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Azienda per la Mobilits nell’Area di Taronto ";‘“m:m

Taranto, 0 3 SET, 2003

ot ' 42%{93

CURRICULUM PROFESSIONALE

Il sig. MAGGI Stefano, nato a Leporino (Ta) il 26/12/1938, é stato
assunto alle dipendenze del’AMAT in data 28/12/1972 con la qualifica di
manovale cat. A.

Posto in quiescenza il 31/03/1996 per prepensionamento legge
n°11/1996.

Da un esame della cartella personale del dipendente risulta il seguente
sviluppo di carriera:

dal 28/12/1972 manovale cat.A

dal 01/12/1973 mansioni di bigliettaio

dal 01/03/1974 bigliettaio

dal 01/01/1978 bigliettaio liv.9°

dal 01/03/1979 bigliettaio liv.8° ad personam
dal 20/04/1979 operaio qualificato [iv.8°

dal 20/04/1982 operaio specializzato liv.7°

dal 01/01/1989 operaio specializzato R.E. liv.6°
dal 01/01/1994 operaio specializzato R.E. liv.5°

) IL DIRETIORE
L Q19 P-9% (Ing. Giovanni Mgtichecchia)

W ‘e

Via C. Battisti, 657 e 74100 Taranto » Tel, +39 099 73561 ® Fax +39 099 7794247 e email: amol@amal.ta.it
Codice Fiscole, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Improse di Taranto 00146330733
Capitale sociale solfoscritto: € 8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.381.881,75
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OGGETTO : richiesta cenificatg.

[l sottoscritto | ’y{ﬁ.&:él gTSFA'N"

Taranto.ii

Spett/ie

PRESIDENTE AMAT

SEDE

, dipendente di codesta

Azienda con la qualifica di @X L&J P§N-A§ﬁ(f§ _ ccor la presente

CHIEDE

il dlascio di un certificato-di :

- dipendenza

- LN.P.S. _
. LN.A.LL. per visita collegiale
- Dimostrativo della retribuzione

~ [

pL _Qureieo i $Besons S

In auessa. porge disunu salut,

Tarario li. ‘ﬁﬁ IO 69(05

|"Agente

. .Dlﬂgente Tecnico

‘Ripartiziene Contratti e Appat

AMAT S.p.A. - TARL\NTO '

Prot. Ao n® /Lz 2‘ (4__
sel_2 2 AGO 2003 _

Presldente

Vice Presidente
Consigliere
Direttore |
Dirigente Amministrativo

Area Contabliita e Bilancio
Area Contr-App.-Acg-Magazz.
Area Informatica

Area Mavimento

Area Pérsonale

Area Teenica

Rip. P.R-AA GG -Sinistri
Uiicio Prodotti def Traffice
Uifiivio Ragioneria |

-

}DHDDDDDWDDDDDDDDDD
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i
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AMAT.
ﬂzienda per la Mobilits‘; nell'.ﬁ.rea di q-:’aranto

Area Personale

Taranto ,li 0 1 APR 1998
/o .
Corrispondenza interna prot.n.".B. SBJE) Egr. Sig.

vedi elenco

SEDE

OGGETTO: Rimborso contributi

Si comunica che questa Azienda ha emessoc a suo favore un
mandato di pagamento dell'importo complessivo di lire ( vedi elenco),
quale rimborso di contributi previdenziali ed assistenziali relativi alle
somme corrisposte alla S.V. nel febbraio del 1990 a titolo di arretrati
sullo straordinario anni 86/89 e successivamente recuperate a rate
nel corso del 1994.

Il mandato de quo é riscuotibile presso il ns tesoriere “ Monte
dei Paschi di Siena” con sede in V/le M. Grecia.

Distinti saluti

Fito I DIRETTORE GENERALE
( Ing. Francesco Lucibello)
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AM.A.T. - TARANTO

. Rimborso Contributi Previdenziali arretrali straordinario 8689
Meci'a-\ Cognome Nome Ng:;?ta g.osgi:lz ) 1"3:‘10
nmborsare
151738 |LENTINI NICOLA 29/05/25| LNTNCL25E2900491 37.259
152137|LEONE CARLO 1¥11/35| LNECRL35S13L049M 31.407
152935|LESERRI TOMMASO 12/05/35 LSRTM835E1.2E98(:‘;E 60.352
154132]|LIPPOLIS NICOLA 18/02/36| LPPNCL36B18G2528 42.707
154388{LOBEFARQ PIETRO 06/05/49( LBFPTR49E06L049N 77.014
154531 LOMBARDI ANGELO 27/09/28| LMBNGL28P271.049X 156.869
1543301 LOAUSSO ANTONIO 19/08/32{ LRASNTN32M19E9860 129.544
155063[LOSITO ONOFRIO 24/07/36] LSTNFR36L24L0490 75.891
1551961LOVELLI RICCARDO 10/02/43] LVLRCR43B10F027D | 95.549
155462]|MAGGI STEFANO 26/12/38| MGGSFN38T26E537K 16.254
161314]MAGGIO GIOVANNA 01/01/40| MGGGNN40A41L0492 27.662
155595 MAGGIO ALESSANDRO 09/10/33| MGGLSN33R03L049V 52.573
155728|MAGGIO ANGELO 01/06/38| MGGNGL38MO11018K 35.533
156393|MALANDRINO EMAMNLUELE 14/10/31| MLNMNL31R14L049Z 129.311
156526 MALFITANO ANGELO 25/06/46| MLFNGL46H25L049J 173.710
156925|MANCO BARSANCFRIO 01/05/32 MNCBSN32E01L0§9N 74,467
157324 | MANCO ENZO 18/02/32| MNCNZE32818L049M 18.099
157457{MANCO PIETRO 15/09/29| MNCPTR29P15L049U 99.681
157590|MANCO VITTORIO 08/12/33| MNCVTR33TO7L048K 50.585
157856 MANTUA FRANCESCO 17/11/31| MNTFNC31517L049R 32.456
158322| MARGHERITA DOMENICO 05/02/57| MRGDNCS578051018H 23.541
15852 1|MARIANO LEQPCOLDO 23/01/39| MRNLLD39A23L049G 19.466
158587 {MARINELLI ANGELO 03/08/46 ] MANNGL46M03L049P 27.932
158654 MARINO SALVATORE 26/05/29| MRNSVT29E26F8391 39.780
158787 {MARZOLINI GIOVANNI 29/01/36| MRZGNN36AZ9ESBEA 2979
159452 |MASTRANGELO  |ANGELO 09/04/27) MSTNLR27D09EQ38V 19.544°
159984|MASTROPIETRO  [VITTORIO 268/02/37| MSTVTR37TB28L049S 43.551 '
160649 MEGNA DOMENICO 04/02/35 | MGNDNC35804C352F 43.190
161048|MELE SALVATORE 2711/39| MLESVT39S527L049N 21194
161447|MELUCCI PIETRO 03/11/31| MLCPTR31503L0490 39222
161713|MERICO LUCIANO 01/01/50| MRCLCN50A01G751H 35.414
161973 MESSINESE VINCENZO 06/01/40| MSSVCMN40AOELO49T 83.552
163309 MONGILLO GIUSEPPE 03/03/39| MNGGPP39C03L425D 85.956
163442 MONOPOLI ANTONIO ' 12/06/32} MNPNTN32H12C1340Q 59.125
164240{MONTEMURRO LUIGI 16/12/44| MNTLGU44T16G251U 24.172
1646393 MORRONE ANT QNIO 07/07/38| MARNTN38LO7LO49A 144.239




34/3/86 Spett/le

- Direzione d4i Esercizio
AIMCA.TO - T&I‘anto

Oggetto: Istanza ai fini di interrompere i termini prescrizio-
nali.

Il sottoscritto, ﬁ&(é@( %Fﬁ/}/‘o ,,

Vostre ex dipendente, nato a \ (/gﬁpf%f(o i1 D6/ fqo
residente in r/fll— A0 Via ﬁdw/\fo 0297

Prov. Cap Qualifica jg‘/(ﬁ o nfﬁffo

pat. n. rilasciata il

codice fiscale

CHIEDE

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

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

Cosi come una recente sentenza della Corte di Cassazione ha stabilito, cioé che la retribuzione
dovuta al lavoratore subordinato durante il periodo di ferie annuali, deve essere calcolata tenendo
conto di tutto cid che viene corrisposto normalmente al lavoratore durante 'espletamento della
normale attivitd lavorativa, conformemente alla ratio della disposizione di cui all'art. 36, terzo
comma della Costituzione, e tenuto conto che, ove fosse riconosciuta alle parti la facoita di
detertninare liberamente la retribuzione dovuta per le ferie, sarebbe a questo possibile, mediante la
fissazione di una retribuzione pressoché irrisoria, una osservanza solo apparente del precetto
costituzionale e quindi la sua sostanziale esclusione (CFR. CASS. 13 Luglio 1996 N. 6372, in lav.

Giur. 1997, 86). s
AMAT.-
Prot. Arriva n? F§%

oo §.GEN.. Zﬂﬂﬂ Fi}
irigenie Ammif.vo z

2re: :‘llul‘mltl:l %l %

Arca_lLegalo /// '

Per ricevuta A.M{4,T..

- 2. argonale

Area dhovimento

Aren Yecnica

Pfficio Ragloneria
Utriglo Prad. del Treffes
Utiicic Segreteria

Uit Centrsttl
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K{; ./(zlzienda per la Mbilitil nell'.ﬂ.rea di (Z:ranto
~., (Jﬁ:“

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

Taranto, li 09/03/2000

Prot. n®: DIRIQMQ .....

Al Sig.

MAGGI
Stefano

Via Mulino 29
74029 Talsano

e p.C. Capo Area Personale
SEDE

OGGETTO: Liquidazione ferie

Si riscontra la sua richiesta, avente ad oggetto il ricalcolo della
retribuzione spettante in giornate di ferie, per significarLe quanto segue.

Con la softoscrizicne della transazione in materia di straordinario sul
‘T.F.R., Lei ha rinunciato “a tutti i diritti ed alle azioni comunque connessi, inerenti o
riconducibili all'intercorso rapporto di lavoro ed alla sua risoluzione (quali, a mero
titolo esemplificativo, differenze di retribuzione, mensilita aggiuntive, ferie, permessi,
festivita soppresse, indennita, TFR, preavviso e competenze di fine rapporto)”.

Ad ogni buon conto, contestando anche nel merito la richiesta, si rileva
l'intervenuta prescrizione quinquennale relativamente a parte del diritto di credito da
Lei vantato.

Pertanto, la richiesta avanzata non pud essere accoita.

Distinti saluti

IL. DIRETT] GENERALE

ico Larcibello)

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



8,

L' ORIGINALE della Transazione .
¢ depositata nella cartella di:
CAPUTO VINCENZO

MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE
DIREZIONE PROVINCIALE DEL LAVORO DI TARANTO
COMMISSIONE PROVINCIALE DI CONCILIAZIONE
Il giomo 15 del mese | di luglio 1998 dinanzi "alla

Commissione provinciale di Conciliazione, composta dai

seguenti sigg: BoTT - RoBeQT0 S0t T0 FRE ‘DEN@
9 Ne. Crsebre ewgﬂo B S NNUSTRAL)

S\ - CeRG o NITORLD Uie
GG Nibora  HARWOT (i)

. si sono presentati:

- L'Azienda per la MobilitA nell'Area di Taranto (AMAT),
con sede in Taranto alla Via Cesare Battisti n°657, in
persona del Direttore e legale rappresentants, Ing.
Francesco Lucibello, autorizzato alla stipula della

presente transazione con deliberazione del Consiglio di

" Amministrazione n°187 del 25/06/1998, assistita

dail'Avv, Olimpia Cimaglia;

- | sigg.

1) CAPYTO: IRGENZO, nato a Carosino (TA) 15/091938;
2) GENTILE EGIDIO, nato a Taranto il 21/03/1939;

3) ZUPONE QOSIMO. nato a Taranto il 20/03/1938;

4) TRISPIANO MARIO, nato a Taranto I'8/04/1937;

5) DI MAGGIO ANTONIO, nato a Fragagnano (TA) il
31/12/1935; .

6) LANEVE VITTORIO, nato a Taranto il 25/02/1937;




7) DI SUMMA PALMINO, nato a S. Marzano (TA) it
28/03/1950;

8) DE PACE GAETANO, nato a Taranto il 18/06/1940:

9) BUCCOLIERO GAETANO, nato a Sava (TA) il 05/05/1945;
10) MARIANO EMIDIO, nato a Taranto il 24/02/1945:;

11) CUFARI BENITO, nato a Taranto il 03/11/1939;

12) PULPITO GREGORIO, nato a Massafra (TA) il
210/02/1935; |
13) PERRUCCI EUPREPIO, nato a Manduria (TA) il
20/07/1943;

14) PISU MARIO, nato a S. Giovanni Svergiu (CA)
24/01/1941;

15) PINNETTA VINCENZO, nato a Taranto il 25/05/1940;
16) DE BENEDETTO VITTORIO, nato a Laterza (TA) it
26/02/1941;

17) CAMARDO CARMINE, nato a Pisticcl M) il
02/04/1938;

tutti assistiti dad[raw. ARtonio~Zite- @ Angelo Caminiti;
nonché i sigg.

18) CASTELLANO PIETRO, nato a Statte (TA)
'01/12/1940;

. 19) CHIAROLLA COSMO, nato a Crispiano (TA) il
15/09/1942;

20) DAINESE EUGENIO, nato a Taranto il 13/08/1944;

21) DORO UMBERTO, nato a Taranto I'1 1/09/1951;



-

'i

22) FERRERI AMEDEO, nato a Taranto il 13/04/1937;

23) MAGGI STEFANO, nato a Leporano (TA) il 26/12/1938;
24) RECCHIA LEONARDO, nate a S.Giorgio Jonico (TA) il
04/08/1946;

25) SCIALPI STEFANO, nato a Martina Franca (TA) il
03/08/1954; '

26) TARTARELLO COSIMO, nato a Bemalda (MT) il
31/08/1950;

27) FERRANTE FRANCESCO, nato a Taranto il 15/08/1936;
28) SCHIRONE FRANCESCO, nato a Lizzano (TA) il
2/11/1939;

29) CELANO COSIMO, nato a Statte (TA) il 10/05/1945;

30) PRESICCI AGOSTINO, nato a Talsano (TA)
1'11/04/1934;

31} ZACCARIA EMILIO, nato a Talsano (TA) il 19/03/1937;
tutti assistiti dall’ Avv. Diego Colucci

QOGGETTO DELLA CONTROVERSIA: mancata inclusione dal

compenso percepito per il lavoro straordinario nella base

di calcolo della indennitad di anzianitd e del trattamento di
fine rapporto.

PREMESSO
a) che é sorto contenzioso in ordine al diritto dei
dipendenti del’AMAT collocati in quiescenza a veder
incluso nefla base di calcolo del TFR e della indennitd di

anzianitd il compenso percepito a titolo di lavoro




straordinario;

b) che I'AMAT contesta ogni avversa pretesa, facendo
presente che del tutto legittimamente | compensi
corrisposti per il lavoro straordinario sono stati esclusi
dalla base di computo del TFR e dall'indennita di anzianita,
poiché le prestazioni di lavoro eccedenti I'orario normale
sono state svolte dagli odiemi pensionati_ esclusivamente
per far. fronte ad esigenze organizzative contingenti,
eccezionali ed impreviste e, in ognf caso, sono state del

tutto occasionali ove poste in raffronto con la normal

prestazione di lavoro:

sua alea tipica;

tanto premesso, tra le costituite parti si conviene e
stipula duanto sééue: '

1) le premesse costituiscono parte integrante del presente
accordo;

2) i sigg. sopra costituiti, avendo meglio riconsiderato Ia
propria posizione, danno atto che le prestazioni di lavoro
eccedenti ['orario nomnale di lavoro sono state svolte
esclusivamente per fa‘r fronte ad esigenze organizzative
contingenti, eCcez_ionali ed impreviste;

3) FAMAT, a mero fine transattivo, esclusivamente per

evitare l'alea della lite e, comunque, a saldo, stralcio e



-

transazione di ogni pretesa linerente l'oggetto di cui al
presente atto, si impegna a versare, entro il 15 settembre
1998, a ciascun lavoratore ex dipendente la somma
affianco di ciascun nominativo indicata, al lordo delle
ritenute di legge: |

1) CAPUTO VINCENZO £ 4.710.799

2) GENTILE EGIDIO £ 3.222.213

3) ZUPONE COSIMO £1.424.561

4) TRISPIANO MARIO £ 4.713.470

5) DI MAGGIO ANTONIO £ 3.579.473

16) LANEVE VITTORIO £ 8.521.005

7) DI SUMMA PALMINO £ 782.556

8) DE PACE GAETANO £ 5.337.:?57

9) BUCCOLIERQ GAETANO £12.534.371
10) MARIANO EMIDIO £ 3.051.207

11) CUFARI BENITO £ 2.444.082

12) PULPITO GREGORIO £ 8.821.270
13) PERRUCCI EUPREPIO £ 8.708.431
14) PISU MARIO £ 8.262.245

15) PINNETTA VINCENZO £ 5.648.252
16) DE BENEDETTO VITTORIO £ 6.223.588
17) CAMARDO CARMINE £ 3.310.049
18) CASTELLANO PIETRO £ 2.819.197
19) CHIAROLLA COSIMO £ 4.459.023
20) DAINESE EUGENIO £ 2.488.127



21) DORO UMBERTO £ 110.758

22) FERRERI AMEDEO £ 2.078.657
23) MAGG! STEFANO £ 1.107.656

24) RECCHIA LEONARDO £148.763
25) SCIALPI STEFANO £ 687.324

26) TARTARELLO COSIMO £ 3.369.831
27) FERRANTE FRANCESCO £ 223.213
28) SCHIRONE FRANCESCO £1.915.259
29) CELANO COSIMO £ 4.323.476

30) PRESICCI AGOSTINO £ 689.442
31) ZACCARIA EMILIO £ 4.075.021

4) con la sottoscrizione del . presente verbale . di

conciliazione, i sigg. sopra costituiti, consapevoli della
espressa inimpugnabilita del presente atto transattivo;
rinunziano -a tutti | diritti ed alle azioni comunque
connessi, inerenti o riconducibili ail'intercorso rapporto di
lavoro ed alla sua risoluzione (quali, a mero titolo
esempliﬂcativo._‘ differenze di retribuzione, -mensilita
aggiuntive, feﬁe. permmessi, festivita soppfess,e, indennita,
TFR, preavviso e competenze di fine rapporto, ecc., salvq
che ci sia giudizio pendente alla data odiena); .

5) FAMAT, con la sottoscrizione del _presente verbale,
accetta tutte le rinunce di cui al precedente punto n°4) del
presente atto.

Letto, confermato e sottoscritto.



1) CAPUTO VINCENZO

- - -
2) GENTILE EGIDIO yf»/ v ',47

3) ZUPONE COSIMO / - (,C/A:
-—(/

4) TRISPIANO MARIO ’ Zf
5) DI MAGGIO ANTONIO \ n 97; L \.-

6) LANEVE VITTORIO At \odod. 0

7) DI SUMMA PALMINO A
8)DEPACEGAETANO Do Sdee S5/t

9) BUCCOLIERO GAETANO colleoz, -

M
0) MARIANO EMIDIO é"”‘ e

CUFARI BENITO @%V gl A

PULPITO GREGORIO Z,

14) PISU MARIO
15) PINNETTA VINCENZO
16) DE BENEDETTO VITTORIO

17) CAMARDO CARMINE ufom,zé .ééz W" ‘
18) CASTELLANO PIETRO

19) CHIAROLLA COSIMO &w%

20) DAINESE EUGENIO
21) DORO UMBERTO g_@ c_>~|_-

22) FERRERI AMEDEO :g-wﬂﬂ‘ OA/ -0

23) MAGGI STEFANO %%

24) RECCHIA LEONARDO — —
25) SCIALPI STEFANO —



26) TARTARELLO COSIMO

27) FERRANTE FRANCESCO- :Ff
28) SCHIRONE FRANGESCO
29) CELANO COSIMO

30) PRESICCI AGOSTINO % R %

31) ZACCARIA EMILIO
Azienda per la Mobilita neil'Area di Taranto (AMAT)
Awv. Olimpia Cimaglia ( o

f&w. Antonio Zite/

Avv. Angelo Camip

hl-

—

-«



. . .
'((*gf jzlzienda per la Mobilita‘l nell'.ﬂ,rea di (Z-z;ranto
v

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

-
N
Taranto, i 22/06/1998 f’%
Prot. n.: Dlrlllb@S/Q)Eg |

EGR. Sig. Maggi Stefano
Viale Kennedy

74020 LEPORANO N\

OGGETTO: interessi per mancata erogazione TFR

Le comunico che il C.d.A. ha deliberato di provvedere ad erogare in Suo
favore le somme a Lei dovute a titolo d'interessi legali, per ritardata erogazione del
trattamento di fine rapporto.

La. invito, pertanto, a recarsi presso ['Ufficio Personale, dove potra
prendere atto dellimporto a Lei spettante per la conseguente erogazione in Suo
favore.

Distinti saluti

/

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. Fra :qéo Lucibello}

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



—OUCARTG— RACCOMANDATA A/R

‘U’.L.}I.O.—IE

@ N Mop. A-16

MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE

UFFICI0 DEL TAVORO B DELLA MASSIMA OUCURAZIONE

di .....TARANTO - P/LE.BESTAT,.33..

Si prega di citare nella risposta I'intera
sigla e i numeri di protocollo.

oot ‘UL“(JWJ ________________ I e B e

Alla D AMAT. . = TARANTO ...
._.-—-"'"
OGGETTO Al Tavorhtore . MAGGI STEFANQ. . ¢/o

Alle Associazioni Sindacali:

per il giorno ... 08.10.1998

per le ore _..08.3Q.col.seguito

Quest’Ufficio ha indetto la riunione indicata in oggefto, allo scopo di tentare la conciliazione

1 lavoratore MAGGI STEFANO

S —
della controversia di lavoro promossa da A TAPANT

11
e ettt 50 SE T 1008

su richiesta . dello Studic Tegale DI BIASE - Avv. D. COLUCCI e P. LONGGoeormeAmmn° =

......... A L e I arca--inborraatioass s L1

Area Legale [

...................................................................................................... KA PErOHAte e e
i 'l 7 Area Movimento

ed avente per oggetto; .ncidenza lavoro straordinario sul T.E.R. | ST — o

UMicia Raglonarla [:]

........... e - s DI R B D 1 0l

‘:_ Ullicio Jegreteria C‘

.................................................................................................................. L mic.oConuaui .|

A (.

Le parti e le Associazioni in indirizzo sono pertanto invitate a partecipare, nel giorno e nell’ora fissati,

con P'avvertenza che sia il datore di lavoro, sia il lavoratore potranno presentarsi personalmente o farsi

rappresentante le Associazioni in indirizzo

s .

(3604905) Roma, 1583 - Ist. Poligr. ¢ Zecca dello Stato - S. {(c. 131.700)




‘V

ATTO DI TRANSAZIONE
Tra :

a) Magqgi Stefano, nato a Leporano il 26/12/1938, ed residente in

Leporano Viale Kennedy, C.F. MGGSFN38T26E537K:

b} Azienda per la Mobilita deli'Area di Taranto, gia Azienda Municipa-

lizzata Autotrasporti di Taranto (AMAT), in persona del Direttore Ge-

nerale e legale rappreseﬁtante, Ing. Francesco Lucibello (in seguito
denominata AMAT), autorizzato alla sottoscrizione della presente
transazione con deliberazione del C.d.A. n° 165 del 4 giugno 1998;

PREMESSO:
- che, in virtt di accordo aziendale ratificato con deliberazione n° 271
del 14/12/1977 della Commissione Amministratrice dellAMAT,
'Azienda ha erogato al sig. Maggi Stefano, collocato in quiescenza il
31/03/1996, il trattamento di fine rapporto in data 29/05/1996;
- che al sig. Maggi Stefano nulla & stato corrisposto per la ritardata
erogazione del trattamento di fine rapporto;
- che il Maggi Stefano dichiara espressamente di non aver proposto
ricorso giudiziario inerente I'oggetto del presente atto;
- che, al fine di evitare contenzioso in materia, le costituite parti in-
tendono addivenire ad una transazione;
tanto premesso,

SICONVIENE

1) Le premesse sopra riportate devono considerarsi parte integrante
del presente atto.

2) L'AMAT si impegna a versare entro il 31/07/1998 al Sig. Maggi



Stefano, che accetta, la complessiva somma di £ 540.400, al lordo
delle ritenute di Iegge, a titolo di interessi legali per ritardata eroga-
zione del trattamento di fine rappérto a saldo e, comunque, a tacita-
zioné di ogni e qualsiasi altra pretesa relativa al ritardato pagamento
del trattamento di fine rapporto.

3) Il sig. Maggi Stefano, con la ricezione delle somme, rilascia ampia
e liberatoria quietanza, dichiarando, altresi, di non aver alitro da pre-
tendere per la ritardata erogazione del trattamento di fine rapporto;

4) |l sig. Maggi Stefano, avendo dichiarato espressamente di non
avere proposto ricorso giudiziario relativo alla materia inerente il pre-
sente atto, dichiara di rinunciare agli atti e alla azione di eventuali
giudizi pendenti, autorizzando sin da ora, 'AMAT a trattenere, dagli
importi a qualsiasi titolo dovuti, le somme che quest’ultima dovesse

corrispondere a terzi in relazione agli eventuali giudizi in materia.
Taranto, i {S.-07 1998 %,
Maggi Stefano /‘Z%'

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto, gia Azienda Municipaliz-

zata Autotrasporti di Taranto

Il Digét r%le
h
X
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Taranto, 15 luglio 1998 -

Egr. Sig.

Direttore Generale

dell’ Azienda per la Mobilita
nell’Area di Taranto (A.M.A.T.)
Via Cesare Battisti n.657

74100 — TARANTO:

Io, sottoscritto, . [7AGG! STEFANRO , ex dipendente AMAT,,
con la presente autorizzo a trattenere ed a versare al Sindacato F.IT. C.LSL.
Autoferrotranvieri, a titolo di rimborso spese, con quietanza del Segretario Responsabile
Sig. Michele Imperio, la somma di Lit. ’{'/a'iz‘g ........ , quota parte della
somma di Lit. ’{ "’ O : 65 6 (al lordo delle trattenute di legge), rinveniente
dalla transazione sottoscritta dinanzi alla Commissione Provinciale per la conciliazione
delle controversie individuali del lavoro costituita presso I'U.P.L.M.O. di Taranto,
relativa alla mancata inclusione del lavoro straordinario nella base di calcolo del
Trattamento di Fine Rapporto (T.F.R.).

Distinti saluti.
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MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIALE

LFFICIO DEL LAV()BO E DELLA MASSIMA OCUUPAZIUNE

di TARANTQ. —.. =P fle. .Bes::at 33

o T .nc.n.r-_.ﬁ_y‘-x%% L LA

*"‘"E’r—*.-‘s'-'z.-:m oK

Sl prega di citaré nella risposta l'intera
sigla e | numert di protocollo. l'ﬂ 'ﬁ AGU 19%

. /Mp/ .................. _—

Q,qﬁ‘\jM lla DITTA A-M.A.T. Via C. Battisti . TARANTO
0GGETTO Al lavoratore ..Sig-.. HAGGL  JTEFAND.........
CONVOCAZIONE - )\N\ c/oAvaColuccleP Longo — TARANTO
- ; Alle Associazioni Sindacali:

. per il glorne .3.9-.1994............

.per le.ore- ..8,30Q.col.seguito

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

su richiesta .della.studio. legale. &l Li0dz ~ [I¥0-  SOLVest . & (Fr o=t
bmgeme Ammln va
Area lnfotmatlca ol D
- _ e
ed avente per oggetto: ..incidenza.lavero. straordinatio sul T-F.R. ... Area Personale .

Area Movimento
.......................... | Area_Tacniga. ............

[:l

................................................... . - - ]
. Utticio Raglonaria (|

' [

1

tticin.Prad..del.Traftico
Ulficlo Segreteria

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

............................................................................ LG Contattleses-mmsen [] -
]
........................................................................................................................................................... dorsmener -]
e ettt st oo l 2

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

Le parti e fe Assocraz:om in indirizzo sono pertanto invitate a partec:pare nel giorno e nell’ora frssat!
con I vvertenza che sia il datore di favoro, s:a il favoratore potranno’ presentars.- persona!mente o farsi . .
' rappresentare da persona munita d: fettera di delega a trans:gere a conc:l.-are comunque fa controvers:a

rappresentante le Associazioni in mdmzzo

(3604905) Roma, 1983 - Ist, Poligr, e Zecca dello Stato - S. (o, 131.700)

et E——— ey



@ .ﬂ.zienda per la M obilita neIl‘.ﬂrea di q-z;ranto

',‘.> Codice Fiscale 00146330733 - Reg. Imprese di TA n° 13361

T

£
G

Taranto, i = 1 £ ... iz

Prot. n°: Dm’ﬂgJ %é (;

Egr. Sig.

MAGGI STEFANO
VIALE KENNEDY, C.N.
74020 LEPORANO

OGGETTO: Rimborso contributi

Si comunica che questa Azienda ha emesso a suo favore un mandato di
pagamento dellimporto complessivo di £ 16.294, quale rimborso di contributi
previdenziali ed assistenziali relativi alle somme corrisposte alla S.V. nel febbraio del
1990 a titolo di arretrati sullo straordinario anni 86/89, e successivamente recuperate
a rate nel corso del 1994,

Il mandato de quo é riscuotibile presso il ns. Tesoriere "Monte dei Paschi
di Siena", con sede in Viale Magna Grecia

Distinti saluti

IL DIRETT(C;;WERALE
(Ing. Frang o wtbello)

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



A ienda per la Mﬁiiim el Area d Trcanto

Codice Fiscale 00146320733

7
Taranto, lit

Dir/. H?/gQiﬁ

Prol. n° :

Al Signor

MAGGI Stefano

Viale Kennedy Case Nuove

74020 LEPORANO

OGGETTO: Invio modello * 101"

Vi trasmettiamo,compiegato alla presente,il mo-
dello 101 relativo agli emolumenti percepiti dalla S.¥V.
nell’anno 1996.-

Distinti saluti.-

ﬂumda per la ﬂfgbuta nell’ ﬂrea di Taranto

via C Sattisti, 657 - 74100 TARANTOQ Tel. (099) ?356{1 - Fax 7734247
e-mal amat_agcegil

L9

Is]



/(‘ZLlenda per la Mblhta nell' ﬂ.rea di Tranto

Codice Fiscale 00146330733

‘QJ' Pl

OGGETTO : Trasmissione documentazione.-

All'ex agente

Sig. MAGGI Stefano

SEDE

In ottemperanza alla disposizione emanata con circolare
I.N.P.S. - ROMA - del 26/08/1995 n.235, Vi consegnamo compie—
gati alla presente, i sottoelencati documenti per il riconeosci
mento della Vs/ pensione di cui al D.L.25%/11/1995 n.501,conver
tito in legge 05/01/1996 n.ll.-

I documenti sottoelencati, dovranno essere inoltrati alla
Sede I.N.P.S. di Taranto, sita in via Leonida, n.109, che cure-

ra la procedura riguardante la pensione in questione.-
Distinti saluti.

1enda per la Mbnhta nell'ﬂrea di ‘Z;ranto

1)- Maod. ETO2/P;
2)- Mod."Quota A" legato"A" anno 1993 - allegato"B" anno 1994 -
allegata™C" c 1995 - allegato™D" anno 1996;
3)- Fotocopia conforme all'criginale mod.01/M anno 1989;
4)- Dichiarazione concernente il diritto alla detrazione d'impo
sta artt. 15 - 16 D.P.R. 29/09/1973 n.597 successive modifi
che ed integrazicni;
5)- Stato di famiglia;
6)- N. di ricevute in originale di versamento per pagamen
to ricongiunzione periodi assicurativi riscattati legge n. 29/79-
7)- Fotocopia della domanda di prepensionamento.-

P N A

via C.

e-mail:

Battisti. 657 - 74100 TARANTO Tel. {099} 73561 - Fax 7794247
amat_ta@peg.it pag.



\ Mod. ET02/P

»
L ]

a ...Leporano(Ta) . abitante a ...Leperano.. . ... via ..Viale Kennedy case nuove.. ..
N. ..==CA.P. .74020............ Codice Fi;.cale MGGSEN _38T26E537K. e,
Quadro 1

STATO DI SERVIZIO

A ENTALC) Yo 4 B | AR Qualifica all'atto dell'assunzione . MANOVALE ..
ssunto

in servizio ordinari o effettivi il ... Passato nella categoria ordinari il ...
nella cat i . . N .

clla categorla i ruolo il .28/12/1972 . Passato nella categoria di ruolo il 28(12/1972

Tscritto al fondo di previdenza i1 .28/12/1972 . Ultimo giorno lavorativo effettivo 31/03/1996

Esonerato il ..31/03/1996 o

{data dl cessazione del rapportc dl lavoro}

per PREPENSIONAMENTO ANTICIPATO LEGGE N.11/1996

Quadro 2 Quadro 3

ASSENZE SENZA PAGA RAPPORTO DI LAVORO

verificatesi dalia data di assunzione & quella di esonero

{analiticamente per gl vltimi 4 anni di servizio) A PART TIME
Periodo Motivo _
. — Di tipo verticale
dal al Dal al
b P riiesrniesareiaanrereens Mem ............. Set . & o
» > everesemmem s e e rearoee e - s
Giorni ......meee
> » e i
* iy — Di tipo orizzontale ... .
P e L T T PR ISR o
B e ® avpoeenine s Dal- al “““ -
B B e ofu
L o A T T T
Quadro 4

NOTIZIE RELATIVE ALLA CESSIONE DEL QUINTO O DELEGA EDILIZIA
IN CORSO DI SCOMPUTO ALLA DATA DI ESONERO DAL SERVIZIO

Importo residuo) 1dl
) Quota menstle Indicare se trattas
Ente bancario cessionario Ente assicuratore garante del debito da cessione del quinto o
TeCUPErare ceduta delegazione edilizia
sulla pensione €8
1 J— .
o SRBAT A
2 ervervremmreersaresanrans
3




-
-

i ~ R
Quadro 5 = o \@
“ ! Persan:
Syiluppo dI carriera dall'assunzione alla data di esonero dal servizio c}_p\ tanale _:?
(A N
. Categoria, classe o . '*"/?y_ rﬁ%oria, classe o
Decorrenza Qualifica livello economico Decorrenza Q“a““CN" vello economico
28/12/1972|Manovale classe 11 A | 20/04/1982 |Operaic specializz.| livello 7°
mansioni di . . q .
01/12/1973| bigliettaio classe 9~ C 01/01/1989 |Operaic spec:.alxzf.. livello 7°R1
01/03/1974| Bigliettaio N classe 9° C | 01/01/1994 |Operaio specializz.|livello 6°R.E
01/01/1978{ Bigliettaio livelle 9°
01/03/1979] Bigliettaio jlivello . B8°
_ad.personam..
20/04/1979|0Operaio qualificatd livelle 8°
1

Data di attribuzione della qualifica,

n.

del

Data di attribuzione della qualifica,
nero: Delibera n. .. del

Data di conferimento della reggenza

classe o livello economico . goduto all'atto dell’esonero: Delibera

n. 148: Delibera n. ... del

s =,

UZIONI ASSOGGETTATE A CONTRIBUTO A NORMA DELL'ART. 5 DELLA LEGGE 29 OTTOBRE
1"N. 889 NEI' 36° MES{ PRECEDENTI QUELLO™ DELLA- CESSAZIONE DAL SERVIZIC E NELL'ANNO

IN CUIL E' STATO DISPOSTO IL COLLOCAMENTO IN QUIESCENZA
lett. a) e b) Jett. c) Tett. d) lett. 1) lett. e}
:ﬁﬁgﬂﬁﬁ?ﬁeﬂiﬁ 15-14° Element ?lm " Compenso lav. Torale
periodi di anzianital & Mensild o goeaceon eMOUMENL. | straord. anche | o\ o0 noa br o)
dal al conting., assegni (eccedentl 18 12%| g4 seipendio non se forfettario : - ET 9
ad personam esclusl access. pensionabilt
(col. 7, 3 mod. ET 9) | (col. B mod. ET 9) {col, 10 muxd. ET 9) (eol. 11 mod. ET 9)|(col. 12 mod. ET 8)
111093 | 31412103, | 26.396.081 | 4.205.368 _|3:427,159 | 14011,392 | 35.040.000
1:895.848 61.230 | 4,922 | 1.962.000
111032 | 31121074 |27:741:156  |4:453.622 |2:329.298 810.924 | 35.335:000
416 :369 631 417 :000
11-1095 . | 31121933, {29,341:240 |4.897.298 [2:132.788 127.674 | 36.499.000
1-1-1996... |.31/03/96 7:658:382 |1.315.845 545,583 4.180 | 9.524.000
i Emers e st o M o " PO T
1-1-19




ogADFO 7)

RETRIBUZIONE BASE PER [L CALCOLO DELLA PENSIONE - QUOTA A)

[l sottoscritto titolare/legale rappresentante dell'AZIENDA, consapevole
delle conseguenze civili e penali previste per coloro che rendono dichiarazio-
ri infedeli od incomplete, attesta sotto la propria responsabilita quanto segue
relativavente alla retribuzione pensionabile dell'agente MAGGI Stefano

1) La retribuzione pensicnale riferita al periodo dal 01/04/1995 a] 31/03/1996
(ultimi 12 mesi di servizio) & conforme alle disposizioni di cui all'art.%
lett.a), b), c) e d) della legge 29/10/1971, n.B89 ed & cosl costituita :

a) retribuzione di tabella, comprensiva degli aumenti periodici

di anzianiti e della indennitd di contingenZa...c.e.se....f. 27+923.358

b) assegno ad personam, di cui all'art.5 lettera b).........£. 2-119.752

c) mensilitad eccedenti la dodicesima, previste da norme legi )
slative o da accordi nazionali o aziéhdalf.”.....ceveu...£. $:987.185

d) elementi accessori della retribuzione di cui alla lettera
d) dell'art.5,*legge 1n.889/71, nei“limiti-del--40%7di’ quel
- ——1i_percepiti nei- 36_mesL_antecedertl_la_data_dx esonero..f 2.145.174 =

A Snire

e-) e T . e R T o g, - R e g mies e

5_31.;15.559____

sy ijx:l‘:‘?;' e b -"I:-' E t'wna\r-. SR Lha,
o~ Quﬁ,nﬁxv; T ‘-A - ar Ty ,_&,_ J.‘,‘m "5%1?‘*‘r U mwtﬂ’a
2) La retribuzione di tabella, riportata.al- precedente punto 1) 1ettera a), &
quélla riferita al livello economico ~r§o ed”é?comprensivaudi”““*ﬁ§

aumenti _periodici di anzlanlta.

P '._ﬁ‘.—L—,‘-

"“—wﬁﬁ o

3) gli. elementi: accessorxfdella retr1buz1one. di‘cui: alla~1ettera d)} dell'art.5
della legge n.889/71 percep1t1 negli u1t1n1 12 mesi di serv;zzo. ammontano

Sy e Fo T PRy o TR \«-,u\“ga. M g

comp1e551vamente a..:;:..............:......%.f. ‘:}r.i’”a 145 74

A):gli- e%eyen&%ﬁaccesso;iadella rg%rxbuziong'“_ 2d) ‘dell‘art.S
*"”Bellﬁ'lééée r.889/ 715 percepiti~ nel’periodO”da1?01/0411993t‘ a1-31/03/1996~ "+~
~pari- aglimultimir36~mesz~antecedentimla~data*d; eSONero;; 2 2Mmon tano.complessi.....

------ ity gty

vamente a £. 7. 528"038 x 0 A0 =eaeeane . 33031215
us-*::..-«:gi:}f ':_;h:""a;i‘}kf:f" Sy -u-.,,ﬁg-y-:ﬂ Tw—"\rg,ﬁ ;:‘ ‘?_‘;ﬁ’.?"‘i}i o _ﬂ? _M_P PR

5) 1'importo 1nd1cato al precedente purito 1), lettera d), & costituito dag11 ele
menti accessori della retribuzione, aventi le caratterxstzche previste dalla
art.5 lettera d), della legge n.889/71, debitamente notificati all'I.N.P.S.ai
sensi e per gli effetti di cui agli artt.10, 4 comma, e.18 della stessa legge
n.889/71 e, per i quali & stata adottata da_ parte dell'I.N.P.5, deterwlnazlu—

o ke Wi

ne in conformita all‘art.16 della stessa leggefzn parola“*“n”

6) I dati ass;curativz”E*iétrxbutzéxf{ndicati”héi”ﬁ?égéﬁtéiébaello ET02/P sono
conformi alle denunce(modd.ET9 e mod.01l/M anpuall). gia inviate all'I.N.P.S.
a termine di legge.

7) Nell'Azienda vi sono/iioh vi sono posti’diSponibili cui adibire 1'agente qua-
ora sxa riconosciuto,, 1nab11e permanentemente soltanto alle funzioni della
a di qfi é rzvestlto. e ) ’f‘_ T

12 61U, 1995 ° -

. FIRRA DEL TITOLARE DELL‘AZIENDA

s e

iLO) mptemigpimmpries

w.-rm:u»

APROED -c s TR AR

- mee

R



]

QUADRO 7)
]

ALLEGATO A " ANNO 1993

FETRIBUZIONE BASE PER IL CALCOLO DELLA PENSIONE - QUOTA B)

Il sottoscritto titolare/legale rappresentante dell'AZIENDA, consapevole
delle conseguenze civili e penali previste per coloro che rendono dichiarazio-
ni infedeli od incomplete, attesta sotto la propria responsabilitd quanto segue
relativamente alla retribuzione pensionabile dell'agente MAGGI Stefano

1) La retribuzione pensiorabile riferita al periado d3101/09/1993 al.31/12/1993
€& conforme alle disposizioni di cui all'art.S lett.a), b), c) e d), della leg~
ge 29/10/1971, n.B89 ed & cosl costituita :

a) retribuzione di tabella, comprensiva degli aumenti periodici
di anzianitid e della indennitd di contingenza.....cceeeceea.£4 B.263.796

b) assegno ad personam, di cui all'art.5 lettera b)uiceecsecseseaf. 518.276

c) mensiliti eccedenti la dodicesima, prevista da norme legisla
tive o da accordi nazionali ¢ aziendall o ratei relativi....f. 1.457.012

d) elementi accessori della retribuziocne di cui alla lettera d)
dell'art.5, legge n.B889/71, nei limiti del 40% di quelli per
cepiti ‘nei 36 mesi antecedenti la data 'di €SONETFO.cescscsssef. 1:010.405

T e . T - prSen =

e) £.
TOTALE £.11.249.489
2) La- retrlbugxaneﬂdz tabella, rlportataral precedente punto 1), lettera a), & R
quella riferita al livello economico 6° ed & comprensxva d1 n. 6
aumenti periodici di anzianitd. .o - AL L s o S mames

3) gli:.elementisaccessori: della-retr1buzzone,»d1~cui(alla slett.d) idell*art.5 del-

la legge . 889/71 percepiti’ Qell'anno 1993 per i periodo dal-01/09/1993
al 3]£]2£13 3 ammontano compless1vamente B, vevennans ¢
*1.142.386 . ..

T o T ’ u‘:n"a‘““ ,;‘,":”.(",'”M g Lag, ;"'«‘i‘ Y il s, M
4) gli elementi accessori della retr1buz10ne. ‘di ‘éuialla lettera d) dell'art.S
della lepge 889/71. percepiti. nelwperlodm dal. 01/04/%993 ;a1,31/03/1996

parxﬂaglzwultidi 36Lﬁesi£ jte ‘datar ?esoneno sammontano-complessiva -

mente a: " - .
Lats e TN D SR e s, Tt n.,.rl;ai.}‘:u‘,?gt. R AT e TR ey CTONERERT I IRARRIE v et R
£f. 7. 578 038 x 0,40 = £. 3.031.215 120 = ft.1.010.405
: B Ptk S MW s e R ST . 3
Rtfﬂzﬁ;rjahhi- J?:&é?u y-“360 B =y A ) -

5) L'importo indicato al precedente punto 1), lettera d) & costituito dagli elemen
ti accessori della retribuzione, aventi le carattéristiche previste dall'art.S
lettera d) della legge 889/71, debitamente .notificati all'I.N.P.S.ai sensi e per
gli effetti di cui agli artt.10, 4 comma e 18 della stessa legge n. 889/71 e,per
i quali’ & stata adottata’® da parte delT41.N. B S defermxna21one ‘in conformita al
1'art.16 della legge in parola.

s b
L e 7.—-* - -
roe AT ‘:;ﬁ

LN . A5G T A

6} I dati assicurativi e retributivi indicati nel presente modello ETO2/P scno con
formi alle denunce(modd.ET9 e mod.01/M annuali), gii inviate all'I.N.P.S. a ter
mini di legge.

i 12 GlU- 1996- FIRMA bl-:r. TITOLARE DELL'AZIENDA
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¢«QUADRO 7)
ALLECATO B ANNO__1994

FETRIBUZ IONE BASE PEH {L CALCOLO DELLA PENSIONE - QUOTA B)

[1 sottoscritto titolare/legale rappresentante dell'AZIENDA, consapevole
delle corseguenze civili e penali previste per coloro che rendono dichiarazio-
ni infedel;i od incomplete, attesta sotto la propria responsabilitd quanto segue
relativamente alla retribuzione pensionabile dell'agente MAGGI Stefano

1) La retribuzione pensionabile riferita al periodo dal 01/01/1994 a] 31/12/1994
€ conforme alle disposizioni di cui all'art.5 lett.a), b}, c) e d), della leg-
ge 29/10/1971, n.88S% ed & cosl costituita :

a) retribuzione di tabella, comprensiva degli aumenti periodici
di anzianitd e della indennitd di contingenzZa...cesassesaasfa 27:735.901

b) asseg'!‘o ad personam, di cui all'art.S lettera b)....l.....--E- 1.943.224

c) mensilitad eccedenti la dodicesima, prevista da norme leging
tive o da accordi nazionali o azlendall o ratei relativi....f. 4.784.770

d) elementi accessori della retribuzione di cui alla lettera d)
" -dell'art.5;-legge n.889/71, nei:limiti7dél-40% di quelli per i
hmmm_cepxti*npi 36—nesiﬂantecedenttnla—data~da—esoner¢vrrrrr-...‘gt——2~329f293————————

T EOTE

e) o ohtrbhe P R kit -ie PP S . Lt et
% T'O T A LE JE5+36%799.193
s = SRS o aﬁémmwﬂwr;ﬁaudu-

2) La Fetiibuzibhe-di tabella,’ riportat-.a~a1 .gggcedente “punto ~1)‘*1ettera a), @&
quella riferita:al. 1ivello- econonico 5° 7

S e = amie ma H‘—q—"‘-ﬁ?‘-vﬂ ?_‘L-Tﬂ...‘t“""'

’ 3) gll eleéngi accessori della retribuzione. di cui alla lett.dh‘
1a lepge n.889/71 percepiti-rellfanno 1994°% per i1 periode dal’ "01/01/1994
al 31/12/1994 - amnontano conplesgivalente a,......... i g@ﬁgraﬁg 298

r e, =9 4‘.;“

R

. :;deu-art.s

TSt Lo

1-‘4—* faio “.‘:-“'?.:b'?ﬂﬁ%}.. _l.eaﬂ R \'E i e, é?i} G - 3 G, . o T 53-": S hs:i':ﬁk:‘
pari agli ult ini 36 uesi antecedenti 1la data di esonero, amncntano. coupless;ya
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S) L'importo indicatd al:precedente punto 1), lettera:d) -&-costituito dagli elemen
ti accessori della retribuzione, .aventi. le caratteristiche previste dall‘'art. 5
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JQUADRO 7)
ALLECATO ¢ ANNO 1995

FETRIBUZIONE BASE PER IL CALCOLO DELLA PENSIONE - QUOTA B)

[1 sottoscritto titolare/legale rappresentante dell'AZIENDA, consapevole
delle conseguenze civili e penali previste per coloroc che rendono dichiarazig-
ni infedel: od incomplete, attesta sotto la propria responsabilita quanto segue
relativamente alla retribuzione pensicnabile dell'agente MAGGI Stefano

1) La retribuzione pensiorabile riferita al periodo dal 01/01/1995 a] 31/12/1995
€ conforme alle disposizioni di cui all'art.5 lett.a), b), c) e d), della leg-
ge 29/10/1971, n.889 ed & cosl costituita :

a) retribuzione di tabella, comprensiva degli aumenti periodici
di anzianitd e della indennitd di contingenza....ieeeevce...£e 27.630.843

b) assegno ad personam, di cui all'art.S lettera b)i.ceesseso..£.  2.119.752

¢) mensilitd eccedenti la dodicesima, prevista da norwe legisla
tive o da accordi nazionali o aziendali o ratei relativi....f. 4;987.185

d) elementi accessori della retribuzione di cui alla lettera d)
dell'art.5, legge ni889/71;:nei :limiti-del 40% di quelli per
-—-n—q_mncepztimnei 36- nesi—antecedenti—la—data~di—esoneporr..1..1.1151—-»2-132 733:__“ - -
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5) L'importo indicate al precedente punto 1);” lettera d) 2 costituito dagli elemen
ti accessori della retrxbuzione, aventi le caratteristiche previste dall'art.5
lettera d) della legge 889/71, debitanente notificati all'I.N.P.S.ai sensi e per
gli effetti-di.cui- agli artti10;- 47 comma’ 18 'della.stessa legge n.889/71 e,per
i quali & stata adottata da parte dell'I. H P.S. determinazione in conformiti al
1'art.16 della, legggsxn parola.’ e < .-

6) I dati assicurativi e retributivi indicati nel presente modello ETO2/P sono con
formi alle denunce(modd.ET9 e mod. 01/! annualx). gid inviate all'I.N.P.S. a ter
mini di legge.. P
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sQUADRO 7) .
ALLEGATO D ANNC 1996

FETRIBUZIONE BASE PER I[L CALCOLO DELLA PENSIONE - QUOTA B)

[1 sottoscritto titolare/legale rappresentante dell'AZIENDA, consapevole
delle conseguenze civili e penali previste per coloro che rendono dichiarazio-
ni infedel; od incomplete, attesta sotto la propria responsabilita quanto segue
relativamente alla retribuzione pensionabile dell'agente MAGGI Stefano

1) La retribuzione pensionabile riferita 2l periodo dal 01/01/1986a) 31/03/1996
€ confarme alle disposizioni di cui all'art.S lett.a), b), c) e d), della leg-
ge 29/10/1971, n.889 ed & cosl costituita :

a) retribuzione di tabella, comprensiva degli aumenti periodici
di a-I'IZiani.ta e della 1ndennité di contingenza......u...--..ﬂ- 7.127.097

b) assegno ad personam, di cui all'art.S lettera b)............f. 529.938

c) mensilitd eccedenti la dodicesima, prevista da norme legisla
tive o da accordi nazionali o aziendall o ratei relativi....f. 1.271.172

d) elementi accessori della retribuzione di cui alla lettera d)
dell'art.S, legge n.889/71, nei limiti del 40% di quelli per
--cepiti-ne i-36 mesi antecedenti--la-data —dir_eaong%a;n:w- svenfa—545.583 . _

e) . S - J ____—

TOTALE £._9:473.790

"" ey
2) La retribiizione di tabella, riportata al precedente sunto 1) Totters a). 5"
quella riferita al livello econosico- -—5° . ed . corprensivadin. 6. ...
aumenti periodici di anzianita. T =
- Bt mr G A O AR e -
3) gli elementi accessori della retribuzione, di cui alla lett.d) dell'art S del-
la leggé n.889/71 percepiti rell'anno 1996  per il periodo dal™~ 01/01/1996
al_31/03/1936 , ammontanc COMplessivamente 8, ......... - 7 75451583

4) gli elementi accessori della retribuzione, di cui alla lettera d) deu'art.s .
- -.della.legge: 889/71,* percepiti: mLperioda A8 01704 %o @)YAY X
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S) L'importo indicato al precedente punto 1), lettera d) & costituito dagli elemen
ti accessori della retribuzicone, aventi le caratteristiche previste dall‘art.S
lettera d) della legge 889/71, debitamente notificati all‘I.N.P.S.ai sensi e per
gli effetti di cui agli artt.10, 4 comma e 18 della stessa legge n.889/71 e,per
i quali & stata adottata da parte dell'I.N.P.S. deterninazione in conformita al
1'art.16 della legge in parola.

6) I dati assicurativi e retributivi indicati nel presente modello ETOZ2/P sono con
formi alle denunce(modd.ET9 e mod.Ol/M =2nnuali}, glé inviate all'I.N.P.S. 3 ter
m1n1 di legge.
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MOD O1/M-0TT
DENUNCIA ANNUALE DELLE RETRIBUZIONS, SOGGETTE A COM'R]BUZIGE
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2 3 GIU. 1995
. Spett.le Direzione
997195 @ Prot.

AT

A.M.A.T.
Azlenda Municipalizzata Autotrasportl Taranto \\/

Area Personale

Taranto, i

Corrispondenza interna prot. n®

Oggetto : Istanza prepensionamento ex D.L. n°205/95.

AMAT.
SEDE

[ sottoscritto.@(.’...m.% ..... e natoa.;ﬁ/w.m:m?

ilz.(“.{ 2:‘3-?. matricola- n°—i.i.csodipendente—di--questa— - — —
AZ|enda dal.i&[‘.é’:. .aftualmente in possesso della qualifica di
-:f/étha.f#aﬁ/l sensi e per gli effettl dell'art. 4 del DL n° |
205/95 con fa “presente | w
INOLTRA R "

Ls_twm_g di prepensuonamento‘w in quanto a!la data del™"
31/12/1994 era.in. possesso sia del requisito. minimo. pensnonablle di 16

anni di lscﬂzmna al Fondo Speciale Autoferrotranwen SIa deil'eta
minima richiesta di*aini- (1). % f " "'_"“”’“ e R R e S e cedbieles
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(1) Secondo precisazionl del Ministero del Lavoro eta ~anagrafica
minima richiesta al 31/12/94 deve essere di anni 53 per il personale

viaggiante ed anni 54 per il personale non viaggiante.
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.'1 DATI CONCERNENTI LA POSIZIONE ASSICURATIVA NEL FONDO AUTOFERROTRANVIERI

Il sottoscritto Hﬂ G?é?l STEFGHO , nato il 26' /2[652
codice fiscale dipendente alla data del 31/12/1994 dal
l*Azienda H - N A T . interessato a presentare
domanda di pensionamento anticipato ail sensi dell'art.4 del Decreto Leg

ge 30 maggio 1995, n.205, fa presente che alla data del 31/12/1994, pud
far valere i seguenti periocdi di contribuzione nel Fondo Autoferrotran-

vieri.

s 2012 T2 31129

dal — al -

- Contributi obbligatori

— Contributi volontari

- Contributi riscattati

anni ~~ mesi .~~glormi -~

- Contributi ricongiunti nel Fondo
a nborma della legge n.29/1979 : anni ~~ mesi —~ giorni

. .= Contributi versati per periodi
di assenza senza retribuzione o - -

di sospensione dalla retribuzione o —

(art.7 legge in.889/1971) : dal al ~
- Contributl ricmosc:luti ad e L
Haltrd titold : dal al <

By - I1. sottoscritto fa pmento di aver presentato all'INPS anteriormente al
l'gennaio 1995. le seguenti domsande per 11 riconoscimento presso’ il Fon—-
© dp-di ulteriori periodi.

- ook ot i . e e TR .
. €5 R e B EREE REREDY e 1. T,
o 1) Do-anda a1 riscatto .
- R . (R el PR NROE ST 3

Calh

Bk { b )

2) Domanda di ricongiunzione
a norma della legge n.29

3) Domanda di versamento di contri
buti per. pericdi d1 assenza sen
" za retribuzione o 41 sospensio-
ne della retribuzione.
(art.7 legge n.889/1971

71 sottoscritto comunica di aver prestato attivita lavorativa presso le se-
guentl aziende di trasporto

11 sottoscritto precisa che ia presenbe comunicazione non pud essere intesa
ome domanda di pensionamento anticipato prevista dall'art.4 del decreto leg

ge 30 -a,ggio 1995, n.205
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AlI'I.N.P.5. - Sede di TARANTO

DICHIARAZICNE CONCERNENTE IL DIRITTO ALLE DETRAZIONI SOGGETTIVE DALL'I.R.P.E.F,
PREVISTE DAGLI ARTT.12 E 13 DEL TESTO UNICO DELLE IMPOSTE SUI REDDITI '
APPROVATO CON D.P.R.22 DICEMBRE 1986, N.917 E SUCCESSIVE MODIFICAZIONI

Il sottoscritto MAGGT Stefano codice fiscale MGGSFN 38T26ES37K

nate a Leporano (Prov. Ta ) il26/12/1938 stato civile CONIUGATO
abitante a__ Leporano Indirizzo Viale Kennedy case nuove
titolare delle pensioni N. Categoria Ente

N. Categoria Ente

N. Categoria Ente

a norma dell'art.23 del D.P.R.29 settembre 1973, n.600, dichiara sotto la pro-
pria responsabilitd di( indicare nelle apposite caselle e, in caso affermativo,
fornire le ulteriori informazioni richieste) :

2) |SJ avere diritto alla detrazione d'imposta prevista.per i redditi di

lavoro dipendente o di pensioni di qualunque ammontare ( art. 13
comma 1 ); .

10) rsi avere diritto alla ulteriore detrazione d'imposta prevista per i
redditi di lavoro dipendente o di pensioni di ammontare complessi-
vo non superiore a 11 milioni di lire, se spettante in funzione

[ dell'ammontare delle pensioni erogate dall'I.N.P.S.(art.l3 comma 2);
4) | SW avere dirittc alla detrazione d'imposta per il coniuge a carico non
legalmente ed effettivamente separato(art.l2 comma 1 lettera a);
i
MO

5) | avere diritto alla detrazione d'imposta per il primo figlic nella
misura prevista per il coniuge a carico( art.l2 comma 3);

6) Mo avere diritto alla detrazione d'imposta per n. figli nella
MISURA NORMALE ( art.l2 comma 1 lettera b );

7)‘ MO | avere diritto alla detrazione 4'imposta per n. figli nella
MISURA DOPPIA ( art.12 comma 2 )
(Includere nel numero il PRIMO FIGLIO per il quale viene richiesta
la detrazione d'imposta nella misura prevista per il coniuge a ca—
rico );

8) S\ ! avere diritto alla detrazione d'imposta per nu/ persone, diver
sa dal coniuge e dai figli( genitori, nonni, adottanti, generi,
nuore, suoceri, fratelli, sorelle, figli dei figli), che convive-
no con il sottoscritto o percepiscono assegni alimentari non ri-
sultanti da provvedimenti dell'Autorita giudiziaria( art.12 comma
1 lettera c).

IL SOTTOSCRITTO SI IMPEGNA A COMUNICARE TEMPESTIVAMENTE ALL'I.N.P.S.OGNI VARIA
ZIONE CHE DOVESSE COMPORTARE LA PERDITA DEL DIRITTO ALLE DETRAZIONI DALL'IMPO-

STA RICHIESTE.-
/ 1
Data, i Firma %
rd

rd rd g




- COMUNE DI LEPORANO

‘s

™~ PROVINCIA DI TARANTO Mod.Mod.A.F. (s.£.)

CERTIFICATO DI STATO DI FAMIGLIA PER ASSEGNI FAMILIARI

T.U. delle norme sugli assegni familiari
Art. 38 Decreto interministeriale 30 agosto 1937

Si certifica che in questa anagrafe della popolazione

residente & iscritta la famiglia:

MAGGI STEFANO I. S.
pt. GAETANO mt. SOLITC FRANCESCA
nato a LEPORANO (TA) il 26.12.1938

atto n. 66 p. 1 s.

residente in VIALE KENNEDY n. 4

Cg. con FONTANA ELISA il 15.6.1963 a TARANTO

operaio
FONTANA ELISA CONIUGE
pt. VITO . mt. TURCO MARIA STELLA

nata a PULSANO (TA) il 22.4.1%42

atto n. 67 p. 1 s. A

residente in VIALE KENNEDY n. 4

Cg. con MAGGI STEFANO il 15.6.1963 a TARANTO

casalinga
MAGGI FRANCESCA FIGLIA
pt. STEFANO mt. FONTANA ELISA

nata a TARANTO (TA) il 4.11.1964
atton. 232 p. 1 s. A

residente in VIALE KENNEDY n. 4
Nubile Nt T

att. occupaz.

DATA 12.6.1996

D.S§S. L. 500
D.St. L. 200




e A.M.A.T.
) Azienda Municipalizzata Autotrasporti Taranto ,'f\‘\/
Area Personale (f
Taranto, li

Corrispondenza interna prot. n°

Oggetto : Istanza prepensionamento ex D.L. n°205/95.

2 3 GIU. 1995
Spett.le Direzion
[ 8 il 7 i prot. Ain.A.T. w

SEDE
I soﬂoscriﬂo.%}%{f ....... %%”"’ .......... , nato a .cf’%ﬂ (Ress
|I‘2.6-/2‘3f, matricola N° .. , dipendente di questa

Azienda dal.f&:/Z- 4L attualmente in possesso della qualifica di

.;%M\a..xl/téﬂsbﬁﬁmﬁa sensi e per gli effetti del’art. 4 del DL n°

205/95, con la presente
INOLTRA

istanza irrevocabile di prepensionamento, in quanto alla data del ™

31/12/1994 era in possesso sia del requisito minimo pensionabile di 16
anni di iscrizione al Fondo Speciale Autoferrotranvieri sia dell’eta

minima richiesta di anni (1).Z.6........

(1) Secondo precisazioni del Ministero del Lavoro l'eta anagrafica
minima richiesta al 31/12/94 deve essere di anni 53 per il personale

viaggiante ed anni 54 per il personale non viaggiante.
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MOD. ET 205

DATI CONCERNENTI LA POSIZIONE ASSICURATIVA NEL FONDO AUTOFERROTRANVIERI

Il sottoscritto M \q @(:ggl STQ 'pﬂﬂo , nato il 26: /Z Mﬁ 5’
codice fiscale dipendente alla data del 31/12/1994 dal

— 2
1'Azienda A. f{. AL, interessato a presentare
domanda d1 pensionamento anticipato ai sensi dell'art.4 del Decreto Leg
ge 30 maggio 1995; n.205, fa presente che alla data del 31/12/1994, pud

far valere i seguenti periodi di contribuzione nel Fondo Autoferrotran-

vieri.

aal 28’.12.‘})&1 24.12.9,

dal — al ll

- Contributi obbligatori

— Contributi volontari

~ Contributi riscattatl

anni .~ mesi _~giorni -~

— Contributi ricongiunti nel Fondo
a nborma della legge n.29/1979 : anni’ ~~ mesi .~ giorni

——

— Contributi versati per periodi
di assenza senza retribuzione o

di sospensione dalla retribuzione o —

(art.7 legge n.889/1971) : dal al ~
— Contributi riconosciuti ad -

altri titoli : dal al <

I1 sottoscritto fa presente di aver presentato all'INPS antericrmente al
1°gennaio 1995, le seguenti domande per il riconoscimento presso-il Fon-
do di ulteriori periodi. .

MOTIVO DELLA DOMANDA 1 DATA ~ PERIODO

1) Domanda di riscatto
di

2) Domanda di ricongiunzione
a norma della legge n.29

3) Domanda di versamento di contri
buti per. periodi di assenza sen
za retribuzione o di sospensio-
ne della retribuzione.

(art.7 legge n.889/1971

I1 sottoscritte comunica di aver prestato attivita lavorativa presso le se-
guenti aziende di trasporto

I1 sottoscritto precisa che la presente comunicazione non pud essere intesa
come domanda di pensionamento anticipato prevista dalltart.4 del decreto leg
ge 30 maggio 1995, n.205

DATA__‘Z B Gy, 1995 FIRMA /




.ﬂéienda per la Mobilitﬁ nell‘/qrea di (I;lranto

Direzione

Taranto, li 14/05/1996
Corrispondenza interna prot. n° 70 §6£

Oggetto : riscontro ricorso gerarchico

Egr. Sig.
AGG! Stefano
e py{Zirigenti
4" Capo Area Personale

"' RSA
~ SEDE
Si riscontra negativamente il ricorso gerarchico inoltrato

dalla S.V. in data 11/04/1996 per i motivi che seguono.

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

Distinti saluti

pag. 1



1 1 APR. 1996
ALLA DIREZIONE DI ESERCIZIO

[V )ﬂvw di Prot. A. M. A, T.

S E D E

Io sottoscritto H Aéé,l STEFAM 1% , dipendente di

codesta Azienda con la qualifica diQP, ‘A:sgciqﬁﬁig&.b “‘if 5? inoltro

ricorso gerarchico per la mancata applicazione dei vari accordi azien

dali che fissano il mio orario di lavoro in 6 ore giorpaliere.

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

6 ore e 30 minuti di lavoro.

Resto in attesa di positivo riscontro; caso contraric mi vedrd

costretto adire le vie legali.-

taranto, § 1 APR. 1996
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{.’
ﬂzienda per la Mbilita nell'.ﬂ.rea di Q:.ranto

Codice Fiscale 00146330733

Taranto, li 16/Aprile/1996 Al Capo Ufficio Retribuzione
F ep.c. Capo Area Personale
Prot. n° : Dir 73 " * Capo Ufticio Personale
SEDE

OGGETTO: Trattenuta del 15% su massa vestiario a dipendenti posti in quiescenza
in data 31/03/1996.

Si comunica che ai sottoelencati Agenti, posti in quiescenza in data 31/03/1996,
dovra essere trattenuta la somma corrispondente al 15% del costo del vestiario,

regolarmente ritirato, riferito afla spettanza del biennio 1994/1995.

[Agente {.V.A.16% + 19% LV.A. detr. 3% imponibile | Lavoratore 15% | Azienda 85%
Caxzato Femando £.68.467 £ 2.053 £. 422602 £.73.351 £.415.665
Sarcinella Giuseppe ! £ 65.427 £, 1.962 £, 406.602 £.70.50% £.399.558
Bi Maqgio Antonio ' £. 68.467 £.2.053 £, 422602 £.73.351 £.415.665
Bavila Domenica ! £. 68.467 £.2.053 i£. 422,602 £.73.351 £.415.665
Albano Cataldo i £ 68.467 £.2.063 ‘£, 422 602 £.73.351 £. 415.665
Mariano Leopoldo ? £.68.467 £.2.053 £, 422 602 £, 73.351 £.415.665
Russo Nicola E £.66.113 £.1.883 £ 410.212 £.71.150 £. 403,192
Maggi Stefano | £.68.467 £.2.053 ‘€. 422,602 £.73.351 £.415.665
Ancora Francesco ' £.63.073 £.1.892 ‘£.394.212 £.68.308 £.387.085
Malfitano Angelo , £. 68.467 £.2.053 ‘£, 422.602 £.73.351 £.415.665 -
Carucci Giuseppe ! £.63.073 £.1.802 £, 304.212 £. 68.308 E. 387.085
Romano Alfredo i £.63.073 £.1.892 '£.304.212 £.68.308 £ 387.085
Lobefaro Pietro ' £. 56.079 £. 1.682 £. 347.484 £.60.283 £. 341.608
Spadafora Eugenio £ 63.073 £1.892 |F 394212 £ 68.308 £ 387.085
Bonomo Cosimo £.21.664 £ 649 £ 135400 £.23.462 £ 132.953
Scafa Antonio £ 123.759 £.3.712 £ 773494 £.134.031 £. 759.510
lavemaro Vittorio £. 134.379 £.4.031 £. 839.872 £. 145.532 £. 824.688
Megna Domenico £21.664 £649 _ |f. 135.400 £.23.462 £ 132.953
Pica Gaetano £ 134.379 £.4.031 ‘£, 839.872 £.145.532 £. 824.688
Mele Salvatore £.134.379 £. 4.031 £ 839.872 £. 145,532 £.824.688
Calderone Adolfo 0 0 0 0 0
Gallitelli Nicolino 0 0 0 0 0
Puletto Vincenzo 0 0 0 0 0
Castellano Pietro 0 0 Q 0 0
Picuno Cosimo 0 0 0 0 0
Zizzari Francesco 0 0 0 0 0
Todaro Attilio ' 0 0 0 0 0
Tomaipitinca Angelo | 0 0 : 0 0 0

Di Serio Vincenzo 0 0 f 0 0 0

Distinti saluti
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664

S
AGENTE MAGGI Stefano

nato il 26/12/1938 2 Leporano-TA-

assunto i128[7 1 2[ 2 Z 2anz. cony,

scatti N. sino al

AVANZAMENTI

Manovale dal 28[12[97& 1lcat_ A

Mansioni Bigl.. 1/12/73» 9 » C

Qubdoto . g . 9. e
Pmﬁwm R i 2 T L
&%&wm A3t Qe 800
QMgmegu— Dh¥9 fut. 8
Operaio Spec.to 20/4/82.Liv. 70




Operaio Spec'.to 1/1/89 Liv. 6°
Operaio Spec.to 1/1/9@" I':i'J{V. 5°



.ﬂzienda per la Mbiiilé nell'ﬂ.rea di Q:ranto

Codice Fiscale 00146330733

Taranto, i - 2 APR 1996
Prot. n° . Drr!éf@j@é

OGGETTO : Commicazione.-

SPETT/LE

RACCOMANDATA A.R. UFFICIO DI COLLOCAMENTO

Via Lucania, 78

4

74100 TARANTO

Comunichiamo a codesto Spett/le Ufficio di Collocamen

to che l'agente Sipg. MAGGI Stefano , nato il
26/12/1938 ha cessato il rapporto d4i lavoro con
questa Azienda a decorrere dal 31/MARZ0/1996 per

PREPENSIONAMENTO ANTICIPATO LEGGE N.11 DEL 05/01/ 1896.-

Distinti saluti.

Aienda per la Mbilim r;el‘ rea di Tmnto

IL DIRETTORBATENERALE

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

aennil zroat s Open.it



« H (per rintarnc) 1995 - Cod. 008400 grreeeen :

Poste ' -

Ytaliane'. =
Ente Pubblico Economico . -;-
AVVISO DI RICEVIMENTO » oty S5

Frly

0 DI RISCOSSIONE W5 5 B

fli

A.M.A.T. '

DARESTITUIRE A:  k3(ENDA PER LA MOBILITA et
NELL'AREA DI TARANTO

I i i Via . Sattisti, 657 .

El;;?u.rr; n:lLi::'lat:rl\Teésfreerg?;?nSel ? ‘ ‘ 00 T A a A N T o :

le facciate le indicazioni richieste
via

MAGGI Stefano

LOCALITA Y G A POy




A.R.| AWISO DI RICEVIMENTO O DI RISCOSSIONE

O Raccomandata 1 Vaglia
] Assicurata 1 Pacco di L. .

son 212 APR. 199 0rumeo o TARANID O

indirizzat2 a UFFICI0O DI COLLOCAMENTO

Via Lucania, 78 74100 TARANTO

da compitare
a cura del mittente

oy T
LR

ricevuto
riscosso

Dichiaro di aver

Firma dell'incaricato -~
. della distribuzione e del pagamento

Istiuto Poligrafico o, Zecca dello Stato - 8.



.ﬂzienda per la ./ VlLobilita nell'.ﬂ.rea di (z:ranto

Codice Fiscale 00146330733

*

Taranto, li 11/marzol‘[996

All' agente
Sig MAGGI Stefano

{FERG. +HETR .

% e, p.c. " DIRIGENTI
43 CAPO AREA AL PERSONALE
S CAPO.AREA CONTABILITA’
CAPO AREA MOVIMENTO
CAPO AREA TECNICA

FUNZIONARIO PRINCIPALE C.E.D.

SEDE
OGGETTO: Legge n° 11 del 05/01/1996 - Prepensionamento anticipato.

Con decreto interministeriale n° 2177 del 16/01/1986 registrato
alla Corte dei Conti in data 16/02/1996, ¢é stato approvato il piano di
prepensionamento per esuberi strutturali di cui allart. 4 della Legge 5/
gennaio/1996, n° 11 di conversione de! D.L. 25/11/1995 n°® 501.

Essendo la S.V. inclusa nel predetto piano, ai sensi e per gli effetti
della Legge de qua, sara collocata in quiescenza a decorrere
dall’01/04/198986. '

Pertanto il rapporto di lavoro con questa Azienda verra a cessare
dal 31/03/1996, quale ultimo giorno di lavoro.

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

Distinti saluti.

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing Francescq Luciballo )

-~ !
PR oo

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. {099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat_ta@peqg.it pag. 1



=3 MAR. 1995

Taeranto, Q........... 00 I .

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

Via C. Battisti, 657 - Tel. (099) 3561 (3 lince urbane)
Telefax (093) 794247 - Codice Fiscale 00146330733

. di Protocello ................... Rip.oceoiiviiieeaaannn-
Usposta a N........_........... del. oo iaans
Ulegati N.............

DICHIARAZIONE

Il sottoscritto . N/? .66 / Sj E;:A r/(? ..dipendente di

4 8 @ & & 4 & »d dw st ¥ hades denw r
codesta Azienda,con la presente dichiara di aver ritirato
in data odierna,dall’Ufficio Gestione del Personale,il pro
prio libretto Sanitario contenente i risultati della visi-

ta medica effettuata presso la U.S.L. TA/4 - Servizio lgie

ne del Lavoro.-




(n

Provincia di TARANTO ' Comune di ... TARANTO ..

Ricevuta che I'Autorita di Pubblica Sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia

Si dichira che la Dita ........ A.M.A.T. .. SOOI onsete in C-Battistl 657 TA e
\Eﬁﬁl‘aﬁ: ‘al%}lfl,ﬁ?g.‘{“\ ihgomo 0% dmee i . febbraio .. 1995 denncia di m inforumio cecorsoan. AL peISong
4 ; .
<ffograme eome) MAGGT Stefano. V.le Kennedy.. Case nuove. 74020, LEPORANO . . ... ... e
= =3} . -

T

N

{\u

31 ddmmed genmaio................. 19 95 net Comma di ... TARANTOQ ...,

Firma dell"autorita che riceve la denuncia

@a&fuw ................................




Parte che I'Autorita di Pubblica Sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia



AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ; T ARANTO Taranto, '5AGO.199L3

Via C. Battisti, 657 - Tel. (099) 791451 (n. 5 linee urbane)
Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale n. 00146330733

Sy & YR PN By

All'agente
Sig. MAGGI_Stefano

N. di protocollo A550 JAE Rip. o
; e «Ca *
3 Rispostaa N. del + P ( )
4
P[0\ F——— SEDE

OGCETTO:Richiesta anticipazione 10 gg. di ferie competenza 1995.-

In riscontro alla Sua del 02/08/94 inerente a quanto in

in oggetto, visto il punto 6.2 del c.I.A. triennio 1988/90, si

concede 1l'anticipazione richiesta.
Si sottolinea, comunque, che la 5.V. potra usufruire dei

Y T

10 giorni con decorrenza successiva alla data della presente.

"‘ Distinti saluti.

(*)-A11'Ufficio Amm/ne Personale
Al11'Ufficio Twni e Programm.

SEDE




L\ FERS

Spett.le \@w\\

Direzione di Esercizio

i "1
LY :l\'T e F’\H{Ai\.]

D"GBQQ 007840
SEGREVERIA GENERALE

| A.M.A.T. SEDE

I1 soltoscritto //%CZPkA;V “:S:j?.f??b??zldlpendente

f S/ ... ..

di codesta Azienda con la qualifica di &7T{e..s

chiede alla S.V. che gli vengano concesse N. 10 (dieci) glborni

di ferie dalle spettanze dell'anno 1995.

Certo di un benevolo accoglimento, della presente:.por

ge distinti saluti.

P —a



~. : i “cdice Firecale AR 00i2633¢733

=9 GIU. 1994 |

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74700 Coranle, v
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C: RATTISTT, A7 = T FI- (OHO) Tal4R] (N. & LINEE CRRBRANK)

g{ d? pro!oco/[o . . 9?:/.’ e tve s o e catpn prense e
Qﬂposta F K o i Sl e
HAltegatr F.. ...

' DICHTARAZIONE.

Con la presente dichiare di aver ritirate, in data
edierna, dall'Ufficie Persenale i) preprie 1librette Sa-
nitarie centenente i risultati della visita medica ef-

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

LtAgente

Fd




ol

I .. G
& AZIENDA MUNICIPALIZZATA ©
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO
: '\:'-‘ Via C. Baitisti, 657 - Tel. (099) 3561 (n. 5 linee urbane) O
Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale n. 00146330733
o ALLTAGENTE )
N. di pretocollo 759/013/94 Ril. S1G. #ASGL STEFAI\.O
VelZ KEANNCDY 1
@_ﬂ Rispostaa N. ; del 74023 LEPORANG @

Allegati Nu e,

)
€0

RACCOMANDATA ALR.

€
)

LA CORTE DI CASSAZIONE, PRONUNCIANDOSI DZFINITIVAMENTE SULLA

@ NOTA CONTRCVERSIA RIGUARDANTE LA INCLUSIONE 0 MENO DELLA CONTIN- ¢
GENZA NELLA 2ASE PER IL CALCOLO UFELLA QUOTA ORARIA DELLE PRESTA-
ZIONI DI LAVORC STRAORDINARIE EFFETTUATE NEL TRIENNIO 1986788, HA

€ RIGETTATO I RICORSI PRCPOSTI CAI DIFENDENTI ED HA ACCOLTO LA TESI C
SOSTENUTA CALLA DIFESE DI LUESTA AZIENDA, SECOANDO LA QUALE LA QUO-
TA ORARIA DEL LAVORO STRAORCINARIO ANDAVA OETERMINATA CON LA

& ESCLUSIONE DELLA CONTINGENZA IN GUESTIOME. €
IN YIRTU®' DELLA SENTEANZA DELLA SUPRCMA CGRTE, TEMENDC CONTO
DEL TIPC DI RATEAZIONE DA VvOI SCELTG, QUESTA AZIENDA, COME E*' GIA®

= A VS CONOSCENZA, HA INIZIATO, & PARTIRL OALLE COMPETENZE DEL MESE ¢
DI SETTEMBRE 1993, IL RECUFERO DELLA SCMMA DI L. 2u47.732, A SUD
TEMPO DA vy0I PERCEPITA PER IL TITOLO DI cul SOoPRA, PER LA QUALE

o AVETE SOTTOSCRITTO E RILASCIATQ APPOSITA GUIETANZA, OLTRE ALLA C
SO0MMA DI L. 78,965, PER INTERESSI AL TASSO LEGALE, PER LN TO-
TALE DI L. 3264697,

& SU PARTEZ DELLA CITATA SOMMA, PRECISAMENTE SU L. 219.806, E° C
STATA GQPCRATA, CON L'APPLICAZICNE DELLYALIGUOTA A TASSAZIONE SEPA-
RATA DEL 21,27C%, UNA RITEMNUTA IRPEF DI L. 4y ,338, POICHE" LE

O DISPOSIZICONI CI LEGSE InN MATERIA TRISUTARIA  ATTUALMENTE VIGENTI C

NON CUNSENTUNG ALL*AZIENDA NE' IL RECUPERO, PER CONTO DEI LAVORA-
TORI, DELLA SUDDETYTA IMPOSTA, NE' LA COMPENSAZIONE DELLA STESSA
CON LE RITENUTE FISCALI MEMNSILI, LA S0MMA LI LIRE 44.338,A SUO C
- TEMPO TRATTZNUTA E VERSATA A TITOLO OI IRPEF DA QUESTA AZIENDA,
DUVRA' E£S55CRE RECUPERATA DIRETTAMENTE CA VOI, INCLTRANBO COMANDA
DI KIMBORSC, IN DUPLICE COPIG, AI SENSI JELL'ART. 16, 6% CCOMMA DEL (
D.P.R. 26/CTTUBRE/S1972 Neo €36, ALLTINTENDENZA CI FINANZA DI TARAN-
TO ENTRO E 0N OLTRo LA DATA DEL 27/MAGGIO/199G.
ALL'UCPO, AL FINC CI SEMPLIFICARE GLI  ADEMPIMENTI DI VOSTRA (
COMPETINZA, SI ALLEGANG Lz 15TAMZE DI RIMECRSC DA INOLTRARE, PRE-
VIA SOTTOSLRIZIGNE, AL SJUCDETTO UFFICIQ FINANZIARIC, RICRIAMANDO
ALTRESI® LA VOSTRA ATTONZICNT SobLLA NECL5SITA', NEL CASO DOVESSE- C
RO GECORRERE SCVANTA SIORNI DaLLA PRESENTAZIONE DELLE ISTANZE SEN-
ZA CHE 5I1A GIUNTO RISCONTRO POSITIVO SAL  SUCRETTOD UFFICIN, O8I
£ PRCPORRE TEMPZISTIVAMINTEZ <ICOGRSC ALLA COMMISSICND TRIZUTAFIA DI I {
GRACD DI TARANT{.
MELLA SJIZCETTA  EvENTLACITA® I COWPETENTI  UFFICI DI QUESTA
& AZIENUA 51 RENDIRANYD DISPCONISILI w CALRD LI CPPORTUNE INOICAZIONI C
PER L'ISTRUZIONE DELLA RELATIVA PRATICA,

€

o ©




A.R.| AWISO DI RICEVIMENTO O D! RISCOSSIONE

(] Raccormandata [ Vaglia Y. N 7544
[ Assicurata ] Pacco A1 Lt st st b e es s eseeeareese s sen et enee e s sren

Spedit ... IIISFEQ1994 daII’Uffi;:io di

-]
indirizzat.aa 1....Sig.. MAGET..Stefano £
83
wedlmle Kennedy.......CASE. NUQVE........Z4020.. . LEPORANO. .o 33

1.4 { 4
Flrma :?ﬁ’?»fl&m&g&mm

Bollo dell’'Ufficio
di distribuzione o di pagamento

ricevuto
riscosso

Dichiaro di aver




Mod. 231 {per lInlemno) (1892) - Cod, 008400 E ................. :

AMMINISTRAZIONE P T

AWVISO DI RIGE\)IMENT[}
0 DI RISCOSSIONE

-,

DARESTITUIRE A:  AZWENTS
ALITCT

vV
a SRR S AR R
N, B. - |l mittente & pregato di 7 415- '.:} B matA -
appofre chiaramente su antrambe ’ ’ . o
le facciate le indigazigni richieste ;:‘} v »
VA il k) =
S 2 ~ Pt
AN RN | —
-~ g . -0
- —~—r o o
y = 1 |I - -
J 4 ey B%

1
LOCALITA ~armregml ? _GIGLA PROV
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AZIENDAMUNICIPALIZZATA 48 DIC. 1993

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO Tasanto,

Via C. Battisti, 657 - Tel. (099) 791451 (n. 5 linee urbane)
Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale n. 00146330733

Alltagente
N. di protocollodSZH T I3 Rip. oo 5ig. MAGGI  Stefano
Rispostaa N. del (& e, p.c. {( *)
Allegati N, e . S ED E

OGGETTO: Attribuzione della qualifica di Operaio Specializzato livello 5%.-—

Vi comunico che ai sensi e per gli effetti dell'’Accordo
Nazionale del 13/maggio/1987 All1l.B), a decorrere dal 1°/gen—
naio/1994, & inquadrato nella qualifica di Operaio Specializ-
zato livello 5° ex Legpe 30/1978 ad esaurimento.

Distinti saluti.

{*)-A1 ff.Capo Area Officina
Al Funzionario Principale C.E.D.
Al1'Ufficio Amm/ne del Personale

SEDE

34
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R _ e e Cedice SFiscale K 0012633023,
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= § APR. 1393

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 3 74100 Cacanto,

© AUTOTRASPORTI PUBBLICI -TARANTO

¥IA C. BATTISTI, 657 = THL. (090) 781481 (N. 8 LINEE TRRANE)

-z ﬂ ot pro!oco[!o.._.. mfﬁ s s st e sesvasrntet st

Qisposfa a X .. BT - -7 RO

DICHIARAZIONE,

2uIFSLT savaisesCon la-presente: dichiare: di aver ritirate, in data

=17 inals Tzedierna, dall'Ufficie.Persenale il preprie librette Sa-
w DT s -=hitarie- contenente: i-.risultati della visita medica ef-

_ . . fettusta presse la U.S.L./TA%4,

L'Agente
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Provlnéla da ... TMTO

mmmmemate

T LT T R LT T

Comune di .. ... . ....... T ARANTO .............

Ricevuta che lautorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta !a_denuncia
.y . AM.A,T.
Sidichiara cha la Ditla ... ..... ccoieiesiervriiaioaiisitisnaiiesissreriaareraaasisanzas

. C,Battisti,657 TA
con sede in
ha presentato al softoscritto il giorno ...2.....6....... del mese di agosto 19 9

2 denuncia di un infortunio occorso a n. ... PErsoNe
xog@&ﬁmgﬁmqﬁl.ﬁmimg...Y..q.1.9..Kgmgdx..g...ﬁ.....ZékQ?Q ..... LEPORANO. " ...t
Al q"?ﬁ'},\giomo 26 del mese di agosto 19 92 nel Comune di TARANTO
/\.bﬁ/ . ‘." “\ ‘é
S fage 'y Y
7 ©

=dallficto- ("

Firma dell'autorita che riceve la denuncia
La A 7/ = ; - ——
lh_._‘ ‘-\\“ ~
g o AN




(:’odm gi.u‘a!o "?Z 014633 073 .3

Hﬁgz ‘". | R i N ‘. »
@ T - 43 KPR 1992

_ AZIENDA MUNICIPAUZZATA o " 24100 Taranton, oo
AUTOTRASPORTI PUBBLICI » TARANTO S

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

N di protocollo ...
. Risposta o W e, S
U llegot W

DICHIARAZIONE

Con 1a presente dichiaro di aver ricevuto dallo
| Ufficio Personale, 11 libretto di- rischio e .sanitario
" prelativo. alla visita medica periodica effettuata pres
1) la U.S.L.. TA/& -

. © Ltagente. .. ‘
- R
T -E%é%§;7%ﬁ;ﬂ



*n ey sl ..‘l:’l'f’d e Ls o a e ' >
5o
@ eoJicr %qu!ﬁ‘ c}z (00714633 073 3
T @“" | -
& : - - r )
AZIENDA MUNICIPALIZZATA ‘ 74100 ‘Caronto, @BD]C"QQ‘]

AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO :

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

N & pmfoco”o Rip.
%sposfc a N. ISR |
Hllegati C}Z eeetmeeatneenaanenerans

DICHTIARAZIONE

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

Lt'agente

o

v 2




'AZ[ENDAMUNICIPALIZZATA o o, 11 8 SET. 1881

' AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

Via C. Battisti, 657 - Tlel. 099 79 1451 (n. 5 linee urbane}-
Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale n. 00146330733

_ All'agente
N.di protocolly/ﬂzg. (/f '/Rlp .................................... S ig. MAGGI Stefano

. - /w ejt P.C. ( * )
N |17.2 1T (R— . . .

* Rispostaa N.

"SEDE

OGGETTO: Addebite.

Facclamo seguite alla ns/centestaziene del 15/7/91
pret.n.852/UP/91 | per commicare che le giustificazieni
da Lei addette nen sene state ritenute sufficientemente
valide, pertante, Le viene addebitate 11 coste delle at-
trezzature che Le sono state settratte che ammenta a Li-
re 98.000= | '

_ | Tale somma Le verrd trattenuta in n. 5 rate mensili
a partire dalle competente del cerrente mese,
AiIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI TARANTO

JL DIRETTORE DI ESEFIC pdle]
(/ag. Sl ai 4 3

(#)-Al Dirigente Tecnico
Al Cape Ufficie Retribuzieni
SEDE
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Credice Tiscale ¥ ooraesziozss

AZITENDA MUNICIPALIZZATA ’ TEI00 @amnzo_, .....................................................................
AUTOTRASPORTI PUBBLICI-TARANTO

VIA C. BATISTI, 657 = TR, (0089) 701431 (N, 5 LINHNIE URBAN)

- {
K di ptotoco[loﬂg.gf%{ﬁ' g{ L0 7 A S I All'ﬂgente
%xposia a Ko Lo 2 (2T U . Sig. MAGGT Stefano
Alheguzr K. ‘ o l . ’ ’
o - SEDE
. . Loty et
OGGETTO:Contestazione. .

N : VL
Poiché risulta che 1la S.V. non & pil in possesso del .

seguente attrezzo: " Trapano pneumatico " a Lei fegoiarmeg
te consegnato, si contesta quanto sopra e La si invita a
presentare eventuali giustificazioni nel termine di cinque

giorni dalla data di riceziope della presente,

AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI TARANTO
i DIRETTORE DI ESERCIZIO

/A

AG/



. All'agente
Sig. MAGGI Stefano

SEDE

OGGETTO:Contestaziore. i

‘ Poiche FisiiIta che 1a S.V. noh é pit ifi possesso del. .
'segu'nte attrezzo: " Trapano pneumatlco " a Lei regolarmen '

:te,consegnato, 81 contesta quanto sépra e La si. invita a

p;eSentare eventuali giustificazioni nel termine di cinque

gibfhi‘dalla data di ricezione della presente.

AZIENDA MUNCIPALZZATA AUTOTRASPORTI TARBNTD . 5,

L DIRETTORE, DI ESERCIZIO .
: \
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-- oo ' AMAT ) Taranto: Ii....z ‘4‘7[/%

- .

Azienda Municipalizzata Autotrasporti Taranto

Codice Fiscale / Partita 1.V.A. N. 00146330733 BUONO DI ACQUISTO N ) / é/’é‘

Numero e data del presente ordine devono essere riportati sulle bolle accompagnamento merci e sulle fatture

Nj& Hiferiz%é e %/{/.4/

Rich...

S S /A o R v v - R T T : '
; : i . P o o P A NV O | S e A SRR e e
in base alla Vs. offerta N A oo AVOTIEE fOrNirei quanto segue:
] REEERICa g .
el
ad] . PREZZO IMPORTO
CLASS. DESCRIZIONE CODICE c |32 QUANTITA UNTTARIO sC. COMPLESSIVO
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Provincia dl TARANTO

Comune di ... TARANTO
Ricevuta che I'autorita dl pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncla

§1 dichiara che la Ditta A.M.A,T, con sede in C.Battisti ’65 7

ha présentato a/l .sotfoscritto Il glorno 28 got mese ai ...SLVENO 1897 denuncia dt un infortunio occorso a n. .
cog},‘;,me o norop MAGQT Stefano Viale Kennedy, 4 74020 LEPORANO

wmess PBISONO
R —
[ ,&-‘?‘“ ‘| 1 ZHt glorno .. 27 del mese di giugno 19 1 nel Gomune di TARANTO
“Jimbro., Jr } = .
Q

dell‘litfiio .| v
e \__/

Firma daji'adlorita cha riceve I3 denuncla
et | ) ' % 4
y / e

q\\“ é‘_g.g o




" * . - . [y

Parte che Pautorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia.



REGIONE PUGLIA

UNITA" SANITARIA LOCALE TA/4 (cod. 160033

74100 TARANTO

Peril Sig. ......tAGEL ... STEEAMO

nato a LEPIRAN? Prov. A 26 12~ 38
vistatol.....222.23 £ perlaDitta_..ANA T

s0no: |

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

O controindicati i lavori pesanti, il sollevamento e il frasporto pesi.

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

[ controindicati i lavori che espongono al contatto di solventi, diluenti, ofii minerdli, ecc... (per
. esempio sgrassaggio, pulizia di mezzi meccanici, ecc...) ove nonsia possibile sifa obbligo di
uso di guanti.

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

P .. CouTRokeD  FRA YRE(3) mier, //

b l ' IL FUNZIONARIO MEDICO
- IL. FUNZ ARIY MEDICO
' L e (Dott. B {g fopol 2 i

0 2 APR, 1991

Taranto, li

Mod, SISL/A - G7 + *LA MERIDIONALE" Palagimelo (TA)




Codice %acule C){ 0014633 073 8

12 APk, 1991

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 Caranto, .......... .2 N IR
AUTOTRASPORTI PUBBLICI = TARANTO

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

%apoala a % ______________________________ del
Qﬂfégaﬁ C}Z

DICHIARAZIONE

Con 1la presente dichiarc di aver ricevuto dallo
Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres
so la U,S,L, TA/4,=

Ltagente
/

4 S/




SPETT/LE"
DIREZIONE DI ESERCIZIO A.M.A.T.

AMAT - TARANTO:
08350 43Xiic0
SEGRETERIA SENERALE

SEDE

L

11 sottoscritto AAGE! ST Fpn o ydipendente di
codesta Azienda con la qualifica di oPifwo SFEcAUZATD
con la presente chiede corteseménte alla S,V, il nulla
osta per le giornate di ferie msufruite in esubero per
la spettanza dell'anno 1991, per inderogabili motivi di

famiglia. ‘ . '
Certo dell'accoglimento della presente, ringrazia

% con 1'occasione porge distinti ossequi.

Taranto, § ¥ DIC. 1990

L'agente




St LR GELARTEri R R ey e I T

’.;a ‘ .
, Codice Fiscals M. 0014633 073 «
AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 Carontd 2. NOV.-1890.......

AUTOTRASPORTI PUBBLICI -~ TARANTO

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

%sposia a %a’el’
.dﬂpgah’ C}Z

DICHIARAZTONE

{ ~ Con la presente dichiaro-di aver ricevuto dallo

Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres

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

L'agente

(’///%% g




{6y

T gt _1‘# ‘-3{5’“‘4%:‘1 : R st - -
;ﬂ'vfé“ér,:ﬁ Gi?” ‘
BRI AR |

SPETT.LE DIREZIONE DI ESERCIZIO

PAMAT ~T_£§_FEANTU_ = A, M, A, T, = f
05869 141X &0 SEDE
SEGRETERIA GENERALE

¢ T
.I1 sottoscritto Mptéé)l S“T&"{'BH“’ ,dipendente di

questa Azienda,con la presente comunica g cpdesta Spett.le

Direzione di Esercizio che dal giomo/lf7q /{‘Mﬂ tra-
- \

sferito il proprio domicilio: \

: da wia '?»m M \ﬂ;zﬂ‘e—u,o, gn- & Tﬂ-@w@
- o vial Kemaely, @.4—9&%»@ Sulo SONR - L EPoREN

Tanto deve,con l'occasione invia distinti saluti. |

Taranto, /a / q [ 140~

L'AGENTE
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@od’ire g}:ca!@ QE 0014633 073 3

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 Caranto, ... 1. MAG...1990 .
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO

VIA C. BATTISTI, €57-TEL. (099)791451(N° 5 LINEE URBANE)

O di protacollo __...oooovooor, R o
Risposta a W oo R
_d”egnii C)Z

DICHIARAZTI ONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo

Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres

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

Lt'agente

P &



‘Ui\lITA SANITARIA LOCALE TA/4

TARANTO :

PerilSig. ... AGGI..... STEFAN 2 |

nato a Prov. [

visitato il...... 0 5 ~02. - 90 perla Ditta..... A4 7

sS0n0.

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

[ controindicati i lavori pesanti, il sollevamento e il trasporto pesi.

L] controindicatiilavori che espongono alla inalazione di polveri, fumi, vapori, ecc... ove non sia
possibile si fa obbligo di uso di maschera protettiva.

L1 controindicati i lavori che espongono al contatto di solventi, diluenti, olii minerali, ecc... (per
esempio sgrassaggio, pulizia di mezzi meccanici, ecc...) ove non sia possibile sifa obbligo di
uso di guanti.

L] controindicatii lavori che espongono alla inalazione di tossici industriali, ove non sia possibi-
le, si fa obbligo di uso di maschera protettiva. -

/%/ SICOMSiaAvT  PROTETTIRY  Awsticr  in AMB epr, UMORDY,

IL FUNZIONARIO MEDICO

Mod. SISUA -07 - STAMPASUD Posa - Motiola



-y Codice Fiscale N. 0014633 078 3

11 07T. 1989

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 ‘Caranto,
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL.{099)751451(N* 5 LINEE URBANE)

, A ST S All'agente
Abtegati W oo Sig. MAGGI Stefano
RACCOMANDATA S E D E

OGGETTO : richiesta titolo di studio,-

.
5i invita la S,V.a consegnare con ogni
urgenza, all'Ufficio del Personale, il tito=
lo di studio posseduto in originale o copia
autenticata da un notaio,- '

Distinti ss&luti.
AZIENDA MUNICIPALIZZATA *UTTTRASPORTI TARANTOD

IL DIRETTORE DI £SERCIZ
(lag. Sitvan



Codice Fiscale N. 0014633 073 3

)

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 Caranto, '.".Cl.l:..ﬁ.E_N, 1989
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL. {099) 791451 (N® 3 LINEE URBANE}

All'Agente
N di protocolto 535UP 6’3 N Sig. MAGGI Stefano
Rispostaa W f ool
Hltegati W ..o - SEDE
OGGETTO: Attribuzione del nuovo livello e qualifica a nomm della

Legge 12/7/1988, n® 2/0.-

Le cammnichiamo che ™ ai sensi e per gli effetti del-
1'Accordo Nazionale 13/5/1987 - All. B) " Nomme di prima appli-
cazione e norme transitorie del nuovo inqudramento del persona-
le addetto ai pubblici servizi di trasporto di cui all’Accordo
Nazionale 20/6/1986", nonchd degli Accordi Nazionali 29/6 e 13/
7/1988, a decorrere dal 1°/gennaio/1989, Le sono attribuiti il
nuovo livello 6° e la qualifica di operaio specializzato

ex lege 30/1978 ad esaurimento, .

Ai sensi e per gli effetti degli Accordi Nazionali 29/6 e
13/7/1988, la Sua retribuzione sard determinata, anche in rela-
zione al" 3° elemento salariale" negli importi fissati dai suc-
citati accordi, tenuto conto delle intese che interverranno fra
le parti stipulanti in sede di rinnovo del C.C.N.L. di catego-

ria.-

Distinti saluti.

AZIENDA MURICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI TARANTO
L DISETTORE DI E ACIZIC
ano CAVAWERE)

AG/ p/%' . ’ . W



ég! Codice (-Tl'!fﬂff C?E 0014633 073
[£20%3]

2k ~% A 40
@ 74100 tamnlo, 5{:“)"“89

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C.BATTISTL 657 - TEL. 334101 (N, 5 LINIE URBANE)

All'agente

N. & p,,,,m:;,//zé?//f" X‘?%p .......................... Sig, MAGGI Stefuno

R A ViaPlazza della Vittoria n.9
74029 TALSANO

ﬂl[egaﬁ %

e, P. C. Al Capo Ufficio Retribuzioni
RACCOMANDATA S E D E

OGGETTO : comunicazione,-

In riferimento alla Vs/domanda di anticipazione sul trat

tamento di fine rapporto di lavoro, Vi comunichiamo che la stes
sa & stata accolta. Pertanto, slete invitato a produrre entro e
non oltre il 01/11(1989 » Pena la decadenza della concessione,
VECYI IN CALCL (%)
" cid al sensi della legge n.297 del 22/5/1982 e dell'art., ©
del Regolamento sulle anticipazioni sottoscritto in data 25/7/
1983, tra questa azlenda e le 00,SS.
7 Vi comunichiamo inoltre che, qualora la S.,V, non osserve
C} . ra le suddette disposizioni nel termini indicati, questa azien
da recupererd la somma lorda erogataVi magglorata della somma
necessaria alla. costituzione integrale del fondo di accantona-
mento individuale prevista dalla legge.
Con la stessa normativa ltazienda recupereria la parte
non utilizzata nel caso che la spesa sla risultata inferiore
alla somma erogataVi,-

Distinti saluti,  ATENDA MUMCPALZZ"TA "UTCTIASPORTI TARANTO

(#)=Fatture quietanzate ¢ documentil equivalenti compresa
la dichiarazione personale di spese accessorie soste
nute @ non documentabili,=-

AG/ ME/
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AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI -~ TARANTO

VIA C, BATTISTI, 657-TEL. {095)791451(x* 5 LINEE URBANE)

NH. o protocollo 855 Op/éf %P- ..........................
d'l )

%spaa!a a N SR USROS
Qf”pgaﬁ %

OGGETTO:Comunicazione.

e, P.C.

N aah WA tmme = ¢ nimewt o= . = =

Codice %Jcaf. C)Z 0014633 0?3 3

74100 {Ca FORTO, eoeert et et eia e e

All'agente
Sig. MAGGI Stefano

All‘*'Ufficio Presenza

SEDE

S1i porta a conoscenza della S.,V. che questa Direzione,
accertato che le assenze prodotte dalla S,V. dal 1°/1/1987
al 31/12/1988, ammontano a ben _257 giorni, ha deciso di
fare luogo al Suo esonero definitivo dal servizio in appli~-
cazione del comma d) delltart,27 dell'All,A) al R.D.L. 8/1/

1931, n.148,

A tale scopo questa Azienda sta approntando il rappor
to al Consiglio di Disciplina al fine di ottenere i1 neces-
sario parere per procedere nel senso suindicato,-

Ac/




e . Taranto xﬁg;/é 11988

g A “0 :
07485 | anios Al "tg

'F---~—~--~~-J---~- Sig. MANCO EN

TR T

Funz. Sup. al Personal

A.M.A.TI S E D E

...fff?..dipendente di

)
I1 sottoscritto..%%.. :
Docrond al;
questa Azienda con la qualifica di.. ;/2&b¢»4&...%%fifﬁ?t
%

chiede alla S.V. che gli vengano concesse N¥.... v dieeeecssssosnses
di ferie dalle spettanze dell‘'anno 1989,

Certo di una benevole accoglienza della presente
porge distinti saluti,.

. Y
el
Qb; MQNN k’\ /



\,@ Codice Fiscale W. 0014633 073 3
% 21 APR 1988
o E
74100 (Camnfo ..................................................

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO

VIA C.BATTISTI, 657 - TEL, SSEEEER (N, 5 LINEE URBANE)

Tel. 791451

%_ i pm!aco[fo (R‘-P' --------------------------
%isposl'a a C}Z _____________________________ dod e,
Slllegati R

DICH IARAZIONE

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

L' agente

A

PR



Codice Fiscale H. 0014633 073 3

=4 UTT. 1987

74100 taram’o,

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI * TARANTO ) T e

VIA C.BATTISTI, 657 ~ TEL. GEEZED (N, 3 LINES URBANE) . o

Tel. 391451 | L

H. di protocollo .o, vefereemennnmannsienaanann ; ~
Risposta @ Wl I S T T
. llegati N T L L L -

DICH TARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ficevu’co dallo

,  Ufficio Personale, il libret“ll:o' di rischio e sanitario

relativo alla visita medica periodica effettuata preg_:’";.\_

50 1a UsS.L./TA & o= - -

e e i = kA o ALt A ek R F a mme tn e



\&‘E}zj - . emjir_r gl’il‘ﬂ‘{(’ C)Z 0014635 07.? Ni
| -6 OTT, 1986 :}
74100 Tmum’o, ceteee e e e rnttvaeeseecan ek s r e e

AZIENDA MUNICIPALIZZATA L . :
AUTOTRASPORT! PUBBLICI - TARANTG ) : o

" VIA C.BATTISTI, 657 - TEL, EXEEER ¢n. s LINEF URSANE>

Tel. 391451

C}Z di 'brofocu”n

TR

qel'sf)o.sfu a C)E. del

&fafﬂgaﬁ oo, e ) ’ ' :
N

DICH TARAZTONE

’ - u

Con la presente dichiaro'di aver ricevuto dallo

Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanltario

relativo alla visita medica periodica effettuata preg

so la UOS;LO/TA £§' e -

P R TR D E

-
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’ earfl're %:r.n/v C}E 0014638 073 3

— 9FED.1985

74100 Caran 10, ot seeesvrans s em s enssaresaans

AZIENDA MUNICIPALIZZATA . /—\

AUTOTRASPORTI PUB'I;:SL.ICI - TARANTO

VIA €. BATTISTL 657 = TEL. 334101 (rd, 3 11riE2 URBANE)

N. di protocello ._.....oorvveooereeea, R
Risposta @ Mo oo, A
.gffﬂegnﬁ CK

DICHIARAZIONE.

J

Copﬂlampresente dichiaro di aver ricevuto,dall'ufficio Preposto,
~ wa busta sigillata contenente il proprio iibretto_di rischio e
sanitario relativo alla visita pericdica effettuata all'USL/TA %4.

o

11 dichiarante

Mg f :



R it
®

AR

A7 ......... ,l ,l/’(j,;-_jis_

g . i RETEE H\‘ o —'“1_"‘.""_"'—"] ; ;:——'ra
ARLAT. "u.par"o Ly "Uw"'“}“ i? Eﬁgliigﬂﬁ Ne Q204%
‘____’,_..-’ - el
TARANTA * Sottore N. ... é- E. i
Il sottoscritio m&
quahﬁca @ ‘Q ___________________________________
% chiede che gli vengano concessi IN. 5
] A E&
riferite ai gg. M _____ )\%’}\t AM@ &41,4\
RUC” > T 2 i

'}i

W Capa Uftics

ff

; V. i Capo Servizio )

d'm;n.

forla

Ammysne del Personaic -

] N.

. Visto

V. 1 Direstore ”




- e

——d M - ———

ARR

ET

R L Rt N )

iy

L e L

Mericdo dal

AGENTE
R S

HGQG/

s lsttara prot. a®

- ' %
12k KEsta 180EF LN T
!

K ESE

t0

. PR L

S

S £ N 1

S T R 4 0 R D |

GG,

g 4

LA T

T i 4

TRATTANENTI
SOSTITUEIV

13/23 efo 1/5a

F E AlALE

ms..aou.__

¥+ R

F E STlyeg

CUHPEHSO

PAGAT

L TRATT.

C. ko U,

STRACRDINLRID

(paga) -

H - H
H i
¥ H
| e aa - S B PP —— - - e [P S amemponedenmmesnne fons cwee v ——
t >
H ' .- R
- - |_ +/ *
! e B Y e mt st bm e mmmrm o rr————— ey su o] == TN S -— - : -
N .
LA
%
; -
H
! e e - leewasmm et it s e - - - ¥ - ELE T s T - an o S o e v e s ——
N - : )
il .
. P ) ;
b hvemn - asme A - awmws ane D B o O T |
A - ' A » :
i ~ .
ji . R
. L S R R | - . N R P A Y —————
' -
4 i
» magmpprepmeprnmes o pu= o o " -—- ———— W - - LU S TR e A e d et ] v = o ——— ]
: . HE f .
e H :
T s~y N | SR (R S ORIy | IR S S wmrimmme—— e ——— —rer =] IS SN I SR -
y - .
b rl . . i
(Y Akt e | P, S [ —— R | S A, P -de - [ R, et - - ——— livssssvmsfecnemsnes codmammercemnd
f -
L Y
L] 1l e om om s e . wm  { - — e st S an{jce et errarl s s rs s mars it ca e m s ma e S T e I e o e e e ittt -
by .
o A S L o W e =t o A ] P W - EEA L A L T 1 J L Bk B L Dby - — —
\ . i - . 1
i M ' E
» . > - ' ‘4,
| —— mwe et . fescsamscose-] b o e e o e e b e s e - e - - - - - - Pt o -
p . .
h . . . .
i he = oem———— [ S P m—————
; ~ -Egﬂ? :
= F
: o . . <
R . } -

fostivity

SO8TIT,

T

! DIFFERERZE RETRIBUT.

¥
F ISTALE CONPETERIS

_;‘In'ﬁéj

}i- oss'

h-'sezf_

332

A63 "

339¢

rifreinento E,T.8

ycho

| paninadiedt

. (8)

DUFFERERZA SU FERIE hUN GOOUTE: gg. /,4‘ x L o (cal, 15 - €10}

(9}'

| R I

(%) ' J

-

(15)

RISARCIAENTO PER SVALUTAZIOW’ HOXETARIA 4 o s s e e gaeonee E,,_, . : (vedl «llagata) -

."-'.lhTERESSI_LEGlLIShQoo.oco.loo_-.o-v-----."s

:nrrtspostl con V4 coxpulnnzn dr. -

AZIENDA MU

PALIZZATA ”}TDIRAS?ORTI. N

(vedl allegaio)

(™ ).

{12er__=._-

2T

Enezéa Hsn.npslim!a lu'ﬁhasparli hrsah

Servizio Pargonale

. 8 Funadrssio Super'ors o

4




Tl Ten e e a ThL T DRI RIS
LLMALT.
ARRETRATI
ALIZUATL HEGIA RALF

LS WYY

LM
et o s

s

Parloda d.ﬂ //‘1 cgf]

ap === =

Bl B M

P Ca- v

Y i At -

" el

Smpasaseayiyy

Mlz

Ko ST T ooy =

A@WHNHGGI
&3/‘_ 1.

[

P

- lettaera prot, n®

Srerano

Natt,

K ESE

6o,

P R E

sz'uz

S T R 4 0 R D1

P AG &

1 3aTmsaani|

13/sa efo_1h/sa

F E ALALE

HAGG, Noti.

¥ AR

1@

T

FESTIYO

a3sr

COHPEHSG

A

T T,

'
e g mt ey e o e ey ol e i B g il 8 e X Tyt

aéo&to
§ettemb:e
;:)’i:t:obre
novombro
dicembre

13-ra efo V-za

s —

SOSTITUTIVI

E—

b o e

b o o - ——

Sy ey ]

- m—aw -
-
-n —
— - -y
b —-—— -
hetwal et o me e —- yn—
------------- e -

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

{paga) ~

e o e

WIFFEQ”\ZE REIRIBUTL.

4

F I3TILE COMPETE

A -
ASAAIENTFS BTl

1663 -

ho8so |

foslivith

SOSTIT.

4
H
i
b - - - - - - ] o e e — —— :
T " 1
.-‘. -!
7 .
ees|mmnma [P VAU R AR | PR - - -
’ - i v
.............. - - walomn — Pry——
i i
- B N L bacdsntmertnnaawanl)
N N 2 .
. : :
] (RO g & - e ——
' .
B )
- - ————l e ame e [N Ry ARy IR P ——
el ik LT P T Y T S T R T = - - o - -
’
------- e L A e ) R T L F L T T o T [P R P s PP Y P PP T PP P P T e
tmmmmmemecnmnle ccec e —— JEVRSEVE SN Uy oPY R | MYV IPRpEPRPIUINY FySPEpRUSIY WPSIPIPN LpRp ORGP
.
] - - - = — g = - B i o o R v W b o= - -t

[ r'}{_:‘riaen!u £ 1.8 l -—[3) (9}‘ ‘ (15) l . N .,'.,,-_.UZJ__, i‘.

DIFFERERZA $u FERKE hUH GODUTE: gg.

{col. 15 = EI0) ..)

* T RISARCIHENTO PER SVALUTAZICNE KORETARIA « o o o « » geveeral (vod! wllagato) -

(veod! nnegato)

”\TERESSlLEGALIS!-ooo‘..vouoo!nte!ooooou't

\ = - SET 198&

Elmda Hsmcnpei‘mla éuhhamfﬁ ima!e
_— Servizio Personaie
. ¥ Runzignerio Supar'cre

corrlspnsii con 1o canpaianz- di




e AP

Mgl L Mt WL S . B W

ARl WLl o et @ WA TREN T HE - it At S AR AR

e B i A e AP N itng

T e R T e AT ma s i e S e sci'd PRETS ETHE o o S 5t 5 e i s W i Bk
L4101, . ) .
""" ARRE T RATL 0o il AGENTE M MAGG GGl mg‘m-%

.Periodo da!u_/j;‘:{ 9_3 6 . &l _'_é/_f:‘_!__.ifq_ﬁ .5_-_ o {,, : lultara‘pmt. no -

LI2u0ML EDIA 180EF

: E GG.P—-_R_.E-SEHZA . STRAOROISART O 66 K A L AT T 44
H E S E ' > — ;:.;- s R ) - — R e i o prr— e e T — ——— =
‘ EEEE TUTIANT13/aa sfo Wiea| o syl FpaiaLe GG, okt |FES TV 0 CORERSD |} oy gy - ségf{n C. Lo | strsciman

SOSTITUTIVI]  {paca) ° ‘ fostlvity

gennaio

rrmtmam s mssss ]y -] . SER YT TR PN IPFETEL T LT Y N TN P L TP P - - - -

febbraio t . St ’ ) ’ . ’ : T Y

T e e T T LT T T R T N LT T

[P IS S . - mavassmea]m —— : - e ma—— L - :

mMaEr=o I oo, N . . >
; : ' L ame—ne = . y - a———— e —— —— S i .y :
laprile L : o g ) i . - i ' ;
=s . Levmsmme = R L [P RS S P —— . - . [ EPR RIS I Y [ p— |
. - V : . » B :

magaio. " T ) A SENCIY ERSU
- 1]
~ — H

SALNGT e ] - Jo L - me e ———] - Lo ammanr] e e vt s o o e el e e e e
- 4 :

quglio . 7 o e L : | , S

PRSI VI S IO RIS SN S KU SR | SESPR SR R

or

AQORLD : . - .

rrtettmnmt = e ———— [ e - —— —— L LT T L T | T D SRy PR P JER

setter‘ are

T ITATII

. a— demom om ot e L e ...:...---.--Q-..- [N R ramlr rmmrmnm e e v er e | e o ——— devmmamedcce el e e ——— -]
pttobre ] ) ) .
eamsscsreemgadern s mny = - .  E— TR | [y R By SRR R —— - — — e - it o [T
. . il Fd . [}
. o [] : .
novomore : St , o . 0, ;
N s e N R N X L LT | A FP-r . PN e R P - —— | . erlrencsssnchons cnsonas st —-—
- . . - . " o~ . . v - - . -
dicombre - . et .' o .- * b i . -
S I SR R

13-tz efo 1i-=a

=i e |
i . ‘ X Gp

A8SE MS"?«.._ 390 °| sg/0 1Ags2c| © d-w2 . -

555.6.00 L0 (15080 | | psis | deto Wuid) - 4St| ]
BTSN I OFN B /DS D < N A AR VN (U AS ST B 1N MO BTN NP O
) . ﬁ e . * .. .. i .

LY P EVFTTETYY W-t

R I3TILE CONPETERE

| citeriaenta E, 1.8

DIFFERERZA SU FERIE m GODUTE: gg._ ool 15 - E1O) T .

© RISARCIAEXTG PER smuuzm\rs HOKETARIA « o 4 o0 o groeceee EW(V’M allegate) - - S :
IHTERESS: LEGALl 51 LG RN I R L et s o s s e asa® £ {Vﬂdl ﬂ“egalo) . . . .
' ’ ' e Elmda Rmmpel‘mla Butohragparit hm!o
o R Servizio Pergonala

| . ¥ Furcidnedo Bupar'ere - -

s

f:‘

Utiicio
'mﬁ\ui-"l

\--.;f:{l.:... L =




al e i e P T L L T R VY

kAL e - - ' L AGENTE N ﬁ 6 @‘_L‘_S TECAND ;‘ﬁa‘,t‘.
- . . —— !-‘ . ’ N

3 TR AL A e e R AT e ATy o S i SR w3, S e A e A Bl el

‘ letteraproten® . _ T
ILI2UOTL HEOIA ISVEF o enean
) ‘ GG.PREss'sz : STRAORDI¥ARID e A A L AT T o1&
KIS E L e S e e e - e e .

TRITASENT! [13/aa o/0 W/ea] ¢ 4y | periace MGG, 1ot. | FES T 170 CORERO. | ) oy - oI | € A . | STRACRDIRSRI

SOSTITUTIVI)  (paga) - - fostivitl

LY

P A G &

Gennaio

o e e e [ ———— ] . | | e i 0 e e e ] L LT - - - -t v el - - - P e G o ot
- 4

febbraio . ST ' . . S S A CTey -

. . e o e e LT T T ) - L LT LT T Y

e

T T T T Y T LT T TR T T

PN - PP e s Em—— - ; - P - —— o - ——
e : . L .. A } ) ;
anm . te R | R L L T "2 - - smtsmificsnssamen rlonsw srrvatlimeminscbos) secne vestuimanl
- - ) . -
—— - M e T — P el f W ——— e - Pt e 14 & 0 00 0 S o v e ) - - - i i e )
1
. i
SARRPRURSIPNEN | PP - JE— fecwaen : [EV—— e e ] e
. HEN
4
E ) - SR S . g Sk Ay . -t e ety e (somwmod - e remerandn st menw oS we _----;--—----lr‘---'--l------— o - - — - ).-- --MJ
)
il
4 . N . . : .
T T g e L - .l I | A . -, e o e et o ¢ e i - sosramemesl|ecsmmanineihensacsommacsnssncnd snsmrnmmeenmnd
L] . . - -
‘! ¢
1]

, ﬂ e TN e mrcecs =] [ PO EI N I | FVEROU I PRI S, A —— ]
- - - — e reeme- - I | I Y e ——————— - —-—— - HS I | IR ] b P ok B o i v — ]
] o . 7 4 [
I ‘. [ f
] ' .- . P
1 -—— ] * leewmssosases e e et e cret ar e, m———— ko - - Al-= - (.-- beom mmcans ot sies mr -~

.
| . n
: .

b e = e
i —
b
]
ot —

1| o : ) . s . amcrtecxs ---.:.
%tams CONPETERZE ljégéﬁﬂ, 5 > 5822 85‘31 -'; t | 3620 153108 - .ng‘? :
Crtertzeno tis 1 T A I U N W -h?) ............. W () IR S CI0 AT DRI ST M |

BT .

DIFFERERZA SU FERIE hma GODUTE: go. . ¥ £ - £ - (col. 15 - E10) ') ol
RlsAWlHEHIO PEH SYALU"AZIO“E HQNET*RlA * n v e e vy -'. o e 9" £ cxare ) o ____(Vedi ﬁ]lﬂf;\ato)

msacsvumusz....;..................: ' ) ._(vodinihgat?] . :
Teer ot SET.198% . . s ﬁmﬂéa ﬁmupal‘mla Auhkasgarti kt’am

e Lt e e COH"FQOS'“ con 1d cOIDOanIG L Ll e T seWIZIO‘ Per&onala

R . RZIENBEJNGIPAL 7ZATA ”JTDTRASPORH g a o mesa &SW'WO
5 L @ U}_’,ﬁ m-ff!&a.imi ', N ,-‘_;- . N | )

=z



_.e= Y. . SPETT.IE
i . o ,..._.‘,..:;-:%::.{ _QT;\ DIREZIONE DI ESERCIZIC A.M.A,T.
' ‘. :-""‘ .‘ . i L 1,.—5, ¥ "l':‘ . - o \
B Y\' ‘ Li ..\?--'.“ \\ - i ) ii‘\\ Pl ) - [
; ‘.\." oo o ‘:l + r__.;\‘f‘,.'.‘.\_ Y . SEDE
¥ ! s [SRd \4 = - T-:'_' ... - 1 S—————————
. ”,!;Gax)$. gf"n T ’ . .
{\_ ‘.-—' et bt .'-‘ \

[

' ‘1L sottoscrltfco Mﬂ ....... / &%fﬁo ,dipendente di codesta

Az:.enda,\ggn la-presente istanZa chledeﬂalla S.V. la concessione del

permesso retribuito per motivi scolastici,in quanto lo stesso deve so-
stenere gli esami di licenza media inferiore per 1'anno scolastico '83/84,
presso la Scuola Media JALETE A MILETO //4/?;4/3//0.
~ I giorni in questione sono :V-¢/- 2.?.?1777‘3@ la giornata per la .
-prova orale sard fissata success:.vamente,come/ c{a certificato allegato
e rilasciato dalla Scuola.- ' . _

Certo di un positiveo esito di riscontfé,cog],ie 1t'occasione per
inviare distinti saluti.

‘Taran“!:o,ag8 6 XL’

Con osservanza

A11/to n. 1 certificato.

(1



SCUOLA MEDIA STATALE

~sv
TALETE di MILETO
74100 TARANTO
Via Ancona - Tel, 335140
S I CERTIFICA
che il Sig. MAGGT  STEFANO nato a _ LBPORANO'
- 26/12/38

il ha sostenuto presso questa S.M. in qualita

di Privatista, gli Esami di Licenza Media nei gioni apprésso indicati 3

20/6/84 PROVA SCRITTA DI ITALTANO
21/6/984 " " FRANCESE
22/6/84 " " MATEMATICA

27/6/84 PROVA ORALE

Si rila.‘scia. il presente certificato, a richiesta dell'interessato, per gli usi

per i quali la Legge non prescrive il bollo, =s=====

. TARANTO, 27/6/84 “

IL PRESIDE

. SEGRETARIO
°' & {Dott. Prof,/H{$ARIO SERAFICA}

a5

”ﬁ
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AZIENDA MUNICIPALIZZATA R T

§id

¢

AUTOTRASPORTI PUBBLICI = TARANTO

VIA C, BATTISTI, ¢57 ~ TEL, 334101 (4, 5 LINEE URBANEY

MW. di protocolle Qﬂé/uf’/g‘i%; __________________________

| All'agente
Rispasta a W......oovvvveverrrereaeso S , Sig. MAGGI Stefano
_G‘{”egafi % ___________________________ ‘

f e,p.c. (%)

SEDE

OGGETTO: inquadramento nella qualifica di Operaioc specializzato
Tivello 7°%.- -

Vista la delibera n. 7 del 18/1/1984,della
Commissione Amministratrice di questa Azienda,co

munico alla S.V. che a decorrere dal. 20/aprile/1982
¢ inquadrata nel livello 7° con la qualifica di
Operaio specializzato.

. Digtinti saluti.
ATLEEDA MAUMICIPALITIATA AUTOTRASPORY TARAKTO

th DIRETT WSEF Hrals)

(%)~ Al Dirigente Reparto Officina=Deposito °
Al Dirigente Reparto Amm/ne
Al Capo Ufficio Retribuzioni
Al Capo Ufficio C.E.C,
Al Capo Ufficio Presenza
Al Magazzino Vestiario

. S EDE
) —

N Ac/

[ . UL S Iy PP T U S
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Provincia di TARANTO Comune di.._ TARANTO. .o
Ricevuta che I'autorita di pubblica sicurezza deve restifuire alla persona che presenta la denuncla
51 dichiara che la Ditta AM,AT, .. con seda in C.Battisti, 657 TA

ha presentato al sottoscritto il giorno__ 23 del mese di___ 1ug110 19 83 denuncia di un infortunio occorse an..__ ) persona

(cognome e nome). MAGGI Stefano = P.zza della Vittoria 9 74029  TALSANC

il giorno 22 _del mesedi_ 1USL10 fotniga.di’ TARANTO

Timbro
dell® Ulticlo




- . - - - a

Parte che lautorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia

A
b

90-i - (ip. INAIL - 20x35 - 1.000.000 - 9-77 L
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] 74100 Caranto, 2"’“’9‘1982
AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO
VIA C.BATTISTL, 637 ~ TEL. 534101 (1,3 LiNEE UL3ANL) ,
All'agente
- Sig. MAGGI Stefano
. ey, Po Co ( #*)
SEDE

’

OGGETTO : riconoscimento Qualifica'Operaio qualificato.-

Comunichiemo alla S.V. che a partire dal 20/
aprile/1979 & stata inguadrata nella qualifica di
.Operaio qualificato = livello 8°=,=

Comunichiamo inoltre che, continuerete a
svolgere le mansioni della nuova qualifica al Re-
parto Officina~Deposito nella Sezione Gommisti.=-

Distinti saluti.

ATIEEDA MUNICIPALLZIATA AUTOTRASPORTH TARARTO.
. . BIR Di, CIZIO

(*)- Al Dirigente Reparto Amm.vo o

Al Dirigente Reparto Officina S
Al Dirigente Reparto Movimento
Al Capo Ufficio Retribuzioni
Al Capo Ufficio Turni
Al Capo Ufficio Presenza

" AL Capo Ufficio C.E.C.
Al Magazzino Massa Vestiario

SEDE "

‘AG/ ‘ | .. /(/
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Provincia di.... TARANTO Comune di TARANTO

Ricevuta che I'autoritd di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia

Si dichiara che o Ditta AWM A ST i con sede inC o Battisti, 657 T4
ha presentato al sottoscritto il giorno_ l"_, ______ del mese di___@prile 19 81 denuncia diun infortunio occorsc an. ], persona
(cognome & nome} MAGGI Stefano P. e _ella Vittoria 9 74020 TALSANO
il giorne ¥ del B‘IG/§§‘ 1981 nal Comune di TARANTO
Timbro (g Ja\ FlIrma_dell’ autorita che riceve la denuncia
dell® Ufficio Ll ";1) /‘




. . a . © .

Purte che Plautorita di pubblica sicurezza deve- restituire alla persona che presenta lu denuncia

&
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SETTORE 54

Sppicarainan Dagne oD CSIREEZENERS

L

34.1ho

Aliquota media IRPEF ... .. Blp
GG. PRESENZA STRAORDINARIO MALATTIA
MESE
Paga Ratei 13" e 14" | Compet. aceessatie Feriale Nolturno Festivo Festivita Paga Comp. access. | Straordinario
Luglio e e e e
Agosto e e e e e
| Settembre b e e Y
t.,ﬂliobre.......... SSSOSSUS PSPV DSSSYSPSVIOSPIOPIN VAVOOSRRSISSIOOR OOV NS NSRRI WO RIPSSSTRRIR SRRSO NUSSNY W
Mavembre e
13.ma
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Corrispost]l con le competenze del mese di

L' UFFICIO

RETRIBUZIONI



e & NDV. 1980

A58 3-
- All'sgente

Sig. MAGGI Stefano

e,p.c, ( * )

SEDE

OGG$TTO|-riconoacimonfh livallo 8° ad personsm.e

.. “Vieta la delibera n.272 dell'11/9/1980,dells
" Commissione Amministratrice di questa Aziends,cemu
nico alla S,V, che,fermo restandc la Vs/qunlificn
di bigliettaio,a decorrere dall'l/marzo/1979 & in-

quadrata nel livello 8° ad personan,«- -
B Distinti saluti. -

- {*)= AL Dirigento Sektore Hovimento
Al C.po Ufficio Netribuziont
S EDEL
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Taxento, 4412 fﬁf{?_'

Q$/

SPETT.LE DIREZIONE DI ESERCIZIO
N, QS,}gzgdd, Fro.

= Ao M. Ao T. —

A AT L SEDE
]
Es.mi%u |
m RANTO.

X1 sottoscritto 'HAG&/ STEFA KO sdipendente di

questa Azienda,con la presente.comunica a codesta Spett.le

‘Direzione di Esercizio che dal giorno .J0 - 42 ‘/fﬁgo ha trae
" gferito 11 proprio domicilio: '

- da via _GHAARGIVL D | -T/fz. SAAN©

.-m aA ﬁy?:ﬂ-tiﬁ LELLA V[T;‘of[’e‘AJ ] ‘TA.L-SA/U?D o=

Tanto deve,con 1l'occasione invia distinti saluti.

LYAGENTE
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TProvincia di TARANTO o Comune di TARANTO

Ricevuta che I'auforita di pubblica sicurezza deve restitulre alla persona che presenta la denuncia
8i dichiara che la Ditta A,M,A.T, con seds in CeBattisti 657 TA

) A\ il giorno 24 del mese di 0L tobre 19 80 nel Comune di TARANTO
‘f’ﬁé‘iﬁ '% Firma dell’ autorith che riceve la denuncia
d'li‘.ﬁm&:‘" o, ) 53)

o, LRGN LY,

& Y

“g. Ay § EL~ @
=N ] -

—
T >
'..‘xi-d.---im
CIYE™)




Parte che Dlautorits di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia

80-1 - [lp. INAIL - 20x33 - 1.000.000 - 877



72700 Bararts. 13/dicembre /1979

AZIENDA MUNICIPALIZZATA

AUTOTRASPORT! PUBBLICI - TARANTO S ragente
Tal. 34101 (N. 3 lines urbane)

e pocetlifi ...
.g?acyﬁaﬂ-‘a a A Al %6\‘!:»:& .
ottt o AT e BT S

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

Questa Direzione di Esercizio
- Vista la legge 1/2/1978,n.30;
-~ Vista 1la classificazione di queste Azienda nel tipo A;
-~ Vista la tabella aziendale delle qualifiche divenuta
definitiva;j
- Vista la Vs/qualifica in atto di Bigliettaic -

classe 9= C .

Comunica che alla 8.V, & attribuita 1s nuova qualifica
di - Bigliettaio - livello 9%

a datare dal 1/1/1978.

Resta salva la facolta della S,V. di adire la Ma~
gistratura ordinaria o amministrativa competente,ali sen
si dell'art.i0 del R.D.8/1/1931,n.148,qualora ritenga
che la qualifica assegnata non sia quella spettantegli.-

Distinti saluti,

AZENDA MUMCIPALIZIATA AUTOTRASPORT] TARANTO
18 ORE Dl ESERCIZIO

zA/
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AVLAT. - TARANTS

FONOGRAMMA IN PARTENZA
ATIEDE HHEEIBA S S GEROTR P! . o .

UFFICIO PERSONALE

=
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................................................................................................................................

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

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

TESTO

y (~ .
RlceventebFQI\jbR(A"LEN N Ftohlﬁfzfﬂtféb‘ESC*"C!{VO

‘irma del
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- inerenti la Vs/quallflca.

24 /1uglio /1979

.11t'agente

Sig. MAGGI Stofano.

'eja P-'c- ( * )

B SEDE

.

. 4 e . . .
) . - 7 ) L
Id - i r. - i

, si dispone, per edsigenza di'servizio ed - in linea
di transigiono = i1 Vs/distacco .al Settore 0fficina, Re-

‘* parto Gommisti, a far tempo dal 25/7/79 e per 85(ottanta

cingue) giorni

) Pertanto, allo acadere del suddetto periodo e ciod
i1 18/10/79 e senza ulteriore comunicazione per iscritto,
+ ritornerete al Settore lovimento a svolgere le mansioni

-Distinti saluti; -

(*) Al Dirigente Settore Movimento
Al Dirigente Settore Officina
Al Responsabile Reparto Gommisti
A11'Ufficio Presenza ’

"SEDE -
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e 3;~,;:f - Pacciamo seguito allc.ns/del 19/4/79, protoc.n° oo v
IRV 58&/UP/79, per comunicare di aver procrastinato di no @ . -
A '@: 25(venticinque) giorni i1l Vs/distacco - in linea aif '
- fﬂ “transizione ~'al Settoro Officina, nel reparto gommi-

- i, Btdem o o 0 i L -

|« f_’,‘i o Pertanto,aallomscadere del’ auddetto periodo e J:,;‘
ol T ciod’ 41 13/7/1979 o senza altra comunicazione per’ e

L iscritto, ritornerete al _Settore Mbvimentq a svolge- -
SR rele mansioni inerenti 1a Vs/qualifica.- S - - _
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MAGGI STEFANO

matrfcala n®

5

AL LR N Y Y YY) s.it n shkosvsmsans

* G E " ' E ...lll.l-...l.....‘.-....l.'.'
ARRETRAT I APPLICAZ!ODHNTE
CORTRATTO INTEGRATIVO AZIENDALE S FEBBRAID 1979
(tn vigore dal 1° gennato 7970)
COMPETENZE ACCESSORIE STRAORDINARIO NALATTIA
MESE STRAORDINARI
gg. effett. | g9, ind, ara ferials |Maggioraz. ind. categ. r.traurdlnnrfj
presanza categor, | A, U, notturna Tq;

Febbrafoll |
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CORRISPOST! CON LE CONPETENZE D!
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TOTALE " TOTALE
B0 | o AR5

COD#CE . CopICE
161 n° ...!.6.4

TOTALE

==~ APR. 1979

Gtesdodossssirsatvinnvsssnesbinbnpes
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R nee " " 19/aprile/1978&
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- o . M .
. R .

' T ; . L N
Sgplalfra o e e T ;
X7 J 3 vt e L . . _ )

LAY R ) ST i . L Big. MAGGTI Stefanco
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;l - In riferimento alla Vs/istanza del 9/&/1979, :
""si diapone,a far—tempo dal:,giorno 20/aprile/79 e per .’

3

" “ 'n.60(scssanta) glorni i1 Vs/distacco - in linea di
CL transizione --al Settore Officina nel raparto gom- .

S

“‘ oo

fllmisti.—‘ .~ Cod M.“ : oo
‘Pertanto,allo scadere del suddetto periodo e
. ciod il 20/giugno/1979 e senza ultériore comunica-
zione per iscrmtto ritornerete al Settore Movimenw .
.7 to'a svolgere le mansioni-lnercnti ﬂla Vs/qualifica.- -
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I11/4/1979

74100 TARANTO, li

CASSA DI SOCCORSO vaggi Stefano

AZIENDA MUNICIPALIZZATA  AUTGTRASPGRTI PUBBLICI - TARANTO Al Agente

Corso Umberto, 136 - Tel. 23868

e p.e. Al Sig. Direttore di Esercizio gﬂ[ AMAT
130/79 -_.@ePeCs Sig. Dirigente partp MOV,

N. di protocollo _Ai AT Ar :r!\NTO

: LORO SEDI
Risposte a N. ... ... del L o n —
. & l. Hi i\ 5

\ f‘ 7 (‘IQ/;[?W .~m"r

Oggetto: VISITA DI CONTROLLO DOMICILIARE

19.20 2/4/1979

____________________ del_giorno
Claudio ﬂascolo

In seguito alla visita di conirollo effettuata alle ore

presso la Vs. abitazione dal medico fiscale Dr.

quest’uitimo non Vi trovava in casa. !

Pertanto, in applicazione dell'art. 7, comma 3 dell’accordo Nazionale 29 - 10- 1963 relativo

2/4/1979

alle Casse di Soccorso, non Vi sard corrisposto il sussidio di malattia dal " °  ~ "~

//////

Distinti saluti.




AMAT-TARANTO 74100 Taranto, & 24/ 3/1979
j 2 SHAR 1979 |
Al'Agente ... Maggil .Stefano ...\ [
e JH8E HTai oo,
f

— e p.e. M Sig. Direttore di Esercizio del’A. M. A T.
Corso Umberto, 136 - Tel. 23868 * '

AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORT! PUBBLICI - TARANTC

€.P«Ce. Sig. Dirugente Reparto Movimento

C’Rt‘s!msta a . del LORO SEDI

Oggetto: VISITA DI CONTROLLO DOMICILIARE

In seguito alla visita di conirollo effettuata alle ore 19.40 4. giorno 23/ 3/1979

presso la Vs. abitazione dal medico fiscale Dr. Cosimo Monteleone ,

quest’ultimo non Vi trovava in casa.

Pertanto, in applicazione delll’art. 7, comma 3 dell’ Accordo Nazionale 29-10-1963 relativo

alle Casse di Soccorso, non Vi sard corrisposto il sussidio di malattia dal 23/ 3/ 1979

Distinti saluti.

AGTOTRASPORTI TRRRNTO
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DUIEEDA MUNICIEALIZZN D eOuS0

CASSA Dl
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RICALCOLO AUMENT! PERIODICI DI ANZIANITA
SULL’AMMONTARE CONVENZIONALE DI £. 50.000 (Acc. Naz. 13/7/1978)

Arretrati dal 1/1/1978 al 30/6/1978 Settore n..2.....
155 KoY. AGENTE: .. M8 9SG STEEANS .
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AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPCRTI PUBBLIC] ~ TARANTO A 1litagente

Tol, 24i0% (N. 3 linee urbono)

C mmmee s m e e i R L T

Rif. weeereceemeranem,

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

Portiamo a conoscenza che questa Direzione, acceriato
che le assenze prodotte dalla S.,V., dal 10 /gennaio a2l 31 ot-
tobre/1978, ammontano a ben 136 giorni, ha deciso disporre
nei Vs/confronti Jtappiicazione del comma B dzliltart.27 del

1tA11.A) al R.D.L.8/1/1931, n.148,
Il relativo giudizio medico verrd reso nelle foime e

nei modi stabiliti dall'art,29 dello stesso all.A) alla leg
" ge 148. _ )
Pertanto, nel comunicarVi che gli accertamenti in gque
stione verranmo eseguliti da medici di fiducia delllAzienda,
ci riserviamo di farVi conoscere la data e il luogo in cul
sarete sottoposto 2 visita medica, '
Distinti salutdi,

ATIERDA MUNIGISALIZZATA AUTOTRASPORTI TARAMTO
IL DI E DI ESERCIZIO

S g—
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Lo S oo e T T
/‘”/%‘f ’ "+ -l Alitagente

5 B . - . . T 7,

: Vsig.mccﬂ  Stofano
- " Via Gargiulo -

u

3T infotbobre/1978

e : e T'ho2e - TALS ARO .

.- '; .- f fe._p;c.‘ Al Dirigente Sanitario
C : Cassa di Soccorso A.4.A.T,
e ' N E D.B

- A - . - d
Y o B . . i ' P PO ‘

“an

RACCOMANDATA . =~ - - =

i

i PR - . i
. - - - - I - [ .
. - [ - . i . P \ - . L

L vra . e
o2 L : -
- L .y e * 1

. -

Il rilevante AUMOTO delle assenze dovute a malattia o

ad infortuni. ha roso oatremamento pracario ncgll ultimi 33

mes: le- sue prestazioni lavorative,. tanto da impedire alla

Azidnda non solo una proficua utilizzazione dolle stesse, ma -

persino la prodisposizione di una:sua efficace sostituzionb.

+

Senza contare ‘poi,.1il dammo ocopoinico azlendale e quallo fie

. -.sico di chi-ha dovutp soatituirla par l'espletamento dl un
) pubblico arvizio. < S \

Lo invito, portanto, a normalizzare il pih possibile '

‘le suo prostagioni, significandolo cho nel suddetto poriodo"'

'ha, totalizzato 1,322 giornato d'assenza por malattia’e n.25

, “-giornate d'asscnza per infortuni rispetto a 858 giornatu 13

:'voratxvo.

“Distinti soluti. ° . . S .
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74100 Garanto, & 26/9/1978

W‘

CASSA DI SOCCORSO %. Si0. Dicetto
e _S8ig.. Divettore )
AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPGRTI PUBBLICY - TARANTO. e o s e
— A AT - TARANTO:
. o e S di . Esercizio AeMeAeTe o .
Corso Umberto, 136 - Tel, 23868 g‘ ZSSET 197 8 ;
e T
N. di pmm‘aca”u _________ ?47./78 ______ -
SEDE

C?zisposia a “N, del

ocgETTo: __Agente: MAGGI STEFANO, :

Per opportuna conoscenza, si trasmette prontuario
delle assenze per malattia effettuate dall'agente Maggi
Stefano nei decorsi tre anni,

Ha espletato durante tale periodo varie visite ortopedi=-
che, e numerosi cicli di cure fisiche e medicamentose,
A dire delltagente non ha tratto giovamento, e continua
sistematicamente ad assentarsi dal lavoxro,

Tanto per i provvedimenti che codesta Direzione
credera opportuno adottare.

Distinti saluti.

AZIENDA MCRIGRALIEES®) 1ITRTRASPORYE TA
CASSAI1ISOCCQ§gg£Em
I Dirigenis $,7,087i8
(Dott. Michsls CASSEFTA)

///%/4/



CASSA DI SOCCORSO

A7IENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARAKTO

Corso Umberto, 136 - Tel. 23868

K. di ,rzw!uca”a

Oggetto/Agente Maggi Stefano.

AwNo_1978

GENNAIO
FEBBRAIO
MARZO
APRILE
MAGGIO
GIUGNO
LUGLIO
AGOSTO
SETTEMBRE

GG,

nn
e
"o
o
e
"o

TOTALE PER ASSENZE MALATTIA

5
4

7
er

23
20
9
15
% -

Ge., I1§
Wﬁ‘f‘_‘.

Assenze totale nei decorsi tre anni GG, 341

N

AZIENDE ml?uumnm TARADTS

CASSA DI SOCCORSO
N Dirigente Sanitario ’
(Dott. Michele CASSETTA)

7%
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Pe
CASSA DI SOCCORSO Oggetto/ Agente Maggi Stefano. ‘
AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO .
— 3
Corso Umberto, 136 - Tel. 23868 M t“
GENNAIO GG 23 INFORTUNIO 4+ GG. 3 MALAT
N. di pm{ucol'fa ________________________________ FEBBRAIO ne 4 .
MARZO el 30 {
APRILE nw I9 a
MAGGIO nn I9
GIUGNO " 4 C
LUGLIO L 27 * fl
AGOSTO n 4
SETTEBBRE nu 5 %
Ottobre n 26 =
NOVEMBRE " IT @?
DICEMEBRE nu - '

TOTALE ASSENZE PER MALATTIA GG. I52

nn nn L]

INFORTUNIO

23

175
e

ATIENDA MONKIPALIZZATA AUTOMRASFORNY TARANTO
CASSA DI SOCCORSO
Il Dirigente Sanitario-
{Dott. Michele CASSETIA)



CASSA DI SOCCORSO

AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI PUBBLIC - TARANIO

Corso Umberto, 136" - Tel, 23868

“N. di protocolla

74100 Gasanto. ti 26/ 9/ I978

Oggetto/ Agente Maggi Stefano.

Anno - 1976

GENNAIO GG, 7

FEBBRAIO e 4 &
MARZO nee 4 N
APRILE e 6 A
MAGGIO L 4 A%
GIUGNO L -

LUGLIO o 4 )

AGOSTO nn 2

SETTEMBRE e I0

OTTOBRE nn -

NOVEMBRE mh 4 ‘
DICEMBRE nn 7 + GG, 2 INFORTUNIO

-

TOTALE ASSENZE PER MALATTIA GG,52

5" 1§

nnuwns  wn [NFORTUNIO " -@& AZERDA MO ARPILIIZATA 3

CASSA D) socconso

—_— i Dirigente Saq
54 (Do#, /"ﬂ(:)‘;elee 35;7’7’4 )
— 2|



S !:'ﬁ ?ﬁ‘ &T—H: r "’\ R M!‘l‘ 74100 Bavanita, & 2 I/ 8/ 197 8
| e
nﬂ’; Al'Agente. MAGGT. STEFAND. ..o

" i e ————ta—St R A R e ecac el

CASSA DI SOCCORSO o (77 ]

AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTQTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

— e p. e A Sig. Direttore di Esercizio dell'A. M. A. T.
Corso Umberto, 136 - Tel. 23868

e.P.Ce Al 8ig. Dirigente Movimento

%srzas[a a “N.. del LORO SEDI

Oggetto : VISITA DI CONTROLLO DOMICILIARE

presso la Vs. abitazione dal medico fiscale Dr. . COSIMO. . MONTELEONE

quest’ultimo non Vi trovava in casa.

Pertanto, in applicazione delll’art. 7, comma 3 dell’Accordo Nazionale 29-10-1063 relativo

alle Casse di Soccorso, non Vi sard corrisposto il sussidio di malattia dal IS/ 8/ 1978

Distinti saluti.

ATIENDA MUNICIPALIZZATA RUTOTRASPORTI TERENTD
CASSA S0CC "800




——— e e —

' 1/Gennaio/78
72700 Corands > / /T
AZIENDA MUNICIPALIZZATA

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO
Tel. 34101 (N. 3 Hnee urbane)

Al
A cé‘/iw/aoa/g Jﬂt/ﬂp/f j.%/é ...................... Si g. N MAGGT Stefano
| Digpoatn a ... ol e -

SEDE

La prego cortesemente ai farmi visita nel mio ufficio,
‘in ora nella quale sard libero da ogni impegno di lavoro,

Per comodita,

La informo che & facile ﬁrovarmi tutte
le mattine e nel pomeri

8glo dei giorni lunedi e venerdi,

In attesa di vederla, distintamente La saluto.-

) ' IL PRESIDENTE

E s $' Il

\

P ————— P YRS
B . R e F R »

I




A.jl'::.. -I'PL.T. JJcJu uOl‘ !5

Agente ”%% A .S l! ‘hﬂﬂég

ARRETRATI

{ Accordo Nazionale 23 Luglio 1376 In vigore dal 1° Genpaio 11976 )

AUKENTO DI £, 15,000 HENSILI - " E.D.R. ™ - PER TUTTE LE CATEGORIE

DlFFERENZE : .l...II...l.ll"l.lll.llcl."l';:l llllll e Bsd PR RO RRAIND

gg. Paga ; £.D.R. su straord.

..ﬂ L35E... J
zb?

GENNALD

FEBBRAID

lllll 1.-I-BIIECICIQ. P-.I..-ll..l'....l"-..

Q...xbm g

HARZO e 6%

APRILE w&

HAGGID

OI-.ol-lo.-.lto.olccl|Y PFravsssnersdsnbdininid
.
A XTI YRR N SR NS AN RART LRI RT ]} 3]

G I U G N 0 SASFSEINIRASRAGRIOINES 4bsnuee [ ERERELEL S LA Y LY L]

14/ ma

f G000 X S

26443 i
ALY AL

Cod, 43 Cod, &7 .

CURRISPDSTI COH LE COHPETENZE UI dosdesbbupdapipidddolidodenus

L'UFFICIO RETRIBUZIONI
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AMAT | "

I |

\ $5 N0V, 157 1 ll N 3 4100 Gwanso, 4 17 NOVembre, 1977
A

% TARANTO >

CASSA DI SOCCORSO

L 74
. A113 DiYezione|di Esercizio A.M.A.T.
AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTON-GQOZ.J_.CI' POt o T S T T

o U, 3 - 1o, 200 Alla Commissione Amministratrice AMAT
Al Sig. Dirigente Ufficio Movimento AMAT

ocoetro: Agente Maggi Stefamo. !

Per i provvedimenti che Codesta Direzione riterra opportu=
no adottare, si porta a conoscenza che in data odierna, verso le
ore 11,30, l'agente Maggi Stefano si presentava presso l'ufficio
di questa Cassa e con arroganza pretendeva la giustifica perché
non era stato reperito al proprio domicilio dal medico di control=.
lo. 4

Al momento non era possibile riscontrare eventuali motiva= L
zioni di giustifica, poiché& non era stato ancora consegnato il bi=
glietto della visita di controllo con l'allegato certificato di ma=
lattia. :
I1 Maggi a questo punto, non intendendo ragioni, pronuncia=
va nei confronti del sottoscritto ed in presenza dei collaboratori

dell'ufficio, gravi minacce.

Distinti saluti.

AZIENDA MONICIPALIZZATA RUTOTRASPCRT] - TARANTO
CASSA s0CCORSO
IL CAPO UFFICIO
(SALVATI Antonio) v



74100 Taranis, & O Ottobre 1977

CASSA DI SOCCORSO Al'Agente  Maggi. Stefano. ...
AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORT! PUBBLICI - nz\lwnnr
Corso Umbertm—aﬁ - Tel 23888 r.A__M....eﬁ:..r ep 4 Al Sig. Direttore di Esercizio dell’ A, M.A. T.
! t -501T.197 I Al" Dirigente Uff.Movimento AMAT
“N. di {motacn“u__m_ 316/77 i TL_— N A
) ARANITQ] |
Risposta a N ... del .. N M = LORO SEDI

Jdi Prot,

Oggetto: VISITA DI CONTROLLO DOMICILIARE

presso la Vs. abitazione dal medico fiscale Dr. ____ Ce Monteleone

quest'ultimo non Vi trovavae in casa.

Pertanto, in applicazione dell’ Art. 7, comma 3, dell’Accordo Nazionale 29-10-1963 relativo

alle Casse di Soccorso, non Vi sard corrisposto il sussidio di malattia dal___ 3/10/77

al_4/10/77e= .

Distinti saluti.




A  25/febbraio/1977
_ : . 'SPETT.LE - :
W ‘_ . " Ii NI A- :_[- LI“
Ufficio Infortuni-Sede Provinciale

74100 _TARANTO

Richicste notizie-infortunio n.53024 MAGGT ‘Stefamo del 29/12/76.«

Faceiamo saguito alla nota del 5/febbraio/1977, Pt
ai pari oggetto,per comunicare che 1'aggressore dello
agente MAGGI Stefano & rimasto sconosciuto.-

' Distinti saluti,

ﬁlmvwmmmmwmmmmHNMH
IL OAF‘O SERVIZIO PERSONALE

g
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_Taranto, 5.2.77

(a///;ry/ %/Fﬁn{nﬂtﬁé/ f{ fi\
5 ]

ufficie INFORTUNT . .. 4 =k 5

\0 BN TARANTO ...\
SEDE DI TARANT r(, rrnﬂi?‘\i :
\ T
&

N 23024 ..

Con riferimento all'infortunio cccor-
q?, so al Vs/ dipendente Sig. Maggi Stefano, si
di Prot. prega far conoscere, con cortese urgenza, le

Risposta alla lettera del %ht

Servizio | | ...
Ufficio

OGGETTO
MAGGLI STEFANO .
INF. DEL 29,12.76

ALLEGATI

TIP. INAIL— 400000 10-v5

generalitd complete dell'aggressore nonché
indirizzo,
Distinti saluti.
I1~DIRETTO A SEDE
”(Dr. CamixTo MARIANT)
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Provincia di......Taranto ) Comune di. Taranto
Ricevuta che I'antorit di pubhlica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia
Si dichiara che la Ditla AMA,T, : eon sede in Taranto

hap %émt scritto il giorno L del mese di gennalo 177 denuncia di un infortunio occorso a n.1 persone
(e Q@oms 03 ‘nome}ﬁ GGI _Stefano Piazza della Vittoria 9 Talsano-

?gwmo 29 del mese ddicembre. .. 1M6.. .. nel Comune di TAXanEQ. ..

'u

,.o'

Firma dell’ zutoritd che riceve la denuncia

\;*’
2/ 06 ya

=

—




" ¢ o *

Parte che Pautorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denihéia

90 ~ L. TP, INAIL 20x33 - 1.500.000 - 1171



Provineia di Taranto K Comvune ¢i.. . Taranto

]

4,

"“:

Ricevuta che 'autorita di pubblica sicurezza deve restifulre alla persona che presenta fa denuncia
Si dichiora che la Ditta .. A MeAsTa. e ton sede in . Taranto ...

b?r@m‘s ttoscritto il giorno_ ﬁ:} del mase d: 01_-?_!5_9131‘919 75 denuncia di un infortunio sccarso an.__. _I___persane
o K_\ :

LMAGGT. Stefano Plazza della Vittoria 9 Talsano . ... ... ..

bdmg-e no

H'r- 24 3
TR Vit giomo 1 __def meso i OEEODTE. 19 T5nol Comune di,.. Taramto
WAg =L Al Y
{ %um 3 Firma dell’ auloritd chefriteve la denuncia




> v

Parte che Pautorita di pubblica sicurezza deve restituire alle persona che presentn la denuncia

L
\
90 - 1, T INAIL - 20 %33 - 1.400.000 - 375
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SRR Cow. Y ie 5 magalo 1976
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. ".' . ": i "i . T SO . ST B 11338‘911{;6 = - R , ; '
5930036, W e ST e T
. L. ; ot _"_- -t - ety J { l _T- y Sigo‘MGGI StefanO _" ' ‘;' . : ’
- - - 9:. ‘p,.O:“.l ( I*. _-)‘ s . ]
a § " -
T
o l :“I ) -
oL e
- 1: ‘ "., N -

J“‘Q' In riforimonﬁo alla"Vs/ dol 12/)/1976 Vi comu- | g

"~*nichiamo 1'accoglimonto dcllavdomanda por 1a 1iconza a -~ . -

perdere. T “Lo e o . N P
v ‘Pertantq), tale 1100nza avra’la durata ey gg.15(qu1n s

ke N -

.:- dioi) a partire dal 14/maggio/1976 a tuttonil 29/maggio/ .

1976. o e e e L L LT B .o

v
f - PR - - - i

Distinti aaluti._ ) IR

(*)-Al Dirigente Setbore Movimento L o _ e
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AL SIGNOR DIRETTORE DI ESERCIZIO A.M,A.T.

SEDE

Yo sottoscritto MAGGI Stefano dipendente di questa Azienda
con la qualifica di bigliettaio,con la presente chiede al-
la S.V, che gli vengano concesse n.15 giorni di licenza a
perdere a partire dal giorno 14 c.m; a tutto il 31/5/76.

La presente richiesta & motivata da una assoluta necessita
pbrettamente personale e famiglisere,

Sperando che questa mia venga accolta,invio distinti saluti.

Taranto,12/maggio/1976.-

¥



74100 Baranto, T Genna:l.o 1976

CASSA DI SOCCORSO All'Agente Maggi Stefano

AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

Corso Umberto, 136 - Tel. 23868 ep c

Al Sig. Direttore di Esercizio dell' A. M. A T.

6/76 Al"Dirigente U£Ff,Movimento AMAT
N, di fzmtamf’.fu )

Risposta a n. el LORO SED|

TAM AT
. 10.@5!1..-:9?5' |

Oggetto : VISITA DI CONTROLLO DOMICILIARE

In seguito alla visita di controllo effettuata alle ore@Qy15 _ del giorno 5/ 1/ 76

presso la Vs. abitazione dal medico fiscale Dr. C.Monteleone,

quest’ultimo non Vi trovave in casa.

Pertanto, in applicazione dell’ Art. 7, comma 3, dell’ Accordo Nazionale 29-10-1963 relativo

alle Casse di Soccorse, non Vi sard corrisposio il sussidio di malattia dal___.,___ﬁ[ﬂ_[ 75

al 6/1/76:% .

STEIDA MUNICIPALIYTATS AMTDTRATDORTE TARANTO

e . CASSA D! SOCCORSO
Distinti salufi. A E S R MTE

V. Fram:a M!RO)

ﬁ‘g/ ﬂ( ot
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: Lo . "BED .'E
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i COmmico al.i.a S.V. che @ decorraro dall'1f3/197$,.
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7 Febbraio 1975

e

CASSA DI SOCCORSO

PESTERIGTS |

t. L9
AZIENDA MUNKIPALIZZATA AUTOTRASPORTI PUBBLIC) - TARANTO § ?1?3‘ '!Z‘) AN IlAgente.."@dgL Stefamo
‘i,___ Fog & . A \ T
Gorso Umberto, 13§ - Tel. 23868 97}’ 15 e pe N Sig. Direttore di Esercizio dell’ A.M.A.T.
N’ di Prot. e e . 1
N. d rzwalacaffa78/75 Al 8ig. Dirigente Ufficio Movimento
Kisposta a N........... del ..o . LORO SEDI

Oggetto: VISITA DI CONTROLLO DOMICILIARE.

In seguite alla visita eri controilo effettuata alle ar819a05 del giorno 15/ 2/ 75
presso la Vs. abitazione dal medico fiscale Dr. ___Ce Monteleone

quest’ ultimo non Vi frovava in casa.

Pertanto, in applicazione dell’Art, 7, comma 3, dell’Accordo Nazionale 29-10-1963 relativo

alle Casse di Soccorso, non Vi sard corrisposto il sussidio di malattia dal 15/2/75

al 18/2/750"’ .

Distinti salufi.

oIERDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORT! TARANIQ
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ARRBRETRATI

{ Accordo Nazionale del 12 maggio 1973 in vigore dal 1 gennaio 1973)

Aumento sui minimi tabellari per tutte le categori

e L. 12.000

Aumento dell’ 8" scatto (elevato dal 2,50 % al 5 %)

DIFFERENZE: . A 24 |l

A M A9 .

gg. paga gg. comp. acc. fer. nott.

Gennaio .

Febbraio . .

Marzo . .

Aprile . . .

Maggio. . .

Giugno. .
14/ma .

fest.

L. 51e6h

(arr. paga) {arr. comp.) (2° rigo)

(3° rigo)

DIFFERENZE SU FERIE NON GODUTE ANNO 1972

pagate a marzo 1973 = gg. > L.

{compensi) .

Corrisposti con le competenze di



AGENTE

( Accordo Nazionale del 12 maggio 1973 in vigore dal I gennaio 1973)

ARRBETRATI

Wﬂ&w%h%w

Aumento sui minimi tabellari per tutte le categorie L. 12.000

Aumento dell’ 8° scatto (elevato dal 2,50% al 5%)

DIFFERENZE: 1o M I ~72 . A

g2, paga gg. comp. acc. fer. nott fest, infr. naz.
Gennaio . . 0.5 .. -
Febbraio . . | ST ST T T
Marzo .
Aprile . e+
Maggio. . J*'S ’f5 ________________________________________________________________________________________________________
Giugno. Bl e el e
Mma oo e

‘g, 6 X gl 5 X // X X X X X

L J810

AbhEHE

(arr. paga)

(arr. comp.)

(2° rigo)

DIFFERENZE SU FERIE NON GODUTE ANNO 1972

pagate a marzo 1973 = gg.

w...... . (paga 4 comp. acc.) L.

Corrisposti con le competenze di

(3° rigo)

{compensi)



l;:vincia di......TARANTO

Si dickiara che lo Ditta ...

ha presentato ol sottoscritto il giorno @&,

(cognome e noma) . }fmqg-;[st
il giorno .20

Timbro
dell* Ulficio

Comunc di Taranto

Ricevuta che-Tautorita di pubblica sicurezza deve restituire aTIa persuna ghe presenta la denuncia

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

‘J.‘Ar;ntg .............................

he rlceve la denuncla




- ) L

Parte che Tautorits di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presente la denuncig

L

90 - |, IR INAL - 20x33 - 1.300.000. 972 ®



30/¥ovenbre/19773

‘f% W 1s ' ‘LL'Agente

Sifg. MAGGI Stefano

ilansioni di Diglicttaio.

Vi coemunichiacie che a decorrere dall'i1°/Dicewubre/1077
rassercte in via teoporanea al lerparto Jovimento,con lo an
sioni di Biglicttaio.

Distinti saluti.

AZIENDA MYt CIPALIZIAT4 MITOTRASPORT) - 1

K{LDMMW?dTEﬁnkm-

SRANTO

(*)- Al Dirottore Amm/vo
- Al Reparto lL.ovimento
- Al Dirigentc Tecenico Officina

T DT







74700 Garands.  30/Marzo/1973

AZIENDA MUNICIPALIZZATA MLL.!AE@@@ _____________________________________________
AUTOTRASPORT! PUBBLICI - TARANTO

Telefono 34101 .. Sig,.MAGGT.....Stefano ...

¢ Ufficio Amm.vo=-Reparto Officina

OGGETTO: Assunzione femporanea.

Le comunico che con decorrenza dal___28=-dicembre-1972-- |4 g y

Categoria A.. . . ,» salvi i provvedimenti, ratifiche ed approvazioni previste dal

R. D. 10 - 3 - 1904 n. 108 sull’ assunzione diretta dei pubblici servizi.

Per tale incarico Le verra praticato il trattamento economico vigente per

la categoria.

Distinti saluti.

I. DIRETTORE
( Dott. thgnA. ABBATANGELO ) ( Dott.

PRESIDENTE



Rege n® J22

DIREZIONE DIDATTICA 89 CIRCOLO
TARANTDO |

CERTIFICATO PRIVATISTI

AI\AJ\(\{-AAAAAA(\{\J\AAI\AAAAAAAJ\A

' Dai registri esistenti presso quest!Ufficio risulta

che il nominato MAGGI Stefano |
noto & Leporano (TA) i1 26.12,1938  , nella
2° sessione dell'anno scolastico 1972/73

ha sostenutc e superato eome privatista presso queste

"pubbliche Scuole Elementari (__ E. De Amicis )

gli esami di compimento del 2° ciclo (5" elementare).:

Si rilascia a richiesta delltinteressato per gli u-

.81 consentiti dalla leggc.

Ta;anto, 13 79.1973

IﬂrééﬁﬁFTABlo

IL DIRETTORE DIDATTICO




COMUNE DI LEPORANO "

PROVINCIA DI....TARANTO .

4

UFFICIO DELLO STATO CIVILE

Estratto per Riassunto dai Registri degli Rtti di MNascita

dell’ anno....19.38.. parte.... I .. . serie..... = ... N... 66

Dai registri degli atti di nascita di questo Comune, anno, parte, serie e

numero sopra indicati, risulta che:

MAGGI Stefano

nacque in Leporano

il giorno 26 ( ventisgel )

Elisa.~-
In carta _______ libera. per.1180..1avoro.. e,

Dalla residenza municipale, li... 24 novembre 1972 ~

iLC ILATORE




COMUNE DI TARANTO
" DELEGAZIONE DI TALSANO

Servizi Demografici e Statistici

IL SINDACO
sulle risultanze del‘Registro di Popolazione

CERTIFICA

Maodello 10 Apagrafe-

frof

.

che il Sig. _ Mﬂ?ﬁe{ T -

nato a_'gblaomo ......... il 26N ;“’-.e'MJ’“*

& qui residente dal___fo . gtamado 4244

proveniente dal Comune di gmm

e domiciliato in __ 4/ m%w (uQ,o e.R

Accid consti, si rilascia il presente ad uso amministrativo e,- comunque per gli usi per

i quali la legge non prescrive il bollo.

IL REDATTORE

i

p. IL SINDAC

—
o, A
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IL SINDACDO

Visto I' art. 52 N. 15 della legge Comunale e Provinciale (T. U.
3-3-9034 N. 383). : '
Visti gli atti d’ ufficio e sulle informazioni assunte :

CERTIFICA

pato a__-_’i_(/ 200000 S | B 26 Nasowdw 4938
qui re51dente dal __Jo- - 1869 A B S ia

é cittadino italiano
Si rilascia il presente in carta semplice ad uso amministrativo, e,

comunque per gli usi per i quali la legge non prescrive il bollo.

Talszno, t 23 NOY. 79;{?
I Ié;atfore IL SINDAC /

/
o e




COMUNE DI TARANTO
V Ripartizione ’
DELEGAZIONE TALSANO ~

Sulle assunte informazioni :

CERTIFICA

nato a___ I{LLF_O_M _________ e il 26 A2- [93F
qui residente dal__A40- A- A369 . ds_ §M
& persona di buona condotta civile, morale, .

Accid consti, si rilascia il presente.

23 Nuewlt

Taranto, I

1L REDATTORE

4

iL SINDACO







Cod. 12083 (ex Mod. 1029 San) - A. Meschini, Tivali - {120.000)

‘E- N- P- I-
ENTE NAZIONALE PER LA PREVENZIONE DEGLI INFORTUNI

ISTITUTO D! MEDICINA INDUSTRIALE

della Sede dI TARANT — —

LA EE AN 4

Spett.

Num. accettazione .o ) L N{ ___‘
oot . A6707 Lo ATAT
Data 21 DiS. 1972 .

A1 ¢

L3
Si comunica che il Sig. H A & (Jr\ g/( Llfpw 9 sottoposto il
questo Istituto (K a:

presso codesta Azienda [

. . . Igiene lavoro O lgiene lavoro [
Visita assunzicne Visita preventiva isi iodi
)z( P Sillcosi g Vit periodica o m

Visita accertamento idoneitd lavorativa [

& risultato IDONEO ';IO ﬁl:l alle mansioni indicate M antiecd &l&

Eventuali controindicazioni e consigli

Si comunica altrest che, ai fini del giudizio di idoneitd, & stato necessario eseguire i sottoindicati accertamenti.
Quelli (segnati in rosso) non previsti dalla convenzione saranno, in sede di regolazione, addebitatl alle tariffe
particolari previste per le Aziende associate,

Visite
speclalistiche:

visitg& es. in cicloplegia [J

Otormo)E(Cardlologo O Neurclogo O Ginecologo 00 Ceulista cristalling [ fondus O

Dermatologo visita 1 prove allergologiche O

Esami Audiometria I Oscillografia [ E. E. G. O Fonocardiogramma [ Reogramma [
strumentali: Otovestib. routine E. C. G. basale - Metabolismo basale [1 Prove spirometriche O
. completo O depo sforze O
Esami di Urine(ﬁ\ Ac. tricloracetico O Porfirinuria [J Punteggiati basofili O V.E.5. O
laboratorio: Emecrome [0 Hb [0 Ematecrito 0  Piastrine 0 T. Protrombina [0  Prove emogeniche O
. : 1 e - . T . S.G.0.T.0O
Azofglicemia [1  Colesterolemia FO Bilirubinemia F O Elettroforesi [ 5.G.P.T. [
Funzionalitd epatica Takata [ R. w.O Proteina C 1 Ra test OJ T.0.A. 5.0
completa O

Piombemia OJ Gruppo RH OO Es. feci OO Ricerca bacillo Kack [1 Intraderno [

Vaccinazione antitetanica [0 Eritroporfirine ]
Esami Scopia torace 0  Schermografia Tele torace [0 Tele torace (2 pr.) [0  Tomegrafia O
radiomgiCi: Digerente parzizle L1 Colecistografia [0 Colangiografia @ Addome a vuoto [0 Urografia [0

completo [
cervicale O
18 x 24
Cranio[J  Colonna dorsale O  Bacino O Arti < 18x24 0 Clisma opaco O
~ 18x24 O
lombo-sacrale [

Altl‘i: ................................................................................................................................................... et s

Esame psicolggico: U
IL MEDI TORE

o rtoark,

[



N. 6381 del foglio di famiglia ' \ COMUNE DI TARANTO

La qualifica di Capo famiglia e UFFICIO ANAGRAFE DELEGAZIONE DI TALSANO
“attribuita ai soli fini anagrafici. ' - '4‘;“
SITUAZIONE DI FAMIGLIA DI Mg g_kg_[;_, MO ‘
'-é Relazione NASCITA MATRIMONIO 7
;g i Cognome ¢ Nome __ Luogo R Luogo S A Condizioni Annotazionl
Z parentelz '('De Eo E i% ED g

/W 7o A Q}LB\?DA/DS\ ......... Teloows 43| b |94 w _ m;&/wtgn

i shefaus | hlorana |26 |19 988\ baloono 5 |6 1963

e
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Taranto, - Talsano__ 23 _NOV.1372 15 | L' IMPIEGATO REDATTORE

U

F4
-
3

Q
8]






A- M- Al T.
AZIENDA MUNICIPALIZZATA FOGLIO |NFORMAT1VO
AUTOTRASPORT! TARANTO

Via 'C. Battisti n. 857

FOTOGRAFIA

o | T

DATA E LUOGO DI NASCITA

COGNOME E NOME_@Q j 27 )
2e ~ /9 — /93P swuo CIVILEM

o

INDIRIZZO TELEFONO
RESIDENZA TELEFONO
i oy 54 gx/ Vi z))
TITOLO DI STUDIO (precisarne I'eventuale speciallzzazione) i e B 2 A
INTERESSATO ALL'ASSUNZIONE IN QUALITA' DI AUTISTA U BIGLIETTAIO B OPERAIO E IMPIEGATO D

Le saremo grati se vorra compilare di Sua mano ed in modo esauriente questo modulo.
Le informazioni che ¢l fornira ¢l aluteranno ad esaminare con maggiore chlarezza le prospettive di collaborazione

che Le si possono offrire nelllambito della nostra Azienda.

PARTE RISERVATA ALL' UFFICIO PERSONALE




STATO DI FAMIGLIA COGNOME E NOME IASAE-("]JQJHICO PROFESSIONE
£ y.J] ) h
, 77 G 7
PADRE %;’f\ Ll Yz | & , 04’_44‘__}3
.] //
£ _' Ty 3 /
MADRE ALEREZ Y2/ =
b !
l‘o Q/\to 7:‘_‘&,\’ Gzl (L0 Q,%QL lh.—\\l 9—.‘
CONIUGE ’{'ow\'&u@\ % QJ‘U\&‘ P e M&&‘;a oo,
90{55«.0 4
3 EFLLA AN . C. O NA
FIGLI
v 4
b
, Quialiy o | sonfido
N a\)\\'ﬁ: U LaRiuneo
LS Q J:
FRATELLI Q Q JNERe A0 lQJ\‘ f:i 2
‘%\M&(b VLP e ‘X? fw. ) -
AN M‘\‘D o Utn, A,E*(f,gg.'kﬁ AR,
Y
HA PARENT! CHE LAVORANO NELL' A. M. A. .T.? Sl M NO [:I
{indicarne, per favore, nome, cognome e grado di parentela)
? s
- P Lt /A\J-Q //;/)/L/

L nadillle L

SERVIZIO MILITARE

E ABILE

PRESTATO SERVIZIO DALMA\LM ARMA E GRADO MLMM&

POSIZIONE ATTUALE _

Conc
£
\

[C] RIVEDIBILE [J RIFORMATO [[] ESONERATO:

(se in congedo - se deve rispondere agll abblighi di leva, quando - se esonerato o rifermato, per quali motivi)

olols

APPARTENENZA A CATEGORIE PRIVILEGIATE

INVALIDO DI GUERRA [ cAT INVALIDO CIVILE O
INVALIDO CIVILE PER CAUSE DI GUERRA [] CAT. PROFUGO 0
INW-l\LIDO PER SERVIZIO ] CAT. CI;RFANO DI GUERRA O
INVALIDO DEL LAVORO 0% ORFANC DI CADUTO PER SERVIZIO O

N. TESSERINO

TIPO DI INVALIDITA"




‘ESPERIENZE DI LAVORQ

E' ATTUALMENTE QCCUPATO ? NO & s .

PRESSO QUALE AZIENDA 7

DA QUANTO TEMPO ?

RETRIBUZIONE ATTUALE

DESCRIVA BREVEMENTE LE MANSIONI DA LElI SVOLTE

HA AVUTQ ALTRE ESPERIENZE DI LAVORO? NO [ Sl ‘[E

IN CASO AFFERMATIVO SPECIFICHI BREVEMENTE LE SUE MANSIONI ;

DAL AL SOCIETA" O ENTE MANSIONI N

26713460 | Pestak o 2 M/MZ\ :

(367
b e %,. P61 [Honsece, Gomoieno
-3

o lgrado 2%/” s&w -

B ATTUALMENTE DISOCCUPATO ? NO ] Ty
.
HA IL TESSERINO DI DISOCCUPRAZIONE ? A= =%
QUALE COMUNE GLIELO HA RILASCIATO ? ] C:'F L SQ{M o
HA IL LIBRETTO DI LAVORO ? 3’ { _
‘
QUANDO E' DISPONIBILE A PRENDERE SERVIZIO ? Wiv ! - 21 é:’;’ -
/

LINGUE CONOSCIUTE

INGLESE FRANCESE TEDESCO
CONGSCEMNZA SCOLASTICA ] ! | ] £l
DISCRETA CONVERSAZIONE [ O O ‘ O [
OTTIMA CONVERSAZIONE ANCHE TECNICA | n O O O

EVENTUALI CORSl D1 SPECIALIZZAZIONE E DI PERFEZICNAMENTO

REMUNERAZIONI

TIPO DI CORSC ENTE LOCALITA® DURATA ‘EVENTUALI




CURRICULUM SCOLASTICO

792 6

LICENZA S Y] CONSEGUITA NELL’ANNO
ELEMENTARE ' _g/é’ 2},——* : g I~
-4
s NO [] ULTIMA CLASSE FREQUENTATA__ 2~ ik 21 LI NELL'ANNO 7440
- SE
LICENZA S| [] CONSEGUITA NELL'ANNO
MEDIA
INFERIORE '
NO [ ULTIMA CLASSE FREQUENTATA. NELL'ANNO
LICENZA DI TIPO DI ISTITUTO DIPLOMA NO [i] si ]
SCUOLA MEDIA
SUPERIORE .
0 DI ISTITUTO 8 [] CONSEGUITA NELL’ANNO
PROFESSIONALE
NO [] ULTIMA CLASSE FREQUENTATA NELL'ANNO
e - UNIVERSITA' D! FACOLTA’ DI
o ANNI DAL___ AL SPECIALIZZAZIONE IN
"7 7| Laumea CONSEGUITA IL
VOTAZIONE MEDIA ESAMI VOTAZIONE LAUREA
UNIVERSITA’ B ) )
MATERIA DELLA TESI
ARGOMENTO
CONOSCENZE TECNICHE SPECIFICHE
CONOSCE LA DATTILOGRAFIA ? NO sl O | surr. | . | BENE | | otiMo |
CONGSCE LA STENOGRAFIA ? NO st O | suer. | | BENE | | otmmo |
ALTRE
PATENTI O BREVETTI DI ABILITAZIONE POSSEDUTI
AUTOVEICOLI TIPO E GRADO
AY R
MOTORISTA TIPO E GRADO,
LATTONIERE TIPO E GRADO :
ELETTRAUTO TiPO E GRADO
ALTRE TIPO E GRADO

LI R

DATA ﬁmém/mp o A

FIRMA %ﬂﬂ »
==
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DICHIARAZIONE

Io sottoscritto, MAGGI Stefano, dipendente di codesta Azienda,

con la qualifica di bigliettaio, con la presente intendo riti-
rare il proprio foglio di congedo illimitato(originale), sosti
tuendo lo steso con copia fotostatica,

Digtinti saluti

Taranto, 30/luglio/1979 Ltagente
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CiV BATTAGLIDNE FUCILIER!
~COMANDO -——

S'tefano __'____'_-__

_che si rzla.wa ae s°1dat° MAGG'I .
*Tleporamo . i gl 26.12.1938

Taranto S

distretto dr'

.-N di matr:mla ‘4) 10358 L

Comune dl ;
1

distretto‘ c{z ,'; -Earan‘to T . i

e PTOVINCIA ....en

Via Mare 18

res:denza

i ,"

1 provincia ... Taran“ho
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FIRMA DEL MILITARE

L COMA’ DANTE DEL CORPO '
L COMANDA ‘,:' L BATTAGLIONE
- Tena ik amise. arvelii)
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Specializzazione CONSEQUILA. oocininus’
assaltatore

Trasfertta

‘Trasferito _

Trasferito

Giunto alle armi per

" Congedato il

- - ~ . . . v . e, . I
* . . a- . sy . -
! L T - . v ' - o0 T, .
] - - - " i . -
= . - ay ;’ . - .
.. 7., DOVERI DEL MILITARE IN CONGEDO * =~ .. T
< e, . : ‘.. . , - :
1. = Il militare in congedo illimitato continua ad appattenete al'Esercito e deve , deil' Amministrazione comunale, 2l Comandante del proprio Distretto, di essere sot-
obbedienza a qualunque ordine gli pervenga dalle Autoriti Bilitari per cid che riguarda » toposto a rassegna. La domanda, in carta libera, dovrd essere corredata dal foglio di
i suoi doveri militari. congedo illimitato ¢ da un certificato medico attestante fa infermnitd o le imperfezioni
2. — Il militare, una volta congedato, giunto a casa, deve presentarsi senza indu- accusate, : -
gio al Comure, per far apparre il visto del Capo dell’ Amministirazione comunale sul 9, — 11 militare in congedo deve aderire alle richieste deli’ Autorita Muhtan: circa
foglio di congedo. ! 1a compilazione di fogli-notizie, necessari pe: la sistemazione della propria posizione
3. — Il militace in congedo deve notificare al Distretlo, tramite il Comune e matricolare e caratteristica.
contemporancamente tramite la stazione dell’Arma dei Carabinieri, i cambi di resi- 10. - Durante il congedo illimitato, il militare pud ricevere un « preavviso per-
denza o di abitazione indicandonz la via e il numero. Egli pud fare tale notifica sia sonale di destinazione », col quale I"Autorita Militare gli oomumca il recapite cui |
nelfa localjtd che abbandona sia in quella nella quale va 2d abitare. dovr:\ presentarsi in caso di richiamo alle armi. -
4. - It militare in congedo” deve rispondere alle chiamate di controllo. Gliind- - + ‘Delto preavviso che, 2 seconda dei casi, & stampato su earta di diverso colore,
dempienti saranno puniti con le stesse aremende previste per la moncata notificizidne . nan é un ordine di richiame. Esso deve essere custodito con ogni cura ed il militare
del cambio di residenza. - £ ¢ |, 'in congedo deve attenersi scrupelosamente alle norme in esso contenute. Fra l'altro,
5. -~ II militare in congedo deve custadire cun ogni_cura il foglio di congedu. <[5 in caso d'espatrio, dovrd restiteire il documento of Cemande che fo ha rilascinto, quolora
Mon aliegare mai, alle domande, l'originale, ma una copia legalizzata d:l Ioglm di ditlocate nella localitd di residenca, oppure alla locale Stazione CC.
cong:do. N 11, = L'ordine di richiamo alle armi pub essere diramato dall’Autorith Militare
= Durante il congedo il militare pud liberamente espatriare, Dive, pr:mz' A a mezzo di: - i
d:lla partenza, fare al Distretta, tramite il Comune di residenza, apposita dichizra- '+ manifesto: in tal caso il militare che ha ricevulo un preavviso personale di
zione, indicando lo Stato e la localitd in_ cui si reca e, possibilmente, anchg. il sue - » colore uguale a quetlo specificato dal manifeste deve presentarsi- al reparte indicato nel
nuovo indirizze, Inoltre, giunto all’estero, deve notificare al Consolato italiaro i) pros preawuo stesso;
prio zecamlo . o ~ ‘comunicazione individuale (cartolina pren:uo). in tal caso il militare deve
+ - In caso di rimpatrio, ¢ non pid tardi di 15 gicrni da esso, il mmurc in . presentarsi al reparto che ¢ indicata sulle comuniceszione stessa.
: congtdo deve notificarlo al Distretio, tramite il Comune di residenza. ’ T120 - I militare cichiamats alle anmi deve presentarst al reparto cui & stata dosti-
! — Il militare in congedo che contragpd infermitd o imperfezioni che to ren- nato raunite def foglis di congedo o Wi un documente di riconoscimenta rilusciate dal
1 d.lno non piu idoneo al seevizio militare, deve-domandare subito, per me2zo del Capo Camune. Nen presentandosi, sara denunciato per Jiscrzione.
e~ o o R et mmmm_mmem ot e [ — P —_— - —t b s e e
[ T mmue e s smmooes e simsmesmemmne sesemess = mewrr

NOTE. - (1) Corpo che rilascia il congedo, = (3) Indicare il motive del conpedamento (pee fine ferma, per aaticipazione, per smobilitadione, ece.) ¢ 1a disposizione che urdiun
1l congeddaniento. = (3) Grado, Casato ¢ Nome. - {4) Indicare il numero di matricols avuto all'ato delliscrizions sul fuole 105, - (5) Data di presentazione al Disteetto. -
18) Oppure: anuffabeta, = (7) Per istfuzione ¢ altro motive stabilito dal Ministero,
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SCUOLA “MEDIA STATALE

TALETE (i MILETO
74100 TARANTO
Via Ancona - Tal. 335140

S| CERTIFICA

che ....l.... Sig. mGGI STEPANO ereeeessenereserees e eeesemmeeserae e st
' . 26
nat.... ammmo Prov........ { B— /12/38 .................
: : : I 83 84
nella sessione unica dell'anno scdlastico 19..7.. ~-19...... ha sostenuto presso
. . , o , _PRIVATISTA
questa Scuola I'esame di Stato di Licenza in qualita di candidato™...........ce

conseguendo la

Sicermzal 61 %cﬁo[a “Dledia

con il seguente gludizio sintetico: (@

SUFFICIENTE

. . FRANCESE ' , f
LINQUE SEPENIELE .......ccooereemeceercecomrereseemasicsesinssessesssesssssmsnsasbosessssareserssssssnscsnmseneee

Si rilascia il presente certificato su richiesta dell'interessat..... per usg®

PER I QUALI LA LEGGE NON FREVEDE IL BOLLO ‘
TARANTO b 1/7/84 ....................

IL SEGRETARIO
I SE RETARIO

IL PRESIDE

(1] Interno - Privetiata,
12) Ouwtimo - Distinto - Buono - Sullicients.
131 Se por lscrizions olls prime clegsi degli istitur! 4l lstruzions excendaria suparlore ad artistica in carte semplica o In unlco asampinre (circolare

fedatotetetotaiotatetotosedoiototntatototatatolotototetototrioiototototatodatalototatototolalatnintatobolosataiatetototetototolotuiotatotatelotatotatotntaiotofoioiototatatototatatatotatots

ods3edodotetatotodetototodototototodotodedododetetotedodatelodutedodotototodeododododetotototatotetedododotototosatat st



GOMUNE DI TARANTO

Delegazions Hunicinale - TALOANO

Autenticazione ol scnsi cgli articoll 7-12- 1¢
della lerge £ pennalo 1883 0. 15

Si ctiests che, a sequito, dp confronto effetiuate
i copia composta da M. %~ . Togli, & risuitate
coarcims all'originale,

Taranto - Talsano, 1i 3.0.,!3.‘"‘. . 1989

PAFREM A naueras

H Fupzionario Delegato
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Si rilascia il presente certificato su richiesta dell'interessat..... per usgid g
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PER T QUALI LA LEGGE NON PREVEDE IL BOLLO g
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N. 52/)-{‘/( reg. certificati. é
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IL SEGRETARIO IL PRESIDE §
L. SEGRETARIO 1L PRESIDE {
o ewERd o Lanza) e RO Prot. ROSARY RERARIGA o ©
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{) 11 tnceena - Privacista. {
¢ [2) Ottimg - Cistnto - Buono - Sulficiente. G
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74700 Cararts, . 2YLI2 1970 ..

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORT! PUBBLIC! - TARANTO

Tel. 34101

AT /izotoco/g Jgf,_g/_#%_' -%%_ ................ ’
v \%Z'd/ioda N A o /: ................................
" . SAgals e, : [ TARAND.O...

¥ LLAUFRICIO. DY, COLLOCAMENTO. .

B g PeCe--Bitta. MANRORIAG.-Cosdmo----

VO, . SUUR U{ficio.di Collaocamonto«Talsang

’

OGGETTO : Richdosta i nullam0sEfie. o oooooooeoeoesoeeeroereooeeoeeeeeeeemeree e P

Tn virth dello disposizioni vigenti,si prega di rila~
sciare nulla-osta in data 28/12/1972 per l'assunzione in pas
saggio diretto od immodiato dol lavoratore Sig. MAGGI Stafano,
nato & Loporono{Taranto) i1 26/12/1938 ed ivi residento in via
Mare,30 in qualitd di manovale. . '

Il lavoratoro suddetto proviene dalla Ditta MANDORINO
Cosimo ~-TALSANO~dove risulta occupato dal 6/11/1972,

: ~ Nel menitre assicuriamo che allo stosso saranno pratica-
to tutte le condizioni contrattuali previste per la categorin,
dichiariamo che nelltanno docorso non vi sono statl licenzlamen //
. ti pexr riduziome di personalc avonti la qualifica sopradette.” 7
; AR« ' T
Distinti saluti. .

AZIENDA MENICIPALIZAATA AUTOTRASFORTY TAR 4.9
ol 1

[Eftary di Fsereizio
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T4IOC0 Oaveoselo,. 2,9/.1.1./.1.9.72 ...............
AZIENDA MUNICIPALIZZATA, M , o DT C "
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO . UFFI";Q""I """ OLLOCANENTO......
Tel. 34101 - L
V4”aé/u¢umé?izgzy%€u924 .................. ,
._@“/«Mg@ a AT % / ‘ """""""""""""""""""""""""""""""""
.Q%a/p n....._.._.._...._._.:: ' S ?AR..)?..N..I.Q .....
OGGETTO Richiesta di Parero . LavOROVOLG g i eaaeeacesean e cere paambessiditenns

~ B nostra :I.ntenzione asgsumere con passagg:l.o diretto ed
:I.mmediato i1 S:Lg. MAGGY Stefano nato a Leporano-’l‘aranto- il 26-
12/1938 dalla Ditta }MNDORINO Cosimo-Talsano presso cui & oc

cupato. ’ :
Pertanto Vi preghiamo di espr:l.merei il relativo parerec

favorevole. . . .

Distinti saluti,
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Dichiarazione di visita medica preventiva per adulti

(ort, 6 Regolementa genensls pex igene del lavoro R. D, 14 aprile 1927 n. 530
e D. M. 20 marzo 1929 e att. 62 T U, leggi sanitarie, 27 laglio 1934, n. 1265)

Visitato il titolare del libretto Sig.

[ STy -

che & occupato nel lavoro di

. presso

accertasi che edso possiede (o non possiede }i requlsm per

essere addetto ai lavoti di

Indicazioni partlcolam per fanciulli minopi degli anni 14. '
REQUISITI )1 ISTRUZIONE

Il fanciullo titolare del presente libsto__ .. _____ ha raggiunto il grado

di istruzione richiesto per lammlssx me al lavoro (art. 7 legge 26 aprile 1934

n 653)_ . ___ avendo _____ e

in caso di incapacitd intellettuale (2 1.7 legge 26 aprile 1934 n, 653)

Certificato Scolastico o del Direttore didattico di —— s .

in data . N
Autorizzazione al rilascm del I:b' etto al fanciullo che non ha raggiunto il

grado di 1struzwne prescritio conces: 7 dall — . e
- e in ata
cognome € nome ¢ residenza {e'rapporto eventusle di parentela ) di chi
esercita la pafria potesth o di chi légalmente rappresenta il fanciullo

B it e Ee e

IL" FANCIULLO T " IL RAPPRESENTANTE ,
it SINDACO '

mmmmr e - memmmmes e ————

Frezz L. 15

R g

T

L

-

e ZKD- TS

Docugenio provv:sono sosliluitive

LICATO %976’
TORO N.J 7555

35 N. 112

a.!d-w- ZJ«'-‘-«—E;

COMUNE DI TARANTO

Combattente -

Lingue estere conosciute S

Spec:ahté %44“ 6- " Grado

/'-
Mutilato o invalido__C——"" Orfa

COMUNE DI TARANTO ot
5‘&/'
Data del rilascio del libretto___ [{=/
: o)
IL TITOLARE O\
’ -
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Ufficio di Gollocamer}\‘q ALSA ______ 9  VARIAZIONI o RNNOTAZIONI
' .Prov. di ‘A RA relative alle pagg.1 e 2
ISCRI Z 10 N I )
DATA | LccrivioNE - catzaoria |
3 MAG 1952 oAt 00 |

4 610. 1963 Js b S- --------------------
bt A3
LR R
Baed| Y. .Y,

______________________________




STATO DI S8ERVIZIO

(Riservato al d ™ tore di.lavoro)

o3

| "TBESTAT spA
»---Benk-Stabili ~-Farantor|-

Vie D37 O Taran
ﬁ«‘é‘:{'r?ﬁF-m@ﬂir)

Zéﬂtﬁééﬂy.--

BALELLO LasANTELLL

-

16)43 ) 5.

. . DATA DI Stipendio ) Firma
DITTA o ENTE LOCALITA’ . o . | Qualifica | o timbro
) Assunzione |Licenziamento| paga or. delHitta
mp. BINDA Geom. GiLscPPE . ‘ '
rozioni dili - st - dragtis< 3 M [ [T -6 e A0 =6 R s

DNSECA_COSIMO_ 0L ERANGERGO............. AT AU ML

STUSCATORE ARTIGIANGJ ~ h q Bv?)’ &qgf .

DA% Mieri .35 . TARB 70 ooorooo [ AN | AN ] i . SN
NEFRA-LUGH. 1.3 0910/.2 9.0 CINEERA 01

A ) S BT P 4

RERTT ! R Y T IN TR GO Cpsime
RRBIENS S8 7 L e (90 e T TR, Rl
W Usbio s pismto G | ) b b 16 TaAND (1
ATIENDA MUNICIPALITZATA AROTASPORTI TARMKTOo. o ol | |
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ABENZIA "FLAVMINM

CadblilARICY GRIDIZIALE

B o ICATO GENERALE

o) I R B
Rrocur biica

MAGGI Stefano E
26.12.1938 Leporano
Taranto g

subla richicere d1r —Maggl

per uso lavoro




