umanyas DL WSURIZIONE ALLA GESTIONE SEPARATSA
{di cui all'articelo 2, comma 26, della legge 3 agosto 1995, n.335)

‘ £ ] n gualite di: (barrare ié- casella che interess: ;
m% Professionista l } iCdllaboratore c.c. ] K l I'Venditore por ..ap, I j

AITAGENZLA i ﬁ/f ate

IL SOTTOSCRITTO:

| Cogn me: Dg /d} Vo

Nome: /‘%}p( 7o N iO

Natoa_[[pL7E [T - " Trow BA |7 P A01553

Residente a: CS -P i A o C | Prov. ¥% C.A.P. ,
Via/Piazza VA (Z W fff a: 7 10 | ' | n 4 ;5’/
i Telefono: Indirizzo e-mail: po

LCodice_ﬁscale: INVAPEREY Tl /4/ 3 ;? ,g Fgﬁf ,l/ A

a: fini dell'isctizione alla Gestione ,DICHIAé';R_.AMc:ﬂe; L

1) dal giorno : @i./ QF/ 2002 | (indicare [a data d'inizic dellattivita)
2) svolge Tattivita zdentzﬁcata dal seguente codice: //E " [consultare la‘tibella sul rago!
3] ﬁtolarehdrpensrone . 5 / oo e

(m,_ca.so aﬁ'e::ma_tnrn nportare. la dcnommazmne dell Ente prewdenzuale a:lfrunentl lasciare i b:.a.n‘cb] T

4) e gu:c tsmfto pre.sso la seguente gestione pensv.amsnca. L

{in: casc affermativo riportare la denominazione dell'Enfes prewdenmale, altrimenti Iasc:a.re. in bza.ncc_

5) l'attivitd € svolta per il seguente COMMITTENTE:  (in caso di pid com:mttentl mchcar il primo}

- Cognome e nome o ragione sociale ﬁ/ FT, /4 f 5 f 4

- Sede amministrativa o filidle sitain  TALANLD - . |Prov. 74

- Via/P.zza @fg/&?{ /fﬁ}“ﬁéﬂ' L nér;CA'P';ZG///ﬁ@

-Codlcefscale d10 ./t L] 6%5 0 -F ) .%I )

6] * . svolio laveoro subordinatd presso lo §t&sso :Cﬁfﬁmfﬁenféﬁno al:

(in casa affermativo indicare la data di cessazione del rapporte di lavero, altriment lasciare in biax. J)

I1 sottoscritto, sotto la propria zesponsabilitd; dichiara inoltre:

di esser? a conoscenza che la dichiarazioni mendaci, 1a. faIs:.ta negh atbie l'uso di atti falsi sonc

" puniti, ai sensi dell'art. 26 delia legge 4/1/1968, n. 15 con le saﬁm;}m previste dalla legge pens..
e dalle leggi speciali in materia.

A' ERTENZA: in caso di coilaborazione coordinats e continuativa a :omitratto.

o . " 9 . 5
Data @S VZV—LIV‘V_(:{VJ_'F:RF:’\'F.,;;‘ Flrma/<

A "m-\r. l

8‘. i. 9”70‘- 'F-.....

iz s
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Azienda per la Mobilitd nell"Area di Taranto A~ {orav]

Prot. n° PriL{ '{/OJ W“’“““"“"Pd_ﬂ_laranto i3 0 SET 2003

7 s __M-m'-*—""’t

mﬁgﬂ———""‘;‘

30.{:3.&03 1N Sk

SN e
lemnE PACVIHCIALE Bl s : .
= - '—_—___________._—--'

Lcmnemem SPETT.LE LN.A.LL.

Ufficio Datori di Lavoro
Via Salineila Zona Bestat
74100 TARANTO

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

Si invia, in allegato alla presente, il modello di denuncia di
cessazione del rapporto di lavoro “CO.CO.CO" relativa ai sottoelencati
dipendenti, con decorrenza 30/09/2003, quale ultimo giorno lavorativo.

Distinti saluti.
SMIRAGLIA Andrea
DE RUVO Antonio
MINERVINI Mauro
ARMENANTE Giuseppe
DEL VECCHIO Andrea
DE PACE Giacinto
PELUSO Luigi
PULPO Stella
NACHIRA Cesare

IL PRESIDENTE
(Enzo MANCO)

‘ //\ e &

Via C. Battisti, 657 + 74100 Toranto » Tel. +39 099 73581 » Fax +39 099 7794247  email: amat@amat.la.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Tarante 00146330733
Capitale sociale sottoscritto: € 8.400.000 - Capilale sociale versato: € 8.381.881,75
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COOULERBOHEI [TTT1] —
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DENUNCIA NOMINATIVA. DEGLI ASSICURAT|.~.D.Las. n238/2000, 743,

[30] [¥107 | | 300023

DATA [NIIo  RISCHIO
5

COD. FSC, LAVORATORE

11 54

e ]

ll ]

DATA FINE  RISCHIC

i payd E | [ TSEME Hedlaadie
: = N = DT TANANTO

R0 [OF I[2Z[0ToT3]

|

‘--— Posirione Assicurativa Oltta C.C. .
REABIRA IR IR

BIRNINITINTHE R P& [T (T T 1]

DATA FiNE  RISCHIOQ

20 @ '{2[e]o]3]

sirion Assreuraa :ala ’3 {o ﬁlo _ o
lfﬁﬁmmcpwommml T T 11

DATA . FINE___RIBCHIO

BloloX 1 [Z00]2

A Ditta

‘mﬂmﬂ

cAD. FI5C, LAVORATDR DATA  INLDD  RISCHIO '
ZBEAIE [T L]
DA TA FINE Rsc

Bl Zeol3
lizfjﬁsmcu,m" LF ’%I DATA INIZIO RISCch;
Bl VN SR IGUTEAGICIOTATY YY) [ [T /11

CATA  FINE  RISCHIO

1slo[olflZ2/olo]S]

atjva ] c.C.
COD. FISC. LAVORATORE

BIFICBINTHRTAOATTORKE P (T T T 1 1]

DATA  FINE  RISCHIO

Bl ajraarded

DATA  iNIZIO  RISCHIO

OATA }NIZ!O RISCHIO

LIS LIEUE IO BoBICToORR (T VT ITT]

I:' TA  FINE  RISCHIO

LéJO Ifl_Ol‘i I2lolol3|

DATA INIZIQ  RISCHID

C.C.
LAY
C,QD FISC. LA,!(ORATORE

|aelc.msu,u.1@|&mm<r [CTomTU) (V[T V[T 1 1]
3ol [(O1¢ [Z[01013]

DATA Dl PRESENTAZIONE/SPEDIZIGNE - FIRMA DEL RESPONSABILE DELLA DITTA
nnnnnnnnnnnnnn ) , l I,l I I‘ri }] | ’ _l IDENTE

o

il
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* .} COD, FISC.DITTA

L& U

Cd —

FNTTTTT e

__?1

DENUNCIA NOMINATIVA. DEGLI ASSICURATI ~Hiigson>38iz000 e __J

Po30m200s 1154 |

H

t Ihfjmﬂmxz 2 i I . ;

. - H

COD. FISC. LAVORATORE DATA "‘"—"“ RiscHio B S
EGMJ&MQL&LLLOI RIOTH [T r‘°“r_i“ PR D] Dl ARanTo]

DATA FNE RISCHIO .

Rlol 08V Z6e=E

Posizipne Assicurativa Ditta

L[]

T

COD. FISC. LAVORATORE

DATA INOID  RISCHIC

L Pt P e e T

T T

[T TT]

T f l ,c'c' I I DATA  INEZO  RISCHIO
I | | u [T [T 1T I IT] -
| (VL

LT LT T

COD0. FISC. LAVORATORE

DATA  IRIZIO  RISCHIO

LT LT ]

| |

T T T I L[]

0ATA  FINE RISCHIO

|
HE/NNnEEN

Pasiziol urat a Ditta

T

HiEE

DATA  INZID  RISCHIQ

COD. FisC. LAUORATC!RE

llllfll

PO v T

DATA FINE  RISCHIO

HEEEENEN

|
L LD VLT T T

Pesizrions Assicurativa Dltta

CI T

COD. FISC. LAVORATORE

DATA  INIZIQ  RISCHIQ

| LT ]

LTI LT

Ly LT
|

DATA  FINE  RISCHIO

|
L L |

Posizione Assigurativa Ditta

COD. FISC, LAVORATORE

DATA  INIZIO  RISCHIQ

[T T T T T

vl | LT

=

RNy

DATA FINE  RISCHIO

I

, ' I , il lf DATA  INIZIO  RISCHIO
(T T T T T O T T T T T Ty
A CIyCT T 17

OATA DI PRESENTAZIONE/SPEDIZIONE
jnsarvatz INAIL)

FIRMA DEL RESPONSABILE DELLA DITTA

IL PRESIDENTE
. Enzo MANCQO

VT LT
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Azienda per lo Mobilits nell’Area di Taranto E;\\

A: Gent.ma Sig.na Antonella DIRIGENTE AMMINISTRATIVO AMAT
Clo Patronato INCA - VENEZIA Dott. Pietro Carallo

Fax: 041.5233473 Data: (3/07/03
Tel.: Pagg.: 2 compresa questa,
Ogg.: RICHIESTA DATI Cc:
O Urgente [ Daapprovare L[] Vs. commenti ] RSVP ] Da inoltrare
*Commenti:

Come da accordi telefonici, Le invio la scheda di richiesta dei dati pensionistici del
Comandante DE RUVO.

Cordiali saluti.



COMANDANTE

b RUVO

Calcolo dell'importo dovuto ai sensi dell'articolo 44, comma 2, legge 289 del 27 dicembre 2002

Importo mensile di pensione a gennaio 2003 | - |

Decorrenza della pensione

Data di nascita del pensionato

Eta del pensionato 0,0
Settimane di contribuzione alla decorrenza della pensione [ |
Settimane di contribuzione utilizzate al 1° gennaio 2003 | |
Anni di contribuzione 0,0
Sommatoria di eta e contribuzione -
Differenza fra 95 e somma di etd e contribuzione 95
30% dell'importo di pensione diminuito del minimo - 120,64

Minimale
Massimale

Importo da versare in unica soluzione

Importo del primo versamento pari al 30%
Importo complessivo della prima rata
Importo complessivo della seconda rata
Importo complessivo della terza rata
Importo complessivo della quarta rata

Importo complessivo della quinta rata

Importo complessivo da versare compresi gli interessi

Calcolo per versamenti rateali

Scadenza il 17 marzo 2003

da versare entro il 17 marzo 2003
da versare entro il 1° luglio 2003
da versare entro il 1° ottobre 2003
da versare entro il 1° gennaio 2004
da versare entro il 1° aprile 2004

da versare entro il 1° luglio 2004



RAPPORTO DI CONFERMA

NUMERD FAX

PAG.

TEMPDO TRASCORSO :

MooOo

RISULTATI

+@8415233473

@3 STD ECM

B3LUa-@3 13:08

NUMERD FAX
NOME

! B99 7794R47
! AMAT



~ bat tHcm VENEZ1m M. FRXK! 4+ 0418233473 83=p?-83 13168 Pied

PATRONATO
INCA CGIS,

VENEZIA.

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

Al Telefaxn. rﬂfﬁ q:}% ( ! Z fZ,;r 9'

Per
all’ Attenzione Cﬁ' rZA M’f)

da

Oggetto

IN CASO DI INCOMPLETA O MANCATA RICEZIONE CHIAMARE IL 041/5223606

n. pag,~” (inclusa quests)

Tntltuits deilu CGIL per Jn tutedy dei Jiriitd

avidlei + gasintenziull dei lavoratord ) GFFICIO i VENEZ(A
:::::?lt:ﬂiﬂlz ':;.:‘::I:::iﬂtn‘r::n DLCPS 39711047 anloo Vv;m:wlﬂ - Derindugp 3493- ‘
o 804 & con DM 20/12/1947 CF 82013990278 Tel 041/5223006 gy 52.33 73



DA: INCA UENEZIA N. FAX! + 0415233473 @3-p7-83 13:09 P.@2

Yy ] .
p) _ . )
. TEOQB Pen; 10165077 Cat. VO Richiestan. 01501419

M Aeenzia di produzione di MIRANO
[NPS Rif. Richiesta n. 01501419
Pensione n. 10165077 Cat. VO, decorrenza 1 febbrajo 2002

Istiluto Nazianale
Frduidanzs Spdisle

Q MIRANO, 19 marzo 2002

Al Sig. DE RUVO ANTONIO
Présso pattonato INCA
DORSODURO 3569

30123 VENEZIA VE

pag.l

ep.c. AlSig. DE RUVO ANTONIO
VIALE VIAREGGIO, 49/8
30038 SPINEA VE

Oggetto: Comunicazione di Liquidazione

La ipformo che la richiesta pervenuta il 3 dicémibre 2001 & stata accolta e che Lé ¢ stata liquidata 1a
petisionie di anzianita, categoria VO numero 10165077, con decorrenza dal 1 febbraio 2002,
L'importo mensile alla data di calcolo degli arrétrati & di euro 2.500,09,

DATI DI LIQUIDAZIONE

La pensione & calcolata con il sistema retributivo e la misura alla decortenza & statd cosi
determmata

Anzxamta coﬂinbtwa maturata i \| Retribuzione media [mporio

| I _ seMimanalc pensionabile |

ime al 31 Dicembre 1992 1632~ ) 815,76 1,974.23|
lSuccesswamente al 31 Dicembre 1992 446 78446 T 352586
L_ Importo mens:le totale della pensione euro 2, 50(_)__08 o " _____.__]

LE TRATTENUTE SULLA PENSIONE

Sulla pensione sono operate trattenute per:
- quota associativa al sindacato SPI - CGIL.

L'IMPORTO MENSILE SPETTANTE




(oMaVNbANTE De RUVO

Calcolo dell'importo dovuto ai sensi dell'articolo 44, comma 2, legge 289 del 27 dicembre 2002

Importo mensile di pensione a gennaio 2003 ( LORDO) [ 2SS4, 9]
Decorrenza della pensione Lol EOZEZ,_(EZ |
Data di nascita del pensionato ( | QSJ 10/ \{ q43
Eta del pensionato 0,0
Settimane di contribuzione alla decorrenza della pensione | {
Settimane di contribuzione utilizzate al 1° gennaio 2003 | |
Anni di contribuzione 0,0
Sommatoria di eta e contribuzione -
Differenza fra 95 e somma di etd e contribuzione 95
30% dell'importo di pensione diminuite del minimo - 120,64
Minimale -
Massimale -

Importo da versare in unica soluzione

Importo del primo versamento pari al 30%
Importo complessivo della prima rata
Importo complessivo della seconda rata
Importo complessivo della terza rata
Importo complessivo della quarta rata

Importo complessivo della quinta rata

| - | Scadenza il 17 marzo 2003

Calcolo per versamenti rateali

| - | da versare entro il 17 marzo 2003

[ - ] da versare entro il 1° luglio 2003
g

| - | da versare entro il 1° ottobre 2003

| - { da versare entro il 1° gennaio 2004

| - | da versare entro il 1° aprile 2004

| - | da versare entro il 1° luglio 2004

Importo complessivo da versare compresi gli interessi | - |
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Capitaneria di Porto del Compartimento Marittimo di Taranto

__._.CONVENZIONE DI ARRUOLAMENTO A TEMPO DETERMINATO ' o

. L'anno 2003 il giomo CINQUE del mese di  Luglio innanzi a noi
12 MARESCIALLO Np. _ ] . . .
Michole 1aNMONACA Ufficiale di porto delegato dal Sig. Comandante di Porto a ricevere

le Convenzioni di arruolamento, presenti i testimoni si & presentato il Dott. Ing. Giovanni
MATICHECCHIA in qualita di Direttore della Soc., AMAT_ Spa con sede in Taranto Via C. Battisti
657 P.I. 00146330733, Armatrice della M/n denominata "CLODIA" di T.S.L. 154,55 iscritta al n°
VE 8360 dei Registri Navi Minori ¢ Galleggianti del Compartimento Marittimo di Venezia e le
persone di cui appresso indicate, le quali, dovendo far parte dell’equipaggio della sopradescritta

nave dichiarano di arruolarsi ai patti e condizioni- stabilite nel contratto di collaborazione

individuale:
Cognome e Nome Compartimento | Classe | Grado a bordo Matricola Firma
di leva .,
LANDINI Giulio Genova 1951 Dir. Macch 12730/1 (y{ &&Lﬁ\
{IDE.RUVO Antonio . | Venezia 1943 | Comandante” |20180/1 |~ Mgl

SMIRAGLIA Andrea | Taranto 1971 | Dir, Macch 12943/1 K% kLK
ARMENANTE Giuseppe Salerno 1975 Marinaio 11733/1 C,QLM

A

Data lettura delle norme del detto contratto, che, ad ogni fine ed effetto si intendono come
testualmente riprodotte nella presente convenzione, e data altresi lettura di quest’ultima, le parti
I’hanno pienamente confermata, sottoscrivendola con noi.

B e e T
. ) AMAT S.0.A. - TARANTO
Le parti contraenti hanno dichiarato a noi Uffle di Porto delegato dal Comanda:}tsz del foqtfo,_ di rinunci
concordamente ed esplicitamente alla presenza di testimoni per la stipulazione del presente"ztto'.’f‘“ ATTYO I
[t etL]]
F' ;Y .‘”_‘_:..-" o
ESENTE DALLE IMPOSTE DI BOLLO E DI REGISTRO GIUSTA D.L. 16/11/1994 N.B30°Ait20%omma 2 e D.L. 1
30/12/97 N.437 convertito in L.27/12/1998 N.30 art.9 Quater comma 2.- '

i Vice Fragdengs

— -~

e g

_ JUN j i)
IL COMANDANTE/ARMATORE , > .. " “LAUTORITA’ MARJTTIM?; ,
Mmoo i Ol P A ; 1o TAPC S3E7IONME . At OnEaf s Biiganie
’j 1 3@1/1@’\}«[""""”’- ‘{\'A‘)'y&d%ﬂ "I: N NLGRC SR ;‘,1,-.7'_5'%é}‘h,...;'qi!.uipp.-.s“.\‘cﬁ'f'.f!-:

. S .l
FE& Nk MGy

JaE Movimens

f
s l“-_/

BT

C2COLLOCAMENTO CONVENZION ARRUOLAMENTO CONY_ARR .AMAT DOC l/
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- - . . ) - . .
"~ N. Q {n% d'ordine N. 4460 di repertorio

Capitaneria di Porto del Compartimento Marittimo dj Taranto

__CONVENZIONE Dl ARRUOLAMENTO A TEMPO DETERMINATO

L’anno 2003 il giormo CINQUE del mese di  Luglio innanzi a noi
12 MARESCIALLO Np. . . . - '
Mighele LAMONACA Ufficiale di porto delegato dal Sig. Comandante di Porto a ricevere

i

le Convenzioni di arruolamento, presenti i testimoni si & presentato il Dott. Ing. Giovanni
MATICHECCHIA in qualita di Direttore della Soc. AMAT Spa con sede in Taranto Via C. Battisti
657 P.I. 00146330733, Armatrice della M/n denominata "CLODIA" di T.S.L. 154,55 iscritta al n°
VE 8360 dei Registri Navi Minori ¢ Galleggianti del Compartimento Marittimo di Venezia e le
persone di cui appresso indicate, le quali, dovendo far parte dell’equipaggio della sopradescritta

nave dichiarano di arruolarsi ai patti e condizioni stabilite nel contratto di collaborazione

individuale;
Cognome e Nome Compartimento | Classe | Grado a bordo | Matricola Firma
di leva P

LANDINI Giulio Genova 1951 Dir. Macch 12730/1 (y{_&_&l\_’_ﬁ
DE RUVO Antonio Venezia 1943 |Comandante |20180/1 |~ Nsgd.
SMIRAGLIA Andrea Taranto 1971  |Dir. Macch 12943/1 |8 ok LK
ARMENANTE Giuseppe | Salerno 1975  |Marinaio 11733/1 g2\l 70

_—

Data lettura delle norme del detto contratto, che, ad ogni fine ed effetto si intendono come
testualmente riprodotte nella presente convenzione, ¢ data altresi lettura di quest’ultima, le parti
’hanno pienamente confermata, sottoscrivendola con noi.

4 AMAT S.5.A. - TAF-\;\;;cr

Le parti contraenti hanno dichiarato a noi Uffle di Porto delegato dal Comandant del Porto, d1 rinunc
t‘"\ of
concordamente ed esplicitamente aila presenza di testimoni per la stipulazione del presentea_tt ;oL rrr G N

_,: r? '.\,

ESENTE DALLE IMPOSTE DI BOLLO E DI REGISTRO GIUSTA D.L. 16/11/1994 N SJO*L‘A‘rt'Zﬁ ‘comma 2 e D L.
30/12/97 N.457 convertito in L.27/12/1998 N.30 art.9 Quater comma 2.- G4V 'C<’ it "‘iG-‘iﬂi“

IL COMANDANTE/ARMATORE
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INCARICO DI COLLABORAZIONE A PROGETTO

!
#

Con la presente scrittura privata redatta in duplice originale, tra

I'AZIENDA PER LA MOBILITA NELL’AREA DI TARANTO S.p.A., con

sede [egale in Taranto alla Via Cesare Battisti n® 657, iscritta al

Registro delle Imprese di Taranto al n® 00146330733 (in seguito

"AMAT"), in persona del Presidente del Consiglio di Amministrazio-

ne e legale rappresentante MANCO ENZO, nato a Taranto il

18/02/1932 e domiciliato pér la carica presso la sede sociale,

E

Il Sig. DE RUVO ANTONIO, nato a Molfetta (BA) il 28/10/1943 e

residente in Spinea (VE), al Viale Viareggio n°® 49/8 (codice fiscale]

DRV NTN 43R28 F284M),

AN

PREMESSO

N\

- Che con deliberazione del Consiglio di Amministrazione n® 40 del

25/06/2003, 'AMAT ha deciso di avviare a Taranto un progetto

e\

di trasporto pubblico locale di persone mediante idrovie, finaliz-

zato ad offrire un servizio di collegamento marittimo quotidiano

ad orari prestabiliti, con partenza dalla banchina del “Piazzale

Democrate”, con scali alle rampe “Leonardo da Vinci” e “Circolo

Vaccarella” e con arrivo al molo della Marina Militare di “viale

del Tramonto” (San Vito), e viceversa;

- Che il servizio sara svolto durante Il periodo compreso tra il 9

luglio 2003 ed il 30 settembre 2003, utilizzando la moctonave

concessa in uso dalla ACTV di Venezia denominata “Clodia”, tar-




gata VE 8360, costruita dal Cantleri Fratelll Dud di Adria, della

lunghezza fuori tutto di mt. 32,20, lunghezza fra le PP di mt. 3

29,50, larghezza fuori ossatura di mt. 6,50, altezza di costruzio-

ne mt. 2,50, motori 2 x 200 hp, portata passeggeri n°® 420, oltre

a n® 4 componenti 'equipaggio.

- Che il servizio offerto al pubblico si articolera secondo gli orari

stabiliti dalla deliberazione precitata e che nelle ore serali sara

>

offerto un ulteriore servizio turistico di visita della Citta di Taran-

|1

to dal mare, con intrattenimento musicale a bordo e sommini-

e
-

strazione di bevande;

- Che {'equipaggio di bordo, a norma del Codice della Navigazione,

) deve essere diretto da un Comandante;

- Che il Sig. De Ruvo é in possesso di abilitazione professionale di

/

k “Padrone Marittimo di 12 Classe”, conferita in data 16/04/1974

dal Ministero della Marina Mercantile - Compartimento marittimo ¢

di Venezia, oltre a vantare un’esperienza specifica pluriennale e|

titoli professionall specifici; .

- Che il Presidente del’AMAT S.p.A., in forza dei poteri attribuitigli '

con deliberazione del Consiglio di Amministrazione n°® 3/2001,

puo conferire incarichi ad avvocati, consulenti e tecnici e pud,

inoltre, adottare i provvedimenti del caso per assicurare|

I'efficienza e la funzionalitd del vari servizi aziendali;

tutto cid premesso,

SI CONVIENE QUANTO SEGUE:

1) - L'AMAT, avendo avuto modo di verificare le capacita profes-

et ot




sionali del Sig. De Ruvo, con la presente scrittura privata gli

conferisce l'incarico di svolgere I'attivita di COMANDANTE DI

COPERTA a bordo della motonave *CLODIA”.

2)

Per espressa e consapevole volonta del Sig. De Ruvo, non-

ché ‘per'le esigenze organizzative dell’AMAT, il rapporto in

questione deve intendersi ad ogni effetto di natura parasu-

bordinata e, pertanto, il suddetto collaboratore svolgera la

sua prestazione senza vincolo di subordinazione diretta

dall'Azienda, mentre saranno applicabili tutte le norme del

Codice della Navigazione e di quelle specifiche di settore su-

gli equipaggi delle navi. L'attivita del- Sig. De Ruvo deve es-

sere svolta in funzione delle finalita e delle necessita orgax~{,

nizzative delllAMAT S.p.A. e deve essere indirizzata alla mi-

fam

gliore riuscita del progetto. \

3)

L‘attivita sara svolta per sei giorni settimanali, per comples-

sive 51 ore settimanali, negli orari e turni che saranno defi-

niti dal’AMAT e tempestivamente comunicati.

4)

Il sig. De Ruvo ha l'obbligo di comunicare all’AMAT S.p.A. e-

ventuali assenze non differibili con almeno 24 ore di anticipo,

salvo ipotesi eccezionali e motivate che dovranno essere ac-

cettate dal’lAMAT S.p.A..

5)

L'incarico affidato dovra essere svolto personalmente, seb-

bene in stretto coordinamento con il Direttore dell’lAMAT

Sp.A.

6)

Il Sig. De Ruvo non potra diffondere alcun tipo di informazio-

L i T




ne di pertinenza della Societa della quale sia venute a cono-

scenza.

7)

L’AMAT dovra collaborare fattivamente con il Sig.- De Ruvo

fornendogli tutte le notizie e le informazioni necessarie per la

completa realizzazione dell'incarico affidato.

8)

Il rapporto non riveste carattere di esclusivita per il prestato-|

re d’opera.

9)

Il rapporto di collaborazione coordinata e continuativa a pro-

getto decorre dalla data odierna e sara svolto sino al

30/09/2003, senza possibilita di proroga tacita.

10)

E stabilito un periodo di prova di 10 giorni, durante il quale

sara possibile per 'AMAT S.p.A. recedere unilateralmente dal

contratto, senza alcun obbligo di motivazione.

11)

Eventuali dimissioni volontarie dhél Sig. De Ruvo prima del

' 30/09/2003 potranno operare solo 15 giorni dopo la formale

comunicazione ail’Azienda. Nel caso di mancato rispetto del

termine sara applicata una penale pari ai compenso corri-

spondente ai giorni di mancato preavviso.

12)

Il Sig. De Ruvo avra diritto ad un compenso complessivo di €

12'924,00 (€uro dodicimilanovecentoventiquattro/00) per

tutta la durata dell’incarico, erogabile in tre tranches mensili

di € 4'308,00 (€uro Quattromilatrecentootto/00) cadauna, la

cui liquidazione avverra entro la fine di ogni mese con riferi-

mento alle prestazioni eseguite nel mese stesso. In caso di

mancato raggiungimento dell’orario pattuito per cause impu-




tabili al Sig. De Ruvo, il compenso mensile pattuito sara pro-

porzionalmente decurtato dellimporto corrispondente alle

ore non lavorate.

13)

Su detto compenso mensile saranno operate le ritenute pre-

videnziali ed assistenziali previste per le collaborazioni coor-

dinate e continuative (nella misura di 1/3 del dovuto). Sa-

ranno inoltre operate le ritenute IRPEF, che Il Sig. De Ruvo

autorizza a trattenere nella misura fissa del 39%

dell'imponibile fiscale.

14)

Oltre al trattamento economico riportato al punto 13),

I”AMAT riconoscera al Sig. De Ruvo un alloggio in residence

di adeguato livello, con trattamento di mezza pensione. ‘

15)

L'’AMAT assume |’‘ocbbligo dellﬁsﬁriiione del Sig. De Ruv%.

all'INAIL e del versamento della quota di propria spettanza\

dei premi assicurativi,

16)

Il Sig. De Ruvo & tenuto ad iscriversi all’apposita Gestione

separata istituita presso I'INPS, alla quale 'AMAT provvedera

a versare la prevista contribuzione previdenziale.

17)

Il numero di matricola attribuito al Sig. De Ruvo & 1'402.

18)

Il presente . incarico & subordinato alla sussistenza

dell’idoneita sanitaria del Sig. De Ruvo, accertabile mediante

attestazione del competente Ufficio di Sanitéd Marittima ed

Aerea del Ministero della Sanita, nonché all’esito positivo

della visita preventiva di imbarco ed, in ogni caso, alla posi-

tiva conclusione delle operazioni di imbarco da parte della




Capitaneria di Porto di Taranto.

19) L'AMAT S.p.A. ha la facolta. di recedere dal presente contrat-

to prima della scadenza prevista, ai sensi di legge, nei casi di

giusta causa o di giustificato motivo, ovvero qualora nel

comportamento del Collaboratore siano accertate rilevanti

violazioni alle obbligazioni assunte.

20) Per tutto quanto non espressamente stabilito e pattuito, le

parti si riportano alla disciplina contenuta negli artt. 2222 e

segg., honché artt. 2229 e segg. del Codice civile.

Taranto, Il 05/07/2003

Il Collaboratore (Pl\ Il Presidente delllAMAT S.p.A.

Wio) & L (Enzo Manco)
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S F T LAVORATOR! PARASUBORDINATI DI U1 ALL/ART, 5 DEL DILGS. N 397200

CODICE FISCALE DiTTA

[ 1T T T TololA[ul6[3[3[0[#3]3]

POSIZIONE ASSICURAT

7104l eBR] [210]

CODRICE FISCALE LAVO)

(DRIVIVT INTHBRIZIETFIRER ]

COGNOME

(el [RIvIol [ [[[]]]]

[AW[Tlowilof [ T[] 1 1]

DURATA DEL CONTRATTO

DATA INIZIO RISCHIO (GG/MM/AAA

A)

0|51/ [01%]/(2lo]o]3]

COMPENSO ANNUALE O DEL MINOR PERIODO

Bl ]/]0]4]/[2]olo]3]

LT LT T AIRIM[Z]A]

CODICE FISCALE LAVOAATORE

HENEEEEEEN

COGNCME

DURATA DEL CONTRATTO

DATA INIZIO RISCHIO {GG/MM/AAA

A)

L1/ (LT T T

COMPENSC ANNUALE O DEL MINOR PERIODO

DATA FINE RISCHFIO {GG/MM/AAAA)

HRRRY

HEEEENEEEEN

CODICE FISCALE LAVORATORE

HEEEEEEEE

NOME

HEEEEEEEEEEE

COGNOME |
DATA INIZIC RISCHIO (GG/MM/AAAA)Y
DURATA DEL CONTRATTO r | l/ | | / |

COMPENSO ANNUALE Q DEL MINCR PERIODC

DATA FINE RISCGHIO (GG/MM/AAAA

HEAREY.

EEEENEEEENR

DATA DI PRESENTAZIONE/SPEDIZIONE

{riservata INAIL}

CT /T T/ |

FIRMA DEE. AESPONSABILE DELLA DITTA (non apparte timbri)
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RAFPORTO DI CONFERMA

NUMERO FAX

PAG.

TEMPO TRASCORSO :

MODO

RISULTATI

BREESTES T

84

BL'16"

G3 STD ECM

0.K

05-LUG-03 11:3
NUMERD FRX ¢ B899 7794247

NOME

: AMAT



Jul B7 2883 @?:17:51 BST FROM! it/p2pinail/cod MSER 718743560971 PAGE @@L OF @e1

"INQ\IL

ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE
CONTRO GLI INFORTUNI SUL LAVORO

Spett.la Ditta

Oggetto: Conferma Ricezione FAX

Ne. riferimento Protooollo N. 21-37050899

Con la presente Vi confermiamo l'avvenuta ricezlone nel Ns.
Server FAX della DENUNCIA NOMINATIVA ASSICURATI da Vol inviataod
dal Vs. FAX N. /F 00390997794247, al numero verde B00657657
il (A-MM-Gd) 3-07-05 11:44:01.

Il PAX verra’ elaborato nei prossimi giorni, ed in ocaso di
eventuali anomalie, Vi Verranho comunioate tramite 11 nostro
servizio FAX.

Per ulteriori informazioni potete ocontattare 11 numero

0864370000 dal Lunedi al venerdl dalle ore 08:30 dlle ore 12:30

.
"\;-J-‘ i
]
'
i

7 "L%G :5003 |
o %

Vice Pracidano | l)
S:F eeermsaet et < = Qistinti Baluti
|

Roma 11, 06/07/2003
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Jul 18 ZBH3 14:28:38 BST FROM: it/pZpinail/con

MSG# 71554664-BB7-1 FAGE @81 OF AA1L

4

rot, Artivo n®

AMET S.0.A. - TARANTO
Y3

i
[g35a

! Crash 2
ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE Vice Prasident
CONTRG GLIHINFORTURI SUL LAVORD ~ - rf-:s:d&n..e

Consigliare

-4.1-LYG,- 2003

Diretiors

Spett.le D
Arsa Personalz

Arza Tecnica

Oggetto: Conferma Ricezione FAX

Ripartiziene Corvati @ Appal
Rip. PR.-AA GG.-Siisty:
Ufficio Prosciil dst Traffico
Utficio Ragionaria

Nirigente Amministrative
Givigarite Tecniso

Arag Contabilid e Bilancia
Area Conir-Apg -Acg-Magazz. [7]
Area Infermatica
 fipa Movimento

£

i

Z1-37097941

Nes. riferimento Protocolloc H.

X0

00d000

L1

L.

-

ey

LIEIL

Con la presente Vi confermiamo l'avvenuta ricezione nei Ns.

Server FAX della DENUNCIA NOMINATIVA ASSICURATI da Voi inviataci

dal ¥s. FAX N. /F 00390997794247, al numeroc verde 800657657

il (A-MM-GG) 3-07-09 18:51:26.

Il FAX verra' elaboratoc nei prossimi giorni, ed in caso di

eventuali anomalie, Vi Verranno comunicate +tramite il nostro

servizio FAX.

Par ulteriori informazioni potete contattare il numero

0864370000 dal Tunedi al venerdi dalle ore 08:30 alle ore 12:30

Roma 1li, 10/07/2003

Distinti Saluti

o

’



- DOMANDA DI ISCRIZIONE ALLA GESTIONE SEPARATA
{di cui ail'articolo 2, comma 26, della legge S agosto 1995, n.335)

in qualita di: {barrara Ja casalla che interess: |
i Professionista l ] LCdIlaboratore c.c, § }( ] I’Venditore Por u.@p. I j

AITAGENZLA di ﬁ/f/ﬁ/@

IL SOTTOSCRITTO:

Cogn me: b‘g /@VO
Nato a: ‘r[OLF '-’/ ' "~ |Prov. . /S A i wgcf(jo 19/[._

Residentea: SPiNSA. . .. ... {Prov. ¥% C.A.P. ,
Via/Piozza NIA(E  VidAEGG 0 | | n. 4 ;?/
Teleforno: Indirizzo e- -mail: ¢

Codice fiscale: _BR Vv y1's ’F {\/ // 2 f ,g _ F’.@% ﬂr ”

a. fini de].'l'1scnz1one alla Gestw.one DICHIARA che.

1) dal glorno : @é— / QF/ 2005 | e {xnchca.re fa data d'inizic dell'attivita)
2) svolge Zamwta zdentzﬁcata dal seguente caéce J{K * (consultare la'tabella sul reto!
3)e m‘olare dz*pen,sron'e = ' ' o

(in.cass. afennatwo rlporta.re. la: denominazione dell'Ente prev:den-z:a.ie e:ltrzmentl lasc‘a.re i bxaﬂ‘éifi]"""

) e guz 1scntm pres.so la seguem‘e gestione pens:om.snca. L

(i caso,..aﬂ'ermatlvo riportare la denominazione dell'Enfe previdenziale, altrimenti lasciare. in biancc

5) Uattivitd & svolta per il seguente COMMITTENTE: (J.n caso di pifi committenti indicar . il primo}

- Cognome e nome o ragione sociale ﬁ f'ﬁ /4 7 s ;f /9 o

- Sede amministrativa o filiale sita in f, 52D . . . |Prov. 7,4

- Via/Pzza_ (EL A4S ﬁ(q 773 i L nfoF car 4100
- Codiics fiscdle 010 [AT4 6%*5 0] #1233

(6] . svolto lavoro subordinato presso lo §tgsso Committentd fino. al:

(in casc affermativo indicare ia data di cessazione del rapporto di lavora, altrimenti lasciare in biaz . J)

Il sottoscntto sotto la propna responsab:l:.ta, d:.ch:.a.ra. moltre

puniii, af sensi dell'art. 26 della legge 4/1/1968, n. 15 con le s sanizioni prev:.ste dalla legge pene..
e daile leggi speciali in materia.

AY ERTENZA: in caso di collaborazione coordinata e continuativa alles

5* . V-, N .
Data 0 LJLE‘U & LY | m FlrmaX

AL

, de ‘ontratto.

~.—...-—-




