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DICHIARAZIONE DEL DATORE DI LAVORO Al FINI DELLA CORRESPONSIONE DELLA
INDENNITA? DI DISOCCUPAZIONE

1992

Mad. DL 86/8 bis

S.A.P. TARANTO ANNO .....070 - (1)
Uflticio Prestazioni Temporanee
A e e ey S B JDATNREIAT{ TALLIAZIENDA vty i S
-Cognome ¢ nome del titolore/legale rappresentante dell’azienda - . Matricola I.N.P.S.
LUCIBELLO Ing. Francesco 7803355359
Indirizzo c.a.p. Comunc Prov
Via C. Battlstl 657 74100 Taranto Iaranta
B | il G DATEL ANAG!}KEICLE I.:AVORATIV].IDEL,{L.;&VORATOREI ‘DELLA EAVORAT RICE =] - bmuf REERTSE ok
Cognome e nome Data di nascita Codice fiscale
SPATARO Eqidio
Periodo di attivita svolta . Qualifica rivestita.. - - - 'Tipo di contratto
Dal al Codice L : .
o Dirigente o Ioscgnante 2% Tempo determinate o TIart-Time orizz.
2-5 06 1999 % 15 09 1999 o Quadro % Operaio o Tcmpo indeterminato o I'art-Time vert.
© Impicgato o Stagionale o Inscgn/Incarico
Codice cessazione attivita: A assunlo - L licenziato - S sospeso o Lav. A domicilio O Insegn/Supplenza
D~ SnH.SSrc';JI N
‘ _ DATTIELATIVI ALLE . Totali Mensili
_ C GIORNATILLAVORATEI NON LAVORATE EDALIAREI‘RIBUZIONECORRISPOSTA " Giomale Helribuzione lorda per | Giommatc non Retrihuzione
. : effcitivamente le givrnale lavorale ma Lorda
Mese di Spcmhca deilc giornate cffettivamente lavorate in ciascun mese (2) laverale effcttivamente lavorate | retribuite mensile
IZ3456789IUIIIZIJI.II.Slﬁl?lllI')lll!lll?.luliztul'-'!ﬂ!‘))u)l
Gennaio |
I‘cbbraio
Marzo
Aprile
Maggio ~
Giugno 2% X[ [% > 3T5.064 A __ h33.b1F
Tuglio | % | % 1% &\~ | 1R X 1K K IALR] (AL RIR]R K] TR[#]K]AfAIR] TRIKIA )& (2 2, Qhl. 345 i Z 1¢d. 343
Aposto | R|&| RLALA|AJRITAL [o]r x|k ei%]| [K[R] [RIKIA XA A b7 A b63. Ry 9 J 26d. 383
Sctiembre [ [ % [« [» X K1 [ A [A)% TSI A4 £31.Fhd h A1 198
Ottobre
Novembre
Dicembre
N E Y AR N AN N A D A EA Y A N A AR A A R AT AR AT B 2
Quote Tredicesima ¢ Quattordicesima MuNSIITA £. /’ ,{50 6 [T
a3
TOTALI 65 | k980 4¢ |G \4kG35




-y ey

| ATTIVITA LAVORATIVA PRESTATA NEGLI ANNI PRECEDENTI A QUELLO RELATIVQ ALLA PRESENTE PICHIARAZIONE
ANNO DAL AL QUALIFICA

1 DATI PER LA DETERMINAZIONE DELL'ASSEGNO PER Ii. NUCLEQ. .FAMILIARE E.PER. L'AUMENTO RELL'ASSEGNO DISPOSTO DALLA L. 451/94

1 2 3 4 5 [ 7 8 9 10
SPECIFICA N.COMPONENTT | CODICENUCLEO | N. GIGRNATE ANF IMPORTO TMPORTO NUMERO FIGLI |[MPORTO GIORNALIERO | IMPORTO MENSILE SOMMA CORRISPOSTA
MESE NUCLEO FAMIL. FAMILIARE (6) CORRISPOSTE GIORNALTERD ANF™ " MENSILE ANF 1 ESCLUSOTL 1° AUMENTUO ANF ™ T U AUMENTO {col.§+col. 9)
ENNAIO
FOBRAIO
1ARZO
PRILE N TS (OO VIV S| SO PTLION ISP SISV VRVIRTs VIV PPN PR TITETI
AGGIO ) o L
UGNO . .
UGLIO 2 26 253.000 A U L S UURV PRI NPT £53.000
G0STO 3 '26 %Sg'm N - zgg'm
ETTEMBRE A3 186300 | .. . .. . o e o R A16.500
YITOBRE
{OVEMBRE v
MCEMBRE
FOTALE b5 , 638. 400

h‘T DICHIARAZIONE DI RESPONSABILITA DEL TITOLARE/LEGALE RAPPRISENTANTE DELL'AZIENDA

{L/LA SOTTOSCRITT.... CONSAPEVOLE, DELLE CONSEGUENZE CIVILL E PENALI PREVISTE PER COLORO CHE RENDONO DICHIARAZIONI FALSE, DICHIARA CHE LE NOTIZIE FORNITE RISFONDONO A YERITA E
£ORRISPONDOND A QUANTO ESPOSTO NEI LIDRI CONTABILL _
DICHTARA INOLTRE CHE LA RETRIBUZIONE CORRISPOSTA, SPECIFICATA NEL QUADRO C,NON £ INFERIORE A QUELLA SPETTANTE SULLA BASE DI QUANTO PREVISTO DAL CONTRATTO NAZIONALE O PROYINCIALE DI

CATEGORIA PER LA QUALIFICA INDICATA AL QUADRO B.

DATA, F{RMA E TIMBRO LEGGIBILE. DEL TITOLARE O LEGALE RAPPRESENTANTE
' 1 3 102 |60 Azrienda per 1a Mobilia nel"Area dlmrnnto
Ut — LT T o ey O R N R

(1) INDICARE L'ANNO CUI SI RIFERISCONO I DATI RIGUARDANTI IL LAVORATORE/LA LAVORATRICE;
(2) CONTRASSEGNARE CON UNA "X" LE GIORNATE EFFETTIVAMENTE LAYORATE NEL MESE, SE ETTIMANA LAVORATIVA SLARTICOLA SU $ GIORNL E SE QUESTI SONO STATI TUTTI LAVORATL, CONTRASSEGNARE
6 GIORNI;

() SOMMARE LE GIORNATE CONTRASSEGNATE; } )
(4) INDICARE, LA RETRIBUZIONE LORDA MENSILE CORRISPOSTA PER LE GIORNATE EFFETTIVAMENTE LAVORATE COMPRESI 1 RATEL DI 13" E 14 MENSILITA E PREM: DI PRODUZIONE RIFERIT] ALLE GIORNATE
EFFETTIVAMENTE LAVORATE, ESCLUDERE DAL CALCOLO LE SOMME EROGATEATITOLO DI INDENN ITA SOSTITUTIVA D1 PREAVVISO, DI FIIRIE GODUTE E NON GODUTE, OVVERO DI INTEGRAZIONE DI PRESTAZIONI]
PREVIDENZIALL (malaitis, waternith, infortunto, CIG, elc.). PER IL PERSONALE INSEGNANTE DELLA SCUOLA, INDICARE, CON DICHIARAZIONE A PARTE, SE JIA DIRITTO O MENO ALLA RETRIBUZIONE DURANTE
IL PERIODO ESTIVO.
INDICARE IL NUMERO DI GIORNATE RETRIBUITE MA NON LAVORATE ({erle godute 0 non godule, malnitls, maleenith, infortunjo, gravidanza, puerperio, CIG, o comunque verificates] per altre cause). N.B: IN CASO DI SOSPENSIONE
DEL RAPPORTO DI LAVORO ALLEGARE COPIA DELLE COMUNICAZIONI INVIATE ALL'UPLMO;
11. CODICE (J}I-B-C) VA INDICATO SCILTANTO SE VIENE RICONOSCIUTO L'AUMENTO DEL LIVELLO DEL REDDITO FAMILIARE ED E RILEVABIL.E DAL MOD,.ANF/dilp (Quadro *Determinazione assegno per | oucieo famlliare’).
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! AZIENDA : 3 - AMAT Azienda per la flobilita’ nell’Area di Taranto !
] 1
! DIPENDENTE : 391080 - SPATARO EGIDIO :
o e e o e e i A T e — +
! DATR ASS. DATA ASS. CONV. DATA CESS. RAPP. ANNL MESI ANZ. Y
| 25/06/1999 25/06/1989 15/09/1889 0 3 !
e ——— e +
! DESCRIZIONE ! RITENUTE ! COMPETENZE !
B i T e T +
! TFR effettive lorde anno 1n corso ! ! 5688.415 |
! Legge 287/82 Art.3 su impon. L. 9.478.000 ! 47.390 ! 1
+—— ———— F— e e e e e e e e e e e e ——— +
! TOTALI ! 47.390 } 568.415 !
—— - e e e e e e e e e e +
!TOTALE INPORTO TFR ! 521.025 !
o————— e e e e e e +
! Ammontare lordo T.F.R. ! 521.025 - !
! Rid. norm. 200.000 Part-time o! 200.080 + |
! Altre somme ! 0 + )
! Preavviso 1 0 +
! Anticipi C.C.N.L. ! 0 = !
! V' — t
! Imponiblle fiscale liquidazione ! 321.025 X !
! Aliquota media 1 18,50 5= |
1 | |
! Imposta dovuta ! 58.390 - !
! Imposta su anticip. / preavv. / acconti ! 0 = |
! Imposta residua ! 58.390 !
———— e e e e e e e +
! Importo Netto T.F.R. ! £61.635 !
—— —_ e e e e e et e e e 8 e e o B e e e e +
Dichiaro di aver ricevuto la semma di L. 461.635 a saldo di

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

Dichiaro inoltre di non aver piu' nulla da pretendere per qualsiasi
titolo o ragione, essendo stato interamente soddisfatte di ogni mia
spettanza inerente al rapporto di lavoro cui la presente liquidazione si
riferisce.

Ricevo inoltre il libretto di lavoro N. rilasciato 11
dal comune di

Data : 27/10/1999 Firma : %"'l N --—D%qu—
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ﬂzienda per la Mbilité nell'ﬂrea di q;'ranto

Codice Fiscale 00146330733 - Req. Imprese di TA n* 13361

Prot. n° : Dtr/llfqé/({c{

Taranto, li

Spett/le

I.LN.P.S.

Ufficio Riscossione Contributi
Sede Provinciale

Via Leonida n° 109

74100 Taranto

20/09/1999

OGGETTO : Comunicazione

Per quanto di competenza, si comunica a codesto Spett/ile Isti-
tuto, che in data 15/settembre/1999, & cessato il rapporio di lavoro
con i sottoelencati agenti, per scadenza de! contratto stipulato in data
25/giugno/1999.

Si fa altresi’ presente che é stata effettuata la prevista comuni-
cazione alla sezione Circoscrizionale del Lavoro e della Massima Occu-

pazione di Taranto.

Distinti  Saluti
Cognome nome luogo data di nascita { qualifica
CAFFIO Francesco Taranto 29/04/1974 | Conducente di linea
CAPQZZA Giovanni Taranto 05/02/1970 | Conducente di linea
CARRIERO Antonio Statte 30/08/1964 |[Conducente di linea
CARRINO Giuseppe Taranto 25/06/1972 | Conducente di linea
COSTANTINO Giovanni Taranto 18/10/1972 | Conducente di linea
CORSETTI Mario Taranto 09/10/1969 | Conducente di linea
COSTANTINO Giovanni Taranto 18/10/1972 | Conducente di linea
CUTINO Giuseppe Taranto 31/10/1975 | Conducente di linea
D’APRILE Cosimo Taranto 13/03/1959 | Conducente di linea
D’ARCO Paride Taranto 02/12/1969 | Conducente di linea
DE GERONIMO Alessandro | Taranto 08/01/1974 | Conducente di linea
DI CILLO Massimo Taranto . 20/08/1969 | Conducente di linea
DI GIORGIO Raffaele Taranto 17/08/1972 | Conducente di linea
DRAGONE Enrico Taranto 13/05/1975 | Conducente di linea

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099} 73561 - Fax 7794247

e-mail: amat@amat.ta.it
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Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 13361

ﬂzienda per la Mbilitfl nell'.ﬂ.rea di q;ranto

FONZINO Cataldo Taranto 09/10/1961 | Conducente di linea
INTAGLIATA Salvatore Floridia 11/01/1959| Conducente di linea
LOPRETE SAntoBruno Brolo 02/10/1962 Conducente di linea
LUDOVICO Ciro Taranto 28/05/1975 | Conducente di linea
MASTROPIETRO Angelo Taranto 01/06/1974 | Conducente di linea
MERCORELLA Antonio Taranto 20/07/1965 | Conducente di linea
PICCIARELLI Erminio Taranto 15/08/1970 | Conducente di linea
PICUNO Mirko Taranto 26/07/1977 | Conducente di linea
SAVALL| GiovanBattista |Grottaglie 25/02/1977 | Conducente di linea
SPATARO Egidio Taranto - 26/11/1963 | Conducente di linea
TOMASELL! Mauro Taranto 26/07/1970 [ Conducente di linea
UNGARO Aldo Taranto 23/06/1975 | Conducente di linea
VASTO Daniele Taranto 23/05/1977 | Conducente di linea

TF' RE RALE
! Franceg ello)

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247

e-mail: amat@amat.ta.it

pag. 2
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.ﬂzicnda per la Mbilitz‘a neu"/qrea di q;ranto

Codice Fiscale Q0146330733 - Reg. Imprese di TA n® 13361

.'|.v-' i

Taranto, |i 20/09/1999

Prot. n° : D|r/:[¥’{¢/q?

Spett/le

LN.A.LL

Ufficio Datori di Lavoro
Zona Bestat

74100 TARBRANTO

OGGETTO : Comunicazione

Comunichiamo a codesto Spett/le Istituto che in data

15/settembre/1999, é cessato il rapporto di lavoro con i sottoelencati
agenti, per scadenza del termine dei contratti stipulati in data
25/giugno/1999; 01/luglio/1999; e 08/luglio/1999.

Distinti saluti )
Cognome nome luogo data di nascita | qualifica
CAFFIO Francesco Taranto 29/04/1974 | Conducente di linea
CAPOZZA Giovanni Taranto 05/02/1970 | Conducente di linea
CARRIERO Antonio Statte 30/08/1964 | Conducente di linea
CARRINO Giuseppe Taranto 25/06/1972 | Conducente di linea
COSTANTINO Giovanni Taranto 18/10/1972 | Conducente di linea
CORSETTI! Mario Taranto 09/10/1969 [Conducente di linea
COSTANTINO Giovanni Taranto 18/10/1972 ) Conducente di linea
CUTINO Giuseppe Taranto 31/10/1975 | Conducente di linea
D'APRILE Cosimo Taranto 13/03/1959 | Conducente di linea
D'ARCO Paride Taranto 02/12/1969 | Conducente di linea
DE GERONIMO Alessandro | Taranto 08/01/1974 | Conducente di linea
DI CILLO Massimo Taranto 20/08/1969 | Conducente di linea
DI GIORGIO Raffaele Taranto 17/08/1972 | Conducente di linea
DRAGONE Enrico Taranto 13/05/1975 ! Conducente di linea
FONZINQ Cataldo Taranto . 09/10/1961 | Conducente di linea

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (098) 73561 - Fax 7794247

e-mail: amat@amat.ta.it

pag. 1
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Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 13361

ﬂzienda per la Mbilité nell‘ﬂrea di q;’ranto

INTAGLIATA Salvatore Floridia 11/01/1959 | Conducente di linea
LOPRETE SAntoBruno Brolo 02/10/1962 Conducente di linea
LUDOQVICO Ciro Taranto 28/05/1975 |Conducente di linea
MASTROPIETRO Angelo Taranto 01/06/1974 | Conducente di linea
MERCORELLA Antonio Taranto 20/07/1965 | Conducente di linea
PICCIARELLI Erminio Taranto 15/08/1970 | Conducente di linea
PICUNO Mirko Taranto 26/07/1977 | Conducente di linea
SAVALLI GiovanBattista {Grottaglie 2s5/02/1977 | Conducente di linea
SPATAROQ Egidio Taranto 26/11/1963 | Conducente di linea
TOMASELLI Mauro Taranto 26/07/1970 | Conducente di linea
UNGARO Aldo Taranto 23/06/1975 | Conducente di linea
VASTO Daniele Taranto - 23/05/1977 { Conducente di linea
MARSIGLIA Francesco Taranto 15/10/1961 | Conducente di linea
PACIFICO Alberico Taranto 12/05/1957 | Conducente di linea
SPATARO Salvatore Taranto 20/07/1968 | Conducente di linea
SOLITO Nicola Taranto 23/11/1960 | Conducente di

linea

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247

e-mail: amat@amat.ta.it
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ﬂzienda per la Mbilitz‘l nell‘.ﬂrea di q;:ranto

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

Taranto, |i 16/09/1999

Prot. n° : Dirl./Hr.bﬁ.Jaﬂ

Spett/ie .
UFFICIO DI COLLOCAMENTO
Via Salento, 3

74100 TARANTO

OGGETTO ;: Comunicazione

Comunichiamo a codesto Spett/le Ufficio di Collocamento che in
data 15/settembre/1999, é cessato il rapporto di lavoro con i sottoe-
lencati agenti, per scadenza del termine dei contratti stipulati in data
25/giugno/1999; 01/luglio/1999; e 08/luglio/1999.

Distinti saluti
Cognome nome luogo data di nascita {qualifica
CAFFIO Francesco Taranto 29/04/1974 | Conducente di linea
CAPQOZZA Giovanni Taranto 05/02/1970 | Conducente di linea
CARRIERO Antonio Statte 230/08/1964 |Conducente di linea
| CARRINO Giuseppe Taranto 25/06/1972 [ Conducente di linea
COSTANTINO Giovanni Taranto 18/10/1972|Conducente di linea
CORSETTI Mario Taranto 09/10/1969 | Conducente di linea
COSTANTINO Giovanni Taranto 18/10/1972 [Conducente di linea
CUTINO Giuseppe Taranto 31/10/1975{Conducente di linea
D'APRILE Cosimo Taranto 13/03/1959 | Conducente di linea
D’ARCO Paride Taranto 02/12/1969 | Conducente di linea
DE GERONIMO Alessandro | Taranto 08/01/1974 | Conducente di linea
DI CILLO Massimo Taranto 20/08/1969 | Conducente di linea
DI GIORGIO Raffaele Taranto 17/08/1972|Conducente di linea
DRAGONE Enrico Taranto 13/05/1975 | Conducente di linea
FONZINQO Cataldo Taranto 09/10/1961 | Conducente di linea

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247

e-mail: amat@amat.ta.it

pag. 1
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Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 13361

ﬂzienda per la Mbilith nell'ﬂrea di q;ranto

INTAGLIATA Salvatore Floridia 11/01/1959|Conducente di linea
LOPRETE SAntoBruno Brolo 02/10/1962 Conducente di linea
LUDOVICO Ciro Taranto 28/05/1975 [Conducente di linea
MASTROPIETRO Angelo Taranto 01/06/1974 [ Conducente di linea
MERCORELLA Antonio Taranto 20/07/1965 | Conducente di linea
PICCIARELLI Erminio Taranto 15/08/1970 | Conducente di linea
PICUNO Mirko Taranto 26/07/1977 { Conducente di linea
SAVALLI GiovanBattista |Grottaglie 25/02/1977 | Conducente di linea
SPATARO Egidio Taranto 26/11/1963 | Conducente di linea
TOMASELLI Mauro Taranto 26/07/1970 | Conducente di linea
UNGARO Aldo Taranto 23/06/1975 | Conducente di linea
VASTO Daniele Taranto 23/05/1977 | Conducente di linea
MARSIGLIA Francesco Taranto 15/10/1961 | Conducente di linea
PACIFICO Alberico Taranto 12/05/1957 | Conducente di linea
SPATARQ Salvatore Taranto 20/07/1968 | Conducente di linea
SOLITO Nicola Taranto 23/11/1960 | Conducente di linea

RALE
me' sc hudtbel

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 -

e-mail: amat@amat.ta.it

Fax 7794247

pag. 2
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’ 2 'gf .ﬂmenda er la Mblhta nell’ ﬂ:ea di Tranto
W f P

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

I

Taranto,li 08/09/1399
Prot. n° : Dlr/J{OE[qq

All'agente
SPATARO Egidio
SEDE

e p.c. Dirigente Amm.vo

/' /?Capo Area Personale
N— \}x “ ;/'3'# Capo Area Movimento
_ 4/') SEDE

OGGETTO: Scadenza contratto a termine

l 15 settembre 1999 sara l'ultimo giorno lavorativo alle di-
pendenze di questa Azienda.

Prima della scadenza del suddetto termine, Lei e invitata are-
stituire ai responsabili del’Area Movimento il badge che le & stato con-
segnato.

Si coglie l'occasione per ringraziarLa del servizio prestato in

favore dellAMAT, formulando nel contempo i migliori auguri per il pro-

Iz TO.‘ GE. LE
f rgnces. {

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

sieguo della sua attivita lavorativa.

Distinti saluti




CERTIFICATO MEDICO

- \ - .
covferiia D NALDVIA_ . (1jdella patente di guida

g! della categoria [ A B ' C { D E | (2)
| Folo 35x42 mm _ e

henato dol richiedente Cpg NS1G: D1 LEVA
e vistala dal medico ARRUOLANENTL NEL CEMM. -
che rifascia il NUCLED saniTaRIQ .
documenio (3] TARANTO s
CLO SAN]
o 5PA% E&IDLO - (CROD) Spo Remi, AWRJ‘ET;)AZRé:

Q si certifica Ebe il signor. . ;?f_&.‘ AROC VDV L e e st e e e e
naloa. SARAMIO 26 AALeD
documento di riconoscimento E.-@:_C:éj bV &UIDdA n._.:!_’.‘_‘_z-.z'?) S308K e e
rilasciato da PREFETIO . Dy (ARANTO il 23.0%. Y
ha statura di m. AL e peso di Kg. y£3 .

Non presenta sinfomi che lo rivelino fare abuso di bevande alcooliche od essere in stato di dipendenza da sostanze stupefacenti,
psicolrope o che comunque alterine lo stato psico-fisico della persona.

E' esente da anomalie della conformazione o dello sviluppo somatico, e da malattie fisiche o psichiche, deficienze organiche o
minorazioni anatomiche e/o funzionali che possono comunque pregiudicare la sicurezza della guida di quei determinati tipi di veicoli ai
quali la patente abilita. ’

Possiede all'occhio desiro all'occhio sipistro
ad occhio nudo (o [l© (o Z/‘D
a rifrazione corretta i /[ __ /7
QMGZEOHQ o v "_—/C;:;/Qg e

senso cromalico A © 7 ___ compo visivo __()/.(___-.a.,-_ T = _ . senso stereoscopico TR T .

visione binoculare __ 7%~ ... visicne ncfturna e 28

. ! . con .. . monoaurale
percepisce la voce di conversazione -—— (4} protesi acustica —— -

senza binaurale

o destraa _GIE_Q - m a sinistra QEI_E_-_ m

(4)

possiede lempi di reazione a stimoli semplici [misura in decili) C'i,_? ) 6 o
stimoli luminosi ropidita 2 e regolarita _____._ &2 =
stimoli acustici gapiditd .. - -.é__’_)_c'—'m - regolarita oS

& idoneo d LR -

in conseguenza si giudica che — -——--—- (4] per (1) "ﬁ“ - della patente di guida di categoria {5} @

nea-tidenso—

osservazioni (6]

(7} - obbligo di lenti durante la guida

al. ne___ ,_”_Z___; i O?__{Sr \ \gb erclilc‘:,ﬂ:.r:g;i;: e firm:Lc?eI s<{%ilgriaE g :g .\ .
rdlasciato il & L .7 . 3909 .- (CF Spe Remigio Al W

{1} Indicare, secondo i casi, il conseguimento oppure la revisione oppure la conferma della validita
(2) Contrassegnare con una croce il caso che ricorre

{3} Foto da opplicare sclo in caso di prima rilascio della patente

{4) Depennars il caso che non ricorre

{5} Incﬁ:are la calegoria di pateate per la qudle si esprime il giudizio

{6} ll giudizio di nen idoneita deve essere adegualamente melivato
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ﬂzienda per la Mbilita nell'ﬂ:ea di q;:ranto

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

Taranto, li 24/06/1999
Prot. n° : Dlrl./lW/qq

Al Sig.

SPATARO Egidio

Via Settembrini n° 163
74029 TALSANO
ep.c. Dirigente Amm.vo
Capo Area Personale

Capo Area Movimento
SEDE

OGGETTO: Assunzione a termine

In esecuzione del contratto sottoscritto il 23/06/1999, vista
la documentazione richiesta e da Lei presentata, visto I'esito della
visita medica, Lei & assunto alle dipendenze di quest'Azienda, con
contratto di lavoro a termine e con la qualifica di Conducente di linea,
liv. 6° del CCNL Autoferrotranvieri, con decorrenza 25 giugno 1999 e
fino al 15 settembre 1999. -

Lei, pertanto, é assegnata in forza all'lArea Movimento, presso cui
dovra presentarsi il giorno 25 giugno 1999, per prendere le disposizioni
di servizio dal superiore di turno.

Cosi come previsto dall’art. 9/bis, comma 3°, della L. n° 608 del
28 novembre 1996, e successive modifiche ed integrazioni, si dichiara
altresi che:

- il suo numero, nel libro matricola aziendale in uso, sara 1179;

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



‘ﬁ”ﬁ }a ﬂzwnda per la Mblhta nell' ea di q;'ranto

\ Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n°® 13361
f,_,‘

- | numeri di posizione aziendale sono i seguenti: INPS n° 7803355359,
INAIL n° 71021230/20
Gli Uffici che leggono in copia disporranno ciascuno per quanto di
competenza.
L’Ufficio Personale, in particolare, provvedera ad acquisire il
suo consenso al trattamento dei dati personali, ai sensi della L. n.
675/97.

Distinti saluti
IL DIRETTORE GENERALE

TR
P

LicéVo BADGE  a* ggof

Q5= 2l

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat @amat.ta.it pag. 2



ﬂzienda per la Mbilitﬁ nell’.ﬂ.rea di q;ranto

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

prot. e « pin A2/ 20 Zii), 1999

Spett/le

Sezione Circoscrizionale
per I'lmpiego di Taranto
Via Salento n° 3

74100 TARANTO

OGGETTO : comunicazione

in allegato si trasmettono n° 26 comunicazioni per 'assunzione
di altrettanti lavoratori con contratto a tempo determinato, dal
25/06/1999 a tutto il 15/09/1999.

A corredo delle suddette comunicazioni si allega, altresi’, la se-
guente documentazione:

n° 26 mod. C/Ass

n° 26 mod. C/1

n° 26 fotocopie di patente.

Distinti saluti

(ﬁf}? GEI\?A
/|
7 /% cipe

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

pag. 1
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MopeLLe C/ASS

MOCULARIO
ULMO - 88

” __-_.’r__. ‘
Sporin Fiego (SC1) i ... VARANTO
Comunicazione di assunzione eﬂenuata in data .. 25/ G U GND / /ngg

k) -y i M hm el ."-":; Ausues
DATORE DI LAVORO oo B B o e N
codice istat (Ateco 91) [I:I cF.[QoALIGIAIIORBRBI [ [ [ 1]
sede legale in .. AYARDYYIO o via CBATT\STKGS"'

telO‘i‘l\Yﬁ%iﬁ fax. 3L hY.. .luogo di svolgimento del lavoro _.. TARANTO ...
via LC BATTIST .. 09 .. tel. 033“356'(‘11 fax. q‘fSlﬁz 1’\‘"

LAVORATORE cognome .SPATARD . nome . EQY Dio.

CF. SPTGDEGRISIZI6 LO[R[[H] sesso M] [F
nato a -\-ARQHT il 2('),/ '“/ 563 residente in —A L$ﬂﬂ0 ................................

via . SENEHR R.\H& “ : AGS . cittadinanza X I..A. Y ANAL
titolo di studio .. L\ ¢ ﬂ 2A i€ D ‘ A “’\FERWRG iscritto nelle Il_“‘e{,_drB@l ocamento
o di mobilita della SCI di ... LARAYTO . dal .. AR ANy Q3 H

iscritto nel libro di matricola al numero d’ordine (1) .. A/&q'g

Tipologia contrattuale
tempo indeterminato [:{ tempo determinato . duratags. ....................................

apprendistato (2) D contratto formaz. lavoro (2) L |  lav. domicilio (2) ]

_______________________________________________________________________________________________________

tempo parziale [ |

Qualifica di assunzionem.ﬂ.c.htﬁ..m. A2

ovvero trattamento economico normativo convenuto (4) []

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

(1) In caso di assunzione di apprendisti da parte di imprese artigiane, la comunicazione alla SCI del numero d'ordi-
ne di iscrizione nel libro di matricola, sara etffettuata nel medesimo giomo di effettlva adibizione al lavoro dell'ap-
prendista (v. art. 9 D.P.R. 30.12.1956 n. 1668),

(2) Riempire il relativo quadre sul retro;
{3) Lorario medio settimanale si ottiene dividendo l'orario annuale per 52;

(4) La casella va barrata solo se il datore di lavoro non applica il CCNL in tal caso va riempite il quadro D sul retro,
salvo che I'assunzione riguardi un dirigente.

(96045061 Fogg1a, 199 7-Isttute Poligrafico e Zecra dello Stato-fe.2.752 .00
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A) Apprendistato '
autorizzazione ispettorato del lavoro di ...« del .
visita medica det (5) . oo /o titolo di studio .
durata del rapporto ...
B} Contratto di formazione e lavoro
[7 tipo a 1 (professionalita intermedie) durata mesi ............
[ tipo a 2 (professionalita elevate) durata mesi ..o
(] tipo b (inserimento professionale) durata mesi ...,
livello di inquadramento: iniziale .........ocirenne. fiNAIG
autorizzazione Ministero del Lavoro n. .. del
approvazione Cdmmissione regionale per I'impj w Bl
accordo collettivo o progetto tipo di riferimemMo ...
dichiarazione di confOrmita del ...l e s
[] Nei 24 mesi precedenti sono stati trasformati a teprfio indeterminato non meno del 60% dei }
cfl venuti a scadenza nel medesimo periodo.
[ ] Si dichiara altresi, che non vi sono sospepSioni dal lavoro in atto, né, nei 12 mesi prece-
denti, sono~avvenute riduzioni di personafe con la medesima qualifica.
C) Lavoro a domicilio i
! iscrizione registro committenti n. .., :
| HpO di laVOrazZioNe ...l erersr e serans ;
| D} Trattamento economico e normativo convenuto |
! retribuzione Mensile ...y Ore di lavoro settimanale n. ore e s
ferie retribuite N, QIOMI e pregw¥iso di licenziamento n. giomi ... .
i E) Com_putabi!ité_ ai fg’ni della riserva a favore delle fasce ofi (art. 251g. 23.7.1991 n. 223 e suc-
cessive modificazioni). '
[ sl [JNO [
Allegati [ | Kattestato di diSOCCUPAZIONE (MO, C/1) oo ereseesssesesse e ot e
[ ] copia permesso di soggiorno ;
am_&? TENTE \ Azienda per 13 Mobliita neti'Qrea ai Taranie
Z%GI . fggg . _ TTORE GENBRALE |
data G X timbro e firma .....(fagd_pfancEsch.. BELLO).
_ 22 ﬁ’; |
(5) In caso di assunzione di apprendisti da parte di imprese artigiane, gi¥estremi della wvisita medica saranno comuni- J
I'apprendista. T,

cati alla SC! nel medesimo giorno di effettiva adibizione al |avoro/

gl
;



_1en a per a Mblhta nell’ ﬂ.rea di Tranto

A= 20.610 1999 11 42
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|SEDE PROVINCIALE DI TARANTO Taranto, i 2 9 GIU, 1999

Prot. n° DtrIAQ’Q’h}.gq

Spett.le

N. A. I. L. TA
Sede Provinciale
UFFICIO DATORI DI LAVORO
Piazzale Dante Zona Bestat
74100 TARANTO

OGGETTO: Comunicazione

Si comunica a codesto Spett.le Istituto che questa Azienda, con
numero di posizione I.N.A.l.L. 21230/20, ha assunto con contratto a tem-
po determinato dal 25/06/1999 a tutto il 15/09/1999, e con la qualifi-
ca di conducente di linea liv.6° ex C.C.N.L.1986 —Autoferrotranvieri |
sottoelencati agenti.

Si fa, altresi, presente che delle suddette assunzioni € stata in-
viata la prevista comunicazione alla Sezione Circoscrizionale del La-
voro € deila Massima Occupazione di Taranto.

Distinti Saluti

Cognome Nome Luogo di nascita Data di nascita
CORSETTI Mario Taranto 09/10/1969
CAFFIO Francesco Taranto 29/04/1974
CAPOZZA Giovanni Taranto 05/02/1870
CARRIERQ Antonio Statte 30/08/19¥4
CARRINO Giuseppe Taranto 25/06/1972
COSTANTINO Giovanni Taranto 18/10/1972
CUTINO Giovanni Taranto 31/10/1975
D'APRILE Cosimo Taranto 13/03/1959
D'ARCO Paride Taranto 02/12/1969
DE GERONIMO Alessandro Taranto 08/01/1974
DI CILLO Massimo Taranto 20/08/1969
Dl GIORGIQ Raffaele Taranto 17/08/1972

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



ﬂiienda per la Mbilité nell'ﬂ{ea di q;ranto

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

DRAGONE Enrico Taranto 13/05/1975
FONZINO CATALDO Taranto 09/10/1961
INTAGLIATA Salvatore Floridia (SR) 11/01/1959
LOPRETE SantoBruno Brolo (ME) 02/10/1962
LUDOVICO Ciro Taranto  28/05/1975
'MASTROPIETRO Angelo Taranto 01/06/1974
MERCORELLA Antonio Taranto 20Q/07/19865
PICCIARELLI Erminio Taranto 16/08/1970
PICUNO Mirko Taranto 26/07/1977
SAVALLI GiovanBattista Grottaglie 25/0211977
SPATARO Egidio Taranto 26/11/1963
TOMASELL] Mauro Taranto 26/07/1970
UNGARO Aldo Taranto 23/06/1975
VASTO Daniele Taranto 23/05/1977

AL TTORE GENERALE

. Frances ; b&

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (089) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@ amat.ta..it pag. 2
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MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE
Direzione Provinciale del Lavoro 4i TARANTO
Sezione Circoscrizionale per 1'Impiego di TARANTO
VIA SARLENTO N°3 / A - TEL 099/7350745

Taranto, 1li 22-06-99

Mod. C/1 CF: SPTGDE63526L049M
B e e e e e e o e e  E EE——E——— A EEEE————— e e ———— — — — — *
1. Dati anagrafici lavoratore

COQNOME +sanennas : SPATARO
NOME e....oaseq..: EGIDIO
data di nascita .: 26-11-63
SES880 ceicncsrae .l
cittadinanza ....: ITA ITALIANA
comune di nascita: L0049 TARANTO (TA)
comune residenza : L049 TARANTO (TA)
indirizzo .......: VIA.SETTEMBRINI.N.163 TALSANO CAP

7. Iscrizione - - ‘
numero personale : 0
classe ....-.ce00- : 1A DISOCC. CON ESPERIENZA
flag ............: I ISCRITTO ORDINARIO
condizione ......: DISPONIBILE;

8. Qualifiche =
cod: 23300015 AUSILIARIC SOCIO SANITARIO grado 14 GENERICO
cod: 25040114 MAGAZZINIERE grado 13 QUALIFICATO
cod: 18010124 AUTISTA PATENTE DK (AUTOBUS) grado 13 QUALIFICATO

9. Articolo 16 L. 56/87
cod: 23300015 AUSILIARIO SOCIO SANI cl.1 anno 1999 pun. 1005.0
cod: 18010124 AUTISTA PATENTE DK (A cl.!1 anno 1999 pun. 1005.0

§. Liste --—-———————-—m—mmmm e m oo m o ——m -
« art.16 L.56 »

L'appartenenza alle eventuali liste si riferisce alla data della stampa del modello

R e e e e e e e o e e e e o e e e  — — — — — ———————— e ———————— = = ——— *
data C/4 num. tipo anzian. revisioni periodiche
28-12-94 12142 01 28-12-94 1/ 1 03-06-96
31-12-95 R1 28-12-94 1/ - 18-07-97
18-07-97 2754 R1 18-07-97 8/97 1 23-06-98
18-07-97 10336 01 18-07-97 8/97 1 28-05-99
23-06-98 7985 01 23-06-98 8/98 1
28-05-99 3775 R1 28-05-99 4/99 1+ 1 N
28-05-99 6687 01 28-05-99 4/99 1+ 1 N

[ ——— e e - - O - . . - UV OO g
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Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n® 13361

:
Y

Prot. n° : Dlr/./{lit’a‘} ??

Taranto, 12 4 5ilJ, 1999
Spett/le

I.N.P.S.

Ufficio Riscossione Contributi
Sede Provinciale

Via Leonida n° 109

74100 Taranto

OGGETTO : Comunicazione

Per gli adempimenti di competenza di codesto Spett/le Istituto,
si comunica che questa Azienda, con numero di posizione INPS n°
7803355359, ha assunto con contratto di lavoro a tempo determinato,
dal 25/06/1999 al 15/09/1999, e con la qualifica di Conducente di i -
nea, livello 6° ex CCNL 1986 Autoferrotranvieri i sotto elencati dipen-
denti.

Si fa, altresi, presente che delle suddette assunzioni é stata ef-
fettuata la prevista comunicazione alla Sezione Circoscrizionale del
Lavoro e della Massima Occupazione di Taranto.

Distinti saluti

Cognome Nome Luogo di nascita Data di nascita
CORSETTI Mario Taranto 09/10/1969
CAFFIO Francesco Taranto 29/04/1974
CAPQZZA Giovanni Taranto 05/02/1970
CARRIERO Antonio Statte 30/08/1964
CARRINO Giuséeppe Taranto 25/06/1972
COSTANTINO Gigvanni Taranto 18/10/1972
CUTINO Giovanni Taranto 31/10/19758
D'APRILE Cosimo Taranto 13/03/1959
D'ARCO Paride Taranto 02/12/1969
DE GERONIMO Alessandro Taranto 08/01/1974

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

pag. 1
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DI CILLO Massimo

Di GIORGIO Raffaele
DRAGONE Enrico
FONZINO CATALDO
INTAGLIATA Salvatore
LOPRETE SantoBruno

LUDOVICO Ciro

MASTROPIETRO Angelo
MERCORELLA Antonio
PICCIARELLI Erminio

PICUNO Mirko

SAVALLI GiovanBattista
SPATARO Egidio.
TOMASELLI Mauro

UNGARQO Aldo
VASTO Daniele

Taranto
Taranto
Taranto
Tarantc
Floridia (SR)
Brolo (ME)
Taranto
Taranto
Taranto
Taranto
Taranto
Grottaglie
Taranto
Taranto
Taranto

Taranto

ﬂzienda per la Mbilitz‘l nell'ﬂ.rea di q;ranto

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

20/08/1969
17/08/1972
13/05/1975
08/10/1961
11/01/1959
02/10/19862
28/05/1975
01/06/1974
20/07/1965
15/08/1970
26/07/1977
25/02/1977
26/11/1963
26/07/1970
23/06/1975
23/05/1977

via G. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247

e-mail: amat@amat.ta.it

pag. 2



Mod. 23 (per Intemo) - Cod. 008400
' Poste . .
Italiane 75BN

Ente Pubblico Economico ; / ,_’_’ ":) , }‘J\
AVVISO DI RICEVIMENTO e

ODIRISCOSSIONE R
S :L{\ Al

e

\
[

A M.ATY -

DA RESTITUIREA: —— | ENDA PER TA MOBILTTAS

NELLU'AREA DI TARARIOD <7 ».

=y N.B..- n mi_tl-enta ] preéalo di Via C. Bafﬂg“. 857‘35‘ l'? /
oot 74100 TAHANTO S/

VIA

W ITA"
*9“ g ”Q‘l
N/ .

>

L'

PROT.1247

4?’“ - 0\‘

A.R.| AVVISO DI RICEVIMENTO O DI RISCOSSIONE

[J Raccomandata [ Vaglia N. i

[ Assicurata O Pacco diL.

s A el )“ ) - |
r3ona ‘ -
n;_ C.A.P/ Ry, - . : LOCALITA S !;‘SIGI..APFIO\!. .
o - P

4477
8pedit...... s oerrenr. dallPUSficio di . 43 i 00 110

- indirizzat..... .a |-N.P.S. Ufﬁc".‘.’ R'quﬁm'(&gﬁmg‘ﬁv

. Sede..i.‘l?n.o.v..i.nc.i.a.l..e.....V.i.a,...Le.o.n..i.‘.d.a....n.?.....110.9.....2410.0.....Ia.r:.an.1: o

ricevuto

Dichiaro di aver —
riscosso

quanto suindicato il ...,

dell diFirima c_fell'incarilcato Firma ........
ella distribuzione e del pagamento Bollo dell'Ufficia

di distribuzione o di pagamento

Edigraf Edionale Grafica s.t.l. - Aoma

tla cornpilare
a cura del mittente
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ﬁ ﬂzienda perla Mbilita nell'.ﬂrea di q;rar'lto

.3
e .
R Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n® 13361

CONTRATTO DI LAVORO A TERMINE

Con la presente scrittura privata, redatta in dup'lice originale tra:

a) I'AMAT(Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto), nel seguito
denominata I'Azienda, in persona del Direttore Generale, Ing.
Francesco Lucibello, autorizzato con deliberazione n° 109 del
31/06/99

b) il Sig. SPATARO Egidio, nato a Taranto il 26/11/1963 e residente a

Talsano alla Via Settembrini n° 163, nel seguito denominato

I'agente;
viene stipulato, il presente contratto di lavoro a termine, in
“applicazione dell'art. 7, punto A, dell'Accordo Nazionale

Autoferrotranvieri dell'11/04/1995 e dell'art. 9, lett. C, dell'Accordo

Nazionale Autoferrotranvieri del 25 luglio 1997, nonche ai sensi e per

gli effetti dell'art. 23 della L. n° 56 del 28 febbraio 1987, secondo i

termini di seguito indicati:

1) I presente contratto di lavoro, motivate dalla necessitél__ di far
fronte alle assenze del personale viaggiante a causa della
programmazioﬁe delle ferie estive, decorrera dal 25 giugno 1999 ed

andra a scadere il 15 settembre 1999;

e 2.
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2) 1l presente contratto dovra considerarsi automaticamente risolto ad
ogni effetto, contrattuale e di legge, allo scadere del suddetto
periodo;

3) l'assunzione viene disposta con [l'attribuzione della qualifica di
“conducente di linea”, con inquadramenio nel 6° livello delle tabelle
nazionali vigenti delle qualifiche del person.ale autoferrotranviario;

4) le mansioni attribuite alllagente sono quelle di “guida degli
automezzi aziendali per il trasporto pubblico di persone”;

5) in servizio [l'agente & tenuto ad un comportamento corretto e
dignitoso nei confronti dellutenza e si impegna, altrest, ad
indossare un pantalone lungo e una camicia a mezza .manica,
entrambi di colore a tinta unita, e scarpe idonee alla guida dei
mezzi;

6) in applicazione del CCNL'Autmferrotranvieri la retribuzjone
spettante all'agente sara costituita dalle seg’uenti VOCi:

Retribuzione conglobata £ 1'030'656

ex indennita di contingenza £ 1'020'437

C.AU. £ 74’724

indennita di mensa £ 32'000

EDR. £ 20'000.

T.D.R. g 90'566

e B
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Indennita di turno (giornaliera) £ 1.000
Indennita domenicale : £ 11'250
7) l'orario di lavoro sara quello contrattuale giornaliero medio di sei

ore e trenta, con diritto a n° é giorni di ferie, oltre le festirvité
soppresse di cui all’Accordo Interconfederale " del 2"/' luglio 1978;

il presente rapporto di lavoro sara regolato, per quanto compatibile
con la specifica normativa del contratto a termine, dalle leggi e dal
R.D. n® 148/1931, solo in quanto esplicitamente previsto, nonché dai
contratti ed accordi nazionali di lavoro vigenti per i dipendenti delle
Aziende esercenti pubblici servizi di trasporto ed, infine, dali
regolamenti ed accordi aziendali in vigore presso ['AMAT, in quanto
applicabili alla fattispecie del contratto di lavoro a termine;
I’Azienda ha facoltd di recedere dal contratto, ai sensi di legge,
prima della scadenza prevista, qualora nel comportamento
dell’agente si ravvisino gli estremi di cui agli artt. 42, 43, 44 ¢ 45
del Regolamento All. “A” al RD. n° 148/1931, ovvero per reiterate
violazioni degli artt. 40 e 41 del suddetto Fiego[amento, nonché per

giusta causa o giustificato motivo.

Taranto, 1i 23 6IU. 1999

L'agente L’AZIENDA

obltita netiArea di Taranto

TTORE, GE LE
ELLO)

R
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AUTENTICAZIONE DI COPIE DI DOCUMENTI
(Artt. 7 e 14 Legge 4.1.1968, n. 15 ed art. 3D.P.R, 20.10.1988, n. 403)

\ b )
PER IL PROCEDIMENTO Dl;éLS&W@-»@B\(Q—\J

La presente FQ)%CS&TDO di .\.-.4.fogli, e conforme all'originale esibito dal
sig./si gﬁ@ . 0. A L, . nato/a
a..... .. L% S W 6T /2@0/3 ......... ,  identificato/a
mediante .. QAL (documento ., didenttd o di
“conoscimento . dd........ rilasciato da.....) ed & stata rilasciata previa

ammonizione del predetto/a sulla responsabilita penale cui pud andare
incontro in caso di esibizione di atto falso o contenente dati non pid

l‘iSpcmb\K}ti a verita.

rocedighento
ment igne

(SCRIVERE IN CALCE O SUL RETRO DELLA COPIA E BOLLARE,
SALVI | CASI DI ESENZIONE)
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DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI CERTIFICAZIONI
(art. 2, L. 15/68; art 3, L. 127/97; art. 1, D.P.R. 403/98)

lo sottoscrittr.c.a......?.r.i”?@.fﬁ..ﬂ.@........gﬁzm .................. natw il
REAAT G2, AT RAACT D e e residente

alAcSmaaxe.. In vialpiazzaSEZl3. @R, NAE2 consapevole delle

sanzioni penali-previste dall'art. 26 della Legge 4.1.1968 n. 15 per le ipotesi
di falsita in atti, dichiarazi_oni mendaci ed uso di atti falsi, con riferimento alla

EStANZA  PeI.ivuiiiiiiieeesieeeeeeeereeeereeenennis , dichiaro “sotto la mia

responsabilita: '

- dii essere natg 8. SR B AN D, (prov. “za..)
il..2& 408 5., ;

- essere residente
(e 7 AV S via/piazza SETLEH BRI n/6.3

- di essere_cittadino italiano secondo le risultanze del Comune di
AR AT D :

- di godere dei diritti politici;

- di essere di_stato..COA. L GAT O erenniae (celibe/nubile o
coniugato/a con..r ka4 . L.L 7. o vedovoradi............ . )

- che il proprio stato di famiglia e il seguente:

SAQ A A SRS TIIR  MTOGEEL o

T A MY FLBLIR. oo
reres L (cognome nome,
data e luogo di nascita e rapporto di parentela con il dichiarante); :

- di dare atto della propria esistenza in vita;

- che il proprio figlio/a di nome.........covovuvveeneiiiiii . € nato/a il
.............................. Bttt e

- che il proprio......ccccvviviiinennnn.. (coniuge o ascendente o discendente) di
T T 3 1 e deceduto
| TP TR - FO O ettt e riattereieennnaena, :

%=- che la propria posizione agli effetti degli obblighi militari & ia
seguente: AL swA.... (5 Aa.8... Lol EAAS o :

- di essere iscritto nell’ ........cccoiiiiiiiii (indicare I'albo o
elenco tenuto dalla P.A. in cui si & iscritti) '

*-. di possedere ili seguentefi titolo/i G{LEN.2A..HELL K. 1V F

conseguitofi....c..ceeevviiiiiennnnn, presso...... e (titolo di
studio o qualifica professionale; titolo di specializzazione, di abilitazione, di formazione,

di aggiomamento e di qualificazione tecnica) e/o di aver sostenuto i seguenti



oL E= 11 | PR EUES BN
PIESSO.tveniieieiiee e eeeeeenaeees e PO URORURIS AR :
- che la propria situazione reddituale o economica |& |Ia
SEOUENE . i e
- di avere assolto agli obblighi contnbutlw
o | . per 'lammontare di ( Lire
% - che il proprio codice flscale L= o T e la propria
partita IVA € N..vve i, :
x - di  essere.. MMBQEGALAE Oneiviniiinnnn. (disoccupato/pensionato icon la
cat..... erogata da...... /studente/casalinga); |
- di essere .................................................... SUU (legale rappresentante di
persone fisiche o giuridiche -indicando quall- tutore, curatore o simili)
- di essere iscCritto Presso..........ccccveiieiiiiiiiiiiiniiinn. (associazione o
formazione sociale di qualsiasi tipo) ‘
% - di non aver riportato condanne penali;
- di vivere @ carico i \ nato/a
| P - F ;

- di avere diretta conoscenza del seguenti dati contenuti nel reglstn dello
stato civile:

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

(COMPLETARE LE VOCI CHE INTERESSANO E CANCELLARE LE ALTRE))

¢

Letto, confermato e sottoscritto.

ARNAE0. 2218 T F

I dichiarante.%..%%.&



SPETT.LE
A. M. A, T.
S EDE

OGGETTO: Leeoce n. 675/1996 . Tutela delle persone e di altr soggeni rispeno al trattamento dei dati
personalj :

La legge in oggetto garantisce che il trattamento dei dati personali si svolga nel risperto dei dirinti, delle
liberta fondamentali, nonché della dignita delle persone fisiche. con particolare riferimento alla
riservatezza ed alla identitd personale e richiede, tra l'altro, il consenso scrinto degli interessati per la
comunicazione e per la diffusione di dati personali, ai sensi dell'an. 20. nonché per il trantamento di
quelli individuati all'art. 22.

Pertanto il sottoscritto. AN A s, EL L. L= SO
1 =14 g TP
in servizio, alle dipendenze

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 seguent fattispreie: iscrizioni alle OO.SS..
assenze dal servizio per lo svolgimento di attivitd sindacali, panecipazione ad elezioni per la
costiruzione di organismi rappresentativi dei lavoratori. assenze dal servizio per lo svolgimento di
attivitd connesse a cariche pubbliche elentive, accertamenti sanitari effertuati a norma di legge o di
contrarto. carichi pendenti ( a fini contrattualmente previsti).

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

In fede.

SR Tlla...

(firmd)
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Dott. AGOSTINO FISCHETTI
Medico Chirurgo

Speclalista In Medicina del Lavor
T4100 TARANTO
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