’Area di Toranto

SOlok4 TARANTO, 17 MAR. 2004

Prot.n

Egr. Sig.
Masella Carlo
Via Orsini, 26
74100 Taranto

Si comunica che questa Azienda ha emesso a suo favore un mandato di
pagamento dell'importo complessivo di € 32,15 a titolo di © premio evitatli sinistri per

I'anno 2003 “ e “ conguaglio annuale vendita biglietti a bordo “.
La somma, a Lei spettante, pud essere incassata presso il nostro™

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

Distinti saluti.

IL. PRESIDENTE
(Enzo MANCO)
T

iz

Via-C.. Bisttisti; 657 @7 4100.Taranto: = Tol: +39:099 73561 wfax +39°099:7794247 = email::amat@amat:ta: it
it i 7 i2i ‘ fsiroe . rl"ru!umu.uuidudduld.:
Taopitata aociclewersato; 8 185 38178

, T i
Caonale sacigia soifgscrittor -0,400.000 -




Oggetto: richiesta compilazione modelli.

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

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

AL PRESIDENTE
AZIENDA AM.AT.
SEDE

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

la presente chiedo alla S.V., tramite gli uffici competenti, la compilazione del modello 35{ W ......

di dichiarazione del datore di lavoro per poter procedere alla definizione della pratica da me

Distinti saluti.

YR

presentata presso ......

:AMAT S.p.A: - TARANT®)

iProt. Arry, mg‘! /t 9”{ C _
(et GE_ N, Z00%
Presidante
[Vice Presidente
Consigliers;
Birattars
Dlrigante Armmaimigistie
Dirigente Tenviim:

Area Conizilit e Bilzaio
Awez infamalios
Areg Misvimersn
Area Personale
Area Tecnica
Fipariizione Contralti e Appali
Rip. PR.-AA.GG.-Sinistri
Ufficic Prodotti del Trafiico
Uificio Ragioneria

<M/

Jogonoo

[

Loodono

Y{ul

Y

L’Agente

/&m&20é



-". NPS : DICHIARAZIONE DEL DATORE DI LAVORO PER LA CONCESSIONE

Med. DL B6/88 bis

bihuo Nazonale

pidarg DELL’INDENN]TA Dl DISOCCUPAZ!ONE ORD]NAH]A CON REQUISITI R]DOTI’I ‘: L

A LN ' LD ANNO

ZTm ks eI IR b A it T

R DATI ANAGRAFICI DEL DIPENDENTE ‘e &by

DATI RELATIVI AL RAPPORTO DI LAVORO L ey

N.B. Al quiadro E - Retribuzicne per gg. efieRivamente laverate - deva essera indicato lNmporto risultanta dal sequente ca|c..lo

IL. CONTRATTO DI LAVORO PREYVEDE CHE LA RETRISUZIONE MENSILE SIA CORRISPOSTA PR GIORNE: | 9.0 _ |
Retribuzione loida mensile (vedi avverenzs) / gg. contratiuaimente retribuite {7} X gg. effattivamente laverate

PR -ﬁ‘«‘:’ﬁ-’*ﬁ HERY
QUALIFICA RIVESTITA TIPO DI CONTRATTO
oPERAI0 - - ¢ |JX] A TEMFO INDETERMINAT]] | &
IMPIEGATO ] A TEMFO DETERMINATO | D¢ SOSPENSIGNE
QUADRO ] STAGIONALE : CIMISSIONI
DIRIGENTE N PART-TIME ORIZZONTALE LICENZIAMENTO
LAVOR. ADOMICILIO | || PART-TIME VERTICALE DATA - F3
SOCIO LAVORATORE SURACGA MOTIVO [ 24 TTD |
INSEGNANTE || ALTRO (specificare tipo |, ) o r A
: . di c*nt:zr'o) g’? N | NS
5 CON DIRITTO-ALLINCENNITA DI :
MANCATC PREAVVISQ FiNO AL: :
"’Omettem sa s cnrnpxla i quadro O . ' R , .

D 7 ATTIVITA LAVOHATIVA PRESTATA NELL'ANNO SOLARE DI RIFEF!]MENTO PRESSO0 L.O STESSO DATORE DI LAVOHO
| {di cui al quadro A) 2z

. BAL AL LAY s;f? Sg INATO X , MGTIVC CESSAZIONE ATTENZIONE: il presente quadra dave ...
- esszre compitato in altemativa al qiadro €
sez. ‘Interuzicne rapporto di lavoro™ quafcra
Il diendente abbia avute pill rapporti di -,
lavoro cen la stessa azienda, Nl presents OUN
quadra pub sostituire 1] camﬁca!o d| semz.a :
previsto per giiinsegnanti -

e L

Chigza - Tiveti

e -
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RISERVATO ALLE SCUQLE: Si dichiara cho nell'anno l'iteressato A f NON HA DIRITTO
G | ALLA RETRIBUZIONE per Il perlodo estivo e precisathanta dal al :
che dell'anno ha ottenulo 1a nomina in ruolo dal

1 | DICHIARAZIONE DI HESPONSABILITA DEL TITOLARE /

' .LEGALE RAPPRESENTANTE DELL'AZIENDA

AVVERTENZE PER LA COMPILAZIONE DEI QUADRSI 5/ -

A

QUADRO E: Contrassegnare con una X le GG, effellivamente lavorale nel mese. Se la seillmana favorallvn sl arlleoln
su 3 glornl ¢ sa quesll sono statl tultl laveratl contrassegnara § glornl. Le domeniche e le feslivith devono essere con-
trassegnate sollanto se s0no state lavorale. Le GG non lavorate devono essere conlrpddistinte dal sequenti codlel:

ML=malaltla; l=Infortunlo: F=ferle; MT=malernlla; S=sclopero; P=permesso personale; per le altre assenze Indlcare il

codice V. RETRIBUZIONE LOMDA DA INDICARE: rotribuzlona lorda mensiie carrispasla per le GG effetlyamante lnvo- '

rate, comprenslva del ratel dl 13*, 144, dl dlasle fisse conlrallusimento provista, straordinnrlo, Indennita per lurnl,
RETRIBUZIONE DA HON INDICARE: Indennlta sosthutlva dl preavviso, ferle godute e non godute, retri, derlvanic da
gltlvith lavoraliva diversa da quella subordinala presso terzl, trattamento di flne rapporio, retrlbuzione nd Integrazione
dl prestazlonl previdenzia!l (diflerenza CLG, malattia elc.). QUADTIO F: nelle colonne devono esserc.riportall | datl ANF
dislintl per ruese (fare riferinento alla ptlma colonna del quadro E.

o dichtarazlonl Ialsé.zdlchlaré"éhé_Ia‘.no!tzia' farnite rlspondono a verita e corri-

.
It sotloserlilo, consapevdle dalle ¢onseguanze civill e po?mll per coloro che ronda-
spangono a quanto aspostd rial Ibrl conlabill. Dichiara Inolire che la relribuzione

corrisposta; speclficata nel quadro, &/ rion & Inferlore a quella speftante sulla base
dl quanto previsto dal contrauo_na'z!onéle' o provinciale dl calegorla per la qualifica
ATTENZIONE: L'as3enza dal liml

indicala atquadro Gt i ¢« ;3
IRMA E TIMENO LEGGIBILE QEL TITOLARE O
. . LEGALENAPPRESENRANTE
£ -4 RESIDEN

rande Inaccoltoblle la nreaente - .-
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IPPObPE1TO DI TRATTAMENTO FINE RAPRPORTO DEL : 25/10/2003 !
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AZTENDA @ 3 ~ Azienda per la Mobilita' nell'Area di Taranto SpA !

DIPENDENTE 359000 MASELLA CARLO !

b o e e e e e e e e o e et e e e e e e o e e e e 1ot e e e e e e et e e e et e e 1 e o e e s 1 e

DATA ASD. DATA ASS. CONV. DATA CESS. RAPP. ANNT MEST AMZ. |
170772003 T/07/2003 1570972003 0 3

e e s e e e s s e e e o e o e e g ey r e PR Ene e Y Gmr T aE es RD TEd VAT RE EE PV R ht AL Ef e s ke hb R kR Al o St e b e e R A ke e e e e o e e e me ame e e e

|
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l DLSFRIZIONF I RITENUTE ! FOHPEFEN?E !
b o e e o oo e o e e eon ot e e on e 1ot o o e e e +20 et e 2 s et s20 s 2t 520 v omt e v 42 228 et st s o s ot e e et 1en et 2ot 2t 2ot ot et 2t e e ot

1 TFR LFFett1vo losdo anno in corso ! ! 0,1
I l.egge 9?[8’7 Art.3 su impon. 3.315,00 ! 16,59 |

|..m........m........ . wmh Hh smb akd gme smb el e b e s skt o mm pmm tms s gme Smd e e sme el e e e Mam e me amr eme Sme mI Sme e SN e S PN S v Sme GEe VS Ame SN e e e e e SN Be AR e GEe M SedE Wee SaE SuE bmE Sms aml ———.
] TOTALI I 16,59 1 220,14
b S S e ehs e s m e s amk b emh emn e e i e e smk e e s tme eme s s mm i T e tme eme me smn ems emm e ime mn Smm em tme e mn e mn emm i e imm —mn tme sme eme e e e e o e o e s -
T 0 TALE IMPORTO TFR ! 203,55
o ivs ms sms s sme sen ws s wr eas e s et e we e e e e eme ewe e s s b et e tms e emi tme e tws twe tms twr vt ame wwe mer tm tam Tmv ams tme s tms e twe bme rmm wwt ot e rr ewe et ame e as avr sar om PR
i Ammontare lordo T.F.R. ! 203,65

I Rid.norm. 0,00 Part-time 0,00 0,00
|

]

|

|

|

|

|

|

|

I

|

1

I

Altre somme .00

R |

Pirreavwiso 0,00

Anticipi C.C.N.L. 3,00

I

23,00 % o=

Aliquota media
Improsta dovuta 46,82 -
Detr.norm. 15,49 Part-Lime 06,00 15, 49 -
Imposata su anticip. /f preavv. f accontli 0,00 =
Impo La rastdua | 31,35

I
|
|
I
|
Inmponibile Fiscale liquidazione I 203,565 X
I
]
I
|
|

Importo Netto T.F.R. ! 172,22

Dichiaro di aver picevuto la somma di 172,22 a zaldo di
quanto dovutomi per la cessazione del rapporto di lavoro come da prospetio
a Lergo.

Bichiaro inoltre di  non aver piu’ nulla da pretendere per qualsiasi
Litolo o ragione, essendc state interamente soddisfatto di ogni mia
spetianza inerente al rapporto di lavoro cui la presente ligquidazione =i
rifFerisce.

Ricevo inoltre il libretto di lavoro h. rilasciato 11l
dal comure dJdi

Data : 29/10/2003 Firma :
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Azianda per fa Mobifita nell’Araa di Taranto Y;’r“"_’“.'_“ o]
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. Taranto, i § § SE T. 2003
i
08 55 “ _
: [ Spett.le
T o OIALE D TARANTOY IN.AIL.
PSEDD s e . L.
| I Utficio Datori di Lavoro
Via Salinella Zona Bestat
74100 TARANTO
Oggetto: Denuncia nominativa degli assicurati ex D. Leg.vo n° 38/2000.
Si inviano, in allegato alla presente, i modelli di denuncia di cessazione del rapporto di lavoro
relativo ai sottoelencati dipendenti, con decorrenza 15/09/2003, quale ultimo giorno
lavorativo.
Distinti saluti.
ALBANO CATALDO
ANGELINI ANTONIO
ANTONICELLI FRANCESCO
BASILE ANDREA
BRESCIA FRANCESCO
CALEGNA _ PIER PAOLO
CANNIZZARO GIANCARLO
CARRO PASQUALE
CAZZATO ATLESSANDRA
D’APRILE COSIMO
DE VITTORIA ANGELO
GENERALI NICOLA
GRANIO NICOLA
LANZOLLA MASSIMO
LIUZZI GIOVANNI
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Azienda per Ja Mobilité nell’Area di Tamnfo

e hSTOS raranto, i 15 SET. 2003

PROVINCIA 01 TARANTO
CEHTRO TERRITORIALE PER L'IMPIEGO
di TARANTO

!5 SET. 1888

SPETTLE PER R!CEVLL'[&

PROVINCIA DI TARANTO i
Centro Territoriale per
L'Impiego di Taranto
Via Salenton. 3
74100—-TARANTO

ot

OGGETTQ: Comunicazione

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

ALBANO Cataldo nato a Taranto il 10/05/1957 e residente a Talsano in Via
Cabina n. 55, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale LBN CLD 57E10L049Y

ANGELINI Antonio nato a Taranto il 27/02/1964 ed ivi residente in Via Otranto
n. 22, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro
140, codice fiscale NGL NTN 64B27L049P;

ANTONICELLI Francesco nato a Taranto il 01/03/1970 ed ivi residente in
Corso Piemonte n. 89, in possesso del profilo professionale di operatore di
esercizio parametro 140, codice fiscale NTN FNC 70C01L049P;

BASILE Andrea nato a Taranto il 08/09/1969 e residente a Pulsano in Via
Napoli n. 8, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale BSL. NBR 69P08L049M;

BRESCIA Francesco nato a Taranto il 02/10/1970 ed ivi residente in Via Lago di
Garda n. 28, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale BRS FNC 70R02L049T,;

CALEGNA Pierpaolo nato a Taranto il 29/06/1976 ed ivi residente in Via Lago di
Nemi n. 104, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale CLG PPL 76H29L049E;

CANNIZZARO Giancarlo nato a Taranto il 17/02/1960 ed ivi residente in Via 2
Giugno pal.na 14 Paolo VI° , in possesso del profilo professionale di operatore di
izio parametro 140, codice fiscale CNN GCR 60B17L049G;

1. 2003
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CARRO Pasquale nato a Taranto il 13/10/1979 e residente a Lizzano in Via Rossini
n. 24 , in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140,
codice fiscale CRR PQL 7S8R13L049L,;

CAZZATO Alessandra nata a Taranto il 27/11/1981 ed ivi residente a Talsano in Via
P. di Piemonte n. 49/a, in possesso del profilo professionale di operatore di
esercizio parametro 140, codice fiscale CZZ LSN B1567L049Z,

D’APRILE Cosimo nato a Taranto il 13/03/1959 ed ivi residente in Via U. Foscolo n.
114, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140,
codice fiscale DPR CSM 59C13L049Y;

DE VITTORIA Angelo nato a Taranto il 12/08/1971 ed ivi residente a San Vito in Via
Dentici n. 5, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale DVT NGL 71M12L049E;

GENERALI Nicola nato a Vico Equenze (NA) il 08/12/1974 e residente a San Vito -
Taranto in Via Carpe n. 8, in possesso del profilo professionale di operatore di
esercizio parametro 140, codice fiscale GNR NCL 74TO8L049A;

GRANIO Angelo nato a Taranto il 04/01/1975 ed ivi residente in Via Mediterraneo n.
62/b, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140,
codice fiscale GRN NGL 75A04L049E;

LANZOLLA Massimo nato a Taranto il 09/11/1973 e residente a Leporano in Via
Dei Colibri s.n., in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale LNZ MSM 73°09L049Z;

LIUZZI Giovanni nato a Taranto il 05/09/1967 ed ivi residente a San Vito in Via
Cocciche n. 12, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale LZZ GNN 67P05L049K;

LOCHI Gregorio nato a Manduria il 11/10/1980 ed ivi residente in Via G. Di Vittorio
n. 49, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140,
codice fiscale LCH GGR 80R11L049W,;

LONGO Romolo nato a Taranto il 27/12/1968 ed ivi residente a in Via P. Amedeo n.
200, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140,
codice fiscale LNG RML 68T271L.049P;

MANIGRASSO Massimo nato a Taranto il 16/09/1971 ed ivi residente a in Via C.
del Redentore n. 2, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale MNG MSM 71P16L049A,;

MARIANO Cataldo nato a Taranto il 11/10/1963 ed ivi residente a Talsano in Via
Caravaggio n. 86, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale MRN CLD 63R11L049Y;

MARTURANO Cosimo nato a Taranto il 20/09/1973 ed ivi residente in Via Anfiteatro
n. 237, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140,
codice fiscale MRT CSM 73P20L0489lI;

MASELLA Carlo nato a Taranto il 04/02/1967 ed ivi residente in Via Orsini n. 26, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140, codice
fiscale MSL CRL 67B04L049Z;

MONTERVINO Nicola nato a Taranto il 05/03/1980 ed ivi residente in Via U.
Foscolo n. 62, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale MNT NCL 80C05L049S;
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NICOLF Daniele nato a Taranto il 11/07/1979 ed ivi residente a Talsano in Via M.
Delle Grazie n. 48, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale NCL DNL 79L11L049Y;

PACCIANA Giuseppe nato a Taranto il 07/04/1977 ed ivi residente a San Vito in Via
Dentice n. 4, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale PCC GPP 77D07L049P;

PERILLO Luigi nato a Taranto il 10/11/1976 ed ivi residente in Via P. Morrone n. 38,
in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140, codice
fiscale PRL LGU 76S10L0490;

PERRONE Luigi nato a Taranto il 05/08/1961 e residente a Statte in Via G. Cesare
n. 1/b, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140,
codice fiscale PRR LGU 61M05L049C;

PORCELLINI Stanislao nato a Taranto il 20/08/1971 ed ivi residente in Vico San
Giorgio n. 7, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro
140, codice fiscale PRC SNS 71M20L049B;

PULPITO Giuseppe nato a Taranto il 30/04/1961 ed ivi residente a Talsano in Via
Settembrini n. 236, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale PLP GPP 61D30L049B;

RONGO Ernesto nato a Taranto il 21/01/1975 ed ivi residente in Via Dante n. 372,
in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140, codice
fiscale RNG RST 75°21L.049Q;

RUTA Umberto nato a Taranto il 03/01/1980 e residente a Leporano in Via Delle
Viole n. 19, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro
140, codice fiscale RTU MRT 80°03L049Q;

SAPIO Marcello nato a Grottaglie il 06/02/1969 e residente a Carosino in Via T.
Occhinegro n. 47, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale SPA MCL 69B0O6E205N;

SARACINO Giuseppe nato a Maruggio il 30/04/1978 ed ivi residente in Via G.
Bruno n. 17, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro
140, codice fiscale SRC GPP 78D30L0498B,

SCARNERA Giuseppe nato a Taranto il 04/06/1955 ed ivi residente in Via Manzoni
pal. 1/4, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro
140, codice fiscale SCR GPP 55H04L.049X;

SCIALPI Pietro nato a Taranto il 10/09/1974 ed ivi residente in Via Molise 13, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140, codice
fiscale SCL PTR 74P10L049X;

SOLITO Nicola nato a Taranto il 10/07/1975 ed ivi residente in Via Magnaghi 15, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140, codice
fiscale SLT NCL 75L10L049B;

SORANNO Francesco nato a Ginosa il 26/11/1964 e residente a San Giorgio Jonico
in Via Donizzetti 12, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale SRN FNC 64S526E036R;

SUSCO Emiliano nato a Taranto il 02/10/1978 ed ivi residente in Via Berardi 47, in
possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140, codice
fiscale SSC MLN 78R02L.049J;

|-
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TARTARELLO Alessandro nato a Taranto il 10/06/1975 ed Ivi residente in Via
Gorizia n. 20, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale TRT LSN 75H10L049D;

TOMASELLI Giuseppe Nicola nato a San Marzano di San Giuseppe il 01/05/1965
ed ivi residente in Via Barin. 12, in possesso del profilo professionale di operatore
di esercizio parametro 140, codice fiscale TMS GPP 65E01[018Q;

TOZZI Pier Mario nato a Taranto il 19/11/1968 ed ivi residente in Via Liguria n. 65,
in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140, codice
fiscale TZZ PMR 68S19L049Y;

UNGARO Antonio nato a Taranto il 18/08/1981 e ivi residente a Talsano in Via
Stelle Marine n. 32, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale NGR NTN 81M18L049N;

VESPE Domenico nato a Taranto il 23/02/1966 e ivi residente in Via Lago di
Bolsena n. 6/8, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale VSP DNC 66B23.049T,

VOZZA Giuseppe nato a Taranto il 28/03/1964 e ivi residente in Via Golfo di
Taranto n. 7/b, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio
parametro 140, codice fiscale VZZ GPP 64C28L049];

ZONILE Amedeo nato a Taranto il 07/07/1952 e ivi residente in Via Capotagliata n.
13, in possesso del profilo professionale di operatore di esercizio parametro 140,
codice fiscale ZNL MDA 52L071.049C;

ZUCARO Michele nato a San Marzano di San Giuseppe il 03/08/1961 e residente a
Taranto in Via Temenide n. 64, in possesso del profilo professionale di operatore di
esercizio parametro 140, codice fiscale ZCR MHL 61M03I018N;

&
A Sl
.

N UMy

4

hanno- cessato il rapporto di lavoro a tempo determinato con questa Azienda a
decorrere dal 15/09/2003, quale ultimo giorno lavorativo.

4\\@ 4 Ritinti saluti.
V.\\\\h‘f,.‘{’_ /

o 2 HSET, 9
; LR L. &’:ﬁgg

IL PRESIDENTE
Yy (Enzo MANCO)

Vs Zee

Via C. Batlisti; 657-# 74100 Tarento » Tel: +39°099 73561 o Fax +39 099 7794247 '» smail: amat@aomal.ta.it
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Spett.le
Centro Territoriale per
L'Impiego di Taranto
Via Salento, 3

74100 TARANTO

OGGETTO: Comunicazione.

Si inviano in allegato alla presente n. 3 (tre) modelli C/ASS relativi
agli agenti ZUCARO Michele, MASELLA Carlo e TOMASELLI Mauro assunti
con contratto a termine dal 01/07/ 2003 al 15/09/2003, con il profilo
professionale di operatore di esercizio parametro 140 per la sostituzione del
personale in ferie (art. 7, lett. A punto 1 dellAccordo Nazionale

Autoferrotranviari del 27/11/2000).

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE
(Enzo MANCO)

4
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MOOULARIO
ULM.C. - 6B

Alla sezicne circescrizionale per I'impiego (SCl) di ..

roemea v e

l

Comunicazicne di assunzione effettuata in data ... F—S Mﬁt £

PLR R&C-'“;*“*

DATORE DI LAVORO . A M A T.“ S P A.._— VIA CESARE BATTISTI N 657 — TARAN QIJ f.]d 1\() ),

codice istat (Ateco 91) (L] crlolold4de3[3lo[7zlaB] [ ] [\ f |
sede legale in ... TARANTO . . via CESARE BATTISTT N. 697 ..,
1e1,0937356211 {5y '0997794247.. luoge di svolgimenta del lavoro ... TARANTO
vig ....CESARE BATTISTI N. 657 ..tel. GOME SOPRA oy COME SOPRA
LAVORATORE ' cognome .. rﬁ%és (’C" . nome %d& )

Cr [TIASITAAFR [CIZIGILIOTAY Y, sessc [M] [F]
nato a gﬁﬂf(ﬁ @é @f rFOrESEdente in gﬂn/ﬁ?&/ﬂﬂxg ................

via .12, SCI%?’? géa ,J SSRGS o}« c- &1 -1 7. !@//’%MA’
titolo di studio .. ‘67’ 30 (,Ofm M .. iscritto nelle liste di collocamento
o di mobilita defla SCI di ... //7 o L= TR <SSO U
iscritto nel libro di matricola al numereo d'ordine (1) ... ///4&0 .

Tipologia contrattuale

tempo indeterminatc || tempo determinatoc  T¥X durata AL...15£Q9/2003..

apprendistate (2) [_| contratto formaz. lavore (2) [ ] lav. domicilio (2) D

ot e e i o e e e 8 4 4 —E LA e s T T P @ R T ) o i = ok Rk g e oy e

tempo parziale [_] oraric medio setimanaie (3) .3 mereerecn

Qualifica di assunzione QBERAT. DI ESERC.CCNL applicato AUTOFERROTRANVIERYimerdicr PAR..140

avvero trattamento economico normativo convenuto (4) [ ]

Per la richiesta di agevolazioni previste per I'assunzione va compilato, tranne che per i contratti di apprendistato e di
formazicne lavoro, il medello C/ASS/AG.

(1) In caso di assunzione di apprendisti da parte di imprese artigiane, la cocmunicazione aila SC! del numero d'ordi-
ne di iscrizione nel fibro di matricola. sara sffettuata nel medesimo giorno di effettiva adibizione al lavoro dell'ap-

prendista (v. art. 9 D.P.R. 30.12.1956 n. 1668);

{2) Riempire il relativo quadra sul retro;

(3) L'arario medio settimanale si ottiene dividendo I'oraric annuzle per 52;

(4) La casella va barrata sola se il datore di lavoro non appiica il CCNL in tal case va riempito il quadra D sul retro,
salvo che I'assunziane riguardi un dirigente.

(9604506} Faggia. 199 T-Istilulo Poligratico ¢ Zecea dello Stato-(¢.2.731.6000



A) Apprendistato
autorizzazione ispettorato del 1avoro di ...
visita Medica det (5) . e

QUFBTE GBI FBPDOIO ..evvvvesieeoee e enseee s esssseoe e sessseasss o seasesses s 1355 s et 5 e ks e o

B} Contratto di formazione e lavora

[[] tipca 1 (professionalita intermedie) durata mesi ..
] tipo a2 {professionalita elevate) durata mesi ..o,
[ ] tipo b (inserimento professionale) durata Mesi ..

livelio di inquadramento: [Pyl LSOO {1 = = SOOI

autorizzazione Ministera del Lavorc N, ......veeosicseneens
approvazicne Cammissione regionale per 'mpiego n. e

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

accordo collettivo o progetto tipo di riferimento

dichiarazione di confarmiia del

L] Nei 24 mesi precadenti sona stati trasformati a tempo indeterminato non meno del 60% dei
cfl venuti a scadenza nel medesimeo perioda.

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

C) Lavoro a domicilio
iscrizione registro committenti N, e

tpO di laVOraZIONE ...t srassss st censtres

D} Trattamento eccnomico e normativo convenuto

retribuzione Mensile ... Ore di lavoro seftimanale n. ore .

ferie retribuite n. GIOMI .. PrEAVYISO di licenziamento N GIoMI e

£} Computabilita ai fini defla riserva a favore delle fasce deboli (art. 25 1g. 28.7.1891 n. 223 e suc-
cessive moditicazioni). i

] st [INO THOTVI oo s s e s o
Allegati [ x| [x] attestato di disoccupazione (mod. C/1) w....... ;o T B

(1 copia permesso di soggiorno
—-1us. 2002
timbro & fima ...

(5) In caso di assunzione di apprendisti da parte di imprese arigiane, gii astremi della visita medica saranno comuni-
cati alla 8CI nel medesimo gicrmo di effettiva adibizione al lavore dell’apprendista.
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Aziendo per la Mobilita nell'Area di Taranto

o S

Taranto, l.i 3 0 GlU. 2003

PR |

Spett.le

IN.ALL.

Ufficio Datori di Lavoro
Via Salinella Zona Bestat
E 74100 TARANTO

it st p

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

Si inviano, in allegato alla presente, il modello di denuncia di inizio rapporto di
lavoro relativo ai dipendenti: ZUCARO Michele, MASELLA _Carlo ¢ 7TOMASELLI
Mauro, con decorrenza 01/07/2003, quale primo giorno lavorativo.

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE
(Enzo MANCO)
B A

Via C. Battisti, 657 +» 74100 Taranto # Tel. +39 099 73561 + Fax +39 099 7794247 ¢ email: cmat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Portita Iva e N* iscrizione of Registre delle Imprese di Taranlo 00146336733
Capitale sociale soltoscritto: € 8.400.000 - Capitale sociole versato: € 8.381.881,75
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- U B RIOTHAA T T T 1]

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

Pifziaja Astlcumgn Diia 2 ? C.z .
DATA MZO  RISGHIO

ZICIR WL ATMO B [LIOA V] [0 D VP00 S

(LT VT
[PQT‘slgoneAlsBcunﬁva DTa 7 p 8.5.. O mr; o
[ISTUICIATCTOT PO THIC B IR 1Z) (1A [ )/ [FHalerd] -

LDyl L 1]

st

COD, FISC. LAVORATORE, DATA  INZIO-  RISCHO

(TIOISARTATE O (CZE [CT0TRTqY] [A YO TF (010 3]

DATA FINE RISCHIO

HEEENEEE

Pﬁsizlona Assicurativa Blita G.C.

HEEEREEN NN

CQn. FISC. LAVORATORE DATA  INZID  AISCHIO

et e i PPl g il d
|

DATA FINE  RIICHIO

]
CL b L[] |
Paosizione Assieurativa Dilta c.C.
LT T 1101 EYRE.

COD. FISC. LAVORATORE _ OATA ~INZIO  RECHO = i i
N N 5 I U O DU e - Ay
DATA FINE RISCHIO : .

|
HEENEEEE
Posizione Assicurativa Oltta .

T T T T 01 |

COD, FISC, LAVORATORE BATA  INRIO  RISCHIQ p i

L1 T O O A I RO B -2 - O
|

T T

Posizione Assictrativa Ditta C.C. ' H %
ey 1
i

LI T T I T T T I - -

COD. FISC. LAVORATORE DATA  WIZD  RESCHIO

T T T T T T T T T T T T (]
R

Pamizione Assicurativa Oltta C.C.

| | I I | || | | DATA INIZIO RISCHIQ
Hrrriryrrrrrrrr e b eI

OATA FINE  RISCHIO

T T T 1]

FIRMA DEL. RESPCNSABILE DELLA DITTA

i DATA DI PRESENTAZIONE/SPECIZIONE

i ingeevara INAIL) . l l |4" I l I ! I \] ‘ I I =
i —

: .

v 1,
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Azienda per fa Mobilita nell’Area di Taranto %

Prot. n°: Prl&[‘l_i/bj Taranto, I 3 0 G I U- 20[]3

Al Dirigente Amm.vo

Al Dirigente Tecnico -

Al Responsabile Area Esercizio
SEDE

OGGETTO: Assunzione a termine per sostituzione personale viaggiante a se-
guito programmazione delle ferie estive (dal 16 giugno 2003 al 15
settembre 2003).

Si comunica che, dal 1° luglio 2003 e fino al 15 settembre 2003, al
fine di sostituire il personale viaggiante che usuftuira nel periodo indicato delle
ferie estive programmate sono stati assunti gli agenti:

ZUCARO Michele nato a San Marzano (TA) il 03/08/1961, matr.
aziendale n° 394850; .
\.MASELLA. Carlo-nato a Taranto il 04/02/1967, matr. Aziendale n°
359000;

TOMASELLI Mauro nato a Taranto il 26/07/1970, matr. Aziendale n.
394491;

I predetto contratto di lavoro a termine & stato stipulato in
applicazione dell'art. 7 lett. A, comma 2 punto 1) del’A.N. 27/11/2000 e
allagente e stato attribuito il profilo professionale di “operatore di esercizio”,
parametro 140. ‘

La prestazione lavorativa dell'agente sara pari a 39 ore settimanali e
nel suo confronto non troveranno applicazione gli accordi aziendali disdettati
con deliberazione n°® 45/1997.

Il singolo contratto & sottoposto ad un periodo di prova, ex R.D. n°
148/1931, pari ad una settimana di servizio effettivo.

Distinti saluti.

ILD ORE
(Ing. Giovann TICHECCHIA)

W

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto v Tel. +39 099 73561 ¢ Fax +39 099 7794247 « emoil: amai@amal.ta.it
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Prot "-P/'SSIE% 3 | Taranto, li 30 G1U. 2003

Al Sig.

MASELLA Carlo

Via Orsini, 26
74100 TARANTO

OGGETTO: Assunzione a termine: comunicazione dati

In esecuzione del contratto a termine sottoscritto in data 30/06/2003,
in applicazione delle disposizioni vigenti si comunica quanto segue:
- il suo numero nel libro matricola aziendale in uso &: 1399,
- inumeri di posizione aziendale sono i seguenti:
INPS n° 7803355359 (da citare negli eventuali certificati di malattia),

INAIL n°® 71021230/20.

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

Distinti saluti.

IL DIREJIfTORE
(Ing. Giovanni ICHECCHIA)

< e
s
= 3

w%%

Via C. Batlisti, 657 » 74100 Taranto # Tel. +39 099 73561 * Fax +39 099 7794247 * email: amat@amal.ta.it
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pag. 1



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

Il sottoscritto ﬂW M @’&—9 ,natoa ﬁﬂ/{(\o
(prov_ﬁ;) il % /'Q?_ //l/ﬁéi' e residente a Mﬂ’ﬂo
(prov. _g\&) in Via Mﬂ[ / ~ 2

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

DICHIARA

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

termine presso PAMAT S.p.A., avente decorrenza dal 0/1. @7‘1 ZQQ 3

(giomo) ( mese) (anno)

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

2 — di aver usufruito di n® // giorni di malattia indennizzati dall’INPS.

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

dichiarazione & resa.

Taranto, %'O/ 0(/ 29
Vol

11 Dichiarante

v



SPETT.LE
AM.AT. S.P.A.
SEDE

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

La legge in oggetto garantisce che il trattamento dei dati personali si svolga nel rispetto dei limiti,
delle liberta fondamentali, nonché della dignita delle persone fisiche, con particolare rifetimento
alla riservatezza ed alla identita personale e richiede, tra I’altro, il consenso scritto degli interessati
per la comunicazione e per la diffusione di dati personali, ai sensi dell’art. 20, nonché per il
trattamento di quelli individuali all’art. 22.

Pertanto il sottoscritto f[ 8L @G/@.o
Matricola n° /[ ﬁ?}?

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

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

- iscrizioni alle OO.SS.

- assenze dal servizio per lo svolgimento di attivitd sindacali

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

- assenze dal servizio per lo svolgimento di attiviti connesse a cariche pubbliche ed elettive
- accertamenti sanitari effettuati a norma di legge o di contratto

- carichi pendenti (a fini contrattunalmente previsti)

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

In fede



DIPARTIMENTO D PREVENZIONE
SERVIZIO IGIENE E SANITA* PUBBLICA

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

Pr.ot. n E)fﬁ'@ o :&\U?
dei § i @\B'_ 2993

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

Sig. MASELLA CARLO

ANIAT S.p.A - TARANTO)

YIRS
o A T 00—

IPresidente

e ——

ice Presidente: Ii._...lg {
1ICongigliere CFy
Direttore ]

Dirigente Amministrativo. (|
Dirigente Tecnico
| Arear Contabilita e Bitancio [
iArea Contr-App-Acg-Magazz, [
| Area Informatica

‘Area Movimento

Area Personale

- Area Tecnica

| Ripartizione Contratti € Appalii
Rip. P R.-AA.BG.-Sinistri
Ufficio Prosotti del Traffico
Ufficio Ragioneria

0

0oOO0o0REO

Si certifica che il Sig. MASELLA CARLO nato a Taranto il 04.02.1967 e residente a

Taranto in Via Orsini, sulla scorta degli accertamenti sanitasi eseguiti , ai sensi

¢ per gli effetti del Decreto Ministero Trasporti n°88 del 23 .02.1999 e D.M. n°19 del 15.01.2001,

& risultato

Idoneo

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

trasporto.

Ii. DIRIGENTE RESPONSABILE

oy T
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Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto

Prot. n*: PrISZSS O.g Taranto, | 2 5 G I U' 2003

AL SIG.

MASELLA Carlo

Via Orsini, 26
74100- TARANTO

OGGETTO: richiesta documenti

Nelle more dell’esito delle visite sanitarie in corso presso I'ASL TA/1,
onde accertare il possesso dei requisiti psico-fisico-attitudinali ex DM 88/89 per
I'espletamento delle mansioni di guida, quale condizione essenziale per una
sua possibile assunzione con contratto a termine fino al 15 settembre 2003, Lei
& invitata a presentare presso I'Ufficio Personale e Retribuzioni di questa
Societa, entro e non oltre il 27 giugno 2003, la seguente documentazione:

- libretto di lavoro (qualora in suo possesso);

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

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

Distinti saluti.

IL PRESIDENTE

e P

Via C. Battisti, 657 = 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561 » Fax +39 099 7794247  email: amat@amat.la.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione ol Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociole soHoscritto: € 8.400.000 - Capitale sociale versato: € 6.381.881,75
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto

Prot. n°: Pt/ 2_3[{/09 Taranto, |i 2 5 GIU. 2003

Al Sig.

MASELLA Carlo

Via Orsini, 26
74100 TARANTO

OGGETTO: Visite d’accertamento dei requisiti psico-fisici-attitudinali ex D.M.
88/89

L'A.M.AT. S.p.A. deve procedere all'assunzione di personale di
guida con contratto di lavoro a tempo determinato per il periodo estivo.

Per effetto di cid, [a 8.V. dovra presentarsi il giorno 26 giugno alle
ore 07:30, a digiuno (muniti di documento d'identitd in corso di validita e
certificato del proprio medico curante attestate il non uso di sostanze
stupefacenti ed alcool), presso I' “Ospedale Testa” per essere sottoposti, da
parte dei sanitari dellASL TA/1, alle visite di accertamento dei requisiti psico-
fisico-attitudinali ex D.M. 88/89, secondo gli orari e le modalita di seguito
indicati: -
- ore 7:30 Laboratorio d’Analisi — D.ssa Tria, piano terra
- ore 8:15 Sezione Medicina del Lavoro — Dr. Sabatucci, 2° piano
- ore 9:15 Servizio di Igiene e Sanita Pubblica — D.ssa Monteleone, 1° piano

Successivamente, in data 30 p.v. alle ore 12:00, munito di libretto
sanitario, dovra recarsi presso il Poliambulatorio Medico sito in Via Minniti — Dr.
Cagnazzi, per la visita oculistica.

Si raccomanda la massima puntualita.

Distinti saluti.

iL PRESIDENTE

2 (En;o MANCO)

g“"'l‘-‘
o
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PROVINCIA DI TARANTO
Centro per 1l'Impiego di TARANTO
VIA SALENTO, 3/A - TEL 099/7350745 - CTI-TARANTO@LIBERO.IT

Taranto, 1i 26-06-2003

Mod. C/1 CF: MSLCRL6&67B04L049Z

. *

1. Dati anagrafici lavoratore
cogrnome e nome ..: MASELLA CART.O
data di nascita .: 04-02-1967 sesso M
cittadinanza ....: ITA ITALIANA
comune di . nascita: L0499 TARANTO (Ta)
comune residenza : L.049 TARANTO (TA)
indirizzo resid..: VIA ORSINI N 26 74100
comune domicilio : L049 TARANTO (Ta)
indirizzo domic..: VIA ORSINI N 26 74100
assolto cobbl.scolagtico? soggetto obbl.formativo? N

7. Iscrizione
numero personale : 4]
flag e classe ...: I ISCRITTO ORDINARIO 12 DISOCC. CON ESP
Dlgs 181 ........: A21 DISOCCUPATO

8. Qualifiche
cod: 742406 CONDUCENTE DI AUTOTRENO grado 13 QUALIFICATO

§. Liste -—--- e mm e e e
L'appartenenza akle eventuali liste si riferiSCce alla data della stampa del modellg

K o o e e o e e e e A e e - *

data C/4 num. tipo anzian. revisioni periodiche

23-02-1991 2297 Q01 23-02-1%91 / g94.p 23-01-1997

02-03-1995 2420 Q01 02-03-1985 / 943.0 15-01-2001

23-01-1987 1368 O1L 23-01-1997 / 2 1081.¢ 15-01-2001

24-08-2000 13020 01 24-08-2000 / 1 996.9 12-09-2002

31-01-2002 1733 O1 24-08-2000 / 996, 26-06-2003

31-01-2002 36937 I1 31-01-2002 / 3

12-09-2002 10784 QL 24-08-2000 a/02 1 372.

12-09-2002 45151 I1 321-01-2002 / 6.

26-06-2003 6123 Il 26-06-2003 / 0.

26-06-2003 6228 01 24-08-2002 / 996.

K o et e e e e e o . m at ey = mn = vr = . > e Pm = v = = = = - - *

timanali possono chiedere l'iscrizione alle liste di C \\

IL. RESPO) b EL C.T.I.
(DOTT\ - SEVE I@‘ EAZZO)

LEGENDA CODICI COLONNA "TIPO"
0l: Igcrizione al collocamento ordinario; Al: Iscrizione al
collecamente agricoleo; Rl: Iscrizione liste ex art. 16 - 1.
56/87; Il: Presgentazione autocertificazione ex D. Lgs. 181/00.
N.B.: L'anzianitd d'iscrizione al collocamento & guella in-
dicata in corrispondenza dell'ultimo movimento "QL",



