0006738/2021 del 20/04/2021 17:24:52

Amat S.p.A. Protocollo Interno n.

- AMAT 5PA < AGGIORNAMENTO RECT - PROCEDIMENTG PES

&

1dil

'\' X
]

" Oggetto: AMAT SPA - AGGIORNAMENTO RPCT - PROCEDIMENTO PENALE ALBANO PIU* ALTRI &£ 36

Mittente: Tiziana Tursi <tursi@amat.ta.it>

Data: 20/04/2021, 16:09

A: mariagrazia pellerino <pelierino@hotmail.it>, "'Dott. Ernesto Devito
<ernestodevito.studio@gmail.com>, Diego Bernieri <d.bernieri@teamcopsulting.live

el

tosi deciso nel corso

Buon pomeriggio,

come evidenziato nel corso della riunione odierna, il Gup dott. Maccagnari
dell'udienza celebrata il 15/04/2021 con riferimento al giudizio in oggetto:

o 23 rinvii a giudizio al 6.10.2021 nei confronti di: Albano, Argentieri, Buonocore, Cecere, Conte,
Cotugno, Danese, De Pace, De Mitri, Dell'Aquila, D'Oronzo, Gallo, Giangrande, Oliva, Paurini,
Petralia, Porcellini, Pugelli, Rota, Salamino, Scarcia, Scialpi e Vasco;

o 10 proscioglimenti per tenuita del fatto nei confronti di: D*Amuri, Doro, MarangeHa,
Mastroberardini, Mastrovito, Palmisano, Sallustio, Tomaselli, Trianni e Zizzi; ': }

s 1 condanna in abbreviato per Luca Di Corrado alla pena di anni 1 mesi 4 ed € 9000,00 di

risarcimento danni;
o 2 assoluzioni in abbreviato: per Sperti per particolare tenuita del fatto e per Deli'Orco perche I )

fatto non sussiste;
7 ;

» 3 patteggiamenti: Annese, D'lppolito, Vernaglione;
e 4 stralci al 25.6.2021 per Passiatore, Spagnulo, lzzo Nicola ed 1zzo Francesco. /

Trasmetto in allegato i relativi provvedimenti.

Saluti,

Tiziana Tursi

— Allegati:
Dispositivi.pdf 791 kB
CC116042021_00002.pdf 658 kB

ZiEbox:/ 7 /G./Users tursi/AppData/Roaming/ Thunderbivds. -
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— Aliegati:

accettura {2).pdf

698 kB

Rinvio a giudizio de pace dibattista petruzzi.jpg
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Comunicato 28.2021 Avvio dell'attivita' di effettuazione, da parte della Medinlav
S.R.L.S. di Taranto, di test rapidi antigenici per la ricerca di infezion! da SARS-CoV-2 .pdf

1,8 MB

Comunicato 30.2021 Effettuazione tamponi antigenici rapidi..pdf

1,1MB

Ods 62.2021 Prolungamento-del Fondo Bilaterale di Solidarieta'.pdf

991 kB

Ods 64.2021 Rimodulazione collocazione nel Fondo Bilaterale di Solidarieta'..pdf

371kB

Ods 67.2021 Emergenza Covid-19 ulteriori misure per l'igienizzazione del posto
guida..pdf

466 kB

20/04/2021, 17:01
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Oggetto: AMAT SPA - RICHIESTA DOCUMENTAZIONE PER 0DV -TNCONTRO DEL 20 APRILE 2021
Mittente: Tiziana Tursi <tursi@amat.ta.it>

Data: 20/04/2021, 17:16

A: "Piazza Ing. Mauro" <piazza@amat.ta.it>, Ettorre Marianna <unitamanutenzioni@amat.ta.it>

CC: "avvgira@libero.it" <avvgira@libero.it>, mariagrazia pellerino <pellerino@hotmail.it>, “'Dott.
Ernesto Devito™ <ernestodevito.studio@gmail.com>, Diego Bernieri <d.bernieri@teamconsulting.live>

Buon pomeriggio Direttore Tecnico, ing. Piazza,
buon pomeriggio, ing. Ettorre,

in ottemperanza alle richieste dell'Organisme di Vigilanza, che legge per conoscenza, effettuate nel corso
della riunione odierna con riferimento al punto 2 di cui all'ordine del giorno: attivita di manutenzione
degli automezzi, dovra essere inviata loro la seguente documentazione:

1} documenti di programmazione annuale della manutenzione ordinaria e straodinaria del parco
autobus;

2) procedura di manutenzione;

3) modulististica adottata (p.e. richieste di acquisto, verbali di collaudo ecc.);

4) elenco degli interventi di manutenzione richiesti ed eseguiti nell'anna 2020;

5) elenco degli interventi di }nanutenzione, richiesti ed eseguiti nel primo trimestre 2021.

Vogliate provvedere direttamente alla trasmissione della documentazione ai seguenti indirizzi, inserendo
la scrivente in copia.

Awvocato mariagrazia pellerino <pellerino@hotmail.it>

Dott. Ernesto Devito' <ernestodevito.studio@gmail.com>

Dott. Diego Bernieri <d.hernieri@teamconsulting.live>
Cordiali saluti,

Tiziana Tursi

Dottoressa Tiziana Tursi

Capo Unita Organizzativa AA.GG. e Legall PP.RR. e Sinistri
Via Cesare Battisti, 857 — 74121 TARANTO
099/7356225

tursi@amat ta.it

affarigenerali@pec.amat ta.it

20/04/2021,17:18
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Oggetto: p.p. albano pil altri
Mittente: avv.petrone@libero.it
Data: 15/11/2018, 20:31

A: tursi@amat.ta.it

Buonasera Tiziana,

mailkox;// /C:/Users/tursi/AppData/Rnaming/Thunderbird/Fz:..

D'lppolito’hanno patteggiato la pena,

0 il giudizio abbreviato. m—————

Gli altri imputati, invece, discuteranno I'udienza preliminare i} prossimo 28.2.2020,
allorquando il Gup emettera la decisione anche relativamente alle altre posizioni.

Cordiali saluti

claudio petrone

Studio Legale Petrone - Associazione Professionale
Via Ciro Giovinazzi 91- 74123 TARANTO
Telefono: (+39) 0994521480

Fax: (+39) 0994521490

www.studiolegalepetrone. it

avv. petronel@libero.it

16/11/2019, 08:21
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Oggetto: p.p. albano piu altri
Mittente: avv.petrone@libero.it
Data: 15/11/2018, 20:31

A: tursi@amat.ta.it

Buonasera Tiziana,
all'udienza di questa mattina . : D'lppolito hanno patteggiato la pena,
mentre N hanno richiesto il giudizio abbreviato.

Gli altri imputati, invece, discuteranno |'udienza preliminare il prossimo 28.2.2020,
allorquando il Gup emettera la decisione anche relativamente alle altre posizioni.

Cordiali saluti

claudio petrone

Studio Legale Petrone - Associazione Professionale
Via Ciro Giovinazzi 91- 74123 TARANTO
Telefono: (+39) 0994521480

Fox: (+39) 0994521490

www.sindiplegalepetrone. it

avv.petronel@libero.it

16/11/2019,08:21



Prot. az. n./lgg}riUP ' | Toranto, 30 LUG. 2018

Al Sig.

D'Ippolitc Cosimo
Via Pio XX, n. 39
TARANTO

Raccomandata A/R

Oggetto: Procedimento pendle n. 6466/16 del R.G.N.R. della Procura della Repubblica di Taranto: ripetizione somme.

Con riferimento al procedimento penale in oggetto, si comunica che, sulla scorta dei conteggl effettuati
dall' Ufficio aziendale preposto, Lel dovrd restituire alla scrivente Socield I'importo complessive di € 100,55, dl netio degli

oneri previdenziall ed al lordo delle ritenute fiscali, conispondente a n. 13 h, e 42 minuti di prestazione lavorativa non resa,

=

La somma di cui sopra, da Leil indebitamente percepila in costanza di rapporto di lavore, dovrd essere versata a
favore della scrivente Socletd entro 30 giomni dalla ricezione della presente, presso Isfiiuto Monte dei Paschi di Siena,

all'lBAN di seguito riportato, indicando nefla causale il numero di protocollo della presente.
ABI 01030 - CAB 15801 - IT 06G0103015801000000008748

Resta fermo il diritto della Socield ad intraprendere in tutte le sedi competenti {civill e penall) le azioni volte dlla

tutela dei propri diritti e interessi lest per effetto della condotta da Lei posia in essere.

IL DIRETTORE GENERALE

CC,_ gﬁa/ﬂ | (Ing. MassimeDicecca)
YU k|8 2018
ofe. RAGURIA

‘ P " _ .
VeRohre Mo ST TUATD /v DI oglog|2e/g 1o Erots Ansiu

Secield per Azioni con Socia unico soggetia a direzione e coordinamenta da parte del Comune di Tarante
Via C. Batlisti, 657 +74121 Taranlo «Jei, 099 73561 ofax 099 7794247 sweb: www.amatia,itse-mail: amal@pec.amat.to.if
Codice Flscale, Parlita Iva e N° iscrizlone ol Reglstro delle Imprese di Taranto:06146330733 - Capitale sociale: € 2.340.463,00 Inferamente versato.




- S.pA.
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Prot, az, n./lgglrﬂUP Taranto, 3[] I,UG ZUIB

Al Sig.

D'lppolito Cosimo
Via Pio XX, n. 3%
TARANTO

Raccomandata A/R

Oggetto: Procedimento penale n. 6466/16 del R.G.N.R. della Procura della Repubblica di Taranto: ripetizione somme.

Con rifeimento al procedimento penale in oggeito, si comunica che, sulla scorfa del conteggi effettuati
dall' Ufficio aZendale preposto, Lei dovrd restituire alla scrivente Societd I'imporfo complessivo di € 100,56, al netto degli

oneri previdenziali ed al lordo delle ritenute fiscali, corispondente a n. 13 h. @ 42 minuti di prestazione lavorativa non resa.

rd
i

La somma di cui sopra, da Lei indebitamente percepita in costanza di rapporto di laveoro, dovrdt essere versata
favore della scriventé Societd entro 30 giomi dalla ricezione della presente, presso I'istituto Monte dei Paschi di Siena,

all'lBAN di seguito riportato, indicando nella causale il numero di protocollo della presente:
ABI 01030 - CAB 15801 - IT 046G0103015801000000008748

Resta fermo il diritto della Societd ad Infraprendere in tutte le sedi competentii {civili e penali) le azioni volte alla

tutela dei propri diritti e interessi lesi per effetfo delia condotta da Lei posta in essere.

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. MassipetDicecca)

Socletd per Azlonl con Socio unico seggelfa a direzione e coordinamento da parie del Comune di Taranto
Vig C. Battish, 857 74121 Taranto «fel. 099 73561 «Fax 099 7794247 eweb: www.amat ta.ifee-mail: amal@pec.amal.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° Iscizione ol Registro delle Imprese di Taranto:00146330733 - Capltale soclale: € 2.340.463.00 interamente versato,
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Avviso di ricevimento

——— compilazione a cura del mittente

I:,Raccomandata |:| Pacco _ 1 - 4‘5 CL o éig 646:(

|:| Assicurata Buro Numero

Dall'ufficio di

Data di spedizione

compilazione a cura del mittente

Destinatario Ar { PEOC«L Q coSOUT o
PLo  xi {,330 o

Via / 7
. e 52N
CAP. Localita JARAN O [ 9
" oy "
. Firma-per estesa del ricevelte Data
(Nome e Cogneme)
Ballo deli'ufficio

ONS del 20 giugno 2013: - didistribuzione

= Iavii multipli a un unico destinatario

l:l Consegna effettuata ai sensi dell'art. 21 della Delibera AGCom 385/12/
» Sottescrizione rifittata



D'IPPOLITO COSIMO

ASSENTE ASSENTE
DATA AZIONE COSA CHI ORA INGIUSTIFICATO | INGIUSTIFICATO .TEMPO DI ASSENZA 1
DALLE ALLE

15/01/2015(SI ALLONTANA SENZA TIMBRARE 12.09 14.04 L155
16/01/2015|SI ALLONTANA SENZA TIMBRARE 12.43 14.01 1.18 -
17/01/2015|SI ALLONTANA SENZA TIMBRARE 12.12 14.01 .49 -,
19/01/2015[SI ALLONTANA SENZA TIMBRARE 12,39 14.00 (1.21.
20/01/2015/S| ALLONTANA SENZA TIMBRARE 12.44 14.00 11.16 .
21/01/2015|S| ALLONTANA SENZA TIMBRARE 12.36 14.00 1.24 .
22/01/2015[Si ALLONTANA SENZA TIMBRARE 12.41 14.00 1.19 |
23/01/2015|51 ALLONTANA SENZA TIMBRARE 12.23 14.00 (137 :
24/01/2015|SI ALLONTANA SENZA TIMBRARE 12.17 14.00 (143 %
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Prot. az. ry JUP Taranto, 30 LUG. 2018

Al Capo Ripartizione Contabilité
Dott.ssa Marilena Passeretti

ep.c. Area Personale
SEDE

Oggetto: Rilevazione dei creditl in bilanclo ex dipendenti

L'Azienda & credilrice, nei confronti degli ex lavoratorl di segulto elencati, della somma a fianco di ognuno

indicata:
» ‘Vernaglione Gaetano €280,79
> D'Ippolito Cosimo € 100,56
> Albano Egidio {nato il 24/07/1956 ) € 401,01
» Sallystio Raffaele € 3783

Agli stessi sard inviata, o breve, una comunicazione scritta per la resfituzione della somma, entro 30 giemi dalla

ricezione. con accredito sulle nostre coordinate bancarie.

Tanto si comunica i fini della rilevazione dei crediti in bilanclo e della successiva verifica, entro il 30 seftembre

2018, del versamento delle somme, con comunicozione scritta all’ Area Personale per gli adempimenti successivi.

IL DIR GENERALE

? .R, %0 N O} Aﬁ B {Ing. MdisspHTC Dicecea)

o iy yan A S e ——

Socield per Azlon! con Sacio unico soggeita a direzlone e coordinamente da parle def Comune di Taranle
- Via C. Balfist], 657 «74121 Taranto +Tel, 099 73541 eFax 099 7794247 sweb: www.amal.fa.il«e-mail: amat@pec.amat.fa.if
¢ Codice Fiscale. Parfita Ivo e N° iscrizione a! Registro deile Imprese df Taranto:00144330733 - Capitale soclale: € 2.340.463,00 Interamente vetsato,




“\RICEVUTA

Data invio : 01/04/2015 8.13.50
Modello UNIFICATO - LAV

Tipo di comunicazione: Comunicazione Obbligatoria

Codice comunicazione : 1407315200192497
Protocollo n. 192497del : 01/04/2015

Protocollo n. 192497 del 01/04/2015

Pagina1di3

Sezione 1 - Datore di Lavoro

Codice fiscale
Denominazione
Azienda artigiana
Settore Ateco

Pubblica Amministrazione
Comune sede legale
Indirizzo sede legale
Telefono sede legale
'E-mail sede legale
Comune sede di lavoro
Indirizzo sede di lavoro
Telefono sede di lavoro

E-mail sede di lavoro

00146330733
AMAT, SPA
No

P.lva 00146330733

Azienda agricola No

49.39.09 - Altre attivita di trasporti terrestri d...

N
L049-TARANTO

C.A.P. sede legale 74100

VIA CESARE BATTISTI, 657

0997356208
picchi@amat.ta.it
LO49-TARANTO

Fax sede legale 0997794247

C.A.P. sede di lavoro 74100

VIA CESARE BATTISTI, 657

0997356208

picchi@amat.ta.it

Fax sede operativa 0997794247

Sezione 2 - Lavoratore

Codice fiscale
Cognome

Comune (o stato estéro) di
nascita

Cittadinanza
Motivo titolo di soggiorno

Scadenza titolo di
soggiorno

Questura rilascio titolo di
soggiorno

Sussistenza di
sistemazione alloggiativa

Impegno del Datore di
lavoro al pagamento delle
spese di rimpatrio
Comune residenza
Indirizzo residenza
Comune domigcilio
Indirizzo di domicilio

Livello istruzione

http://sintesi.provincia.taranto.it/sintesi/utl comunicazioni/comunicazione preview.as...

DPPCSM55B151.049Q Sesso M
D'IPPOLITO Nome COSIMO
[L049-TARANTO Data di nascita 15/02/1955
000 - ITALIA Titolo di soggiorno -

LO49-TARANTO
V1A PIO XII 39
LO49-TARANTO
VIA PIO XII 39

20 - licenza media

Numero titolo di soggiorno

CAP residenza 74100

CAP domicilio 74100

01/04/2015



Pagina 2 di 3

“

Sezione 4 - Rapporto di lavoro

Data inizio 07/06/1973 Data fine

Ente previdenziale INPS Codice Ente Previdenziale INPS
P.A.T. INAIL 7102123020 Sccio lavoratore No
Lavoro in mobilita No lavoro stagionale No

Codice agevolazione

- Tipelogia contrattuale LAVORO A TEMPO INDETERMINATO

Tipo Orario TEMPO PIENO Ore settimanali medie
Qualifica professionale meccanico di motori diesel
(ISTAT)
Assunzione effettuataai NO Mansione QOPERATORE
sensi della L.68/99 QUALIFICATO
Contratto collettivo C.c.n.l. degli autoferrofilotranvieri e internavigatori
applicato
Livello Inquadramento 160 Tipo lavorazione
Legge 68 data nulla Legge 68 numero atto
ostalconvenzione
Lavoro in agricoltura NO
Retribuzione/Compenso 25000 Giomate lavorative
previste

Cessazione

Data cessazione 31/03/2015 Codice causa DI - DIMISSIONI

Convalida dimissioni volontarie ai sensi dell'articolo 4 commi 16-22 della Legge n°
92/2012

Io sottoscritto, D'IPPOLITO COSIMO, dichiaro di aver presentato volontariamente le mie dimissioni/di
aver risolto consensualmente il mio rapporto

Data Qf ! o L’ l} ‘LO( S Firma del lavoratcre .

Sezione 5 - Dati Invio

Data invio 01/04/2015 8.13.50 Versione CO140110R1
Soggetto che effettuala PICCHI ENRICO Codice fiscale soggetto

comunicazione attuatore

E-mail picchi@amat.ta.it Tipologia sogg. attuatore - Non codificato
Assunzione per causedi No Descrizione causa di forza

forza maggiore maggiore

NOTE (ad uso esclusivo
del portale sintesi)

http://sintesi.provincia.taranto.it/sintesi/utl_comunicazioni/comunicazione preview.as... 01/04/2015
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G6 MAR. 2015

Taranto, li

Prot. n° [‘ Lf{(?IUP

Al Dipendente
Sig. D'IPPOLITO Cosimo

e.p.c. DIRETTORE GENERALE
DIRETTORE AMMINISTRATIVO
AREA TECNICA
AREA PERSONALE

SEDE

OGGETTO: Accoglimento dimissioni.

Riscontriamo la Vs. comunicazione di dimissioni volontarie registrate al
protocolio aziendale al n. 4391 del 06/03/2015 per comunicare che ie stesse vengono
accolte.

Pertanto il Vs. rapporto di lavoro con questa Azienda verra a cessare a
decorrere dal giorno 31 MARZO 2015 quale ultimo giorno lavorativo.

Questo Consiglio di Amministrazione, ritenendo di interpretare il pensiero di
tutto il personale, coglie I'occasione per formulare nei suoi confronti i migliori auguri
per un sereno progredire negli anni, cogliendo soddisfazioni nell'ambito familiare e
sociale.

Distinti saluti.

IL PRESKPENTE
(Dott. Francesc fter POGGI)

e postan

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte deil Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.gmat.ta.it e e-mail: gmat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N* iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale socigle: € 2.340.463,00 interamente versato

pag. 1



L Spett/le DIREZIONE GENERALE
'AZIENDAA MR T
"
-~ \OGGETTO: DIMISSIONI. T

Il sottoscritto f)//ﬂﬁﬂl_/ // 613991/
nato a___[/ AL 70 T i1 5825
Vs. dipendente, comunica le sue DIMISSIONI & faf‘déf%‘d%ﬁ

5v/ é7g~€ihﬁ7ff3\ da considerare quale ultlﬁg élOLnO

dl lavoro.

Tantc per aver raggiuntc 1 reguisitili contributivi

per - andare in: PENSIONE.

Si coglie l’occasione per inviare distinti saluti.

) A Azienda per 'a mopilia nellarea & Taranto
o : \
é‘ - W — / I B Y 5 /&
rerento, £/ ) -204$ S i
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Spett/le DIREZIONE GENERALE
AZIENDA A. M. A. T.

TARANTO  SEDRE

OGGETTO: DIMISSIONT.

Il sottoscritto /l//ppﬂi/fj @Sf/'fﬂ

’n%to a Zzzaﬂéfgﬁﬁffﬁa7

T i £56-02-7755

Vs. dipendente, comunica le sue DIMISSIONI a

47-04 -42_&/5\

di 1avoro.‘

per- andare in: PENSIONE.

|

far data dal

da considerare gquale ultimd giorno

Tanto per aver raggiunto 1 requisiti centributivi

Si coglie l'occasicne per inviare distinti saluti.
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Azienda per la Mobilitd nell’Area di Tarante

52,-% Taranto, li  17.FEB. 2015
Prot. n*: up

Al Dipendente
D’'IPPOLITO Cosimo

e p.c. Area Tecnica

OGGETTO: Giudizio di Idoneita (Art. 25 e Art. c. 6 del D. L. 81/2008).

Si comunica che, a seguito della visita medica cui lei & stato sottoposto in

data 16/12/2014, il medico aziendale competente, Dott. Luciano APREA, ha
confermato la sua idoneita alla mansione specifica svolta di operatore qualificato

(gommista).

Il medico ha altresi indicato di non operare in amibienti rumorosi.

IL DIRETTOR ;‘\ GENERALE

(Ing. Giovanni |

Societd per Azioni con Socic unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Tarento

Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 » web: www.amat. ta.it » e-mail: amat@pec.amat. ta.it

Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale; € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1



Dott. LUCIANO APREA
MEDICO COMPETENTE Via F Cavallotti, 82 - 74123 TARANTO a

AMAT SPA - TARANTO

o

Giudizio di idoneita (Art25 e Art. c.6 del D.L. 81/2008)

Ii lavoratore D'IPPOLITO COSIMO nato il 1502 1955 in data

16 12 2014 & stato sottoposto alla visita medica periodica con spirometria, esami di

laboratorio ed Ecg per lattivita di Operatore qualificato = Cl oYNIsT w’\
Giudizio:

O
/gIdoneo.Controindicato operare in ambienti rumorosi.

a visita medica entro dicembre 2015 sec protocollo

11 lavoratore sotioscrive che quanto segnalato all’anamnesi corrisponde al vero e che informera,
tempestivamente, il medico competente su future variazioni del proprio stato di salute. E’ stato
informato dei rischi di salute associati alla mansione assegnatagli e del significato degli
accertamenti svolti. E’ consapevole che, il trattamento dei dati raccolti & finalizzato allo
svolgimento dell attivitd di Sorveglianza sanitaria nel rispetto del D.Lgs 1 96/03 (privacy)

Da sottoporre a nuov

9 art 41 del D.igs 81/2008, & ammesso ricorso, entra trenta
all’Organo di vigilanza competente, che dispone eventuali
difica o la revoca del giudizio stesso.

Avverso il giudizio di cui al comma
giorni dalla data di comunicazione,
wlteriori accertamenty, la conferma, lamo

Taranto, 9 Gennaio 2015
1! medico competente

Azienda perla moailia nellarea di Tarante

Prot. n, 55&
der___12 GEN. 2015

AR Amm.re Delogato
DG Dietor Generale

O
DA Diretiore Ammsinistrative =

! ]
OT  Direttora Tecnico O
UAR Appaltt / Conlratti [m|
M Commerciale/ Maketng
UE& Ceatabilita Blancio (|
UES Esercizin/ Sosta O
U3 Infonnaticaf Statistica (w]
UMT MondercsnaiTemnica (g

-y

\i SHISHT
RAG OftioRegiped o

STE—REH Ny

Consegna al datore di lavoro

a0o0

{data firma)

S

(data firma)

Consegna a mano/’ sottoscritta dal lavoratore il
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Az:enda perla Mob:hfa nell’Area di Taranto

Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto - Tel. +39 099 73568) - Fax +39 099 7794247

CERTIF




GRUPPO PARTNERS ASSOCIATES

s ) S B . e A

ATTESTATO DI PARTECIPAZIONE
Si attesta che

COSIMO D'IPPOLITO

ha frequentato il Corso di Formazione

"PREVENZIONE E SICUREZZA SUL LAVORO”

della durata di n. 6 ore
realizzato da Partners Associates S.p.A.
presso AMAT S.p.A. - Via Cesare Battisti 657 - Taranto

Si rilascia in carta libera per gli usi consentiti dalla legge

Bari, 16 luglio 2012
Partners Associates S.p.A.
La direzione
Dott. Marcello La Volpe

et
-/

PA Partners Associates S.p.A. www.GruppoPA.it
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In attesa si porgono distinti saluti.
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ATTESTATO DI PARTECIPAZIONE

Si attesta che

COSIMO DIPPOLITO

ha frequentato il Corso di Formazione

"PREVENZIONE E SICUREZZA SUL LAVORO”

della durata di n. 6 ore
realizzato da Partners Associates S.p.A.
presso AMAT S.p.A. - Via Cesare Battisti 657 - Taranto

Si rilascia in carta libera per gli usi consentiti dalla legge

Bari, 16 luglio 2012
Partners Associates S.p.A.

La direzione
Dott, Marceflo La Volpe

rA Partners Associates S.p.A, www, GruppoPALlt
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Azlenda per la Mobilité nell’Area di Taranto

o /O Taranto, li 23 07T, 2012

o
=]
2
<

S )
S UMy
£
| &

Al Dipendente
D’IPPOLITO Cosimo

e p.c. Area Tecnica

OGGETTO: Idoneita D. Leg. 9 aprile 2008 n°-81. Anno 2012 ’

Si comunica che, a seguito della visita medica cui lei & stata sottoposta in
data 12/09/2012, il medico aziendale competente, Dott. Martino ANCONA, ha confermato

la sua idoneita alla mansione specifica svolta di operatore tecnico.

IL DIRETTORE ERALE
(Ing. Giovanni MATI}HECCHIA)

Sacletd per Azloni con Socio unlco soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web; www.amat.ta.lt «e-mafl: amat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita iva e N* iscrizione al Registro detle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497,272,00 interamente versato
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]

--Dott. MARTINO ANCONA
Spec.Medicina Preventiva dei
Lavoratori e Psicotecnica
Spec.Fisiokinesiterapia

Via S.0rimini,52/E Martina F.

www.miner.vam?di'casx"l.com b (( [0 P‘D Coro é@ { ( T

anconamartino(alice.it

. e Eer.Si
o /B3 M

B G O Dipendente dell’Azienda: “A.M.A.T.”S.p.a.

¥ GERETENGD O Via CBATTISTL657 74100  TARANTO
E ESHOZOEN0 O P.IVA 00146330733

G AFERRIGENPRANSTR 0O

iy AQUSTICONRATT O

U= CONTABILFR/BLANCI) O3

i@ LFORUTCA

4P PERSONALE f RETRIBUZION!
T TECNCO a
WPT PRODOTTI TRAFFICO a

ufRG RAGIONERIA ECONOMATO O
510 SHRFT Quitiia |

a
CERTIFICATO MEDICO DI IDONEITA’ LAVORATIVA

D.Igs.9 Aprile 2008 n° 81

Il sottoscritto Dott. Martino ANCONA,in qualita di Medico Competente,in riferimento al controllo
sanitario medico e agli accertamenti effettuati,esprime il seguente Giudizio di Idoneita Lavorativa ai
sensi del Dlgs.81/08 art.41 comma 6:

IDONEO
- IDONEO CON PRESCRIZIONI
- IDONEO CON LIMITAZIONI
- INIDONEO TEMPORANEAMENTE
- INIDONEO PERMANENTEMENTE

ALLA MANSIONE DI : AREA TECNICA

PRESCRIZION .. ottt ieeeeiseteseseeeeaneeeeesaneeeseszeeesaseecennnss
Data visita / (k‘)/ (

Da sottoporre’a nuoya visitail L&/ >

. Dott. MA] [ ONA
Il Medico Competente Speolalista’in Melicifa-del Lavoro
[-] Flslolerapla

Dott. Martino Ancona ompetente

Wla 1. 0rln(|_ﬂl>n=| 52/E 2781
Tel. 080 4858 52 - Co
raons MARFINA BAANS
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Azienda per la Mobiliig nell'‘Area di Taranto KX Jonvy

Prot. az. n° 13056/UP Taranto, 23/07/2012

Al dipendente
D'IPPOLITO COSIMO
Matricola Aziendale 135113
SEDE

OGGETTO: Incrementi di produttivita anno 2012: ricalcolo fiscale ex DPCM 23/03/2012
pubblicato sulla G.U. del 30 maggio 2012. Informativa

Si fa seguito a quanto gia reso noto con i comunicati aziendali nn°® 76 ed 81, rispettiva-
mente emessi in data 27 giugno e 6 luglio 2012, per rendere noto che I'importo che la scriven-
te Societa le ha anticipato per il titolo in questione, allo scopo di alleviare gli effetti negativi del’
ricalcolo fiscale, & paria 158,00 €.

L" importo di cui sopra sara recuperato dalle sue competenze di luglio 2012 (ivi compre-
sa [a trattenuta gia operata sulla quattordicesima mensilita, nel caso di sua espressa manife-
stazione in tal senso) a quelle di dicembre 2012, in n° 6 rate dell'importo unitario di 26,33 €.

Distinti saluti .

Sacieta per Azioni con Socio unico soggetta a direziene e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battistl, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1



AL DIRETTORE GENERALE

AZIENDA AMAT, S.p.A.
SEDE
. Ogette: RICHIESTA CERTIFICATO
Tl sottoscritto N \ﬂpo LA Pﬂ @9 I, dlpendeme di codesta Azxenda
con la qualifica di Q«%&f N\A— . ,conla presente
1l rilascio di un certificato: .o &LB
o DI DIPENDENZA - ret ”ﬂ PRI
- . P PRESIDENTE o
a IN P.S. : 06 DRETCREGEMERAE DO

DA DIRETTORE AMMIISTRATVG OO

OT  DIRETTORE TECHICO
a IN A.1L. PER VISITA COLLEGIALE ' UE  ESERCEIONOVMENTO

UAG AFFARI GENPRISINISTRI

" UK ACQUISH CONTRATT -
u! DIMOSTRATWO DELLA RETRIBUZIONE & CONPALTAIBLACO

&jmcjn 0o

U WFOREATCA
o MOD. 0U/MANNI......coven. e P _PERSOIE /RETRBIT
o T TECNCO m o .
- WPT PRODOTITRA O
« ME RS RAGIIERIERQICHATD T
Red, ET  Adwo — STQ STIFFQUATA D
-

In attesa si porgono distinti saluti.

Taranto, MM MZ

&r /Qei JYA _ I | - \)\\“L{Agmﬁe/\f (/k
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Taranto, li 16 GEN. 2017

Prot. n®: g;? UpP

Al Dipendente
D'IPPOLITO Cosimo

Area Tecnica

e p.c.

SEDE

OGGETTO: Idoneita D. Leg. 9 aprile 2008 n® 81 — Sorveglianza Sanitaria 2011, Esito

visita medica.

a

Si comunica che, a seguito della visita medica di confrollo cui lei & stato

sottoposto in data 30/11/2011, il medico aziendale competente, Dott. Martino ANCONA, ha

confermato la sua idoneitad alla mansione specifica svolta di operatore qualificato.

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. Giovanni MATIGHECCHIA)

Societa per Azioni-con Socio unico soggette a direzione e coordinamento da parte del Comune df Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto ¢ Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. to.it «e-mail: amat@pec,amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita lva e N* iscrizione at Registro detle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 1



L
"

--Dott. MARTINO ANCONA
Spec.Medicina Preventiva dei
Lavoratori € Psicotecnica
Spec.Fisiokinesiterapia

Via 8.0rimini,52/E Martina F.
www.minervamedicasri.com -

-anconamartino@alice.it Eer Signor b( ( /PQC / 7\,) Coj/ ﬂ ®,

Dipendente dell’ Azienda: “A.M.A.T.”S.p.a.
Via'C BATTISTI,657 74100 TARANTO
P.IVA 00146330733

CERTIFICATO MEDICO DI IDONEITA’ LAVORATIVA

D.lgs.9 Aprile 2008 n® 81

11 sottoscritto Dott. Martino ANCONA,in qualita di Medico Competente,in riferimento al controllo
“sanitario medico e agli accertamenti effettuati ,esprime il seguente Giudizio di Idoneita Lavorativa ai
sensi del Digs.81/08 art.41 comma 6:

E%ONEO ' " | _mm'ﬁhgq

ONEO CON PRESCRIZIONI | o PR]SWEEEN- 2017 -

. - IDONEO CON LIMITAZIONI I URETOEGHERE O
- INIDONEO TEMPORANEAMENTE B DETGRALSSRAIOE -
- INIDONECQ PERMANENTEMENTE E EEZOMOREN O

B0 NDRIEIPRNSR O

' WOACUSHCOTRAT O

"ALLA MANSIONE DI: AREA TECNICA B CONMBUTA/BLACIO O3
U EFORMTICA o

FERSONZLE fRETRIBUZION

PRESCRIZIOMI: ... A
.Tme Rhéfsisawér' YO0 O

Data visita BO 1{ thé . . STR STAFFQU&LHA@ o.
Da sottoporre a njtova vigita il / _ _ N 0O

Avyverso il giudizio di cui al comma 9 art.4] del Dlgs.81/08 & ammesso ricorso,entro trenta giorni dally data di comunicazione del gindizio
stesso,all’organo competente di vigilanza che dispone,dopo eventuali ulteriori accertamenti,la confermly, la modifica o la reveca del giudizio stesso.

TINO ANCONA
fedicina del Lavoro
gté In Flsioterapla
ompetente
d -’ imini, 52/E

Il Medico Competenté
Dott. Martino Ancona
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Azienda per fa Mobilitd nell’Area di Taranto %, spizewr [N

Prot. ¢ Pr/ &55‘ Taranto, i 18 LUG. 201

~»

Al Dipendente
D’IPPOLITO Cosimo
SEDE

OGGETTO: Riconoscimento permessi aggiuntivi ex. Art. 6 AN. 18/11/2004

Si comunica che, a seguito di verifica effettuata dall’Ufficio Personale ¢
Retribuzioni, nei confronti della S.V. si sono verificate le condizioni contrattuali
concorrenti previste dall’art. 6 dell’AN. 18/11/2004 per il riconoscimento del permessi
aggiuntivi.

Alla luce di cid, in aggiunta al monte ferie, le sono stati accreditati
complessivamente n° 2 permessi aggiuntivi riferiti all’annualita 2010.

I predetti permessi, da richiedersi con almeno tre giorni di anticipo, dovranno
essere fruiti entro la fine dell’anno in corso, specificando sulla richiesta “fruizione

permesso ex art. 6 AN. 18/11/2004”.

IL DIRETT GENERALE
(Ing. Giovanni MMTICHECCHIA)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzlone e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via €. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it »e-mail: amat@pec.amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale; € 5.497.272,00 interamente versato
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Azlenda per fa Mobilita nellArea di Taranto '%-m_':_.m
Prot. az.n® 7815/UP Taranto, 28 Aprile 2011

Al dipendente
D'IPPOLITO COSIMO
(C.E. DPPCSM55B15L049Q)

SEDE

OGGETTO: Agevolazioni fiscali previste dal D.L. 93/2008, convertito nella legge 126/2008, e s.m.i.

Vista la richiesta presentata da alcune Sigle sindacali aziendali, con riferimento all'oggetto,
SI ATTESTA
che negli anni 2008, 2009 e 2010 Le sono state corrisposte le somme di seguito indicate, sulle quali fa

scrivente Azienda non ha applicato la tassazione agevolata del 10% prevista dal D.L. n® 93/2008, con-
vertito nella L. n°® 126/2008, e dalle norme successive intervenute in materia:

Luglio-Dicembre 2008 2009 2010
Lavoro notturno 48,27 € 94,13 € 100,18 €
Indennita di turno 0,00 € 0,00 € 0,00 €
Straordinario Feriale 0,00 € 4.485,65 € 4.036,26 €
Straordinario Festivo 0,00 € 0,00 € 0,00 €
Imponibile Fiscale annuo 25.472,85 € 28.465,33 € 28.082,23 €
Irpef Lorda annua 6.277,67 € 7.136,83 € 6.991,25
Aligucta media applicata 24,64 % 25,07 % 24,90 %
Aliguota massima applicata 27,00 % 38,00 % 38,00 %

Distinti saluti

ILPIRETTORE GENERALE
(Ing. vanni Matichecchia)

Societd per Azieni con Socio unico saggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it »e-mail: amat@amat.ta. it
Codice Fiscale, Partita lva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale:-€ 5.497.272,00 interamente versato
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Leood”

proL ¥ Spett.le
(1M AN ppr  AGENZIA DELLE ENTRATE
v P e O DIREZIONE PROVINCIALE DI TARANTO
gﬁ BREFCOE ANSTRAINO O Via Plateja, 30
DT DRETIORE TECNICO Q Fax: 099/4793796
UF ESERUZOMOVRMENO OO 74100- TARANTO
UAG AFFARIGENSPRAINSTRI O
VA ACOUSTH CONTRATTI (]
UC CONTABLTATBLANCD O Spett.le
u o proRMmcs O AM.A.T. S.p.A.
l{’; ?EESE%M‘E’ RETRIBUZON g Via Cesare Battisti, 657

WlPT PRODOTIIIANFTCD 7D 74100-TARANTO
UIRG RAGICRERIAECONOMATO 3

370 AT WN-HH

OGGETTO: Istanza di rimborsaiper ritenute versate in eccesso riferite al 1° semestre 2008 e
per gli anni 2009 e 2010.

Ii sottoscritto7l3>{ PR LT —COIS/ MO , hato z?rxi A Ao
il 45 [©2 z <8 e residente in J A RAAYO alla via

PLoO W ﬁ?_codice fiscale g > P P&' S MSS BAS, '94 Q(Q.

PREMESSO

» Che il sottoscritto & dipendente dell’AM.A.T. S.p.A. (Azienda per la Mobilita
nell’Area di Taranto), con sede in Taranto alla Via Cesare Battisti n® 657, codice
fiscale, partita I.V.A. e iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto n°
00146330733; :

» Che il sottoscritto, in applicazione dell’art 2 del D.L. n. 93/2008, convertito in L.
126/2008, nel corso del secondo semestre dell’anno 2008 ha gid percepito
l’agevolazione dell’imposta sostitutiva del 10% sia sui compensi di lavoro
straordinario, sia sulle somme erogate a titolo di premi incentivanti,

> Che il sottoscritto nel corso del 2009 e del 2010, invece, ha percepito 1’agevolazione
dell’imposta sostitutiva del 10% unicamente sulle somme erogate a titolo di premi
incentivanti;

» Che il sottoscritto non ha percepito 1’agevolazione dell’imposta sostitutiva del 10%
sulle somme erogate a titolo di lavoro notturno, straordinario ed indennita di turno
per il primo semestre 2008 e per gli anni 2009 e 2010;

INVITO

Codeste Amministrazioni ad applicarmi I’imposta sostitutiva del 10% sulle somme erogate
4 titolo di lavoro notturno, straordinario ed indennita di turno riferite al primo semestre del
2008 ed agli anni 2009 e 2010 con la restituzione delle ritenute versate in eccesso.

My old o

Taranto,

U
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Azienda per la Mebllits nell'Area di Ta

Taranto, li 14 LUG, 2010

Prot. n°: ABBL LO ur

Al Dipendente
-g::IPPOLITO Cosimo

Area Tecnica
SEDE

OGGETTO: Idoneita D. Leg. 9 aprile 2008 n° 81 — Sorveglianza Sanitaria 2010.
Esito visita medica.

Si comunica che, a seguito della visita medica di controllo cui lei &

stato sottoposto in data 07/05/2010, il medico aziendale competente, Dott. Martino
alla mansione specifica del profilo

ANCONA, ha confermato la sua idoneita
professionale posseduto di operatore qualificato.

IL DIRETTORR\NGENERALE
(Ing. Giovanni MTICHECCHIA)

Sacietd per Azioni con Socio unico seggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it » e-mail:
amat@pec,amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione ol Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Azienda por la Mobilita nelf'Area di Taranto . e YT

prot. az. ne .. S FUS e Taranto, 117 DIC208

Al lavoratore
D'IPPOLITOQ Cosimo
SEDE

OGGETTO: Ricalcolo valore orario squadra omogenea. Recupero somme

Si comunica che, dal pericdo di paga compreso da febbraio 2009 (presenza di
gennaio 2009) a novembre 2009 (presenza di ottobre 2009), a seguito di mero errore le é
stata corrisposta un‘indennita oraria di squadra omogenea pari ad € 0,361 e non ad €
0,334, quale importo effettivamente spettante in relazione al suo profilo orario.

Pertanto, tenuto conto delle ore di lavoro complessivamente rese nel periodo in
questione, lei ha indebitamente percepito la somma pari ad € 49,17, che le & stata recupe-

rata in un‘unica soluzione con la tredicesima mensilita.

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. Giovanni Mat{checchia)

Socletd per Azloni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel, +39 099 73561e Fax +39 099 7794247 » web: www.amat. ta.it «e-mail: amat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Azienda per fa Mobllitd nell’Area di Taronto % s BTN

Taranto,li (£ DIC. 2009

CERTIFICATO DIMOSTRATIVO DELLA RETRIBUZIONE

A richiesta dell'interessato, il sottoscritto in qualita’ di Direttore Generale del’AMAT S.p.A.,

CERTIFICA QUANTO SEGUE
[l Sig. D’IPPOLITO Cosimo nato a TARANTO il 15/02/1955 C.F. DPP CSN 55B15 L049Q
dom.to a TARANTO in via Pio XII°, n. 39 presta servizio presso questa Amministrazione dal
07/06/1973, con nomina a tempo indeterminato.
A tutt'oggi trovasi in attivita di servizio e presta servizio effettivo,
E’ provvisto della retribuzione fissa e continuativa

Annua lorda (comprese mensilita’ aggiuntive) €. 25.877,32
corrispondenti a mensili lorde €. 2.156,44
che al netto delle seguenti ritenute:
per INPS € 198,18
per'IRPEF € 281,04
per Addizionale Reg. ¢ Com. €. 40,52
per Priamo (Fondo di Prev. Compl.) €. 33,06
per Cessione V° €. 225,00

Totale ritenute € 777,80

Si riducono a mensili nette €. 1.378,64

Ha in corso un prestito per cessione V° con SPEFIN S.P.A. di € 225,00 il cui residuo & din. 69
rate per un totale di €. 15.525.00.

Ha diritto alla pensione e pud essere collocato di ufficio a riposo al compimento del 65° anno
d’eta, salvo provvedimenti disciplinari.

Si precisa, inoltre, che in applicazione del D.L. del 5/12/2005 n. 252 art. 8 comma 7, il
lavoratore ha espresso la volonta di destinare, il 78% del proprio TFR maturando presso la
Tesoreria dello Stato gestito dal’INPS ed il restante 22% presso il fondo di categoria
denominato “Priamo”.

A tutt'oggi, in caso di cessazione dal servizio, ha diritto al T.F.R. di €. 42.244,64 lordo delle
ritenute di legge, a garanzia dei prestiti in corso.

[l sottoscritto, nella qualifica, assume la piena responsabilita dei dati e delle notizie di cui sopra
e ne conferma l'assoluta esattezza.

IL DIRETTORE [GENERALE
(Ing. Giovanni MAIIfCHECCHIA )

Societd per Azioni con Socio unica soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it » e-mail: omat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1



I

Coniuge Numero di Figli Numero di Figli a carico

Lordo Mensile Percentuale Familiari a Carico

a carico a carico di eta inferiore ai 3 anni
| 1.848,38(O SI @NO| [1 | 0 | [100 | O |
Bonus  |mporto Priamo
IOSI @NO| | 33,08|
Mensilita | 14.00
25.877,32
Lordo Annuo Imp. Fiscale Annuo 23.036,35
Quota Mensile 2156,44
198 18 Irpef_Lorda 5619,81
Inps ' -
>81.04 Detrazione_Coniuge 0,00
Irpef ; . 500
Cessione del V 225,00 UIt_Det_CO““-fge_ 606,01|
Cessione Delega 0,00 _ Det_!: _'g|! 0'00
Buoni Circolo 0,00 Det_AItrl_Famllla.rl 1069'1 =
Prestiti 0,00 Detr_Lav_Dip =
Pignoramenti 0,00 Ult_Detr_Lav_Dip
Mant.Moglie/Figli 0,00
i 15/02/1955
Add. Regionale 20,85 -Data NascI:|fa | 50572050
Add. Comunale 19,67 Data Cessazione Servizio
Data Cessazione Cessione
Totale_Ritenute 777,80 Data cRess.ZZIon: De.lega 15.525.00
MensileNetto 1.378,64 esl lfo essione —
Residuo Delega
Residuo Prestiti
o 818,00
50% Netto | =7 OOI Residuo Circolo - O
1/5 Netto | 00 Residuo Pignoramento
TFR Maturato AP, | 44.946,04
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Azienda per la Mobifita nell’Area di Taranto

Taranto, li 16 GEN.
Prot. n®: gg? uP aranfo. 1 it

Al Dipendente
DIPPOLITO Cosimo

e p.c. Area Tecnica

OGGETTO: Idoneita D. Leg. 9 aprile 2008 n° 81 — Sorveglianza Sanitaria 2011. Esito
visita medica.

Si comunica che, a seguito della visita medica di controllo cui lei & stato
sottoposto in data 30/11/2011, il medico aziendale competente, Dott. Martino ANCONA, ha

confermato la sua idoneita alla mansione specifica svolta di operatore qualificato.

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. Giovanni MATWGHECCHIA)

Societd per Azionf con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte det Comune di Taranto
Via C Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel, +39 099 73561« Fax+39 099 7794247 o web: www.amat.ta.it -e-mail: amat@pec.gmat. ta. it
Codice Fiscale, Partita iva e N* iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 1
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T a

--Dott. MARTINO ANCONA
‘Spec.Medicina Preventiva dei
Lavoratori e Psicotecnica
Spec.Fisiokinesiterapia

Via 8.0rimini,52/E Martina F.
www.minervamedicastl.com -

-anconamartino@alice. it e Signor b( ( /FQC ( >\> éo f / ﬁ @,

Dipendente deil’ Azienda: “A.M.A.T.”S.p.a. )
Via'C BATTISTL657 74100 TARANTO
P.IVA 00146330733

CERTIFICATO MEDICO DI IDONEITA’ LAVORATIVA

D.lgs.9 Aprile 2008 n° 81

I1 sottoseritto Dott. Martino ANCONA,in qualita di Medico Competente,in riferimento al controllo

‘sanitario medico ¢ agli accertamenti effettuati,esprime il seguente Giudizio di Idoneita Lavorativa ai
sensi_del Dlgs.81/08 art.41 comma 6:

}%ONEO ‘ __ P ’ GL(\D)G(

ONEO CON PRESCRIZIONI ' ' ?a PR1ESIDE rFTEN 012 -

. = IDONEQ CON LMITAZIONI 06 SRETOREGEERAE O
- INIDONEO TEMPORANEAMENTE E; gﬁgﬁg%m%mmg :
-INIDONEQ PERMANENTEMENTE W ESFROZOMOVMENTO O3

) o G AFFARIGEIPREESTR O

: WA ACQISTUCONIRAT OO

"ALLA MANSIONE DI : ARFEA TECNICA. N CONTARLTMBLAKD O
U RFORIATICA g

: SONALE | j0%

PRESCRIZIONT:. /oo e )

RG RASDERAEDAVONATD O

Data visita BO | é o S STAFFQUALaTA@ o

Da sottoporre an OVa V1 tail / _ —\{ o

Avverso il giudizio d1 cui al comma 9 art.4] del Dlgs.81/08 & ammesso ricorso,entro trenta giorni dall data di comunicazione del giudizio
stesso,all*organo competente di vigilanza che dispone,dopo eventuali ulteriori accertamenti,la confermig,la modifica o [a reveca del gindizio stessa.

. ' t. MABATINO ANCONA
1l Medico Competente Specialista |4 Wedicina del Lavoro
Dott. Martino Ancona Spacl gid In Flsioterapia

efd ompetente
g |mlnl 52/E
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Azlenda per la Mobilita neff'Area di Taranto = mizzar BT

Prot. n: Prf _&65 Taranto,1i 18 LUG. 2011

Al Dipendente
D’IPPOLITO Cosimo
SEDRE

OGGETTO: Riconoscimento permessi aggiuntivi ex. Art. 6 A.N. 18/11/2004

Si comunica che, a seguito di verifica effettuata dall’Ufficio Personale e
Retribuzioni, nei confronti della S.V. si sono verificate le condizioni contrattuali
concorrenti previste dall’art. 6 dell’A.N. 18/11/2004 per il riconoscimento dei permessi
aggiuntivi.

Alla luce di cid, in aggiunta al monte ferie, le sono stati accreditati
complessivamente n° 2 permessi aggiuntivi riferiti all’annualita 2010.

I predetti permessi, da richiedersi con almeno tre giorni di anticipo, dovranno
essere fruiti entro la fine dell’anno in corso, specificando sulla richiesta “fruizione

permesso ex art. 6 A.N. 18/11/2004”.

IL DIRETT GENERALE
(Ing. Giovanni MidTICHECCHIA)

Secleta per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it « e-mail: amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Toranto 2, swen FITT

Prot. az.n® 7815/UP Taranto, 28 Aprile 2011

Al dipendente
D'IPPOLITO COSIMO
(C.F. DPPCSM55B151049Q)

SEDE

OGGETTO: Agevolazioni fiscali previste dal D.L. 93/2008, convertito nella legge 126/2008, e s.m.i.

Vista la richiesta presentata da alcune Sigle sindacali aziendali, con riferimento all‘cggetto,
SI ATTESTA
che negli anni 2008, 2009 e 2010 Le sono state corrisposte le somme di seguito indicate, sulle quali la

scrivente-Azienda non ha applicato la tassazione agevolata del 10% prevista dal D.L. n® 93/2008, con-

vertito nelta L. n® 126/2008, e dalle norme successive intervenute in materia:

Luglio-Dicembre 2008 2009 2010
Lavoro notturno 48,27 € 94,13 € 100,18 €
Indennita di turno 0,00 € 0,00 € 0,00 €
Straordinario Ferfale 0,00 € 4.485,65 € 4.036,26 €
Straordinario Festivo 0,00 € 0,00 € 0,00 €
Imponibile Fiscale annuo 25.472.85 € 28.465,33 € 28.082,23 €
Irpef Lorda annua 6.277,67 € 7.136,83 € 6.991,25
Aliguota media applicata 24,64 % 25,07 % 24,90 %
Aliguota massima applicata 27,00 % 38,00 % 38,00 %

Distinti saluti

ILBIRETTORE GENERALE
(Ing. vanni Matichecchia)

Societd per Azioni con Secio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Viag C. Battisti, 657 - 74100 Taranto # Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.omat.ta.it »e-mail: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale soclale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1
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0 1. MAR. 201 p2¢  AGENZIA DELLE ENTRATE

Prul. »

[’,G PSR SE D DIREZIONE PROVINCIALE DI TARANTO
DA ORETICRE AVHEMSTRATNG O Via Plateja, 30

O ORENTGRETECNCO O Fax: 099/4793796

£ SRR 74100- TARANTO

UAG AFFARICENRRUSNSTRI B3

U ACUSTICONRATI O

§C CONTARLTKIBLANCID  ©F Spett.Je

Ui INFORMATICA | AM.A.T. S.p.A.

H? ?ESS.H%MHRHNBMOM = Via Cesare Battisti, 657

0o
(BT PRODOTTITRAFFICO ! 74100-TARANTO
uRG RAG'IONER!MECONO‘.{ATO 3

did T W!'\-“"

OGGETTO: Istanza di rimborsaper ritenute versate in eccesso riferite al 1° semestre 2008 ¢
per gli anni 2009 ¢ 2010.

1 sottoscritto 3) LPPOLITO -COSI MO . nato 2 A QA ASO

il /{/§ [02 / S5 e residente in _J A RAATO alla via

PLo _z_—: 129 codice ﬁscalej) P Pef SKHISSRAZ/0LGR
PREMESSO

» Che il sottoscritto ¢ dipendente del’AM.AT. S.p.A. (Azienda per la Mobilita
nell’Area di Taranto), con sede in Taranto alla Via Cesare Battisti n°® 657, codice
fiscale, partita I.V.A. e iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto n°
00146330733; :

» Che il sottoscritto, in applicazionc dell’art 2 del D.L. n. 93/2008, convertito in L.
126/2008, nel corso del secondo semestre dell’anno 2008 ha gia percepito
I’agevolazione dell’imposta sostitutiva del 10% sia sui compensi di lavoro
straordinario, sia sulle somme erogate a titolo di premi incentivanti,

> Che il sottoscritto nel corso del 2009 e del 2010, invece, ha percepito ’agevolazione
dell’imposta sostitutiva del 10% unicamente sulle somume erogate a titolo di premi
incentivanti;

» Che il sottoscritto non ha percepito 1’agevolazione dell’imposta sostitutiva del 10%

sulle somme erogate a titolo di lavoro notturno, straordinario ed indennita di turno
per il primo semestre 2008 e per gli anni 2009 e 2010;

INVITO

Codeste Amministrazioni ad applicarmi 1’imposta sostitutiva del 10% sulle somme erogate
a titolo di lavoro notturno, straordinario ed indennitd di turno riferite al primo semestre del
2008 ed agli anni 2009 e 2010 con la restituzione delle ritenute versate in eccesso.

Ny bt o

Taranto,

ety
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Aziendo per la Mobilitd nell’Area di Taranto ‘%,M

r i 14 LUG, 2010
Prot. n“:ABB 0 up Taranto, Ii

Al Dipendente
-sgga”IPPOLITO Cosimo

e %5 <" Area Tecnica
SEDE

OGGETTO: Idoneita D. Leg. 9 aprile 2008 n°® 81 — Sorveglianza Sanitaria 2010.
Esito visita medica.

Si comunica che, a seguito della visita medica di controlio cui lei &

stato sottoposto in data 07/05/2010, il medico aziendale competente, Dott. Martino

ANCONA, ha confermato la sua idoneita alla mansione specifica del profilo

professionale posseduto di operatore qualificato.

IL DIRETTORINGENERALE
(Ing. Giovanni MAITICHECCHIA)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via €, Battisti, 657 - 74100 Taranto = Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 o web! www.amat.ta,it e-mail;

amat@pec.amat. ta. it

Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione.al Registro delle imprese di Taranto 00146330733

Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 1
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i Pdtt..\/f_ARTmo ANCONA.
i+ Specviscicing Frevernmva def
Lavoratori e Psicotecmica

Suef'ﬁm'oldnesitemia

V1aS Ormmmuni 32/E Martina F.

anconamz:r-_uo(’" @alice.it

CERTIFICATO MEDICO DI IDONEITA’ LAVORATIVA

S T i T Aalis

1 _.‘..Le'\,..i.u-l— e ....-_.iﬁ.'c..

De ool xo G030 1=

or.Signor

Dipendenre deil’ Arienda: AMAT Spa
Via C.Barmisd,657-74100 TARAX \ITO—
PIVA 001453 O"“” .

D.lgs.9 Aprile 2008 n° 31

-

610, 201

Prot. M
Del

*P  PRESIDENTE O

DG DIRETTOREGENERALE O
DA DIRETTORE AMMNSTRATVG OO
DT DIRETTORE TECNICO O
UE ESERCIZOMOVMENRD DI
UAG AFFARIGENPRSINSTRI O3
Us  ACQUISTCONRATT O3
U CONTABLFA/BRANCO O
Ul INFORKATICA
UP  PERSONALE /RETRIBUZIONi Ev
T TECKEQ a
LPT PRODOTTITRAFFICO |
1lRG RAG! ONERh'\ ECONOMATO |
|
o

. SI\J Oll‘\fr H‘Jr\l..llﬂ

1 sottoscritmo Dott. Martno ANCONA D qz.a.hta di Medico Competente,in riferimentc al conuollo
sapitaric medico € agll accertamenti effetruat, esprime il seguente Giudizmo di [donelta Lavoranva ai

sensi del Dlgs.81/08 art4] comma 6:

IDONEO ALLA ] MANSIONE DI JREA TEcMics

Data visita )\— 5 °de

Da sottoporre & nuova visira il

Ayversa il gludizio di c'al comma 9 are4] ded Dles,31/08 ¢ zmm

5o deorso.enug en giorni dalle dam di csxr'.mxcmonc de! gndizio

swessa, il argane compereme di vigilmrem che dispane, dopo eveamali witerior acoormmentt Ja canferma la medifica o la revoca del giudizio esso.

. (o4 3355342781
Yl ZRANCA (TA)
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Azienda per la Maobilité nell’Area di Taranto

17 DIC. 2009

Prot. az. n°® 23?45 ..fUP Taranto, i

Al lavoratore
D'IPPOLITO Cosimo

SEDE

OGGETTO: Ricalcolo valore orario squadra omogenea. Recupero somme

Si comunica che, dal periodo di paga compreso da febbraio 2009 (presenza di

gennaio 2009) a novembre 2009 (presenza di ottobre 2009), a seguito di mero errore le &
stata corrisposta un’indennita oraria di squadra omogenea pari ad € 0,361 e non ad €

0,334, quale importo effattivamente spettante in relazione al suo profilo orario.
Pertanto, tenuto conto delle ore di lavoro complessivamente rese nel periodo in

questione, lei ha indebitamente percepito la somma pari ad € 49,17, che le & stata recupe-

rata in un‘unica soluzione con la tredicesima mensilita.

IL DIRETTORE GBNERALE
(Ing. Giovanni Matjcihecchia)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzicne e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battistl, 657 - 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it «e-mail; cmat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro detle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto %, stizpn YO

Taranto,li 04 DIC. 2009

CERTIFICATO DIMOSTRATIVO DELLA RETRIBUZIONE

A richiesta dell'interessato, il sottoscritto in qualita’ di Direttore Generale del’lAMAT S.p.A.,

CERTIFICA QUANTO SEGUE
Il Sig. D'IPPOLITO Cosimo nato a TARANTO il 15/02/1955 C.F. DPP CSN 55B15 L049Q
dom.to a TARANTO in via Pio XII°, n. 39 presta servizio presso questa Amministrazione dal
07/06/1973, con nomina a tempo indeterminato.
A tutt'oggi trovasi in attivita di servizio e presta servizio effettivo.
E’ prowvisto della retribuzione fissa e continuativa

Annua lorda (comprese mensilita’ aggiuntive) € 25.877,32
corrispondenti a mensili lorde €. 2.156,44
che al netto delle seguenti ritenute:
per INPS € 198,18
perlIRPEF € 281,04
per Addizionale Reg. e Com. €. 40,52
per Priamo (Fondo di Prev. Compl.) €. 33,06
per Cessione V° € 225,00

Totale ritenute € 777,80

Si riducono a mensili nette €. 1.378,64

Ha in corso un prestito per cessione V° con SPEFIN S.P.A. di € 225,00 il cui residuo & din. 69
rate per un totale di €. 15.525.00.

Ha diritto alla pensione e pud essere collocato di ufficio a riposo al compimento del 65° anno
d'eta, salvo provvedimenti disciplinari.

Si precisa, inoltre, che in applicazione del D.L. del 5/12/2005 n. 252 art. 8 comma 7, il
lavoratore ha espresso la volonta di destinare, il 78% del proprio TFR maturando presso la
Tesoreria dello Stato gestito dalllNPS ed il restante 22% presso il fondo di categoria
denominato “Priamo”.

A tutt'oggi, in caso di cessazione dal servizio, ha diritto al T.F.R. di €. 42.244,64 lordo delle
ritenute di legge, a garanzia dei prestiti in corso.

Il sottoscritto, nella qualifica, assume la piena responsabilita dei dati e delle notizie di cui sopra
e ne conferma l'assoluta esattezza.

IL DIRETTORE [GENERALE
(Ing. Giovanni MAITICHECCHIA )

Societd per Azioni con Socio unico saggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto = Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 » web: www.cmat.ta.if e e-mail: amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Coniuge Numero di Figli Numero di Figli a carico

Lordo Mensile 3 carico acarico  dietainferiore ai 3 anni Percentuale Familiari a Carico
[ 1.848,3g[0Sl @NO|[i | 0 | [100 | P |
Bonus  [mporto Priamo
[Osl @NOJ | 33,06
Mensilita 14,00
25.877,32
Lordo Annuo Imp. Fiscale Annuo | 23.036,35
Quota Mensile 2156,44
Inps 198 18 Irpef_Lorda 5619,81
281.04 Detrazione_Coniuge 0,00
Irpef | ; ) 500
Cessione del V | 225,00 Ult_Det_Coniuge '
; 0.00 Det_Figli 606,01
Cessione Delega ;
: G 0.00 Det_Altri_Familiari 0,00
Buoni Circolo ' _ 55.15
Prestiti 0,00 Detr_Lav_|?|p ,1 k
Pignoramenti 0,00 Ult_Detr_Lav_Dip
Mant.Moglie/Figli 0,00
‘ i 15/02/1955
Add. Regionale 20,85 -Data Nasi:lfa — !
Add. Comunale 19,67 Data Cessazione Servizio
Data Cessazione Cessione
. 777 80 Data Cessazione Delega
Totale_Ritenute ,0U| ) ) =35 00
1.378,64 Residuo Cessione 929,

MensileNetto

Residuo Delega
Residuo Prestiti . |
Residuo Circolo -0
1/5 Netto | 327,00) Residuo Pignoramento

50% Netto | 818,00

TFR Maturato A.P. | 44-946’04|
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Aziendo per lo Mobilits nell'Area di Torante @ME@
Prot. az. n° ‘2"283 ...... JUP Taranto, i 0 4 DIC. 2000
Al lavoratore
Ippolito Cosimo
SEDE
e p.c. Area Tecnica
Oggetto: Riconoscimento permessi aggiuntivi ex art. 6 A.N. 18/11/2004
Si comunica che, a seguito di verifica effettuata dall’'Ufficio Personale e Retribuzioni, nei
confronti della S.V. si sono verificate le condizioni contrattuali concorrenti previste dall'art. 6 dell’A.N.
18/11/2004 per il riconoscimento dei permessi aggiuntivi.
Alla luce di cid, in aggiunta al monte ferie, le sono stati accreditati complessivamente n® 3
permessi aggiuntivi cosi imputabili:
- 1 permesso riferito all'annualita 2005;
- 2 permessi riferiti al'annualitd 2008
I predetti permessi, da richiedersi con almeno tre giorni di anticipo, dovranno essere fruiti
entro la fine dell'anno in corso, specificando sulla richiesta “fruizione permesso ex art. 6 A.N.
18/11/2004".
i
‘ \ L DIRETYORE GENERALE

| (Ing. Giovanni ljatichecchia)

Societd per Aziani con Socie unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Tarante
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 735671« Fax +39 099 7794247 » web: www.amal. ta.it e e-mail: amat@amat. ta. it
Codice Fiscaie, Partita lva e N* iscrizione ai Registre delie Imprese di Taranic 00146330733

Capitale sociale: € 5,497.272,00 interamente versato
pag. 1
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Azienda per fa Mobilita nell’Area di Taranto

Taranto, Ii 13 MAG. 2008

Prot. n__ iOQO uP

Al Dipendente
D'IPPOLITO Cosimo

e p.C. Area Tecnica

OGGETTO ldoneita D. Leg. 9 aprile 2008 n° 81 — Sorveglianza Sanltana Esito
visita medica.

Si comunica che, a seguito della visita ‘medica di controllo cui lei &

stato sotioposto in data 30/03/2009, il medico aziendale competente, Dott
Martino ANCONA, ha confermato la sua idoneita alla mansione specifica del

profilo_professionale posseduto.

IL DIRETTORE GENERALE
(Ing. Giovanni MATWCHECCHIA)

Societa per Azioni-con, Socio unico soggetta a direzicne e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via €. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta. it »e-mail: amat@agmat, ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° fscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. 1
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§. Dot MARTINO ANCONA,
*“¥ Spec.Medicina Preventiva dei
Lavoratori ¢ Psicotecnica
Spec.Fisiokinesiterapia

Via 8.0rimini,52/E Martina F.

anconamartino(@alice. it

884

M
oe 00 MAG. 7003

P PRESIDENTE i
0G ORETIOREGENERAE O
DA DIRETTCRE AMMIISTRATNO O3
O DIRETTORE TECNICO 0
UE ESERCZOMOVMENTO DI
UAG AFFARIGENPRBINSIR 3
UA~ ACQUST/CONRATT 3
UC CoNmBLmA/BIACD OO
Ul iNFORMATICA Cl
P PERSONALE / RETRIEUTION -
Ur TECHICO g
u!PT PRODOTTITRAFFICO 0
WIRG RAGIONERIAIECONOMATO []
STQ SHFF GuALTA

.

\I?

\\

SRAFFAELE-CITTADELLA DELLA CARITA -, 1.
Piazzale Cittadella deHla CaritaZ 74 00" TARANTOL-" + + 71

b( {fﬁo(_(}o @OJ(M/“'

Egr.Signor

Dipendente dell’ Azienda: AMAT S.p.a.
Via C.Battisti,657-74100 TARANTO-
PIVA 00146330733

CERTIFICATO MEDICO DI IDONEITA’ LAVORATIVA

D.lgs.9 Aprile 2008 n° 81

1 sottoscritto Dott. Martino ANCONA, in qualita di Medico Competente,in riferimento al controllo
sanitario medico e agli accertamenti effettuati,esprime il seguente Gindizio di Idoneita Lavorativa ai

sensi del Dlgs.81/08 art.41 comma 6:

IDONEO ALLA MANSIONE DI /%Uk T (A

Data visita 30 } .é@}_P

Da sottoporre a nuova visita il

3. Ko

Avvers il giudizie di cui al comma 9 art.41 del Digs.81/08 & 2mmesso ricorso,entro trenta giomi dalla data di comunicazione del °:L§dtz_10'
stesso,all’organo competente di vigilanza che dispone,dopo eventuali uiteriori accertamenti,la conferma,la modifica o la revoca del giudizio stesso

11 Medico Competente
Dott. Martino Ancgna

" Cal 336.6542781
VA FRANCA (TA)
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Azienda per la Mabilita nall’Area di Taranlo

e

J
nﬁ Taranto, Il 04.03.2009

prot. 4231/DG C

' \\D @ A Al Personale di Officina e Magazzino
\, L{ ALBANO EGIDIO
. COTUGNO EUPREMIO
DANESE RAFFAELE
_.D'IPPOLITO COSIMO
( _#V ERARIO PASQUALE
e FRANCO GIUSEPPE
M  LEZZA ANGELO
&\J, PEPE NICOLA
&_/ \

PERNISCO COSIMO
RAFFO PAOLO
RICATTI PIETRO

e p. ¢. Al Sig. Presidente

e p. c. Al Sig. Direttore Amministrativo

e p. c. Alla Dott.ssa F. Menenti
Responsabile Area personale

e p. ¢. Ing. Giuseppe Cassataro

Oggetto: FORMAZIONE E INFORMAZIONE IN MATERIA DI SICUREZZA NEGLI
AMBIENTI E SUI LUOGHI DI LAVORO.

Si informa che la formazione e informazione in materia di sicurezza negli ambienti e
sui luoghi di lavoro, cosi come prevista dal nuovo DVR adeguato alle previsioni contenute
nel D.L.gs. 81/2008, ratificato dal CdA con deliberazione n. 98 del 23.12.2008, prevista

per le SS.LL. si terra Giovedi 05 Marzo 2009 e sara cosi strutturata:

» Corso specifico per il personale d'officina e magazzino:

» durata corso: 3 are
s istruttore: Ing. Cassataro Giuseppe
s sede cOrso: in aula ¢/o AMAT, ore (14.30-17.30)

Il personale che in tale data fosse programmato in servizio sara reso libero al fine di
consentirne la partecipazione. Ai dipendenti che, invece, nel periodo di effettuazione del
corso risultassero liberi dal servizio saranno riconosciute le corrispondenti prestazione di
lavoro straordinario.

Distinti saluti
Il Di re Generale
{(Ing/Gi ni Magichecchia)

Societd per Azieni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@amat. ta,it

Codice Fiscale:Partita Iva-e-N°-iscrizione-al-Registro-delle- Imprese.di. Taranto.00146330733
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Studio Associato Barberio

.STUDIOD RSSGCIATO BRARBERIO BA39 B997362875 PAGIHA: 1

R GENTE

Corso {talia 264

74100 TARANTO

tel. +30 098/7361538

fax +39 090/7382875

e-mall: stassbarberio@hotmail. it

Deatinatario:
AMAT SPA

Mittante:
Avv. Roberio Barberio

Allattenzione di: dott,ssa Menenti

Data: 16 febbralo 2009

numero di fax; 009.7784247

numera di pagine (inclusa la presente). 3

Oggetto: AMAT / D'IPPOLITO Cosimo

Tribunaie dl Taranto (dott. De Napoli)
RG 2613/03
Pross, ud, 17.02.09

Faccio seguito al precedent] colloguil per trasmettere il testo della conclllazions.

L'appuntamento con la controparte & per domani glle ore 8830 dinanzi al dott. Da Napoll.

Con i migtiort salutl

- 2439

E‘rol. N

De! ML
P PRESIDENTE O

DG DIRETTORE GENERALE

(]

DA DIRETTORE AMMINISTRAING C1

DT OIRETFORE TECNICO
UE  ESERCIZIO MOVIMENTO
UAG AFFARIGEN/PRISINISTRI
UA  ACQUESTI/ CONTRATT!
UC  CONTABILITA/ BEANCIO
U INFORMATICA

UP  PERSONALE /RETRIBUZION

UT  TECNICD
utPT PRODOTTITRAFFICO

o

O
B2
0
[
o

&

[

ULRG RAGIONERIA/ECONOMAD I

SIQ STAFF QuALiA

lA

|

O

¢

Le Informaglon trasmesse nal meaz:gglo e nel sucl gllegatl aono dirstte ssclusivaments & cdestinatarlo; saggstt! diversl da quest'ultime
nen pessonc leggere, usare, distribulre @ coplars 1l messaggia o gl ¢ventuall aflegati. Se avete ricevuto || messagalo per arrore t'ueo del
suo cantenule & prolblto dalla iegga. Slete preget di dame Immedlataments avviso Al mittente, distruggers i doswnanta & hon divuigarna

a terzl |l cantenuto.

The Informatlon In the messages and Tt attached filas 19 imended anfy for the peraon or enlity to which 1t [a addressad and centains
confidanilal andlor privileged matarlal. If you ate not the Intandad recipient, you musl not peruse, ute, dintribUle or copy thls message or
altashmants, If you have recelved the messaage in srror, be informed that any uee of the contenl heraa! |8 prohiblied by the law. Plaase
notlfy the sender Immediately, destroy the document or dalete tha matarial from he QOMpPULEr and do not disclase 1o any tnautharised

third pary.
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STUDIO ASSOCIATO BARBERIO 8839 9997362875 PABIHA:

TRIBUNALE DI TARANTO — SEZIONE LAVORO
Verbale di conciliazione

Addl 17 febbraio 2009, dinanzi al G.L. dott, Lorenze De Napoli, ai fini della conciliazione del
giudizio iscritto al n, 2613/2003 RG del Tribunale di Taranto, sono comparsi personalmento:
D'Ippolito Cosimo nato a Taranto il 15 febbraio 1955 (CF DPP CSM 55B15 L049B), assistito
dall’avv. Cataldo Visconti

Ricorrente

¢
AMAT s.p.a. (CF 0014633073) in persona del Presidente del CDA e legale rappresentante pro-
terpore ing. Giuseppe Casatello, ai finj del presente adempimento  sostituito da
in virtd di delega che si allega come perte integrante del presente atto.

Non costituita

Le parti, come sopra assistite ¢ rappresentate, dichiarano di voler conciliare la lite ai seguenti patti e
condizioni da ritenersi essenziali:

1) 1l ricorrente, con Ia sottoscrizione del presente verbale, dichiara espressamente di rinunciare
ad ogni diritto ed azione fatti valere nei confronti dell'’Amat con il ricorso introduttivo del
giudizio (datato 26.02,2003 e notificato all'Amat il (7,04.2003).

2) La societd convenuia accetta la rinuncia espressa dal ricorrente,

3) 1.Amat spe, senza che cid possa costituire riconoscimento della fondatezza delle domande
formulate in ricorso, nonché di alcuna altra pretesa e/o rivendicazione che possa trarre
origine dall'oggetto del ricorso offre allo stesso la somma netta onnicomprensiva di euro
4.000,00 a mezzzo di aysegna circolare n, \

4) H ricorrente accetta 'importo offerto per i titoli ¢ la causale, si riceve l'assegno di cui sopra ¢

dichiars di non aver null'altro a pretendere in relazione ai fatti ed alle pretese per il titolo

2



16-FEB-P9 18:34 STUDIO ASSOCIATOD BARBERIO ‘8839 R997I62875 PRAGINA:

dedotto in giudizio. Pertanto, essendo stato tacitato in ogni sue pretesa, spese leguli
comprese, dichiare di rinunciare all'azione ed agli atti del giudizio,
L'avy. Cataldo Visconti sottoscrive per rinunzia al vincolo di solidarieta di cui all'art, 68 L.P,

Letto, confermato e sottoscritto,

Cosimo D'Ippolito per Amat SpA

Avy, Cataldo Visconti

Ul Giudice
Dato atto di quanto sapra, dichiara esecutivo il presente vetbale di conciliazione.

Taranto, 1i 17 febbraio 2009
1l Giudice

3
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TRIBUNALE DI TARANTO — SEZIONE LAVORO
Verbale di conciliazione
Addi 17 febbraio 2009, dinanzi al G.L. dott. Lorenzo De Napoli, ai fini della conciliazione del
giudizio iscritto al n. 2613/2003 RG del Tribunale di Taranto, sono comparsi personalmente:

D'Ippolito Cosimo nato a Taranto il 15 febbraio 1955 (CF DPP_CSM 55B15 L049B), assistito

DDEDUDDDD 0o0 4
dall’avv. Cataldo Visconti = sE_g o 2 \ rl/
oo |8l BZ885Ez B BB .
|5 E&izggga?‘iqﬁ §“.:§ Ricorrente
[y =D E S =
|| EEESBERE2 EBS
| BEEEHESSEEEEEE
2 o wga%gﬂ: = B E%g
AMAT s.p.a. (CF 00146330733) in perso‘_%a 21 PRRFIETe 0 TDA & 1€gale rappresentante pro-

tempore ing. Giuseppe Casatello, ai fini del presente adempimento sostituito dalla dott.ssa Maria

Fabiola Menenti in virtd di delega che si allega come parte integrante del presente atto.

Non costituita

Le parti, come sopra assistite e rappresentate, dichiarano di voler conciliare la lite ai seguenti patti e
condizioni da ritenersi essenziali:

1) 1l ricorrente, con la sottoscrizione del presente verbale, dichiara espressamente di rinunciare
ad ogni diritto ed azione fatti valere nei confronti dell'’Amat con il ticorso introduttive del
giudizio (datato 26.02.2003 e notificato all'Amat i1 07.04.2003).

2) La societd convenuta accetta la rinuncia espressa dal ricorrente.

3) L'Amat spa, senza che cid possa costituire riconoscimento delia fondatezza delle domande
formulate in ricorso, nonché di alcuna altra pretesa e/o rivendicazione che possa trarre
origine dall'oggetto del ricorso offre allo stesso la somma netta onnicomprensiva di euro
4.000,00 a mezzo di assegno circolare n. :}O[t 6048225%%5“02 Mo v BT FASCHT M SEVA-

4) 1l ricorrente accetta 1'importo offerto per i titoli e la causale, si riceve i‘assegno di cui sopra e

dichiara di non aver null'altro a pretendere in relazione ai fatti ed alle pretese per il titolo



dedotto in giudizio. Pertanto, essendo stato tacitato in ogni sua pretesa, spese legali
comprese, dichiara di rinunciare all'azione ed agli atti del giudizio.
L'avv. Cataldo Visconti sottoscrive per rinunzia al vineolo di solidarieta di cui all'art. 68 L.P.

Letto, confermato e sottoscritto.

Cosimo D'Ippolito per Amat SpA
NIl g i bbeh, s

Avv. Ca/taldo Visconti
/ /Wca;/}

/
11 Giudice
Dato atto di quanto sopra, dichiara esecutivo il presente verbale di conciliazione.

Taranto, i 17 febbraio 2009

11 Giudice
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Azienda per lo Mobilile nell’Aree di Turonlo

Prot. 3&&‘5{ fUp Taranto, Ii 16/02/2009

Al Responsabile
Area Personale

Dott.ssa Maria Fabiola Menenti
SEDE

Oggetto: Atto di delega a sottoscrivere per 'AMAT S.p.A, dinnanzi al Tribunale di
Taranto, il verbale di conciliazione giudiziale per la definizione del conten-
Zioso in essere con 1l dipendente D'Ippolito Cosimo (controversia danno
biologico)

Io sottoscritto Ing. Giuseppe Casatello, Presidente pro — tempore dellAMAT

SpA, con sede in Taranto, Via C. Battisti - 657, con la presente
DELEGO

la Dott.ssa Maria Fabiola Menenti — in qualita di Responsabile dell’Area Personale - a
rappresentarmi il giorno 17/02/2009 nell’adempimento in oggetto, con espressa auto-
rizzazione a sottoscrivere il verbale di conciliazione giudiziale secondo le condizioni
concordate con la deliberazione n° 89 assunta dal Consiglio d’Amministrazione nella
seduta del 19/11/2008, nonché a rinunciare agli atti relativi al giudizio e ad accettare
le altrui rinunce agli atti e all’azione.

Con promessa di rato e valido.
1L PRESIDENTE
(Ing.(Giusep 615;5&//0)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte def Comune di Taranto
Via (. Battisti, 637 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it e-mail:
amot@amat._ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione af Registro delle Imprese di Taranto 00144330733
Capitale sociale: € 5497272,00 interamente versato
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BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA S.p.A. - MEMORANDUM PER IL'CLIENTE ASSEGNON. 704: 6048225393-02

FILIALE DI TARANTO EMISSIONE DEL 13.02.2009 EURQ 4,000,000
A FAVORE D’IPPOLITO COSIMO 7 ' . NON TRASFERIEILE




TRIBUNALE DI TARANTO — SEZIONE LAVORO
Verbale di conciliazione
Addi 17 febbraio 2009, dinanzi al G.L. dott. Lorenzo De Napoli, ai fin1 della conciliazione del
giudizio iscritto al n. 2613/2003 RG del Tribunale di Taranto, sono comparsi personalmente:
D'Ippolito Cosimo nato a Taranto il 15 febbraio 1955 (CF DPP CSM 55815 1.049B), assistito
dall’avv. Cataldo Visconti |
Ricorrente
e

AMAT s.p.a. (CF 00146330733) in persona del Presidente del CDA e legale rappresentante pro-
tempore ing. Giuseppe Casatello, ai fini del presente adempimento sostituito dalla dott.ssa Maria
Fabiola Menenti in virtl di delega che si allega come parte integrante del presente atto,

Non costituita
Le parti, come sopra assistite e rappresentate, dichiarano di voler conciliare la lite ai seguenti patti e
condizioni da ritenersi essenziali:

1) 1l ricorrente, con la sottoscrizione del presente verbale, dichiara espressamente di rinﬁnciare
ad ogni diritto ed azione fatti valere nei confronti dell'’Amat con il ricorso introduttivo del
giudizio (datato 26.02.2003 e notificato all'Amat i1 07.04.2003).

2) La societd convenuta accetta la rinuncia espressa dal ricorrente.

3) L'Amat spa, senza che cid possa costituire riconoscimento della fondatezza delle domande
formulate in ricorso, nonché di alcuna altra pretesa e/o rivendicazione che possa trarre
origine dall'oggetto del ricorso offre allo stesso‘ la somma netta onnicomprensiva di euro
4.000,00 a mezzo di assegno circolare n. 10&;‘ 604822‘53%?)"02 Moo brT PASCNT M SENVA-

4) 1l ricorrente accetta Iimporto offerto per i titoli e la causale, si riceve l'assegno di cui sopra e

dichiara di non aver null'altro a pretendere in relazione ai fatti ed alle pretese per il titolo
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Studio Associato Barberio

Corso italia 254

- -—( UC  CONTABILITA  BLANCIO

74700 TARANTO
tal, +39 DBR/7351536
\fax +30 099/7362875
a-mall: stassbarhserio@hotmall.t
Destinatario: Mittenta:
AMAT BPA Avv. Roberto Barberio
Allattenzions di; dott.ssa Menent| Rata: 20 gennalo 2009
numerc di fax: 008.7724247 Oggestto; AMAT [ D''/PPOLITO Cosimo
Tribunale d! Taranto {dott. De Napoll)
numero dl pagine (Inclusa la presente). 1 RG 2613/03
Pross, ud, 17.02.09
__ﬂ-

Faccio seguito al precedentl contatl & comunico che l'accordo transattivo potrebbe essers
formallzzato alla prossima udienza (17 febbraio p.v.) In occesione dsliia quale l'avv. Visconti
chiede che si proceda al pagamento dslla somma concordata (€ 4.000,00) & mezzo assegno

circolare da intestare &l ricorrente, - —

————,
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Aziendo per lo Mobilité nell'Area di Toranio

oror. O3RE3 e S— 04 DIC. 7008

SINCERT

o

Egr. Avv.

Roberto Barberio

Corso Italia, 254
74100 TARANTO

fax n°® 099/7362875

OGGETTO: Proposta transattiva controversia dipendente D’Ippolito Cosi-
mo ¢/ AMAT (danno biologico). Determinazioni aziendali

Con riferimento a quanto indicato in oggetto, si comunica che
con deliberazione n® 89, adottata nella seduta del 19/11/2008, il Consiglio
d’Amministrazione di questa Azienda ha deciso di definire la controversia in
via transattiva, offrendo al ricorrente, a totale tacitazione, l'importo omni-
comprensivo di € 4'000,00, ivi comprese le spese legali.

All’'uopo, La invitiamo a formulare la seguente controproposta a-
ziendale al legale del ricorrente, Avvocato Aldo Visconti, onde procedere
agli adempimenti successivi.

Distinti saluti

IL DIRETTORB\GENERALE
(Ing. GiovanniY{fatichecchia)

Socjetq per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel, +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 » web: www,gmat.ta.it » e-mail:
amat@arnat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Tarante 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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N° 892 del Registro

DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

n° 89 del 19.11.2008

OGGETTO

CONTROVERSIA DANNO BIOLOGICO DIPENDENTE D’IPPOLITO
COSIMO. DETERMINAZIONI.

L’anno duemilaotto, il giorno 19 (diciannove) del mese di novembre, alle
ore 15.00, in Taranto e nella sede della Societa, si & riunito in seduta

ordinaria il Consiglio di Amministrazione nelle persone dei Signori:

1) Ing. Giuseppe CASATELLO  Presidente
2} Dott. Vito SANTORO Vice Presidente
3) Awv. Giulio PICARO Componente

Svolge le funzioni di Segretario del Consiglio [Ing. Giovanni
Matichecchia.

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

|| Direttore Generale, dintesa con il Direttore Amministrativo ed il Responsabile dell’Area Personale



e Retribuzioni, riferisce & propone guanto segue:

d

Con ricorso giudiziario notificato nell'aprile del 2003 il dipendente D'lppolito Cosimo, in
possesso del profilo professionale di operatore qualificato (par. 130), a mezzo del suo legale,
Awvocato Cataldo Visconti, citava in giudizio I'Azienda per ottenere il riconoscimento del danno
biologico conseguente all'infortunio sul lavoro occorsogli in data 17/10/1892, con condanna a
suo favore del pagamento di € 13'000,00, oltre interessi legali, rivalutazione monetaria e spese
legali;

con nota del 26/06/2008 (all. n° 1) 'Avvocato del ricorrente ha manifestato la sua disponibilita a
definire bonariamente la controversia, formulando una proposta transattiva di € 4'500,00,
somma omnicomprensiva da corrispondere a totale tacitazione delle pretese vantate;

con nota aziendale del 17/09/2008, prot. az. n® 18'354 (all. n® 2), & stato chiesto allAvvocato
Barberio di esprimere le sue considerazioni in merito alla predetta proposta e con parere del
18/09/2008 (all. n® 3) quest'ultimo, esaminati gli atti, ha concluso che la stessa, essendo
omnicomprensiva anche delle spese legali, risulta conveniente;

nel predetto parere & altresi evidenziato che nel corso del giudizio ai fini istruttori:
% & stata gia prodotta una attestazione dell'INAIL da cui risulta che, a seguito dell'infortunio
sul lavoro del 17/10/1992 a cui il danno biologico & ricondotto, al lavoratore € stata
riconosciuta una invaliditd permanente pari al 16%,

% sono state gia ammesse le prove orali richieste dal ricorrente;

che, alla luce di esiti di controversie giudiziarie analoghe, considerato altresi che, pur non
essendo stata espletata ancora una CTU, Finvalidita risulta comunque attestata dall'INAIL;
attesa infine I'alea insita nel giudizio stesso, si ritiene che appare conveniente definire
transattivamente la controversia, formulando una controproposta, anche se in limiti
leggermente pill contenuti, a totale copertura del danno rivendicato, nonché di interessi,
rivalutazione e di ogni altro accessorio al medesimo diritto afferente, ivi comprese le spese
legali.

Tanto premesso, si propone di definire la controversia in via transattiva, offrendo l'mporto di €
4'000,00, a totale tacitazione del danno rivendicato, nonché di interessi, rivalutazione e di ogni
altro accessorio al medesimo diritto afferente, ivi comprese le spese legali.

Firmato: If Responsabile Area Personale — Dotf.ssa Maria Fabiola Menenti
Firmato: Il Direttore Amministrativo — Doft. Pietro Carallo
Eirmato: If Direttore Generale — Ing. Giovanni Matichecchia

IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE
- visto il rapporto istruttorio;

- visti lo Statuto Sociale ed il Codice Civile;

a voli unanimi, resi nelfe forme df legge

DELIBERA

1) Di definire la controversia in oggetto in via transattiva, offrendo al ricorrente I'importo

omnicomprensivo di € 4'000,00, ad integrale copertura del danno rivendicato, nonche di
interessi, rivalutazione e di ogni altro accessorio al medesimo danno afferente, ivi comprese
le spese legali.



2) Didare mandato al Presidente per tutti gli adempimenti successivi.

firmato: IL SEGRETARIO firmato: IL PRESIDENTE
Ing. Giovanni Matichecchia ing. Giuseppe Casatello
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Prot. gj i fUP Taranto, i 16/02/2009

Al Responsabile

Area Personale

Dott.ssa Maria Fabiola Menenti
SEDE

Oggetto: Atto di delega a sottoscrivere per 'AMAT S.p.A, dinnanzi al Tribunale di
Taranto, il verbale di conciliazione giudiziale per la definizione del conten-
zioso in essere con il dipendente DIppolito Cosimo (controversia danno
biologico) '

Io sottoscritto Ing. Giuseppe Casatello, Presidente pro — tempore dellAMAT

SpA, con sede in Taranto, Via C. Battisti - 657, con la presente
DELEGO

la Dott.ssa Maria Fabiola Menenti — in qualita di Responsabile dell’Area Personale - a
rappresentarmi il giorno 17/02/2009 nell’adempimento in oggetto, con espressa auto-
rizzazione a sottoscrivere il verbale di conciiiazione giudiziale secondo le condizioni
concordate con la deliberazione n° 89 assunta dal Consiglio d’Amministrazione nella
seduta del 19/11/2008, nonché a rinunciare agli atti relativi al giudizio e ad accettare
le altrui rinunce agli atti e all’azione.

Con promessa di rato e valido.

IL PRESIDENTE

Socletd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto  Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it » e-mail:
amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese df Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5'497'272,00 interamente versato
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ROSTA CERTIFICATA: I: MP N. 512855352 D'IPPOLITO COSIMO

"\
Oggetto: POSTA CERTIFICATA: I: MP N. 512855352 D'IPPOLITO COSIMO
Mittente: "Per conto di: taranto@postacert.inail.it" <posta-certificata@hpcertpe.it>

Data: Tue, 25 Feb 2014 11:34:56 +0100
A: <amat@pec.amat.ta.it>

Messaggio di posta certificata
I1 giorno 25/02/2014 alle ore 11:34:56 (+0100) il messaggio

"I: MP M. 512855352 D'IPPOLITO COSIMO"™ e' stato inviato da

"taranto@postacert.inail.it"
indirizzato a:

amat@pec.amat.ta.it
Il messaggio originale e' inclusc in allegato.
Identificativo del messaggio: opec275.20140225113456.18715.07.1.1@hpcertpe.it

Oggetto: [: MP N. 512855352 D'IPPOLITO COSIMO
Mittente: "taranto" <taranto@postacert.inail.it>
Data: Tue, 25 Feb 2014 11:34:55 +0100 ~AmAr
Axienda per 1a moowra newarea di Taranto

A: <amat@pec.amat.ta.it>
Prot, n,

del 3 '
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—CERTIFICATQ MEDICO D'PPOLITO.pdf
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C Type: lication/pdf
CERTIFICATO MEDICO D'IPPOLITO.de ontent-Type:  application/p
‘ Content-Encoding: base64

—QUESTIONARIO D'IPPOLITO.pdf

| content-Type: lication/pdf
QUESTIONARIO D'IPPOLITO. pdf‘ cz::::t Er::Zding- 222864 P

1dil 25/02/2014 17.13
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I N t\ I L MALATTIE PROFESSIONALI - TPOACUSIA

ISTITUTO NAZIOMNALE PER L'ASSICURAZIONE
NTRO GLI INFORTURI SUL LAYORO
co RACCOMANDATA R/R

Processo Lavoratori
N? 512855352

Spett.le Ditta AMAT SPA
Taranto, 24/02/2014 Via C.Battisti 657
74121 TARANTO
Oggetto: Sig. D'IPPOLITO COSIMO malattia professionale del 24/01/2014

E' pervenuto a questa sede il primo certificato medico di sospetta malattia professionale IPOACUSIA relativo al
nominato in oggetto. Questo Istituto, al fine di procedere con listruttoria del caso, ha necessitd di accertare il rischio
professionale a cui lo stesso & stato esposto. Poiché risulta che il medesimo ha lavorato anche alle dipendenze di
codesta azienda, si invita ad Inviare quanto prima, unitamente alla presente, la documentazione di cui ai seguenti
numeri: 3—4-5

1. Denuncia di malattia professionale esclusivamente tramite i servizi on line o, in caso di mancato funzionamento o

altri impedimenti di natura tecnica, tramite posta elettronica certificata al seguente indirizzo

taranto@postacert.jnail.it allegando la stampa da cui si evince il mancato utilizzo dei servizi on line;

Fotocopia del libretta di lavore efo estratto contributivo INPS;

Copia-completa della cartelfa sanitaria e di rischio tramite il Medico Competente;

Questionario allegato (1); .

Copia della VALUTAZIONE DEL RISCHIO RUMORE (se voluminoso anche su supporto elettronico) relativa alle

postazioni occupate dal lavoratore (redatta ai sensi del D.lgs.81/2008 o, in precedenza, del Digs. n. 195/°06 ,

del D.Igs. n. 626/'94, o del D.Igs. n. 277/'91).

Manualifistruzioni d’uso delle macchine ed attrezzature utilizzate dal lavoratore;

Dichiarazione del Datore di Lavoro attestante che il livello di esposizione al rumore valutato & rappresentativo anche

dell’esposizione relativa agli anni pregress,

8. Certificato di collaudo o rapporto funzionale sull'efficacia di eventuali cabinature o insonarizzazioni installate presso la
postazione di Javoro del lavoratore, ’

ik N

N o

9.

Se il lavaratore & coltivatore diretto:

10. Copia del registro di controllo UMA;

11. Eventuale copia del libretto supplementare di controterzista;

12, Copia delle fatture di acquisto di carburante, se disponibili, per I'ultimo quinquennio;
13. Copia dei libretti di circolazione dei mezzi agricoli registrati all'lUMA.

Si rammenta che la denuncia di malattia professionale dovra essere trasmessa a questo Istituto entro 5 giorni dalla
data di ricezione della presente lettera e dell'accluso certificato medico, Nellipotesi di mancato o tardivo invio della
denuncia nei termini suddetti, codesta Azienda verra diffidata ai sensi dell'art, 13 del D.Lgsl. N. 124/2004, a sanare
l'inosservanza dell'art. 53, comma 5, del D.P.R. n, 1124/1965 e al pagamento della sanzione prevista dall’art. 2 della
legge n. 56171993 nella misura minima di euro 1290,00.

Si fa presente che in mancanza di documentazione utile ad un oggettivo giudizio si potra far ricorso alla collaborazione di

un ispettore. .
Si esprime, peraltro, ogni riserva in merito allindennizzabilita del caso in oggetto.

Distinti saluti.

All.: c.d.t. IL DIRETTORE DELLA SEDE

Dr. Giuseppe GIGANTE

-

! Il questionario deve essere compilato per clascuna ditta presso cul ha lavorato I'assictrato e per ogni mansiane diversa espletata dal Javoratore alle dipendenze della stessa ditta,
2 La destrizione comprende anche mansloni polivalenti nel caso di adibizione a diverse attivits nello stesso tumo giornaliero o settimana lavorativa,
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I N (-‘ I L | SEDE INAIL DI TARANTO N

ISTITUTO NAZEONALE PER L'ASSICURAZIONE
CONTRC GLI INFORTUNI SUL LAVORO

QUESTIONARIO PER LE IPOACUSIE PROFESSIONALI
NELL’INDUSTRIA

per il Datore di Lavoro

N. PRATICA N. MP

COGNOME E NOME ASSICURATO......covvuvrivecisosisessnseeeeeeeeeesees s eeeses s sns e DATA DINASCITA ........oovoeeeee v
INDIRIZZO DELL’ASSICURATO.........eccceacreranerenresmnresssssnnsssmmmsssssstosmsnsmomenenomsosmarss TELEFONG oo
MALATTIA DENUNCIATA. ... occcoeevctome enrereeesssooo e seeeeseeceoen s eeesesesesesesses s e see e s ee e oo eee e oo oeee oo
PERIODO LAVORATIVO' dal............coouenn..... Blerrreerisie et PRESSO DITTA. ... vcvovvrecoee oo esseees e eeeeene e
ATTIVITA” DELLA DITTAC o1 cvuoe et sseeaes et sssane s ss ettt sss e e e e e s e ee s e s et ee s eee e eees
QUALIFICA ASSICURATO ... cvuveeeiosereereeeeeeoesesesese v eees oo eee 15401 8 o SO
MANSIONE®. ... trtrrmttiets ettt s bt s et s et eer 02+t e e et ee e ee e e s s seeee e e
REPARTO O CANTIERE ESTERNO:......veov.ceeoeeeeeees e eese s LOCALITA’ DEILAVORL ............oveeereorrererre s
et

II questionario deve essere compilato per ciascuna ditta presso cui ba lavorato [Passicurato ¢ per ogni mansione diversa cspletata dal lavoratore alle
dipendenze della stessa ditta.
La descrizione comprende anche mansioni polivalenti nel caso di adibizione a diverse attivita nello stesso tumo giornalicro o settimana lavorativa.
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1) Specificare a quale delle lavorazioni sotto elencate ¢ stato addetto Passicarato (barvare la
casella): -

Lavorazioni che espongono a rumore in assenza di efficace isolamento acustico.
martellatura,cianfrinatura, scriccatura, molatura ed aggiustaggio nella costruzione di caldaie,
serbatoi e tubi metallici.

picchettaggio e disincrostazione di contenitori metallici: vasche, cisterne, serbatoi, gasometri.
martellatura, molatura, ribattitura di materiali metallici (lamiere, chiodi, altri).

punzonatura o tranciatura alle presse di materiali metallici.

€) prova al banco dei motori a combustione interna.

prova dei motori a reazione e a turboelica.

frantumazione o macinazione ai frantoi, molini e macchine a pestelli di: minerali o rocce, clincker
H] 3
per la produzione di cemento, resine sintetiche per la loro riutilizzazione.

fabbricazioni alle presse di chiodi, viti e bulloni.

filatura, torcitura e ritorcitura di filati; tessitura ai telai a navetta

taglio di marmi o pietre ornamentali con dischi di acciaio o con telaio multilame.
perforazioni con martelli pneumatici.

avvitatura con avvitatori pneumatici a percussione.

conduzioni di forni elettrici ad arco.

formatura e distaffatura in fonderia con macchine vibranti.

sbavatura in fonderia con mole.

formatura di materiale metallico, mediante fucinatura e stampaggio.

lavorazione meccanica del legno con impiego di seghe circolari, seghe a nastro, piallatrici e
toupies.

lavori in galleria con mezzi meccanici ad aria compressa.

stampaggio di vetro cavo.

prova di armi da fuoco.

conduzioni delle riempitrici automatiche per l'imbottigliamento in vetro o l'imbarattolamento in
metallo.

addetti alla conduzione dei motori in sala macchine a bordo delle navi.

Altre lavorazioni, svolte in modo non occasionale, che comportano una esposizione personale,
giornaliera o settimanale, a livelli di rumore superiori a 80 dB(A).

U0 0000 O00O0OOoOoO00O00 ooogogg O

La lavorazione sopra contrassegnata & svolta in modo abituale? srQ w~NoQd

La lavorazione sopra contrassegnata & svolta in modo prevalente (per oltre il 50% del tempo lavoro)?
srid  wNoQd

in caso negativo indicare per quanti minuti al giorno la lavorazione viene svolta:

Nessuna delle precedinti lavorazioni sopra elencate é svolta dall’assicurato Q
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2) Ativita svolta dall’azienda:

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

3) Descrivere le attrezzature, gli impianti, le macchine utilizzate (marca, modello, potenza, forza
moftrice) e relative modalita operative:

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

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

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

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

......................................................................................................................................................
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7) Tempo di ntilizzo, in minuti, di ogni singole macchina o attrezzatura:

.......................... BN L PN e  r e A G R A PR N R e N R R B AR NS R SR RN EE LR E G RE 4 REP P AN R R AR A REREY AR NR SN EEEAGEREEERERA R A AR NEE
NA A NP s EEEEE eE I EEEEEE RN AR RER YRR NS EEEETRAR AR AR R LR T P T T P T T T TP NeAvaNsrerEEmrnnnnnn
.................................................................................................................. MirramsssvETEEEEEsrEEEEsesA LR RmEEanE
...................................... L R
IR E NN M sdssaEEE R s EsE RN I EEEEREE R I AR R R L T TP T P TP P TP YA NN NN AR esEs s EEEEE R RGO N R SR
................................... L T e T T

8) Ouali macchine sono state in_funzione (nel periodo) nelle vicinanze del posto di lavoro
dell’assicurato:

-
......................... L L L T T
--------- L
G MM EesEEE L scEReREEIEEREEIERRMs R R L Y L T MR EY FA N RN NN A EErEEvREEAN NSRS RN R EEEEE IR RES AT
.......... LR L T L E LT T
AM s EaEE i EEEE RS EVEESETONIAEEEERERRRETEE PO YR EEE N s dMd i EE s EaER B AR RSN Ate A m R R NEYENM S EEsssEEEEREEeEBE RN REE I T YR IR NI
................... F P AR A e TR N e e M N NN R R EEE NP4 m e P EE R RN EE AR RSN e NN N RN N AR AP R R EETEEAAE GS AR NE R R Ry

9) Nel caso in cui l’assicurato non gbbia avuto postazioni fisse di lavoro (caso di manutentori, ecc.)
specificare per quanti minuti al giorno mediamente ha frequentato i diversi reparti;

...... L L

R T F e PP T R T P T L R T T TR T Y R LT LR Y T T TR T T TR T T NEsluEFIERE RIS mrnvavunNn

------------------ RPN e RN N RSN e AN AN PR RS RN PN N AN dn e E e AN E RGN IR FE RN NN AN EEE N NN EER A FAN R AN nEmEEEETSEET NS TR IED AR REEERE I

N EleMdbviAEEEEEEEEEeEYeEN NS SUSREERE AR REEER AR L Ty T P P T T T T T T T P T T PP LEETTITY)

---------------------------- LR R L L

--------------------------- LR N R R T L L L L e I
~

.............................. NN R E g e E R RN R RN RN NN N NN N R AR AR Rk b N b PP AR N NN NI RS NP AN SRR EEE R G RAR RN R E R Ay nd
--------- LR
...................................... L I I e T T T, m

R P P T T R T I PP L T T T T P PP P EEEEEARPIdddndarr s s s nEn YRR
------ B N N NN N NN E e E N NN ek N N R N N R B R d 4w f EE K R AR R E N AR A S A8 N N NN R R R R AR A A & Ak E R RN AR EEEEAeRAE o Emr e nE
............................................ L

11) Indicare se nel reparto di interesse sono state effettuate insonorizzazioni, specificando se
Pintervento é_stato cffettuato_sulle macchine o sull’ambiente, precisando_inolfre la data di
attuazione. NB: allegare certificato di collando o rapporto funzionale sull’efficacia dell’eventuale
cabinatura insonorizzante presente nel posto di lavoro dell’operaio:

..........................................................................................................................
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12) Indicare utilizzo o la presenza nell’ambiente di lavoro di sostanze chimiche e specificarle (es.
foluene, stirene, solfuro di carbonio, ecc):
13) ALTRE NOTIZIE:

Il/La sottoscritto/a dichiara di essere a conoscenza delle conseguenze previste dalla legge per falsita e dichiarazioni mendaci
(art. 76 D.R.P. n° 445/2000: “Chiunque rilascia dichiarazioni mendaci, forma atti falsi o ne fa uso nei casi previsti dal
presente lesto unico, & punito ai sensi del codice penale e delle leggi speciali in materia...”. Art. 75: *._____. qualora dai
controlli effettuati dalla pubblica Amministrazione emerga la non veridicita del contenuto della dichiarazione, il dichiarante

decade dai benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base della dichiarazione non veritierd™),

Data. ..o Timbro della ditta e firma del D.L.
Nominativo e recapito telefonico del compilatore:
Nominativo e recapito telefonico del Responsabile della Sicurezza (RSPP):
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TABELLA RIEPILOGATIVA DELLA CARRIERA PROFESSIONALE SVOLTA DALL’ASSICURATO:
{Da compilare a cura del responsabile della sicurezza (RSPP) o Datore di Lavoro).

Compilare una riga per ogni diverso periodo lavorativo fino a coprire lintero periodo dalla data di assunzione a quella di cessazione del
rapporto (o fino alla data odierna se ancora in servizio):

MACCHINE Tempo dl
REPARTO LAVORAZIONE ATTREZZATURE E esposizione
IMPIANTI UTILIZZAT! [minfgiornao]

PERIODO
dal - al

LEX,Bh* elo

LEx","'

* Lex.an = livello di esposizione giornaliera al rumore per una giornata lavorativa nominale di otto ore, determinato ai sensi del D, Lgs. 81/2008
** Lexyw = livello di esposizione settimanale al rumore: valore medio, ponderato in funzione del tempo, dei livelli di esposizione giornaliera al rumore per una
settimana nominale di cinque giomate lavorative di otto ore, determinato ai sensi del D. Lgs. 81/2008 o precedenti normative vigenti {D.Lgs. n. 195/'06 e

D.Lgs. n. 277/91), da produrre evenfualmente a sostegno di guanto riportato in tabeila.
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Oggetto; RICHIESTA CERTIFICATO

AL DIRETTORE GENERALE

AZIENDA AM.A.T. Sp.A.

Il sottoscritto UIP&Z(.L{\O @JSJH-O

SEDE

dipendente di codesta Azienda

,conla presente

con la qualifica di

Il rilascio di un certific

o DIDIPENDENZA

]

a

a
Q
a

OseliFicrte  Adsstay®S L1 Mansso

ofseal Ry Whe Bl

ato:

LN.P.S.

CHIEDE

ILN.A.LL. PER VISITA COLLEGIALE

DIMOSTRATIVO DELLA RETRIBUZIONE

MOD. 01/M ANNI

CURRICULUM

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

Azlanda per la mobigy nelfarea dl Tamnto

Prot.n, 92?8
w23 07T, 2013

AD  Ammre Delagat

DG Diretior Genegfale

DA Direttore Amministrativg
DT Diretlore Techico

UAP Appalfi / Contratt

UCM Commerciaie / Marketing
UCB  Contabifta Bancio
UES  Esercizio /Sogta

s Inforatica / Statistie
UMY Manutenzione f Tenica
URU  Risorse Umang

UAG Aﬁaq‘ Gen. PPRR. SINSTRI

RAG  Ufficio Ragionpda o
STQ Stz Qualta o
[m]

aS e Ber

§P0booooooag

Darr A M Assdwec arS™ Aer AaTA
In attesa si porgono distinti saluti. () :A 1S /({\(\ A\ _
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Azienda per la Mobillta nellArea di Taranto AT {mnay|

Prot. ne: /{q ¥ZQ!UP | Taranto, li 04 DIC 2019

)
o
o
=
-

LA

Oy

Al Dipendente
D’IPPOLITO Cosimo
SEDE

ep.c. AreaTecnica

OGGETTO: Idoneiti D. Leg. 9 aprile 2008 n° 81 — Sorveglianza Sanitaria 2013. Esito
visita medica. '

Si comunica che, a seguito della visita medica di controllo cui lei & stato sottoposto in
data 16/10/2013, il medico aziendale competente, Dott. Luciano APREA, ha confermato la sua
idoneita alla mansione specifica del profilo professionale posseduto di operatore qualificato con
la seguente prescrizione * controindicato operare in ambienti rum osi”. “Ulile rivalutare dopo

IL DIRETTO NERALE
(Ing. Giovanni M. HECCHIA)

Socletd per Azioni con Socio unico soggetla a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561« Fox +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it « e-mail; gmat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N" iscrizione al Registra delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale soclale: € 5.497.272,00 interamente versato
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~ Dott. LUCIANO APREA

MEDICO COMPETENTE Via F Cavallotti, 82 - 74123 TARANTO a

AMAT SPA Via C Battisti 657 TARANTO

o
-

v

Giudizio di idoneita (Art 25 e Art. c.6 del D.L. 81/2008)
Il lavoratore D'IPPOLITO COSIMO nato il 15 02 1955, in data

¢ stato sottoposto alla visita medica periodica per I’attivitd di Operatore qualificato (Gommista)
per la quale sono stati valutati i rischi: Postura, Vibrazioni M/b, Rumore, Movimentazione manuale carichi

Giudizio:

|

ﬂControindicato operare in ambienti rumorosi. Utile rivalutare dopo ERA

“alla mansione

Da sottoporre a nuova visita medica entro ottobre 2014 con ripetizione controlli

1l lavoratore sottoscrive che quanto segnalato all'anamnesi corrisponde al vero e che informerd, tempestivamente, il
medico competente su future variazioni del proprio stato di salute. E’ stato informato dei rischi di salute associati alla
mansione assegnatagli e del significato degli accertamenti svolti. E’ consapevole che, il trattamento dei dati raccolti &
Sinalizzato allo svolgimento dell attivita di Sorveglianza sanitaria nel rispetto del D.Lgs 196/03 (privacy)

Avverso il giudizio di cui al comma 9 art 41 del D.igs 81/2008, é ammesso ricorso, entra trenta giorni dalla data di
comunicazione, all’Organo di vigilanza competente, che dispone eventuali ulteriori accertamenti, la conferma, la modifica

o la revoca del gindizio stesso.

Taranto, 13 novembre 2013

Consegna al datore di lavoro

Il medico competente
+. 1 UCIANO APREA
Lavoro

radico di

e a2t
o DB

74100 TARANTO

(data firma)

Consegna a mano/sottoscritta dal lavoratore il

Azienda per la mobilitd nellarea di Tamanto

Prot. n.,

o 1B NOY,

AD  Amm.re Delegato

DG  Diretiore Gensrale

DA Direttore Amminislrativo
DT Direttore Techico

(data firma)

uce
UES
us

UMt
URU
UAG
RAG
§TQ

UAP—Pqpalti f Contraff
UCH Commerciale / Marketing

Contahiita Bilancio
Esercizio/ Sosta

lnformatica ! Statistica
Manutenzione § Tecnica
Risorse Umane

Affari Gen. PPRR. SINISTRI

Ufficio Ragionea
Staff Quaﬁtaib

SKEIDEIEIEIEIE]IJDD
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ISTITUTO HAZIONALE PER LUASSICURAZIONE
CONTRG GLI INFORTURI SUL LAVORO

Via Plinio angolo Via Salinella,
74100 TARANTO TA

TARANTO, 27/01/2014

AMAT SPA

. SN
VIA C.BATTISTI 6857 ( 2‘ )9 [ Vand
74121 TARANTO TA [

OGGETTO: Questionario per ipoacusia in Industria
Nome: COSIMO Cognome: D IPPOLITO

Caso n.: 512855352 del: 24/01/2014

Per la definizione della pratica in oggetto si prega di restituire il presente modulo , entro
venti giorni dalla data di ricezione, con la documentazione di cui ai seguenti numeri
contrassegnati:

1. Primo ceriificato medico,

2. Denuncia di malattia professionale {compilata sul modulo allegato).

3. Documentazione medica comprovante |' esistenza della malattia, corredata di esame
audiometrico e degli esami audiometrici precedenti.

4. Copia dei referti relativi alle visite mediche preventive e periodiche.

5. Fotocopia del libretto di lavoro.

6. Questionario allegato.

7. Manuale d'uso delle macchine o delle apparecchiature utilizzate, ai sensi dell'art. 46,

comma 2, del D.Lgs. 277/91e del D.P.R. 455/96.

8. Copia integrale della rilevazione fonometrica effettuata dal datore di lavoro in
oftemperanza all' art. 40 del D.Lsg. 277/91, con evidenziazione della postazione di lavoro
occupata dal lavoratore.

9. Copia‘gintegrgle——-della' filevazione fonometrica effettuata dal datore di lavoro in
ottemperanza all'art. 40 del D.Lgs. 277/91 corredata da dichiarazione del datore di lavoro
dalla quale risulti che i livello di esposizione a rumore individuato e' rappresentativo
anche dell'esposizione relativa agli anni pregressi.

10. Certificato di collauds o rapporto funzionale sull' efficacia dell' eventuale cabinatura
insonorizzante presente nel posto di [avoro del lavoratore.

Addetio all' istruttoria
Giuditta Genco

QUEST. POACUSIA INDUSTRIA Pag. 1di3
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ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE |
CONTRO GLI INFORTUN) SUL LAVORO

SEDE DI TARANTO
Via Plinio angele Via Salinella,
74100 TARANTO TA

Codice Fiscale 01165400589

TARANTO, 06/03/2014

AMAT.S.PA.
AMAT@PEC.AMAT.TA.IT

CGGETTO: Definizione della pratica di infortunio o malattia professionale.
n°: 512855352 del 24/01/2014 occorso a COSIMO D IPPOLITO
Data nascita benef. 15/02/1955 Cod. Fisc. benef. DPPCSM55B15L048Q

IN MERIT.O ALLA PRATICA IN OGGETTO, S| COMUNICA CHE LA STESSA E' STATA DEFINITA
NEGATIVAMENTE. A

Il respansabile del provvedimento
MANDALA' GIUDITTA

Firma autografa 2 mezzo slampa, ai sensi e per gfi effetti dell'art. 3, comma 2 del Decrelo Legislativo n. 39/1693

A £

“zienda per la motta nell'area o Tarzam

Pra. n,___&g@{i___
a0 7 MAR, 2074

Al Ammee Defegaty

DG Dheltore Generaie

DA Diretlore Amministrativn

PT Direltore Teonion

UAP - Aopalli / Contrati

ucw Commen:ia!effﬁameﬁng

UQB Contabilié Btangio

UES  Esercizio f Sosts

uis Infommatica / $tatistic
- UMT Manutenzione / Teonica

URU Risorse Umane

UNG  Affzi Gen. PPRe. SINISTRI

RAG \iffcio Ragiopsga
I — -3

O00opDooooog

a0on0

Pag. 1di1

INF./MAL. AL DATORE DI LAVORO Chiave Gestionale; 14641015338800



POSTA CERTIFICATA: Trasmissione Atti INAIL con Posta Elettro...
vl "

Oggetto: POSTA CERTIFICATA: Trasmissione Atti INAIL con Posta Elettronica Certificata
[14641015338900@pomplus.inail.it]

Mittente: "Per conto di: auto_taranto@massivo.pec.inail.it" <posta-
certificata@telecompost.it>

Data: Fri, 7 Mar 2014 04:47:58 +0100 (CET)

A: AMAT@PEC.AMAT.TA.IT

Messaggio di posta certificata

Il giorno 07/03/2014 alle ore 04:47:58 (+0100) il messaggio

"Trasmissione Atti INAIL con Posta Elettronica Certificata
[14641015338900¢€pomplus.inail.it]"” & statoe inviatoc da

"auto tarantolmassivo.pec.inail.it"

indirizzato a:

AMATRPEC.AMAT.TA.IT

Il messaggio originale & incluso in allegato.

Identificativo messaggio: ATEQ79FC-ESE5-F2E0-B869-F370ECT64EB6Gtelecompost.it

Oggetto: Trasmissione Atti INAIL con Posta Elettronica Certificata
[14641015338900@pomplus.inail.it]

Mittente: auto_taranto@massivo.pec.inail.it

Data: Fri, 7 Mar 2014 04:47:58 +0100 (CET)

A: AMAT@PEC.AMAT.TALIT

Il provvedimento allegato e' trasmesso con Posta Elettronica Certificata.
Attenzione: questo e' un messaggio informativo generato automaticamente, La
preghiamo di non rispondere a questa E-Mail. Eventuali comunicazioni possono
essere inviate all'indirizzo di Posta Elettronica Certificata della Sede INAIL
competente. : TARANTCRPOSTACERT, INATL.IT

“postacert.eml Content-Type: message/rfc822

~-14841015338900.pdf

IContent-T e: application/pdf
14641015338900.pdf; yp PP p

—daticertxml

Content-Type: application/xml

- . l -
daticert.xm Content-Encoding: 7bit S

1 dil 07/03/2014 .30



ACCE'I"I‘AZICNE: Denuncia di malattia professionale n. 512855362...

-—

1dil

Oggetto: ACCETTAZIONE: Denuncia di malattia professionale n. 512855362 del
24/01/2014 D'ippolito Cosimo '

Mittente: posta-certificata@telecompost. it

Data: Thu, 30 Jan 2014 11:32:08 +0100 (CET)

A: amat@pec.amat.ta.it

Ricevuta di accettazione

Il giorno 30/01/2014 alle ore 11:32:08 (+0100) il messaggio

"Denuncia di malattia professionale n. 512855362 del 24/01/2014 D'ippolito
Cosimo" proveniente da "amat@pec.amat.ta.it"

ed indirizzate a:

taranto@postacert.inail.it ("posta certificata™)

¢ stato accettato dal sistema ed inoltrato.

Tdentificativo messaggio: 3CA43909-3057-DF39-F8FE-2654BF0E225E@telecompost . it

Content-Type: application/xml|

daticert.xmi .
¢ Content-Encoding: 7bit

30/01/2014 11.41



CONSEGNA: Denuncia di malattia professionale n. 512855362 del ...

Oggetto: CONSEGNA: Denuncia di malattia professionale n. 512855362 del 24/01/2014 D'ippolito
Cosimo

Mittente: posta-certificata@hpcertpe.it
Data: Thu, 30 Jan 2014 11:32:46 +0100
A: amat@pec.amat.ta.it

Ricevuta di avvenuta consegna

I1 giorno 30/01/2014 alle ore 11:32:46 (+0100) il messaggio

"Denuncia di malattia professionale ™. 512855362 del 24/01/2014 D'ippolito Cosimo"
proveniente da "amat@pec.amat.ta.it"

ed indirizzato a "tarantol@postacert.inail.it”

e’ stato consegnato nella casella di destinazione.

Identificativo del messaggio: 3CR43909-3057~DF39-FBFE-2654BFOE225ERtelecompost . it

Oggetto: Denuncia di malattia professionale n. 512855362 del 24/01/2014 D'ippolito Cosimo
Mittente: PEC AMAT <amat@pec.amat.ta.it>

Data: Thu, 30 Jan 2014 11:31:08 +0100

A: taranto@postacert.inail.it

------— Messaggio originale —------
Oggetto:MX-M700U
Data:Thu, 30 Jan 2014 11:45:07 +0000
Mittente:sharp@amatmail.net <sharp@amatmail. net>
Rispondi-a:<sharp@amatmail.net>
A:segreteria@amatmail.net

NOME PERIFERICA: SHARP M700-U
MODELLO PERIFERICA: MX-M700U
COLLOCAZIONE: CORRIDQIQ AMMINISTRAZIONE

FORMATO FILE: PDF MMR (G4)
RISOLUZIONE: 300dpi x 300dpi

Il file allegato & un'immagine digitalizzata in formatoc PDF.

Utilizzare Acrobat (R)Readerd.0 o versione successiva, o Adobe(R)Reader (TM) di Adobe_SysFems In¢
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TIMERG DI ARRIVO (Risarvato afl'iNAIL)
Caso N, - Riservato allINAIL
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Data di spedizione - Riservato alfINAIL

JUL /]

L INAIL |

DENUNCIA DI MALATTIA ATINAIL di TARATO
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SEZIONE 1 - LAVORATORE
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DATI RETRIBUTIVI DCCORRENTI PER LA DETERMINAZIONE DELLA RETRIBUZIONE MEDIA GIORNALIERA ESPOSTI AL LORDC  (8) ved] Istruzion]
LA RETRIBUZIONE (PAGA BASE + CONTINGENZA + SCATTI ANZIANITA’, ECC.) E' COMPUTATA SU BASE:
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LE BASI RETRIBUTIVE SONO CAMBIATE NEI 15 GG, PHECEDEN‘H LA DATA DELL [NFORTUNIO? SELA RISPOSTA E' I, COMPILI LA RIGA SOTI'OSTANTE
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LI L PP PPt LT TP T T T ENEEEEEERiEN

=
-
o
o
[4m
-
w
o
i
<L
[m]

)
©
w
=
o
N
[
o

importo: diaria trasferia H mportz; somma in. e magg. per mensg, trasp., lav. rot., fest, ecc. 1 Imporio: fest. soppr. nan trasf, in ferie fpos! com. e!av

HNERERERREER HEEEEENAEN NN EiEN
n% 2] oppure tmporto 1n % oppure Giomi P

g, e[ 1], [ |II|||||||||| REREE | |

Eg [ ’ ’

we o oppure lmparto Ferie (comprensive ¢i festivita e rposi

] L In% compens. trasform. In farie)

- Premio di

8 prodyzi '

ga 5 oppure Importo T  Accanfonamonto

8" Altre mansilith In% cassa edila

L ' aggiuntive ’ v

Totale genarale
SOMMA RICHIESTA ESCLUSIVAMENTE PER LA QUADRATURA AUTOMATICA DEGL! IMPORTI, DE| CAMPI: | | | I I I | I l | I I | I |
A+B+C+D+E+F+G+H+I+L+M+N+O+P+Q+ R+ 5+ T+ U (sommare | campl % coma numa interi)




! KA

101412

La somma dovuta per 'indennita di inabilita temporanea deve essere inviata:

Al lavoratore pregso | proprio domielllo D Al lavoratore presso Ja sede dellimpresa D Al datore dl lavoro {art. 70 D.P.R. 1124/85) E
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SE 81, CHILO HA VISITATO?

EXTE AT

E' STATO ISTITUITO IL LIBRETTO SANITARIO? EI .
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Caso N. - Riservato allINAIL

| [ ] l||||

Data dl spedizione - Risenratu all' JNAIL

L/
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DATI RETRIBUTIVT OCCORRENT! PER LA DETERMINAZIONE DELLA RETRIBUZIONE MEDIA GIORNALIERA ESPOSTI AL LORDO  (8) vedi Istruzlonl
LA RETRIBUZIONE {(PAGA BASE + CONTINGENZA + SCATTI ANZIANITA', ECC.) E' COMPUTATA SU BASE:
LE BASI RETRIBUTIVE SONO CAMBIATE NEI 15 GG, PRECEDENTI LA DATA DELL INFORTUNXO? SELA HISPOSTA E' 8, COMPILI LA RIGA SO'I'I'OSTANTE
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SEZIONE 3 - DATI RETRIBUTIVI

Imports: diaria trasferta Imposto: somma I, e mapo. per mensa, trasp., lav. not., fes1 1 Importo: fest. soppr. non lrasf in fen- riposl com. e lav.
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La somma dovuta per I'indennita di inabilita temporanea deve essere inviata:

Al lavoratore presso Il proprio domicllio |:| Al lzvoratora presso la sede deffimpresa D Al datore di lavoro (art, 70 D.P.R. 1124/65) E

MALATTIA DI ICH]AHAT”E!AL LAVORATORE
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DATA IN CUJI HA SEGNALATO LA MALATTIA AL DATORE D] LAVORO 6G "

FPRIMO GIORNGC DI EVENTUALE COMPLETA ASTENSIONE DAL LAVORO A CALISA DELLA MALATTIA I | I / I I | / | | | | I

LAVORAZIONE E SCSTANZA CHE AVREBBERO DETERMINATO LA MALATTIA (ezlenda agricola vedi nota 9)
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IN QUALE AMBIENTE LAVORAVA? |:| APERTO |:| CHIUSO I:I AREATO [:l INSGNORIZZATO D GALLERIA
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DURANTE L'ORARIO LAVORATIVO, PER QUANTE ORE ERA ESPOSTO AL RISCHIO?

IN CHEMODO? CONTINUATIVO D NON CONTINUATIVO D

MISURE DI S8{CUREZZA € PREVENZIONE ADOTTATE

IL LAVORATORE ERA STATO SOTTOPOSTO A VISITA MEDICA AL MOMENTO DELL'ASSUNZIONE? @
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SE 81, CHI LO HA VISITATO?

[Ew. P

E' STATO ISTITUITO IL UBRETTO SANITARIO? EI .

IL DATORE D LAVORO E' A CONOSCENZA D1 EVENTUALI SINTOMI DELLA MALATTIA MANIFESTAT! DAL LAVORATORE ED ACGERTATI CON VISITE IEI
PRECEDENTI (PERIODICHE, O D ALTRO GENERE?)
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SEZIONE 2 - DATORE DI LAVORO

SEZIONE 3 - DATI RETRIBUTIVI
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DATI RETRIBUTIVI OCCORRENTI PER LA DETERMINAZIONE DELL A RETRIBUZIONE MEDIA GIORNALIERA ESPOSTI AL LORDO  (8) vedi istruzioni

LA RETRIBUZIONE (PAGA BASE + CONTINGENZA + SCATT) ANZIANITA', ECC.) E' COMPUTATA SU BASE:
Oraria Org Setl. 4 Giomaliera  Mensile-mensilizzata  Convenzionale Anj?iana
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LE BAS! RETRIBUTIVE SONO CAMBIATE NEI 15 GG, PRECEDENTI LA DATA DELL lNFOHTUNIO? SELA RISPDSTA E' 8], COMPILI LA RIGA SOTTOSTANTE
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ELEMENTI AGGIUNTIVI DELLA RETRIBUZIONE RIFERIT! Al 15 GIORNI PRECEDENT! LA PATA DELLINFORTUNIO
Importo: straordinario E mporto: festivith cadent; di domenica

Impoesto: prestarioni in natura vitic e alloggio
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La somma dovuta per I'indennita di inabilita temporanea deve essere inviata:

Al lavoratore presso [l proprio dom!cilio I:I Al lavoratore presso la gede dell'Impresa D Al datore di levoro (art, 70 D.P.R. 1124/65) @

MALATTLA DICHIARATA DAL LAVORATORE

il o A
ESRr UsthSate s (el NdSZA%

DATA IN CUI HA SEGNALATO LA MALATTIA AL DATORE DI LAVORO m / l d ( I / |Z] o “ |(4 I

PRIMO GIORNO Df EVENTUALE COMPLETA ASTENSIONE DAL LAVORO A CAUSA DELLA MALATTIA | l | / l l l / I I | | |

LAVORAZIONE E SOSTANZA CHE AVREBBERO DETERMINATO LA MALATTIA (azenu‘a agricota vedi nota 8)
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PERIODO DI ESPOSIZIONE
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ULTIMO GIORNO DI ESPOSIZIONE I | ]/l I |/l | I ]

ERA ADIBITO DIRETTAMENTE ALLA LAVORAZIONE? E .

IN QUALE AMBIENTE LAVCRAVA? I:l APERTO D CHIUSO D AREATO |:| INSONORIZZATO

ORE

DURANTE L'ORARLO LAVORATIVO, PER QUANTE ORE ERA ESPOSTO AL RISCHIO?

IN CHE MODO? CONTINUATIVO |:| NON CONTINUATIVO I:l

MISURE D SICUREZZA E PREVENZIONE ADOTTATE

D GALLERIA

IL LAVORATORE ERA STATO SOTTOPOSTO A VISITA MEDICA AL MOMENTO DELL'ASSUNZIONE? @\ .

SE 81, CHI LO HA VISITATO?

R AT

E' STATO ISTITUITO I LIBRETTO SANIT.AFI!O? EI .

fL DATORE DI LAVORO E' A CONOSCENZA DI EVENTUAL! SINTOMI DELLA MALATTIA MANIFESTATI DAL LAVORATORE ED ACCERTATI CON VISITE E

PRECEDENTI (PERIODICHE, O DI ALTRO GENERE?)

SE SI, CHILO HA VISITATO?
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CL/1 T /L1 IT]
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SEDE‘ DI T -A -R m@_ ________ PR

ISTITUTO DI MEDICINA INDUSTRIALE
CENTRO DI PSICOLCGIA DEL LAVORO

Cognome___ D! TPPOTTTQ Nome Cogimo
Data di nascita 15/2/R5 Luogo di nascita Tarento
Indirizzo Vig Gioysrni Peannli ed. Pac. E
UPLMO di Sezione comunale del lavoro di

INTERVENTO DI ORIENTAMENTO

(y gogg-o33 na seelto di apprendere la
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i

prei-rsioneg ol DTORNTTORE-
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/l. Wfﬁf—/f’ PSICOLOGO
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VIA C.BATTISTL 657 - TEL. 334101 (N, $ LINIS URBANE)

W di protocollo oo\ B
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vi
J1 dichiarante

S ‘ WVl apirs

7

WOTo Condons

(=
.{Lﬂg
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74100 ?:rrraqz!n, .. OBDTT.1986
AZIENDA MURICIPALIZZATA '
AUTOTRASPORTI PURBLICE »~ TARANTO
VA G BATTITTL 657 = THL. G555 (103 (L vrbniss

Tel. 281451

")Z di protecolls ()?.i ),
# /

.9’(”0901:' C)Z e

DICH TARAZIONE

Con 1a presente dichiare d&i aver ricevuto dallo

Ufficio Personale; il libretto ¢i rischic e sanitario

~

P-j.

el
g0 :'..a UﬁSﬂLei’TA l;‘ .eﬂ

tivo g1ls wvisita medica periodica effettuata presg

»

LY ggente




enu’ire g‘iam!e % 0014633 073 3

-§ 07T, 1987

74100 Caranto, e oo

AZIENDA MUNICIPAL]ZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI ~ TARANTO

VIA C.BATTISTL, 657 - TEL. EZ55 (w, 3 uHES URBANE)

Tel. 381451

%. i pmiocoﬂa

Risposta @ W oo el .ot erescesersne
SAliegati Y.

DICH IARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo
"Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitarlo
_ relative alla visita medica periodica effettuata pres‘~
------ .- .50 la U.S.L./T4 & . ' :

L agente

%[Z/Zaf//% Q«/)j/w/—




Codice g’i:ca!f K. 0014633 073 3

-9 MAG, 1988

S
74100 Tamnlo,

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA C.BATTISTL 657 - TEL, SR ¢, 5 LINEE URBANE)

Tel. 791451

%. di Profnco”o

Risposta @ Wi, e N
5'(”9901:' %.

DICH IARAZIONE

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

L' agente

Q\‘?MQML Callryre




Codice Fiscale N. 0014633 073 3

74100 Caranto, 16MAG199@

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORT! PUBBLICI = TARANTO

VIA C, BATTISTI, 657-TEL, [099}781451(N° 5 LINEE URBANE)

N. di protocollo __...... ... Fip.
%spoalu a C}K def

Altegati W oo

DICHTIARAZTONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo
Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres

S50 la U.SCLI TA/L".-

7

Ltagente
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Codire Fiseale V. 0014633 073 3

25 nTT 1890 |

AZIENDA MUNICIPALIZZATA 74100 Caranto, "o
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

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

K. di protocallo

Risposta a M. .. B \

Allegate W. ..o

DICHIARAZTIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo

Jfficio Personale, il libretto di rischic e sanitario

relativo alla visita medica periodica effettuata pres

7

-~ - S0 la U.S.L. TA/4,=-

Lt agen'té




AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA €. BATTISTI, 657-TEL. (099)79145]1 (8" § LINCE URBANE}

N i protocallo ... Rip
Respostaa N ... ... P
dﬂryaﬁ C)Z

DICHIARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo

Ufficio Personale, i1l libretto di rischio e sanitario

relativo alla visita medica periodica effettuata pres
so la U,S.L. TA/4,-

Ltagente

74100 Caronto, ?

Codice Fiscale WN. 0014633 073 3
18 Omg l



Xy Cedice Siscale X! 0012633073,
Eﬁg
AZIENDA MUNICIPALIZZATA ' 74100 €orasto,

AUTOTRASPORTI__,‘P UBBLIOCI - TARANTO

YIA C. RATTISTI, 857 = TRL. {089) 7P148) (N. 6 LINEE T"RBANE)

16 APR. 1993

.QV.' P/ P.ro!oco/[o PR _G?;f: et e BB RERR L Lt
Qi:posla a ._6,“ I . .del. . ..
S{lfe_gaﬂ Koo

DICHIARAZIONE,

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

fettusta presse 1la U,S.L./TA4,

L'Agente

> 47 o fo Game
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(edfice, Tincale A 001283301233

20 GIU, 1994

AZIENDA MUNICIPALIZZATA FIICO Coranlo, wn wimme e eme e oo
AUTOTRASIOR ] PUBBLICI-TARANTO

VIA C. RATTIRTY, 647 = TWI- (0u0) 7RI451 (N, B LINEE THRANE)

X J;roloco/[o . e . Q{f v+ e et ate vmen
i .Qispo.sfa o .‘W e ke o e e a’e/, e mean e e eesimsan nersae
S{/fe_ga!! .g’ .

DICHIARAZIOKE,

Con 1la presente dichiare.ddraver ritirate, in data
edierna, dsll'Ufficle Persenalegiidnpreprie librette Se-~
nitarie centenente i risultatitdeilsmvisita medica ef-

fettuata presse 1a U,S,L./TAL,

L'Agente

J
p 7/7% [ Lo




AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

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

N. di Protocollo.................... Rip. e,
Risposta a N.... ...._......_... 122 S
Allegati N.............

DICHIARAZIIQNE

Taranto, I

AMiPPocr7
! ,
i sottoscritto &110 C/bsfﬁh9

11 DIC. 1995

............................ (dipendente di

codesta Azienda,con la presente dichiara di

aver ritirato

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

prio |libretto Sanitario contenente i

risultati della visi-

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

ne del Lavoro.-

I N FEDE
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& ldonee

Non idoneo

Idornieo con prescrizione/Limitazione

Frescrizione/limitazione
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Al Sig. Presidenie AMAT
Al Sig. Diretiore

. Al Responszbile Unita Personale

Al R.S.P.P.R.

D.Lvoc 626/94 Sorveglianza sanifaria — Giudizio d’idoneita.
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Fondazione S. Raffaeie — .
Cittadella defla Carita’ Lo

PleCittadella, | - 74100 TARANTO

Dipendenle d}/ ( /J(Doé(- ?\Q C‘DJ { W
Mansione Mm Tﬁ &//( 'C/ﬁ |

Giudizio di Idoneita’ lavorativa specifica
(art. 17, comma 3, D, Lgs. 19/9/1994 n. 626)

0 TEMPORANEAMENTE NON IDONEO ALLA MANSIONE INDICATA PER MEST

——

DARIVEDERE I, AMAT s.p.a, - oinAmive
' f‘mLN ggn#¥
.8 NONIDONEO A SVOLGERE LA MANSIOME TDICATA Do é 7_HAG. 7837
SIDENTE (]
g IDONEO A SVOLGERE LA MANSIONE INDICATA B e O
| OT DRETTORETENCD OO
PRESCRIZIONT: : ' UE  ESERCZIOMOVMENTO [
, TSI
/, ; UA KBS/ OO o
1 Wa D
/ A ( U INFORANICA
p =‘ﬁ‘F'—f“"fEFfSCffWITREI‘R&}U;[]{)}»]&
/ \D{\ \ ur_ TECHED |§7
- % — T PRODOTIMRAFFICO (]
. - g RS mszou&nw%j«m =
= : ‘ STSiAf O
—~~ ]

Specialigta |

v ' | : Spdcialista in Fisioterapia
6 ] ' Metiico Competente
Data via S. Orimini, 52/E
” -

Tel. 080.4858152 - Cell. 335,6542781

2 4045-MARTINA FRANCA (TA)

Si rammenta che, af sensi dell att. 17, comma 4, del D. Lgs. Del 19/09/1994 n. 626,
avverso a tale piudizio & ammesso ricorse, nei termini di trenin giomi, al’ organe di

vigilanza defla AS]..
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pETme 3 ,
8. Dot MARTINO ANCONA, SRAFFAELE-CITTADELLA DELLACARITA . 1,

" Spec.Medicina Preventiva dei Piazzale Cittadella deila Caritd-74100 TARANTO-

Lavoratori e Psicotecnica
Spec.Fisiokinesiterapia

Via S.0Orimini,52/E Martina F.
anconamartino(@alice. it

. S'gl;l D({ Vot ho (oS £l
or.Signor

884

me

ool 0 B MAG. 2069

P PRESIENTE L

06 DIRHT(EREGENEPALE 1[::'1 Dipendente dell’ Azienda: AMAT S.p.a.
DA DRETIOREAVENSTRATIO I Via C.Battisti,657-74100 TARANTO-
o ORETORETECNSD o PIVA 00146330733

UE  ESERCEOMOVMENTO OO

UAG AFFARIGENERAINSTR

Uh ACOUSTIICONTRATD

U CONBBLIS/BLAGD O

U INFORMATICA o

UP  PERSONALE /RETRIBLZION: g -

T TECNICO '
WP PRODOTITRAFSO

4R RAGIOHERIATECONDATO £ \
STQ STAFF GaiTy 0

Wro

\I?

CERTIFICATO MEDICO DI IDONEITA’ LAVORATIVA

D.lgs.9 Aprile 2008 n° 81

I1 sottoscritto Dott. Martino ANCONA,in qualita di Medico Competente,in Ii:ferimegtf) al contr.ollo .
sanitario medico € agli accertamenti effettuati,esprime il seguente Giudizio di Idoneita Lavorativa ai

sensi del Dlgs.81/08 art.41 comma 6:

IDONEO ALLA MANSIONE DI /%lﬁ A 7%&7 (A
Data visita )O-' L. -&@9? oy {2 (o

Da sottoporre a nuova visita il

Avverso il giudizio di cui al comma 9 art.41 del Dlgs.81/08 & emmesso ﬁcors_o,cntm trenta giomi dallz data di comunicazione dzl igl:d:jz‘tq desso
stesso,all’organo competente di vigilanza che dispone,dopo eventuali ulteriori accertamenti,la conferma la medifica o Ja revoca de gindizio

11 Medico Competente
Dott. Martino Ancgna

B 3456542781
“ia FRANCA (TA)



-I"ott.M.A RTI‘NO AN C ONA.

¢ Speclyizticing Frevenmtiva dej
Lavorator e Psicotecnica .
Spec. Fisiokinesiterapia : ‘

Via 8.0rmini 52/E-Martna F.
anconamartnof@aiice. it

D((Fpo((p Q@J/ﬂ?

Egr.Signor

Dipendente dell’Azienda: AMAT S.p.a
Via CBarisd,637-74100 TARANTO-

PIVA 00145330733 ' .

e 5 B, 2010

Del
3P  PRESIDENTE O

DG DRETTCREGEWERALE OO
DA DIRETTORE AMMMSTRAING O3
DT DRETTORE TECNKO (]
UE  ESERCIZOMOVMENTO O3
UAG AFFARIGENPRISINETRI O3
UL ACQUST/CONRATT OO
Uo CONIABLTRIBRANCO O3

Ul INFORMATICA
P PERSONALE f RETRIBUZIONi
T TECNLO a

WPT PRODOTATBARFSO D)
' ' WRG RAGI\}NI_:RIMEC{)NOMATO |
CERTIFICATO MEDICO DI IDONEITA’ LAVORATIVA S SiAr G =
o

D.lgs.9 Aprile 2008 n° 81

il sottoscritro Dott. Martno ANCON A in qualiza di Medico Comperenre,in riferimento 2l conroilo
<amta1-0 medico e agll accertament effertuzn,esprime i seguemte G11.d1"10 di Idoneitd [ evorzgva a1
sensi del Digs.81/08 art4i comma &-

IDONEO ALLA MANSIONE DI /AREA TEcMic s
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Il sottoscritto Dott. Martino ANCONA, in qualita di Medico Competente,in riferimento al controllo

‘sanitario medico e agli accertamenti effettuati,esprime il seguente Giudizio di Idoneita Lavorativa ai
sensi del Dlgs.81/08 art.41 comma 6:

;%ONEO ' FroL b U[—lg(f
ONEO CON PRESCRIZIONI ‘ o LSRIN
. = IDONEQ CON LIMITAZIONI 0 GRTOTCHERME O
- INIDONEO TEMPORANEAMENTE g:‘ n;;;‘n(}?? '”‘PSTR“WOE
- INIDONEO PERMANENTEMENTE £ o
23 A 0.
T O
ALLAMANSIONE DI : AREA TECNICA T 2
by N
PRESCRIZIONE: .. feveeneen.. e, )
VE3R SO0 D
Data visita \30 Ct/é _ LS SR G n
Da sottoporre an ova v1 1ta il / _ s 0

Avverso il giudizio di cui al comma 9 art.41 del Dlgs.81/08 & ammesso ricorso,entro trenta giomi dailq data di comunicazione dei gindizio
stesso,all’organo competente di vigilanza che dispone,dopo eventuali ulteriori accertamenti,]a confermb,la modifica o la revoca del giudizio stesso.

TINO ANCONA
adicina del Lavoro
A In Flsloterapla
ef ompetlente
:: im[n[ 52/E

8 pec!ansta

I1 Medico Competente
Specl isf

Dott. Martino Ancona




4

--Dott. MARTINO ANCONA
Spec.Medicina Preventiva dei
Lavoratori e Psicotecnica
Spec.Fisiokinesiterapia

Via S.Orimini,52/E Martina F.

www.miner.vam;di_casFl.com | b (/ [0 PO (( o @OI ( /“(/‘O

anconamartinofdalice.it

. 'E 8391 Egr.Signor
ProL B i
s LTI
i PRESIENTE Q

T e o Dipendente dell’ Azienda: “AMATS.pa.
VORI O Via CBATTISTL657 74100  TARANTO

o ESERCIA0 BOVIENTO P.IVA 00146330733
I3 J5FARI GENJPRISINSTRI
B K00ST/CONTRATT

|

0

O

5 CRmEmRBAD O
BEORIATICA

PERSONALE f RETRIBUZION E’

O

2

O

a

X3 &7

UF ECNICO
BT PRODOTTITRAFFICO
tiRG RAGIONERIA/ ECONOMATO

DIQ JlRET UUHLLY

O .
CERTIFICATO MEDICO DI IDONEITA’ LAVORATIVA

D.Jgs.9 Aprile 2008 n° 81

11 sottoscritto Dott. Martino ANCONA, in qualita di Medico Competente,in riferimento al controllo
sanitario medico e agli accertamenti effettuati,esprime il seguente Giudizio di Idoneita Lavorativa ai
sensi del Dlgs.81/08 art.41 comma 6:

IDONEO
- IDONEO CON PRESCRIZIONI
- IDONEO CON LIMITAZIONI
- INIDONEO TEMPORANEAMENTE
- INIDONEO PERMANENTEMENTE

ALLA MANSIONE DI : AREA TECNICA

PRESCRIZIONI . ... iiitiieasasseseeereseasnesnnsaesnsaaosanenssnzasseaens
Data visita / (LQ/ (

Da sottoporr¢/a nuoya'vigita il  “L¢#7 }

Avverso il giudizio di cui al comma 9 art.4] del DIgs.81/08 & ammesso ricorse,entro trenta giomi dalla data di co nicazione del giyd
stesso.all organo competente di vigilanza che dispone,.dopo eventuali ulieriori accertamenti,la conferma,la modifich o la revoca dej/Bip

. ' Do
{1 Medico Competente Speciafista n Medial
Dott. Martino Ancona Speoialista

. 080.4858152 - Cell. 335.8542781
ol el MARTINA FriaNe (TR



ol

Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto

S.pA.

Taranto, i 21077, 2013

CURRICULUM PROFESSIONALE

Il Sig. D'IPPOLITO Cosimo nato a Taranto il 15/02/1955 & stato assunto alle
dipendenze dellAMAT (Azienda Municipalizzata Autotrasporti Taranto) in data

07/06/1973 con [a qualifica di apprendista carrozziere.

Da un esame della cartella personale del dipendente risulta il seguente

sviluppo di carriera.

PAT INAIL N° 710230/20 :

o dal 07/06/1973 al 15/07/1975
e dal 16/07/1975 al 31/12/1977
¢ dal 01/01/1978 al 31/12/1980
o dal 01/01/1981 al 31/12/1988
o dal 01/01/1989 al 31/12/1992
s dal 01/01/1993 al 31/12/2000
o dal 01/01/2001 ad oggi

Tanto si rilascia, per usi consentiti dalla Legge.

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto

apprendista carrozziere;
operaio 2* classe;

operaio qualificato 8° livello;
operaio specializzato 7° livello;
operaio specializzato 6° livello;
operaio specializzato 5° livello;

operaio qualificato pargmetro 160.

(Ing. Giovanni MARRCHECCHIA)

Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 » web: www.amat. ta.it « e-mail: amat@pecamat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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AL DIRETTORE GENERALE

AZIENDA AM.A.T. Sp.A.

SEDE

Oggetto: RICHIESTA CERTIFICATO
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con la qualifica di O ? QUP‘LK et CATO
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In attesa si porgono distinti saluti.
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Azienda per la Mobilita nefl'Area di Taranto %, hcrer TN
23843 0 4-DIC. 2008
Prot. JUP Taranto, li
Egr. Avv.

Roberto Barberio
Corso Italia, 254
74100 TARANTO

fax n® 099/7362875

OGGETTO: Proposta transattiva controversia dipendente DIppolito Cosi-
mo ¢/ AMAT (danno biologico). Determinazioni aziendali

Con riferimento a quanto indicato in oggetto, si comunica che
con deliberazione n° 89, adottata nella seduta del 19/11/2008, il Consiglio
d’Amministrazione di questa Azienda ha deciso di definire la controversia in
via transattiva, offrendo al ricorrente, a totale tacitazione, I'importo omni-
comprensivo di € 4'000,00, ivi comprese le spese legali.

All'uopo, La invitiamo a formulare la seguente controproposta a-
ziendale al legale del ricorrente, Avvocato Aldo Visconti, onde procedere
agli adempimenti successivi.

Distinti saluti

IL DIRETTORB\GENERALE
(Ing. GiovanniYjfatichecchia)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it e« e-mail:
amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita fva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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i i ipendente D'Ippolito Cosi-
O Proposta transattiva controversia d:per? te DI )
OGGETT mop ¢/ AMAT (danno biclogico). Determinazion| aziendali

Con riferimento a quanto indicato in oggetto, s| comunica che

con deliberazione n° 89, adottata nella seduta del 19/11/2008, il Consliglio

d’Amministrazione di questa Azienda ha deciso di definire la controversia in

offrendo al ricorrente, a totale tacitazione, Iimporto omni-

via transattiva,
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I it F S.p.A.
Azienda per la Mobilita nell’Area di Toranto

N° 89 del Registro

DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

n° 89 del 19.11.2008

OGGETTO

CONTROVERSIA DANNO BIOLOGICO DIPENDENTE D’IPPOLITO
COSIMO. DETERMINAZIONI.

L'anno duemilaotto, il giorno 19 (diciannove) del mese di novembre, alle
ore 15.00, in Taranto e nella sede della Societa, si € riunito in seduta

ordinaria il Consiglio di Amministrazione nelle persone dei Signori:

1) Ing. Giuseppe | CASATELLO  Presidente

éz) | Dott. Vito ;SANTORO 'Vice Presidente ;
53) ?Avv. Giulio ' PICARO Componente

Svolge le funzioni di Segretario del Consiglio llng. Giovanni
Matichecchia.
Il Presidente, constatato il numero legale degli intervenuti, dichiara valida

e aperta la seduta.

Il Direttore Generale, d'intesa con il Direttore Amministrativo ed il Responsabile dellArea Personale



.
"y

e Retribuzioni, riferisce e propone quanto segue:

m

Con ricorso giudiziario notificato nell’aprile del 2003 il dipendente D’lppolitc Cosimo, in
possesso del profilo professionale di operatore qualificato (par. 130), a mezzo del suo legale,
Avvocato Cataldo Visconti, citava in giudizio I'Azienda per ottenere il riconoscimento del danno
biologico conseguente all'infortunio sul lavoro occorsogli in data 17/10/1992, con condanna a
suo favore del pagamento di € 13'000,00, oltre interessi legali, rivalutazione monetaria e spese
legali;

con nota del 26/06/2008 (all. n° 1) 'Avvocato del ricorrente ha manifestato la sua disponibilita a
definire bonariamente la controversia, formulando una proposta transattiva di € 4'500,00,
somma omnicomprensiva da corrispondere a totale tacitazione delle pretese vantate;

con nota aziendale del 17/09/2008, prot. az. n° 18'354 (all. n° 2), & stato chiesto all'Avvocato
Barberio di esprimere le sue considerazioni in merito alla predetta proposta e con parere del
18/09/2008 (all. n° 3) quest'ultimo, esaminati gli atti, ha concluso che la stessa, essendo
omnicomprensiva anche delle spese legali, risuita conveniente;

nel predetto parere & altresi evidenziato che nel corso del giudizio ai fini istruttori:

% & stata gia prodotta una attestazione dellINAIL da cui risulta che, a seguito dell'infortunio
sul lavoro del 17/10/1992 a cui if danno biologico & ricondotto, al lavoratore & stata
riconosciuta una invalidita permanente pari al 16%;

% sono state gia ammesse le prove orali richieste dal ricorrente;

che, alla luce di esiti di controversie giudiziarie analoghe, considerato altresi che, pur non
essendo stata espletata ancora una CTU, linvalidita risulta comunque attestata dallINAIL;
attesa infine l'alea insita nel giudizio stesso, si ritiene che appare conveniente definire
transattivamente la controversia, formulando una controproposta, anche se in limiti
leggermente pil contenuti, a totale copertura del danno rivendicato, nonché di interessi,
rivalutazione e di ogni altro accessorio al medesimo diritto afferente, ivi comprese le spese
legali.

Tanto premesso, si propone di definire la controversia in via transattiva, offrendo l'importo di €
4'000,00, a totale tacitazione del danno rivendicato, nonché di interessi, rivalutazione e di ogni
altro accessorio al medesimo diritto afferente, ivi comprese le spese legali.

Firmato: Il Responsabile Area Personale — Dolf.ssa Maria Fabiola Menenti
Firmato: Il Direttore Amministrativo — Dolf. Pietro Carallo
Firmato: Il Direftore Generale — Ing. Giovanni Matichecchia

IL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

- visto il rapporto istruttorio;

- visti lo Statuto Sociale ed il Codice Civile;

a voli unanimi, resi nelle forme di legge

1

DELIBERA

Di definire la controversia in oggetto in via transattiva, offrendo al ricorrente I'importo
omnicomprensivo di € 4'000,00, ad integrale copertura del danno rivendicato, nonché di
interessi, rivalutazione e di ogni altro accessorio al medesimo danno afferente, ivi comprese
le spese legali.



2) Didare mandato al Presidente per tutti gli adempimenti successivi.

firmato: IL SEGRETARIO firmato: IL PRESIDENTE
Ing. Giovanni Matichecchia ing. Giuseppe Casatello
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Azienda per fo Mobilitd nell'Area di Taranto E:h DNV
Prot. 2’18}8 up Taranto, li 07 Nov. z0o8
Egr. Avv,
Cataldo Visconti
Via Toscana, n° 18
Fax n® 099/7390056 74100 TARANTO
ep.c. Egr. Avv,
Roberto Barberio
Corso Italia
Fax n°® 099/7362875 74100 TARANTO

OGGETTO: Controversia danno biologico dipendente DIppolito Cosimo ¢/ AMAT

Nel fare seguito alla Sua nota del 26/06/2008, inviata al nostro legale,
Avvocato Barberio, con cui, relativamente al giudizio in oggetto, ha formulato una
proposta transattiva, si comunica che questa Azienda, in linea generale, € disponibile
a definire la vertenza in via bonaria.

Tuttavia, la questione deve essere portata all’attenzione del Consiglio
d’Amministrazione, la cui prima seduta utile &€ programmata per |a fine della prossi-

ma settimana.

Pertanto, attesa limminenza dell’'udienza dell’ll novembre p.v., Le si
chiede di formulare al Giudice incaricato, Dott. De Napoli, la richiesta di un breve rin-
vio.

Si resta in attesa di un suo cortese cenno di riscontro e si invano distinti

saluti

Ol

IL PRESIDENTE
(Ing. Giuseppe Casatello)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune df Taranto
Via C. Battisti, 637 - 74100 Taranto  Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it e e-mail:
amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita lva.e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Azienda per lo Mobilita nell’Area di Taranto <, sicent E-YY

Prot. 2{8‘8 /UP Taranto, [i 07 Nov. 2008
Egr. Avv. -

Cataldo Visconti -
Via Toscana, n°® 18
Fax n°® 099/7390056 74100 TARANTO

ep.c. Egr. Avv.
Roberto Barberio
Corso Italia
Fax n® 099/7362875 74100 TARANTO

OGGETTO: Controversia danno biologico dipendente D'Ippolito Cosimo ¢/ AMAT

Nel fare seguito alla Sua nota del 26/06/2008, inviata al nostro legale,
Avvocato Barberio, con cui, relativamente al giudizio in oggetto, ha formulato una
proposta transattiva, si comunica che questa Azienda, in linea generale, € disponibile
a definire la vertenza in via bonaria.

Tuttavia, la questione deve essere portata allattenzione del Consiglio
d’Amministrazione, la cui prima seduta utile &€ programmata per la fine della prossi-
ma settimana.

Pertanto, attesa I'imminenza dell'udienza dell’ll novembre p.v., Le si

chiede di formulare al Giudice incaricato, Dott. De Napoli, la richiesta di un breve rin-

vio.
Si resta in attesa di un suo cortese cenno di riscontro e si invano distinti

saluti '
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PRESIDENTE
(Ing. Giuseppe Casatello)

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 » web: www.amat. ta.it e e-mail:
amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita fva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Fax n°® 099/7362875

OGGETTO: Controversia danno biologico dipendente DTppolito Cosimo ¢/ AMAT

Nel fare seguito alla Sua nota del 26/06/2008, Inviata al nastro legale,

ti iudizio | ’ una
Avvocato Barberio, con cui, relativamente al giudizio in oggetto, ha formulato )

Mo mramtm Awinnda In linea aenerals, & disponibile
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. e-mail: stassbarbsriog@hetmail.it
A\
Destinatario: Mittisnte:
AMAT SPA Avv, Roberio Barbeyio
All'attenzione di: ' Date; 18 setternbre 2008 . '
| Col U O
A | .
numero di fax:  0£9.7794247 Oggette:  ANIAT / IPPOLITD Cosimo | (dLC A ‘;L(L
- e e _ zf—-;,._.l - e a [’ by
| Tribunale di Taanto (dottl'ﬂ,Da Napo.ij -
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Riscontro la Vs. richiasta el 17.09.08 (prot. 18354/UF) in relazione aila proposta con cui i sig.
Dlppolito, a ‘mezzu dallaw, Visconti, ha comunicaty fa suz dispenibiita a defnirs
transattivamente I3 cortroversia in oggelto a fronte del pagamento da parte dell'Amal
dellimparto omnicomprensive di € 4,500,009,

La valutazione della preposia 2 della congruitd dells sorma richizsta nen pud prescinders

dall'esame della domanda spiageta in giudizlo. , _

Dalla documentazione trasmesszimi si evinee che il ricorso (notificats all Amat in data 07.04.05)

sl riferisce ad un infortunic che si assume awenuto in data 17.10.92 e per || quale Minall

avrebbe riconosciutc: urfinveliditd permanente del 16% per ‘rombergismo, histagmo rnello

sguardo laterale”. .
Le conefusioni df cui all'alty introduilive cantengono le seguant rehiesie:

- dichiarare che il fatto e ke Jasioni derivate alistan'e sonc da addebitare a coloa esclusiva
delfa convenuta « de. ;uc’ { n3gosh:

- condannare FAmat d; Teranio ... al pagamenito in favore Gef ricorrante deffa somema of eund
13,000,00 (euro 1.000.00 par punta di invaliditd) per danno biolcgico patifo, oltre interessi 2
rivalutazione da cafcolars” galls data df maturazions ded divittc & quelia Ji effetivo saldo;

- condannare, inoltre, I3 sovietd convenute ... al pagamento dl una somima pan, o della
misura maggiore o minoro che siriterrd o gizslizia, per danno m orale;

Le informazioni irasmesse nel ment &g o & 1m ouoi allzgali sono Jiete esclusivarent: al deminatarnio: soggolti diversi o quost imo
non possano leggere, usare, ¢istribuile « ceriee i rmassaggio e gl evemtual ullegati, S avele duevuty || messaggie per aivore ['use del

guo contenuta & proibito dalla legpa. Siete pregat: 4i darne immediete mente avviso al mitlente, distruggers il dacumunt e non divulzeme
a tarzi 1l contonuto,

Tho infermation in the measage srd ite etiazred files is intanded only far f+e parzom or adity 12 wilch It I aderasred ana contalng
canfidential andfor privileged materal Il you s not the intended raciziant, yo s must nat panisa, uss, distrbude nr copy the massage or
atiachments. it you have racalved tlw i e:2a i in eror. ba infarmac thal any uss of the eontonl Faseo! e prehibhed by the: law. Ploage

a'qu m sonder immediatsly, daates:' fhe ¢l sumont or dolale the ratana! from the crnpatsr antl do aot dheless 10 oy vhauthoraed
nrd . 3
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- condannare fa sccietd cowenvta . . al pagamento delle spese, dintti ad onorari dol giudizie,
con distrazione i favcre ¥e! saltoscritio procuratoers anticioante.

Al fini istruttori risulta prodotia In gludizio la “attestazione di rendita Inail"; sono state inoftre

ammesse [e prove arali richiests daj D'ippolito (interrogatorio formale del legale rasp.te Amat e
prova testimoniale).

Va altres] considerate che 'Amat non & costituita ih giudizio e ke, date e precluslo-i def rito del
lavoro, una costituzions tardiva risullerebbe comunqua mutila dele fichieste istrutiorie
necessarie ad amministrare l'acyuisizione di elomenti prabatori.

Sulla base defle corsiderazim, espresse, la dafinizione t-ansattiva dolla contraversia, arche
perché comprensiva delie spes legali, sembrerebbe convaniente

A disposizione per eventuall chiarimenti, si inviano | migliori saluti

7N
G

/

L
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Aziendo per la Mobilité nell’Area di Taranio “»,M

Prot. n. 48%4/UP Taranto, i 17 SET. 2008

Egr. Avv.

Roberto Barberio

Corso Italia, 254
74100 TARANTO

OGGETTO: A.M.AT. S.p.A./ agente D'Ippolito Cosimo — Tribunale di Taranto (Dott. De
Napoli — prossima udienza 11/11/2008, danno biologico). Richiesta parere

Si riscontra la Sua del 14/07/2008, con cui relativamente alloggetto ha
trasmesso la proposta transattiva formulata dall’Avvocato Aldo Visconti per conto del suo
assistito, per chiederLe di esprimere le sue considerazioni in merito, fornendo, qualora
possibile, gli elementi necessari ﬁier consentire al Consiglio di Amministrazione la valutazione
in ordine all'opportunita 0 meno di aderire alla stessa.

Cordiali saluti

IL DIRETTORE|GENERALE
(Ing. Giovanniyatichecchia)

Via C. Battisti, 657 » 74100 Taranto = Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it « ernail: amot@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle imprese df Taranto 00146330733
Capitale sociole: € 8.400.000,00 interamente versato

pag. 1
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TANEAN.  AUsGATY

Studin Associato Barberio

iCorso ltalia 254
74100 TARANTO
[tel. +39 099/7351536
ifax +30 009/7362875
e-mail: stassbarberto@holmail. il

Destinatario: Mitiente:
AMAT SPA Avv. Roberto Barberio
Alattenzione di; dott.ssa Menent! Data: 14 luglic 2008
numero di fax: 099.7734247 Oggetto: AMAT [ D''PPOLITO Cosime
= -0
Tribunale di Taranto (dott. De Napaii)
numero di pagine {inclusa la presente); 5 RG 2613/03
Pross. ud, 11.11.08 ™
N p—

Faccio seguito ai precedenti colloqui.

Con riferimento alla controversia in oggetto, nella quale 'Amat non si @ costituita, lavy. Visconti
mi ha invtato l'allegata proposta transattiva.

Con i migliori saluti "
?rct. N A L\%Bi

Dei 14 LUS. 2008

PRESIEHE C

a

D5 DIRETRORE GReRRALE
Db DIRETVRE RmisTRAN £
07 ORe ECNC0
UE EBERCEDH

L3

. BRAYSE

RSN NREy]

UE
ui

Le Informagzion: trasmesee nel messaggio e nel sugl legati seno dirette raciusivamente’al desBnatario; soggettl diverd) da qLes!wlmo
ROR pRSSOND leqoere, Lisare, distribuire e copiare I messaggio e gl eventuali allegat, Se avelo ricovuto il meRsagaic Per orrero 'uzo del
sulo GI?I:IIIEHHIO & prolbito datte legge, Siele pregati didame Immetistamente avviso &) mittenta, distruggere it documents o non divulc ame
® lerzi il comenute, )

The irﬂor!'naﬁon in the mensago and ils atached files is intendec only for the person or entity to which Il is atldressed and conlalng

confidontial and/or privileged malerial, if you are not the imengad recipient. you musl not paruse, use, distibule of copy this messagy or

ansehmants, if you have received the mossage in emor, be Informed thar any use of ihe contenl hareof Is prohibiled by the lave Plaaae

:‘I’:il:gyp:h: sender Immadiatsly. dagtroy the decumen( or delete the material from the computer and do not alsglose o Bhy unrutho {sed
=ty
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Avyv, CATALDO VISCONTI
Vin Torcana, 18 - Taranto - tel/fax 099/ 7390056

E-Mal\: cemldo.viscunti@rin.ic

Egr. Avy, Mareo Barbars
74100 TARANTO

RISERVATA CONFY

Queetto:  D'lppolite Cogimo — AMAT (danno biologico: ricorso n, 2613/03 : prossima
udienza di discussione - 11,11.08 Dy, Dy Napoli). '

Egr. Collega,

all'cgpetia,

Considerato che |a % di invalidita, riconosciuts dall*[nail per I'infortunia de quo ¢
il 16% e che Ia richiests Hsarcitoria (danno biologico + danng morele) in ricorso & stata dj
ewro  13,000,00, la Proposta transattivi viene formuiata nei termini della somms
punicomprensiva di cure 4,500,00,

In attesa dj niscontro, invio distinti saluri
J ‘(
Tatto 26,06 08 T Awy, N o

Nogr i rix

egale ¢ contiens (nformarion] Naggeie q
4dal destinataria Toly Aoggeiti devong
ne venithern in posesro, dandogong

14 LUG. 2885 13:24 P



Avv. CATALDO VISCONTI DU LA er

il

g

, Via Tosgana, 18 - Tel/Fax 099/7390086 : -
VY
i 74100 TARAMTO 26773

\
/ TRIBUNALE DI TARANTO

SEZIONE LAVORO
D’TPPOLITO COSIMO nato a Taranto il 15.02.55 ¢f DPPCSM55B15L0498 & y 1, | "~ ,?
- ed elettivamente domiciliato in Taranto alla Via Toscana,18 presso lo studio LI
i dell'avv. Cataldo Visconti che lo rappresenta e difende in virtd di mandato a "/‘l/ ; -' ”
margine del presente atto, espone quanto segue: Br E ’:// f/ /
: 1) lavora alle dipendenze della ditta A.M.A.T. di Taranto, corrente in 'gféranto 2 'fi-;

(D — )

alla via C. Battisti, 657 con mansioni di operaio specializzato, -,»h‘ .

=iy

2) il giorno 17.10.92 alle ore 09,55 circa, comandato dal suo superiore diretto,

mentre stmontava una gomma anteriore destra del autobus n. 360, per presenza
di grasso e di olio per terra, scivolava urtando violentemente il capo contro la
stessa gomma e cadendo, per il contraccolpo, per terra;

; . .. 3 ] Avv. Aldo VISCONTI
3) a seguito del predetto infortunio riportava una contusione alla regione vi delago a

§qurgsen§armi o
cranio-facciale, orecchio destro e contusione rachide-lombosacrale e gamba presente. pel
procedimento
.. . accordandoVi tutt
sinistra; ie facolta d?
- . N " . egge. compresa
4) il ricomentc & stato costeitc ad assentarsi dal lavero dal giomo quella it
. rinunciare
. . transj
dell'infortunio 17.10.92 a] 19.11.92; conciliare o farvi
5 ! . . . s Sostituire,
3) 'INAIL, con provvedimento del 17. 10.1992, ha riconosciuto una invalidita ~ proporre
esacuZione =]
. —— . . ~ appello, &
permanente nella misura del 16% _per “ rombergismo. nistagmo nello promessa da rato °a
ermo . Eleggo
. domicilio I8
sguardo laterale”; i1 Vs, studio o

6) tale lesione ha compromesso non solo la funzionalitd dell'arto interessato, h /7 L /i,, é, Cope

E' AUTOGRAFA

ma ha causato un rilevante danno estetico per laspetto notevolmente
sgradevole che la menomazione presenta, determinando gravi conseguenze per /{ M

RN« SRR 3

Tefficienza psico-fisica del ricorrente negli atti pid svarati della vita
quotidiana con tutte le notevoli limitazioni che detta lesione comporta anche
nella vita sociale e fmni]iére;

7) listante, quindi, pur svolgendo la propria attivitd nel rispetto di tutte le
istruzioni ricevute in proposito, con la diligenza e I'attenzione richieste dal
grado di difficolt3 delle operazioni, subiva l'infortunio, non avendo la datrice di

lavoro, nella fattispecie, nella persoma dei suoi dirigenti e/o prepost,

provveduto ad assicurare il corretto e sicuro svolgimento dell'aftivita lavorativa

per_omessa predisposizione degli accorgimenti tecnico-gestionali, idonei a




tutelare l'integrita fisica del ricorrente e degli altri lavoratori ex artt. 2050 e

2087 c.c. nonché ad osservare gli obblighi specifici impostile dalle norme in
materia di prevenzione degli infortuni sul lavoro ai sensi del DPR 164/56 e del
DPR 547/55) (“ i datori di lavoro, i dirigenti ed 1 preposti che €serciscono,
dirigono o sovraintendono alle attivita...devono ...rendere edotti i lavoratori dei
rischi specifici cui sono esposti..e che i lavoratori usino i mezzi di
protezione messi a loro disposizione”) e specificamente: al momento

dell’evento - operazione sicuramente non in sicurezza - tali' precauzioni non

sono state prese ed i lavoratori, compreso il ricorrente, erano privi degli
appositi ed idonei dispositivi di sicurezza (guanti isolanti e scarpe non di tipo
antisdruccioléifole); ne la convenuta ha predisposto - sebbene pin volte i
responsabili aziendali siano stati sollecitati dal ricorrente e dal Tappresentante
sindacale -, interventi, atti a imuovere Ia sitvazione di pericolo.

8) Per tali motivi il ricorrente ha diritto a vedersi risarcito per tutti'1 danni che
si sono verificati a causa dell'infortunio ed in particolare:

- del danno biologico, inteso come menomazione dellintegrity psico-fisica ai
sensi degli artt. 2043 c.¢. e 32 Cost. e per tutto quello che attiene alla sfera
"...spirituale, culturale, affettiva, sociale, sportiva ¢ ad ogni altro a.mbito\e
modo in cui il soggetto svolge la sua personaliti e ciod tutte Ie attivitd
realizzatrici della persona umana....";

- del danno morale cio;‘a del "pretium doloris”, per lo stato di dolore, di

sofferenza e di afflizione prodotte dall'evento, ai sensi dell'art.2 della Cost. che
& posto a tutela della dignita della persona umana;
9) con lettera del 27.02.2002 il ricorrente promuoveva l'esperimento del
tentativo obbligatorio di conciliazione presso 'VPLMO di Taranto, fissato per
giorno 24.04.2002; ma con esito negativo per mancata presentazit;ne della
convenuta (allegato verbale n. prot. 7706 del 30.04.2002).
Esposto e ritenuto tutto quanto sopra descritto, il ricorrente

| CHIEDE
che il Tribunale adito voglia, disattesa ogni avversa deduzione e richiesta,
- dichiarare che il fatto ¢ le lesioni derivate all'istante sono da addebitare a

colpa esclusiva della convenuta e dei suoi preposti;



e e B T s i e
1 1

- condannare la AMA.T. di Taranto, corrente in Taranto alla via C. Battisti,
657, in persona del legale rappresentante, al pagamento in favore del
ricorrente della somma di euro JE_Q_O__(),E)E (euro 1.000,00 per punto di
invalidita) per danno biologico patito, oltre interessi e rivalutazione da
calcolarsi dalla data di maturazione del diritto a quella di effettivo saldo;

- condannare, inoltre, la societd convenuta, in persona del legale
rappresentante, al pagamento di una somma pari, o della misura maggiore o
minore che si riterra di giustizia, per danno morale;

- condannare la societd convenuta in persona del legale rappresentante pro-
tempore, al pagamento delle spese, diritti ed onorari del giudizio, con
distrazione 11i favore del sottoscritto procuratore anticipante;

- sentenza provvisoriamente esecutiva.

In via istruttoria si producono: attestazione di rendita INAIL, certificato di
ripresa lavoro, racc. ar. n. 27.02.2002, verbale dell' U.P.LM.O. di Taranto

Si deferisce formale interrogatorio al rappresentante legale della convenuta

sulle circostanze suindicate in narrativa, da intendersi premesse dalla formula "
vero che il ricomrente eIIa privo degli idonei dispositivi di sicurezza e cio¢ dei
guanti isolanti ¢ delle scarpe nen di tipo antisdrucciolevole™; “vero che il
ricorrente non erz stato edotto del rischio specifico cui era esposto”. )

St chiede: a) disporsi ispezione e consulenza tecnica sui luoghi ove €
avvenuto Pinfortumio, *nonché disporsi, consulenza medico-legale per
quantificare i postumi invalidanti in danno del ricorrente; b) ammettersi prova
per testi sulle circostanze di cut ai pﬁnti 2 e 7 della narrativa; gia st mdica nel

sig. De Giorgio Cosimo in T

to alla via Gregono VII, 17 ed altri da indicare
nell’ assegnando termine;
TARANTO 26. 02. 2003 ' |
e
(W A
oePOT g WS
== ®




11 Giudice del lavoro
) letto 1l ricorso che precede;
visto Iart. 415 ¢o. 2 c.p.c.;

| fissa

2 2 9V, 2005

I’udienza di discussione per il giomo

alle ore 9,30 con 1 seguito, ordinando alle parti di comparire
personalmente.
Dispone che il ricorso e il presente decreto siano notificati al

convenuto, a cura dell’attore, entro dieci giomi dalla data odierna.

2 7 MAR, 2003

Taranto,

Il Cancelliere

2 CGRiA CONFORME A LORIGINALE

J R —
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.iSTITUTé NAZIONALE PER UASSICURAZIONE

— da presentare enfro dee giomi zliz AUtorita di Pubblica Siwcutezzs
del Cemune ove avvenne Tinforlunio

COHTRO GLI INFORTUNESUL LAVORO (A1 84 007 BPR 306320 1525 . 1124,
TARARTO TARANTO

Provingia @) ..o et ie e si e

[0 T T | S PPN

(a>ve he aeD4 1o slatbmento o lMimoress)

1. Nome e cognome, difla, rzzione 0 denominazione sociale del daiore di favoro : J o o L S T

Autetrasperti Tarante via C,Battisti,657 74100  TARANTO

Trasperte Urbane

2. Dggetto dellimpresa o deliz lavarazione ...l .............................................
3. Istitulo con i quale il dalore di lavore & tenula all'gssicurazio dei progr dipendeqti, a leimine def D.P.R, 30.6.65, n. 1124 _...............
R T rante
4, Luogo in cul & awenulo Finforunio s .......c.ociieiiiiiiiiinaiienennn. T-ranto ....... TSR ET SRR PR TP
.......... Reparte Officina Sezib%ié” Gemme .

.............. iy e R LR . T A= ORI

5, Deta delfinforiunio: 17/10/1992 giorno ... S abate ................................. orz ! ent 09;59911 .........
{9ierno, mese, enno) {specificsre: luned), martek #sc)

6. Persone rimaste lese nel medesimo infortunior N ......... 1 ................. {per ogni dizendente dev'essere compilato un esemplzre dal

presente modulo) . ’

H 1

7. Infortunato: nome ............ C €S IO g aeas cognome DIPPOLITO ....................................
@esso ................ luopo e data di nascita Tarante ........ / 02/ 195 5 occupzziong abituale Op eraie spec iallzz

8 Naztura, causa accerlala o presunia e circostanze dellinfortunio, anche in riferimento ad eventuali deficienze di misure di igiene

o di propengigny d MRHELYR PATEUTE TR RV Lo SRR UMY R D 1R EO AL % £EF
de¥Pha-del-bus ;360 accidentalmente scivelave urtande dicenseguenza il
cape-centre-la-stessa - gemma, ~avcusande un ferte - delepey:

{1} A sensl defia Legge 24-12-1969, n. 090, In case di infortunio provocatn dalla circolazions del veicefl.a motore o del nalantl indicare: § nomlnative » Flsdicz.
20 del condocents a ds] proprstario del velcols; U numets dl g Gsl wvelcelo che ha to & sinkstro; 3 d ihazions dells Compagnla asslcurstrica e
deilimptuss Sesignats al sanal Seffarl 20 dells predetts legge, ’

8. Dov'é stels wraspsrialo linforunalo? (se é stalo ricoverato in Ospedals, precisare quala) .......c.cueenns v vaesaeeesvrr et g e et

Tip, IMAIL = 20,2 - 1 AO0.000 « .78

90, NANUFA €F B0Ut3 GOME IBSINE . o.oeeoeeeeioeeseeeoceeeesoeeeeeteoecs et amsssmtteag es 248 oE 4L bRF RS SRS s e 2o de b abaese s e s s 2ok aaes st s o am e aR AR e e
VEDERE CERTIFICATO MEDICO ALLEGATO
11. La lesione ha awvulo per conseguenza la morle? N La lesions sembra poler avere per conseguenza I3 more? 0
oppure Finabilitd permanente al lavoro (25solula 0 PArZiale)? ......c.oiiiiiriiiiiir e sere it o
Per quant! giorni si presume che possa curare linabiliid temporanea af lavoro? ......... G G '78' C' .......................................
tro quanto tempo si ritisne che sia possibile conoscere I'esito definflivo? ..ocvoiiiiiiininrreraea s et e e e e n et e aaraanes
12, Testimoni delliniortunio (nome, cOGNOME B INDINZZON ....iiiiviiiiiiiiesianararnemnsssssenrnaa s sttt e ey ania et e enrt e

13. N:zme, cognoms e resicenza de! titolare © del rappresentante legele della difla AZIQT‘ daMunlciF 21122 Eta .
74100 RARTO

futetrasperti Terante via C,Battisti,657

901

[
ai-.quali il Prefore deve comunicere Iz data e il Jogo dallinchiesta ai sensi deillarl 57 cel
IS A LA ULl ile s LD A
o Q T ey v v
Addi ..., 2 ‘710/19’2 ......................................... Firma deBEZ uo rappreseniante
VED! « AVVELTENZE » A TERGO e
m ; o
Provincia dl ...... TAR““NTO ............. e eeraeanas Comune di .. ... "“RM'ITO

Ricevuta che l'auicriia di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la genuncia
AM.A,T, C,Battisti,657 Ta

Si dichiara che Ia Ditta ......... 0 0 i e con sede in AT I TN TLIITATAL foaiiens

1..‘2_ del mese di oettebre

l ———~] il giorno __..
! - .




+

e ety Data 14 09 93

Bededi : TARANTD I

Ufficlodl : VIA PLINIO-ANG.V.SALINELL
Rendits n. : PPEHE25262

Gestione : 118

Inf/MP. n.: &B2162457

Caspqdel : 17 1#f 92

Amm. Btat.: Q@G

Patronato: ACLI

INABILITA COMUNICAZIONE

SITUAZIONE FAMILIARE RETRIBUZIONE

EFFETT! ECONDMIC!

DTIPPR IT0

COSIMO

via 1o Xi11 ig
T4IHE TARANTD

Al sensl » par gli effett! dolie disposizioni di oul a1 D.P.R. 30 glugno 1965 n. 1124 & sunoasslys modifichs, cid fanno plferimento

£l articoli In saguito menzionatl, bf comdfleA L0 STATD ATTUALE DEL POSIUMI RiSCUTATO DALLO
ACGERTAMENTO MEDICO LEGALE ESPLETATG IN SEDE DI CGOLLEGIALE A SEGUSID DI OPPO~
SIZIONE AVANZATA ALl SENST DELL'ART.If4 T.U. E CONCLUSGSY YL 87 69 95

I positurnd acoertati per 11 ceso attuele sono: ROMBENGTSM0. NISTACMD NELLO SGUANDS LATERALL. IP
VACHISTA BITATERALETRASMISSIVA DEL 16% AUR £ DT 18% AmD..

8 por il caso 1. del et

gradp %
& par 1l ocaso n. a8l

grado *
& per 11 caso n. as)

grado %

11 grago A1 1naPitits assunto &1 151151 Qegll arih. 76, 7R 6 80 8 parl al: {15 DEFINITO I COLIICGIALL.

Bacad

La ratribuzions orlginaria riferite alla data delj'evenio & pari a lire:
La retribuzions annug, riferita alla date i decorrenzs della randits e presa A base per 11 oalool, & pard s lire;

ﬁqgnmya € Boms al , decorranza peroentuals

—— S — - M Ve e mwE—ie v e

1a rgnafts sardA messa in pagamenio & mezzo
intesteto a

1 postum] sono risnliat ' #d 11 grado 4l inablliti al lavore risulta;
18 rendfta satd guindl & decorrers dal

AnrPubd ensers fatis opposizions sl provvedlments al sensl dell'art. 104 70 MIINITD I% COLLKCIALD
Digtinki salukf

SM - presl 1 - a) copia per ['ntenessalo - 1 wa /WD



Yerbaie i prima udienza

.....
FEIIFF

I giomo 2 2N0V/2005 alle ore 930, innanzi al trbunale di
Taranic, sezione lavoro, m composizione monocratica nella
persona del gudice dottor Lorenzo De Napoll, & stata chiamata la

confroversia in primc grado 1sc*ﬂr‘a aln. 46475 /1003 r1.g.
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+ ="\ Avv.LCATALDO VISCON T4
Via Toscana, 18 - TelJFax 008/73000.
74100 TARANTO

. PR TRIBUNALE DI TARANTO - Sezione Lavoro -

ATTO DICITAZIONE DI TESTI

. Io sottoscritto Ufficiale Giudiziario a richiesta dell’ avv. Aldo Visconti con studio in

i; Taranto alla Via Toscana, 18 quale procuraiore costituito nell'interesse di 2 4 /{
? D’IPPOLITO COSIMO /0

;

? CITO

1) DE GIORGIO COSIMO in Taranto-/gwa alla via Gregorio VIJ, 17

a comparire all'udienza del 17.04.2007 ore 10.00 dinanzi al Giudice, dott. De Napoli,

con sede in Taranto alla via Marche ed ivi per essere sentita come testimone nella

causa:
D’IPPOLITO COSIMO - Attore -
g Contro
AMAT sri - CONVENUT;& -
Con  espresso avvertimento che non comparendo incorre nelle sanzioni
previste dalla legge.
Taranto 11.03.2007 e

TARANTO 2 oMaR 2007
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Avv. ALDO VISCONTI
Via Toscana, 18 - Taranto - tel. 099/ 7390056
E-Mail: catvisc@tin. it

Spett.le Dir. Prov. del Lavoro
P.le Bestat, 33

74100 TARANTO

Spett. le  AMA.T.

Ufi. legale/lavoro

Via C. BATTISTI, 657
74100 TARANTO

oggetto:  risarcimento per danno bioclogico ex art. 2087 c.c.

Spett.le Commissione di Conciliazione

+

poiché fra il lavoratore:
' {

D'TPPOLITO COSIMO (INFORTUNIO del 17.10.92)

elettivamente domiciliato presso il mio studio in Taranto alla via Toscana, 18 e la societd
AMAT che legge per conoscenza, € insorta controversia in ordine all'oggetto di cui sopra, si

chiede alla S.V. di voler procedere alla convocazione delle parti al fine di esperire il
tentativo di conciliazione.

AMAT S.p.A. - TARANTC
Protrh‘rr'so o 251 -
el
Prasidents

Vice Presidante
TARANTO 27.02,2002 Consiglere
Diretiore
Dirinar:o Armmingstrativo
Afea Contzbilith e Bilancio
Area Conir-App.-Acg.-Magaza,
Area Informalica
Area Legals
Araa Movimento
Area Personale
Ripartizions Conyratti e Appalti
Utliclo Magazzino e Acquisti
Ufficio Prodotii gei Traffico
Utlicio Ragicnerie

Utlicio Sinj /U%\
o

Distinti saluti
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Azienda per la Mobilitd nell’Area di Toranto % ST ikl

Prot. n. /(g% JUP Taranto, Ii 17 -SET. 2008

Egr. Avv.

Roberto Barberio

Corso Italia, 254
74100 TARANTO

OGGETTO: A.M.AT. S.p.A./ agente D'Ippolito Cosimo — Tribunale di Taranto (Dott. De
Napoli — prossima udienza 11/11/2008, danno biologico). Richiesta parere

Si riscontra la Sua del 14/07/2008, con cui relativamente all'oggetto ha
trasmesso la proposta transattiva formulata dall’Avvocato Aldo Visconti per conto del suo
assistito, per chiederLe di esprimere le sue considerazioni in merito, fornendo, qualora
possibile, gli elementi necessari per consentire al Consiglio di Amministrazione la valutazione
in ordine all'opportunita o meno di aderire alla stessa.

Cordiali saluti

IL DIRETTORE|GENERALE
(Ing. Giovannifatichecchia)

Via C. Battisti, 657 ¢ 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.tg.it e email; gmat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
pag. 1
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Prot. n. /(gib—é.,’up Tarante, li 175“. 28

Egr. Avv.
Robierto Barberio
Corso Itzlia, 254-

741€dﬂ TARANTQ

OGGETTO: AMA.T. S.p.A/ egente DIppolite Cosimo = Tribunale d‘f"l'i!ranto (Dott. De
Napoli — prossima udienza 11/11/2008, danno biologico). Richiesta parere

Si riscontra la Sua del 14/07/2008, con cui relativamentz alfoggetto ha

trasmesso la proposta transattiva formulata dall’Avvocato Aldo Visconti per conto del suo

P el PP VTS
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HAaNAte AUERAT(

Studio Associato Barberio

‘Corso ltalia 254

|74100 TARANTO

tel. +39 0998/7351536

ifax +39 000/7362875

|e-mail: stassbarberio@hotmail it

Destinatario: . Mittente;
AMAT SPA Avv. Roberto Barberio
All'attenzione di: dott.ssa Menenti Data; 14 luglio 2008
numero di fax: 099.7794247 Cggetto: AMAT / D'IPPOLITO Cosime
Tribunale di Taranto (dott. De Napaoli)
numero di pagine {inclusa ia presente). 5 RG 2613/03
. ross, ud, 11,1108 ™
R

4

Facclo seguito ai precedenti callogul.

Con riferimento alla controversia in oggetto, nella quale 'Amat non si & costituita, l'avy, Visconti
mi ha inviato 'allegata proposta transattiva.

Coni migliori saluti .
1 mighon i - Ahggi

v 14 LUG. 2008

P PRESDENTE 3
DG DIRETTORE GEMERALT ]
DA DIRETIORE AMINSTRETIVO O3
BT CIRETTORE TECNCO [
UE ESERCIADMOWENTO O
UAG AFFARIGENARBMSIR 03
W ACOUSTICOUTRATT |
UC  CONTARLITS 181 ANCIO

o
Ul INFORkATICA
UP  PERSONALE/ RETRJBUZEG&@

Ur TecHice

GtPT PRODOTTITREFRS

ULRG RAGIONERIAJESONOMATO
S1G STF«FFQUA‘L

e

Le Informazieni rasmesse nel measaggio e nel suol allepati sono diretle esciusivamentd al destinalario; soggett! diverst da guost'uttimo
non pesseno leggers, usare, distribuire e copiare I massaggio e gli aventuali allegatl. Se avelo ricevulo Il massaggio par orrore I'uso dal
EUO contenuts & prolblto dila legge. Siete pragati o dorme Immadialamente avviso al mittents, distruggere il documente & nen divulzame
B torzi il contenuto,

0O ooo

The information in the message and its atiached fies is intended oniy for the petson or ontity to which It is addrossed and contlng

confidontial and/or privilaged material, If you sre not the intendod recipient, you musl net paruge, vea, distribulo of copy this messagn of

attachments, if you have received I mossage in eror, be informed that any use of tha contenl hereof is prohibited by tha lav. Plrase

::;::;ypth: sender Immatiately, dastroy the docLmedt or dalels the material from the computer and do not digglose 1o oy unmuthe lsed
i mrty. "
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Avv, CATALDO VISCONTI
Vin Toscana, 18 - Taranto ~ tol/fux 0997 7390056

E-Malt: catnldo, visconti@nrin.it

Egr. Avy, Mareo Barharls
74100 TARANTQ

Sagetto;  D'Ippolito Cogimo — AMAT (damno biologico: ricorso n, 2613/03 : prossima
udienza di discussione - 11,11.08 Dr. De Napoli). t
“5-"——3-—...‘

Egr. Collega,
cou rifevimento all'oggetid e per le causali gid ampismente affrontate nel corso di eallogui, -
Vi comunico la disponibitita del ricorrente 8 definire in manlera transattivi la causa di cu;
allcgpetto.

Considerato che
il 16% e che la richiesta
tro  13,000,00, la pro

% di invaliditd, riconoseiuts dall'Inail per I'Infortunia ds quo &
toria (danno biologico + danno morale) in ricorso & stata di
S8 transaltivi viene formulets nei termini della somma

. sunicomprensiva di euro 4 500,00,

In attesa di riscontro, invio distinti salwi

Tarasnto 26.06 08 : Avy, ont!

Mot L2 oexresza QuISRO3L 1 brescris Jax viens inviare 2o o studio
- ¥gale ¢ contisno Informaziont puggesta q
~EgTEI proferstondle ¢ ne & Vietath qualsiar use @a parte di cogwenl diversi da) dastinararin. Toli soggat devong

procodere immediatamente alia lndo distuions quaiora per qualsicai matlve ne venitrera in possesro, dandosong

14 LUG, 2885 13:24 P2

F.s.



]
-

Avv, CATALDO VISCONT]
~t-. ViaToscana, 18 - Tel./Fax 099/7380056

74100 TARAMTO

TRIBUNALE DITARANTO
SEZIONE LAYORO _
D’IPPOLITO COSIMO nato a Taranto il 15.02.55 ¢f DPPCSMS55B15L049B
ed eletitvamente domiciliato in Taranto alla Via Toscana,18 presso lo studio
dell'avv. Cataldo Visconti che lo rappresenta e difende in virth di mandato a
margine del presente atto, espone quanto segue: Y
1) lavora alle dipendenze della ditta A.M.A_T. di Taranto, corrente in 'iif#fanto

alla via C. Battisti, 657 con manstoni di operaio specializzato, Tarenio b
2) il giorno 17.10.92 alle ore 09,55 circa, comandato dal suo superiore diretto, g

mentre smontava una gomma anteriore destra del autobus n. 360, per presenza
di grasso e di‘olio per terra, scivolava urtando violentemente il capo contro la
stessa gomma e cadendo, per il contraccolpo, per terra;

3) a seguito del predetto infortunio riportava una contusione alla regione
cranio-facciale, orecchio destro e contusione rachide-lombosacrale e gamba
sinistra;

4) i ricomente & stato costreitc ad assentarsi dal lavoro dal giome
dell'infortunio 17.10.92 all 19.11.92;

5) I'INAIL, con provvedimento del 17. 10.1992, ha riconosciuto una invalidita

permanente nella misura del 16% per “ rombergismo, nistagmo nello

sguardo laterale”;
6) tale lesione ha compromesso non solo la funzionalitd dell'arto interessato,

ma ha causato un rlevante danno estetico per laspetto notevolmente
sgradevole che la menomazione presenta, determinando gravi conseguenze per
lefficienza psico-fisica del ricorrente neghi atti pii svariati della vita
quotidiana con tutte le notevoli limitazioni che detta lesione comporta anche
nella vita sociale e familiélre; ' |
7) listante, quindi, pur svolgendo la propria attivita nel rispetto di tutte le
istruzioni ricevute In proposito, con la diligenza e l'attenzione richieste dal
grado di difficoltd delle operazioni, subiva linfortunio, non avendo la datrice di
lavoro, nella fattispecie, nella persona dei suoi dirigenti e/o preposti,

provveduto ad assicurare il corretto e sicuro svolgimento dell'attivitd lavorativa

DU L v ove
2673 03

Avv. Aldo VISCONTI

Vi delego
rappresentarmi
difendermi
presente
procedimento

a
a
nel

accordandoVi tutte

le facolta

lagge, compresa

quealla
rinunciare
transigera.

di

di

conciliare e farvi

sastituire,
proporre
e=zecuzione
appello,

e
con

promessa de rato e
fermo, Eleggo
domicilio presso

il vs. studio
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tutelare l'integrita fisica del ricorrente e degli altri lavoratori ex artt. 2050 ¢

2087 c.c. nonche ad osservare gli obblighi specifici impostile dalle norme in
materia di prevenzione degli infortuni sul lavoro ai sensi del DPR 164/56 e del
DPR 547/55) (“ 1 datori di lavoro, i dirigenti ed i preposti che eserciscono,
dirigono o sovraintendono alle attivita...devono ...rendere edotti i lavoratori dei
rischi specifici cui sono esposti.e che i lavoratori usino i mezzi di
protezione messi a loro disposizione™) e specificamente: al momento
dell’evento - operazione sicuramente non in sicurezza - tali' precauzioni non
sono state prese ed i lavoratori, compreso il ricomrente, erano privi degli
appositi ed idonei dispositivi di sicurezza (guanti isolanti e scarpe non di tipe
antisdrucciolé:vole); n¢ la convenuta ha predisposto - sebbene piu volte i
responsabili aziendali siano stati sollecitati dal ricomrente e dal rappresentante
sindacale -, interventi, atti a rimuovere la situazione di pericolo.

8) Per tali motivi il ricorrente ha diritto a vedersi risarcito per tutti't danni che
si sono verificati a causa dell'infortunio ed in particolare:

- del danno biologico, inteso come menomazione delfintegrita psico-fisica ai
sensi degli arit. 2043 c.g. ¢ 32 Cost. e per tutto quello che attiene alla sfera
"....spintuale, culturale, affettiva, sociale, sportiva e ad ogni altro ambito\e
modo in cui il soggetto svolge la sua personaliti e ciod tutte le attivita
realizzatrici della persona umana...";

- del danno morale cioé: del "pretium doloris”, per lo stato di dolore, di
sofferenza e di afflizione prodotte dall'evento, ai sensi dell'art.2 della Cost. che
€ posto a tutela della dignita della persona umana;

9) con lettera del 27.02.2002 il ricorrente promuoveva l'esperimento del
tentativo obbligatorio di conciliazione presso 'UPLMO di Tazanto, ﬁ_s.sato per

giormo 24.04.2002; ma con esito negativo per mancata presentazione della
convenuta (allegato verbale n. prot. 7706 del 30.04.2002).
Esposto e ritenuto tutto quanto sopra deséritto, il ricorrente
| CHIEDE
che il Tribunale adito voglia, disattesa ogni avversa deduzione e richiesta,
- dichiarare che il fatto e le lesioni derivate all'istante sono da addebitare a

colpa esclusiva della convenuta e dei suoi preposti;
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- condannare la AM.AT. di Taranto, corrente in Taranto alla via C. Battisti,
657, in persona del legale rappresentante, al pagamento in favore del
ricorrente della somma di euro 13.000,00 (euro 1.000,00 per punto di
invaliditd) per danno biologico patito, oltre interessi e rivalutazione da
calcolarsi dalla data di maturazione del diritto a quella di effettivo saldo;

- condannare, inoltre, la societd convenuta, in persona del legale
rappresentante, al pagamento di una somma pari, o della misura maggiore o
minore che si riterra di giustizia, per danno morale,

- condannare }a societd convenuta in persona del legale rappresentante pro-
tempore, al pagamento delle spese, diritti ed onorari del giudizio, con
distrazione ifi favore del sottoscritto procuratore anticipante;

- sentenza provvisoriamente esecutiva.

In via istruttoria si producono: attestazione di rendita INAIL, certificato di
ripresa lavoro, racc. ar. n. 27.02.2002, verbale dell' U.P.L.M.O. di Taranto

Si deferisce formale interrogatorio al! rappresentante legale della convenuta

sulle circostanze suindicate in narrativa, da intendersi premesse dalla formula "
vero che il ricorrente elr_a privo degli idonei dispositivi di sicurezza e cioé dei
guanti isolanti ¢ delle scarpe non di tipo antisdrucciolevole™;, “vero che il
ricorrente non era stato edotto del rischio specifico cui era esposto™. )

Si chiede: a) disporsi ispezione e consulenza tecnica sui luoghi ove &
avvenuto D’infortunio, “nonché disporsi, consulenza medico-legale per
quantificare i postumi invalidanti in danno del ricorrente; b) ammettersi prova
per testi sulle circostanze di cui ai pﬁnti 2 e 7 della narrativa: gia si indica nel

sig. De Giorgio Cosimo in Taranto alla via Gregorio VII, 17 ed altri da indicare

nell' assegnando termine;
TARANTO 26. 02. 2003




vy

11 Giudice del lIavoro

letto 1l ricorso che precede;

visto ’art. 415 co. 2 c.p.c;

fissa

2 2 10V, 2005

’udienza di discussione per 1} giorno

alle ore 9,30 con il seguito, ordmmando alle parti di comparire

personalmente.

Dispone che 1l ricorso e il presente decreto siano notificati al

convenuto, a cura dell’attore, entro dieci giomi dalla data odierna.

2 7 MRR. 2003

Taranto,

Il Canceélliere

"E'COPIA CONFORME A L'ORIGINALE

TA{F&ANTO, ® 2 @g?ﬁf 7603
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L. da presentare entro due giorni 2tz AULOrila di Pubblica Sicutezza
ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE del Comune ove avwvenne Finfortunio
CONTRO GLI INFORTUNI SUL LAVORO (A 51 007 DAR 20 g3t 1525 . 1240,
AFANTO RAN
Provincla dl ......... T ......... \ ................................. Comune dl ...... T'l‘ ....... To ................. P TTT
{d=>ve hg sex 1o slattmentt o [liroresa}
1. Nome e cognome, difla, ragione © o’enonrnazmne sociale del dalore di lavorp : Azundabunlcipallz"ata ..... s
Autetrasperti Terants via C,Bettisti §57 74100  TARANTO .
2. Oggetio deil'impresa o deliz lsvorazione T raspo rto ..... Urban 9 ................. D PO
3. Istituto con il quale it dalore di lavoro @ fenurola!! ﬁsrilraforlf' dei pro,qI; drpends- fi, a tzimine del D.P.R. 30.6.65, n, 19124 ..............
4, Luogo in cui é avvenuto Linforfunio ! .......cveevveiiiineaciiiiiinainnnn T aranto ............. s
......................... Reparte Officina Sezi$fid Gemme . . . . .
.............. o AT T T T e S Sy
5. Data dell'inforianio : 17/10/1992 ............ giomo ....... S abate ................................ ora:ant 09 3 go'n .........
{giorno, mese, anno) - fspegificare: lunedi, martzk ecz)
[ Pe}sone fimasie lese nef medssimo inforfunio: N, ......... 1 ................. {per ogni dipendente dev essere comp:fafu un esemplare del
presente modulo)
'
7. Infortunato: nome ........... C S IO e e cognome DIPPOLITO ....................................
@esso ................ luogo e data di nascita Tarante15/ 02/ 1955 occupzazione abituale Op eraie sPec ializz
Residenza - ViaPiGXII 39 ..... 7 lﬂOO ........ TARANTO .........................................................................
8 Natura, causa accerlala o presunia e clrcostanze dell'infortunio, enche in riferimento ad evenluali deficienze di misure di igiene
f1'i il c 1o é -
o di proyergipnp S P{RIEETS aTERTRAITR RTVTE LY ‘;"ﬁaéﬁ”fr“'é oA EYe ™18 Ee D RN £LF.
de¥PFa-delbus ni360-accidentalmente scivelave urtande @i~ cohseguenzﬁ 13
cape-ceontre-lz-stessa gemma; -avcusandw - Perte-gulerey
e ot b evee B oo ovovanets du. circtaslond’ dal veicsl 8 motore & Gl Patant Indeares B nominats ¢ Mindet
. 0 ol ducents & dal proprielare del weicolo; B numero dl large del velocks che ha causalp ¥ sinlitre; la denominu]on- della Compagnia assicuratrice &
: H dalltmpreas designata al ssral delTart. 20 dells predetia legpe. .
i -
_% 9. Dav'é stals iraspartale finloftunslo? (se é stalo ricoverato in Ospedals, precisare quale) ....ceeeeverasans ramenssmmstmnrenTranaenraratetssianny
R P, Soccorse SS.Annunzista
Pl e T T T R e s e
3
3’ 10. Nafura ©d Entith Golle JESIOE ......oovreeee e ecesesnsscssesanseaseossessatssngess e s sode ciastsseseazesressereess reeseebassbaenieeearnnnnnre narieannran
H VEDERE CERTIFICATO MEDICO ALLEGA 0
1 . NO . , NO
A 11. La lssione ha avulo per conseguenza la morle? La lesions sembra poler avere per conseguenza la morte?
; oppure Finabilits permanente &f lavoro (assolula 0 parZiale)? ......c..ccoevcrnsiceenne
i
b Per quanti giorni si presume che possa curare Finabilitd temporanea &l lavoro? _...
: tro quanto tempo si ritisne che sia possibile conoscere M'esito definifivO? .. ..coiviierirmrrrcesssssenin st s
" V12 Testimoni delfinfortunio {NOMe, COGNOME € INTITIZAO)! .oeeeeneeemecsiriarrarees e raerraatarosis fTaram tn s s s e r s s n s s st et r e e et
i §
: g
2
<
z
&
=
6 ai quali il Pretore deve comunicere Iz datz e if luogo dallinchiesta ai sensr deil'art 57 cof . n. A
=2} i AL AW AL LT ik s ;%Wm - .
iy 0 ;-Ip.lHl"V *19 o gt vl
Addi ... 2 4/10/19-'2 ......................................... Firma deBE2¥ entante
VEDI « AVVERTENZE » A TERGO A
. \ — — . P
Provincia d! ...... TARANTO ............... . . Comune di ARMJTO
Ricevuta che l'autorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la ceénuncia
Si dichiara che la Difla .......... A MAT ......................................... con sede in CB?ttiSti 657 Ta .......
he presenlato al soit.scritte il giorno 2_2_ del mese di "ttebre 1992 denuncia di un inforiunio occorso 2 o 1 preeas
(cognome ¢ nomey D' IPPelite Ces’me via Ple XIT, 39 74100 TARANTO . . »
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! - | Frmz delfzuierild che ricens ’



-
~ .2
’.l.

Iy =Sl Date 14 69 95

Sededl : TARANTO }

Ufficlodi: VIA PLINIO-ANG.V.SALINFLL
Renditan. : PHBO25262

Gestione : 11¢

Inf/MP.n.: 402162457

Caspdel : 17 1#f 92

Amm. Btat.: §igod

Patronato: ACLY

E
=
8

[~
INABILITA

SITUAZIONE FAMILIARE RETRIBUZIONE
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41 sensl 8 por gl affett! dolle disposizioni di oul a1 D.P.R. 30 glugno 1088 n. 1124 & sucoasaivs modifiche, cul fanno iferlmente

g1l articoll in saguito menzlonstl, &1 coindiled LD STATD ATTUALY DEL POSIUML R1SCLTATO PALLD
ACGERTAMENTO MEDICO LEGALE £SPLETATO IN SEDE DI COLLECIALE A SECUIID DI OPPO-
BYZIONE AVANZATA ALl SENST DELL'ART.1$4 T.U. E CONCLUSDSI IL 87 09 93
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I postumi scoertatd per 11 caso ettusale sono: BOMBERGISYD. KISTACMD NELI0 SGLANDD LATERALE. 1P
SACUSIA BYTATERALETRASMISEIVA DEL 16% AUS E DI 18% AD..

g por Yl caso 1. dal -

&ado ®
& par 1) caso L. L. 1)1

grads %
& per 1l caso ., dael

grado %

11 grado 41 1napnith zepanto sl a}anai Begll aTi. 70, TR 6 SO A pAM B X5 DEFINITO IN COLLIGIALE.

La retribuzions orlginacia riferita alla data dell'svento & parl a lire:
La retribuzione annus, riferita alla data di decorrenza della rendita o presa a base per 11 caloolo, § peri s lire:

cngm_::a.‘a'noj_a_zadl__ ) _ . . ; decarranza perosntuala

1a MMM sarid mesea In pagamento a mezzo
intestato &

1 postam] 5000 Fisuitall ) ed 11 grado 41 inabllita al lavore risubta:
s renidita sard guindl & degorrars dal

AprPud sssere fatta opposizlons gl provvedlmeato a) sensl dell'apt. 104 .0, DITINITO Y% CQLOECGLALD
Distinti saluti

SM - prast 1 - ) copa per Finteressato - 1P s
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TRIBUNALE DI TARANTO — Sezione Lavoro -

ATTO DI CITAZIONE DI TESTI

Io sottoscritto Ufficiale Giudiziario a richiesta dell” avv. Aldo Visconti coh studio in

Taranto alla Via Toscana, 18 quale procuratore costituito nell'interesse di :’/“ q J L/
-\\‘ .
M

D’IPPOLITO COSIMO /

CITO

1) DE GIORGIO COSIMO in Taranto~/g4a alla via Gregorio VII, 17

a comparire all'udienza del 17.04.2007 ore 10.00 dinanzi al Giudice, dott. De Napoli,

con sede in Taranto alla via Marche ed ivi per essere sentita come testimone nella

causa:
D’IPPOLITO COSIMO - Attore -
/ Contro
AMAT srl - CONVENUT;& -
Con espresso avvertimento che non comparendo incorre nelle sanzioni
previste dalla legge.

Taranto 11.03.2007

TARANTO 2 0MaR 2007
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Avv. ALDOD VISCONTI
Via Toscana, 18 -Jaranto - tel. 099/ 7390056
E-Mail: catvisc@tin.it

oggetto:

Spett.le Commissione di Conciliazione

poiche tra il lavoratore:

13

i

Spett.le Dir. Prov. del Lavoro
P.le Bestat, 33
74100 TARANTO

Spett. le AMA.T.

Uff. legale/lavoro

Via C.BATTISTI, 657
74100 TARANTO

risarcimento per danno biologico ex art. 2087 c.c.

D'IPPOLITO COSIMO (INFORTUNIO del 17.10.92)

elettivamente domiciliato presso il mio studio in Taranto alla via Toscana,13 ¢ la societa
AMAT che legge per conoséenza, & insorta controversia in ordine all'oggetto di cui sopra, si
chiede alla S.V. di voler procedere alta convocazione delle parti al fine di esperire il

tentativo di conciliazione.

Distinti saluti

TARANTO 27.02.2002

AMAT S.p.A. - TARANTC
L2512

Pmlmfsﬁ
del
Prasidents
Vice Presidente
Consigliera.
Dirstiora
Dirmaric Ammintstrative

Area Contabilitd e Bitancio
Area Conir.-App.-At(.-Magazz.
Area Informatica

Area Legale

Area Movimenlo

Area Personale

Ripantizions Contratti s Appatt
Utlicio Magazzino & Acguistl
Ullicio Prodoti Sel Trafiico
Utiicio Ragicneria
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Azionda per la Mobilita neil’Area di Taranio

04 G1U. 2008

Taranto, li

Prot.n°:/{0 ii {fUP

Al Dipendente
D’IPPOLITO Cosimo

SEDE

OGGETTO: Idoneita ex D. Leg. 626/94 — Sorveglianza Sanitaria

1

Si comunica che, a seguito della visita medica ex D. Leg. 626/94, cui
lei & stato sottoposto da parte del medico aziendale competente, Dott. Martino
ANCONA, é risultato idoneo all'espletamento delle mansioni proprie del profilo

posseduto.

IL DIRETTORB{[BENERALE
(Ing. Giovanni MAY[CHECCHIA)

Societd per Azioni con Sacio unico saggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel, +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it e e-mail: amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita lva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto (60146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
pag. 1
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— 77 74100 Taranto




Avviso di ricevimento

Haccomandala DPacco o
s RS ABlUZIFloel3 [y

Euro Numero
Data di spedizione Dallufficio postale di
Destinatario ;
| i
Va—————  p'|PPOLITO COSIMO
CAP________ VIAPIO X, 39

' 74100 TARANTO TA

A1 LANO
o

irma per esteso del ricevente
(Noms e Cognome)

EI Consagna etfettuata ai sansi dellart, 33 D.M. 09.04.01:

Bollo dell’'ufficio
di distribuzione

«|nwit multiplt a un unlco destinatario
+ Sottoscrizione rifiutata
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Taranto,-li 06 MAG. 2008

CERTIFICATO DIMOSTRATIVO DELLA RETRIBUZIONE
A richiesta dell'interessato, il sottoscritto in qualita’ di Direttore Generale del’AMAT S.p.A.,
CERTIFICA QUANTO SEGUE

Il Sig. D’'IPPOLITO Cosimo nato a TARANTO il 15/02/1955 C.F. DPP CSN 55B15 L049Q
dom.to 2 TARANTO in via Pio XlI°, n. 39 presta servizio presso questa Amministrazione dal
07/06/1973, con nomina a tempo indeterminato.

A tutt'oggi trovasi in attivita di servizio e presta servizio effettivo.

E' provvisto della retribuzione fissa e continuativa

Annua lorda (comprese mensilita’ aggiuntive) - € 25.109,28
corrispondenti a mensili lorde . €. 2.092,44
che al netto delle seguenti ritenute:
per INPS € 192,30
per'lRPEF €. 266,56
per Addizionale Reg. e Com. €. 46,74
per Priamo (Fondo di Prev. Compl.) €. 31,96
per Cessione V° € 102,24

Totale ritenute € 639,80

Si riducono a mensili nette €. 1.452,64

Ha in corso un prestito per cessione V° con Banca Popolare Pugliese di € 102,24 il cui residuo
& din. 36 rate per un totale di €. 3.680,64.

Ha diritto alla pensione e pud essere collocato di ufficio a riposo al compimento del 65° anno
d'eta, salvo provvedimenti disciplinari.

A tutt'oggi, in caso di cessazione dal servizio, ha diritto al T.F.R. di €. 42.244,64 lordo delle
ritenute di legge, a garanzia dei prestiti in corso.

Il sottoscritto, nella qualifica, assume la piena responsabilitd dei dati e delle notizie di cui sopra
e ne conferma l'assoluta esattezza.

IL DIRETTORE GENARALE
(Ing. Giovanni MAYINCHECCHIA )

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it e-mail; amat@amat.ta.it
Cadice Fiscale, Partita iva e N° iscrizione al Registro detle Imprese di Taranto 00146330733

Capitale sociale: € 8,400,000,00 interamente versato
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LHIEDE
Ll nlascm di un certificarodi o -
IR P '_deendenza - T ."  —
s
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Lordo Mensile 3 carico

a carico

| 1.793,52|[O Sl @NO| 1

P |

Mensilita
Lordo Annuo
Quota Mensile
Inps

Irpef |

Cessione del V
' Cessione Delega
Buoni Circolo

' Prestiti
Pignoramenti
Mant.Moglie/Figli

Add. Regionale
Add. Comunale

Totale_Ritenute
MensileNetto

50% Netto
1/5 Netto

14,00

25.109,28

2092,44

192,30

266,56

102,24

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

21,21

25,53

639,80|

1.452,64|

793,00]

317,00]

Bonus

Coniuge Numero di Figli Numero di Figli a carico
di eta inferiore ai 3 anni

Percentuale Familiari a Carico

00

]

0

Importo Priamo

[0S ®NO] | 31

98]

Imp. Fiscale Annuo

Irpef_Lorda
Detrazione_Coniuge
Ult_Det_Coniuge
Det_Figli
Det_Altri_Familiari
Detr_Lav Dip
Ult_Detr_Lav_Dip

Data Nascita

Data Cessazione Servizio
Data Cessazione Cessione
Data Cessazione Delega
Residuo Cessione
Residuo Delega

Residuo Prestiti

Residuo Circolo

Residuo Pignoramento

TFR Maturato A.P.

22.354,30

5435,66

0,00

0,00

611,75

0,00

1092,00

0

| 15/02/1955
| 15/02/2020

3.680,64
' 0

0
0
0

[ 4224464
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

Prot. n. 83/{:FO/ up Taranto, li 13 DIC. 2007

ENA Qg
4umz.%l,

g

Al dipendente
DIppolito Cosimo
SEDE

OGGETTO: istanza di anticipazione T.F.R. { “acquisto casa per ﬁgli._a")

Con riferimento alla domanda in oggetto, da Lei presentata al protocollo
aziendale in data 06/12/2007, si comunica che la stessa non pud essere accolta.

Infatti, rispettivamente nel 1986 e nel 1998 Lei ha gia usufruito delle due
anticipazione di TFR globalmente concedibili nel corso dell'intero rapporto di lavoro.

IL DIRETTOHE GENERALE
(Ing. Giovann|\§atichecchia)

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto  Tel. +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 = web: www.amat.ta.it = email: amat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Taranto,li

Spett/le
DIREZIONE ;éZEHALE AMAT @
. - v £
. 4
§ 1«3;” m‘m ‘Q«*’ . é D

Il sottoscritto_ h \ﬂf}d\_r) @\)H/’Jnato n/d{ 02 //6?3‘&

dipendente di codesta Azienda dal QM6 /kl(:; con la qualifica
di @‘%’/d/?»ér“

a norma del Regolamento per le concessioni sul trattamento di fine rapporto di cui

all art. 1 Legge 29/05/1982, n° 297, sottoscritto in data 25/07/1983 tra A-

zienda ed Organizzazioni Sindacali, e successive modifiche ed integrazioni;
CHIEDE

che gli sia concessa l'anticipazione della indennita di buonuscita nella misura

1°)- di cui al preventivo che allega T 222582
f Si_ ProL.
-dié ?DODD QO NE Nt oo 06 DIC.
Es PRESIDENTE 0
DIRETIORE GENERALE

i \ motivo; a
Detta antlc:ipaz one viene richiesta per il seguente mo DA ORETTORE ANSIRAINO
, DT DRETIRETECNCO O
- spese samtane per terapie ed interventi sanitari, UE  ESERCIZOMOVIENID 3
_ UAG AFFARIGENBRANSTR 3
- acqujsto 1A casa per se’: UA "~ ACOLYSTI/ CONTRATY| ]
glc COVMBUIAIBIANC) O

_ . INFORMATICA .
A - ]
X acquisto 1/ casa per ,flgllo. up Psasommﬁrmauzm@@

' _ . UT TECKICO

- acquisto 14 casa in cooperativa per se’; il Panmmmco a’
- WRG RAGONERUEomat0
- costruzione in proprio 1~ casa. S Sit 0
O

Allega alla domanda i documenti richiesti dal Regolamento innanzi citalo. /

TAeAre)s b A2 Zoo]
/ In fede \927/,/&20 W
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CONTRATTO PRELIMINARE DI COMPREVENDITA IMMOBILIARE

Con la presente scrittura privata da valere ad ogni effetto di legge tra i signori : D’TIPPOLITO
%}_@ Turevna, nata a Kramatorsk (Ucraina) il 06/02 88 _cf DPPSTL88B46Z138F e
OLL

At

INI Arcangelo nato a Taranto il 16/08/1952 cf. ZZLRNGS2MI16L049Z
Si conviene e si stipula quanto segue.

I signori ciascuno per i propri diritti e complessivamente per I'intero, promette di vendere alla
signora D’IPPOLITO Svetlana Iurevna che promette di acquistare la piena proprieti del seguente
immobile:

v Fabbricato posto in Via Monfalcone nr.33, Comune di Taranto, al piano 4°, composto datre
vani e accessorl.

Detto bene risulta attualmente identificato al vigente Catasto Urbano del predetto Comune, al foglio
234 in catasto 1829,

Sono comprese nella presente promessa le comproprietd, pro-quota, sulle parti comuni del
fabbricato di cui il sopradescritto bene fa parte, tali per legge e per destinazione condominiale, e
quali meglio risultano dall’infracitando rogito di provenienza.

Il presente si vuole fatto ed accettato ai seguenti patti e condizioni:

1. 11 bene promesso in vendita verra trasferito nello stato di fatto e di diritto in cui si trova,
comprensivamente a tutte le relative pertinenze,azioni, ragioni, usi, diritti inerenti, infissi e
seminfissi, serviti attive e passive, queste ultime purché abbiano ragione di esistere, nonché
con tutte le garanzie previste dalla legge 28 febbraio 1985 n. 47 sue proroghe e modifiche,
obbligandosi la parte promettente la vendita a fornire al Notaio incaricato della stipulazione
della futura vendita, tutti i dati e la documentazione prevista da detta legge.

2 Gli effetti della futura vendita decorreranno dal giorno della stipulazione notarile, che dovra
avvenire entro e non oltre 30 gennaio 2008.

3. La parte promettente la vendita garantisce che il bene ed i diritti promessi le spettano ed
appartengono per giusti e legittimi titoli e che i medesimi sono liberi da trascrizioni passive,
enfiteusi livelli, canoni, censi, oneri reali in genere, vincoli e gravami qualsiasi, privilegi
anche fiscali ed ipoteche.

4. La parte promettente la vendita garantisce il pacifico e libero possesso del bene in oggetto e
rileva fa parte profittante I’acquisto da ogni lite € molestia che le potesse derivare.

5. Il corrispettivo della futura vendita & stato convenuto in € 82.000,00 ¢ regolato come segue:

v Quanto a €. 20.000 vengono versate contestualmente alla sottoscrizione del presente atto, a
titolo di caparra confirmatoria e quale principio di pagamento e, di tale somma, la parte
promettente venditrice rilascia, con la firma, ampia e finale quietanza,

v quanto a €. 25.000 verranno versate, ad ulteriore titolo di caparra confirmatoria e principio
di pagamento, entro e non oltre il 15 gennaio 2008
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v quanto a €. 37.000 a saldo, verranno versate contestualmente alla stipulazione della futura

vendita.
Nessun interesse o rivalutazione decorrera sulle somme versate o da versarsi.

6. Le spese dell’atto definitivo di compravendita e conseguenti saranno a carico della parte
acquirente.

7. Ogni controversia relativa alla vendita, all’interpretazione, all’esecuzione ed alla
risoluzione del presente contratto sara devoluta ad un Collegio Arbitrale composto di tre
membri, di cui due nominati dalle parti, uno per ciascuna, ed il terzo, con funzioni di
Presidente, da primi due nominati o, in caso di disaccordo fra loro, dal Presidente del
Tribunale di Taranto. L’arbitrato avra sede in Taranto ed avrd natura irritale ed il relativo
procedimento sara secondo equita.

Per quanto non completato nel presente atio fanno riferimento le parti alle vigenti norme in
materia di preliminare di compravendita immobiliare.

Letto, confermato e sottoscritto.

Taranto, 03/12/ 2007

D'IPPOLITO Svetlana Turevna 1)) %»h’h QueTLAVN (B ¥ P

AZZOLLINI Arcangelo . é




DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELLA
CERTIFICAZIONE REDDITUALE O ECONOMICA

(Art. 47 D.PR. 445 del 28.12.2000 G.U. Nr. 20 del 20 feb. 2001)

La sottoscritta D''PPOLITO SVETLANA IUREVNA nata a Ucraina (EE) il 06/02/1988 codice fiscale
DPPSTL88B46Z138F residente a TARANTO provincia di TA, CAP 74100 in Via PIO Xl nr. 39.

A conoscenza delle sanzioni previste dalla legge in caso di dichiarazioni faise, dichiara di essere nella
seguente posizione reddituale o economica:

di non possedere alcuna proprietd immobiliare su tutto il temitorio nazionate..

Il sottoscritto autorizza il trattamento dei dati personali limitatamente a quanto previsto dalla legge.

Taranto i 05/12/2007

Wopdile SreTlptr L el b

(firma per esteso e leggibile)




DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELLO
STATO DI DISOCCUPAZIONE
(Art. 47 DPR. 445 del 28.12.2000 G.U. Nr. 20 del 20 feb. 2001)

La sottoscritta D'IPPOLITO Svetlana lurevna nata a Ucraina (EE) it 06/02/1988 codice fiscale
DFPSTLB8B46Z1386F residente a Taranto provincia di TA, CAP 74100 in via PIO XlI nr. 39,

A conoscenza delle sanzioni previste dalia legge in ¢aso di dichiarazioni false, dichiara: -

di essere disoccupato,e iscritta nelle liste di disoccupazione dell'Ufficio per l'impiego di Taranto

il sottoscritto autorizza il trattamento dei dati personali limitatamente a quanto previsto daila iegge.

‘Taranto li 05/12/2007

D\p})/y/{;‘[o S UETEAJ/P« N

" (firma per esteso e feggibile)




AF COMUNE DI TARANTO SOLITDSPO1

SERVIZIO ANAGRAFE
CERTIFICATO STATO DI FAMIGLIA PER ASSEGNI FAMILIARI
(T.U. delle norme sugli assegni familiari ART. 38 - Decreto
Interministeriale 30 agosto 1937)

851 certifica che la famiglia di

FIDANZA GRAZIA FF. 198826

e’ iscritta in questo registro di popolazione,

abita in VIA PIO XII, 39 B P.2

e si compone come segue:

I8 FIDANZA GRAZIA C.F.FDNGRZ22E571L.049U
nata a TARANTO (TA)
il t17/05/1922
registrata a TARANTO (TA)
atto n. 1424 P.1
VEDOVA dal 27/05/2006 di NACCA ALDO
TARANTO (TA) atto n. 75 P.I SOLITO Anno 2006

D’IPPOLITO SVETLANA IUREVNA C.F.DPPSTL88B46Z138F
nata a KRAMATORSK (UCRAINA )

il 06/02/1988

registrata a TARANTO (TA)

atto n. 170 P.II 8.B ITALIA/MON

NUBILE

D’IPPOLITO COSIMO ' C.F.DPPCSM55B15L049Q
nato a TARANTO {(TA)

il 15/02/1955

registrato a TARANTO (TA)

atto n. 390 P.I S.A

VEDOVO dal 30/05/2007 di NACCA ANNA

TARANTO (TA) atto n. 76 P.I SOLITO Anno 2007

ESENTE DIRITTI SEGRETERIA CIRC. MIN. INT. 08/01/1935, N. 15900.

TARANTO 131, 04/12/2007 L’UFFICIALE D
ACSCARAMTIA -




AF COMUNE DI TARANTOQ SOLITDSPOI

SERVIZIO ANAGRAFE
CERTIFICATO STATO DI FAMIGLIA PER ASSEGNI FAMILIARI
(T.U. delle norme sugli assegni familiari ART. 38 - Decreto
Interministeriale 30 agosto 1937)

Si certifica che la famiglia di

FIDANZA GRAZIA FF. 198826

e’ iscritta in questo registro di popolazione,

abita in VIiA PI1O XII, 39 B P.2

e si compone come segue:

18 FIDANZA GRAZIA C.F.FDNGRZ22E57L049U
nata a TARANTO (TA)
il 17/05/1922
registrata a TARANTO (TA)
atto n, 1424 P.I
VEDOVA dal 27/05/2006 di NACCA ALDO
TARANTO (TA) atto n. 75 P.I SOLITO Anno 2006

D’IPPOLITO SVETLANA IUREVNA C.F.DPPSTL88B467Z138F
nata a KRAMATORSK (UCRATINA )

il 06/02/1988

registrata a TARANTO (TA)

atte n, 170 P.II S.B ITALIA/MON

NUBILE

D’ IPPOLITO COSIMO C.F.DPPCSM35B15L049Q
nato a TARANTO (TA)

il 15/02/1955

registrato a TARANTO (TA)

atto n. 390 P.I S.A

VEDOVO dal 30/05/2007 di NACCA ANNA

TARANTO (TA) atto n. 76 P.1 SOLITO Anno 2007

ESENTE DIRITTI SEGRETERIA CIRC. MIN. INT. 08/01/1935, N. 135900.

TARANTO li, 04/12/2007 L’UFFICIALE DI A
ACSCARAMIA |
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Azlenda per la Mobilita nelf'Area di Taranto EYL: fonvy]

Taranto 25 MAS, 2007

Prot. N° 925&- /UP

CERTIFICATO DI DIPENDENZA

Si certifica che il sig. D’IPPOLITO Cosimo, nato a Taranto il 15/02/1955, &
stato assunto in data 07/06/1973 alle dipendenze dell’ AMAT (Azienda Municipalizzata
Autotrasporti Taranto).

I1 07/02/1996 I’ Azienda Municipalizzata diventa Azienda Speciale per la
Mobilita nell’area di Taranto.

A seguito di trasformazione da Azienda Speciale in Societd per Azioni con
relativa iscrizione nel registro delle imprese, dal 12/01/2001 acquisisce operativita
giuridica AMAT S.p.A.

Dal 01/01/2001 risulta in possesso del profilo professionale di *“ Operatore
Tecnico par.160 .

Sirilascia, a richiesta dell’interessato, per gli usi consdjtiti dalla legge.

IL DIRETTO ENERALE

/6 (Ing.Giovanni CHECCHIA)

Societa per Azfoni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it e e-mail; omat@omat. ta. it
Codice Fiscale, Partita iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versate
pag. 1
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Azianda per la Mobilita nell'Area di Taranto

Taranto, i 2 9 MAG. 2007

Prot. n. : UPiqgj‘F

P LTS
\3 4y
& .,uwm% (-]
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CERTIFICATO DIMOSTRATIVO DELLA RETRIBUZIONE

A richiesta dell'interessato, il sottoscritto in qualita’ di Direttore Generale dell AMAT S.p.A.,

CERTIFICA QUANTO SEGUE

il Sig. D’'IPPOLITO Cosimo nato a TARANTO il 15/02/1955 C.F. DPP CSN 55B15 L049Q
dom.to a TARANTO in via Pio XII°, n. 39 presta servizio presso questa Amministrazione dal

07/06/1973, con nomina a tempo indeterminato.

A tutt'oggi trovasi in attivita di servizio e presta servizio effettivo.

E’ provvisto della retribuzione fissa e continuativa
Annua lorda (comprese mensilita’ aggiuntive)
corrispondenti a mensili lorde

che al netto delle seguenti ritenute:

per INPS €.
perlIRPEF €.
per Addizionale Reg. e Com. €.
per Cessione V° €.
per buoni Circolo €.

Totale ritenute €.

187,20
213,78
26,86
102,24
63,27

593,35

Si riducono a mensili nette

€ 24.443,72
€. 2.036,98
€. 1.443,63

Ha in corso un prestito per cessione V° con Banca Popolare Pugliese di € 102,24 il cui residuo

& din. 47 rate per un totale di €. 4.805,28.

Ha in corso una trattenuta per Buoni Acquisto Circolo Aziendale di €. 63,27 il cui residuo & di €.

126,54.

Ha diritto alla pensione e pud essere collocato di ufficio a riposo al compimento del 65° anno

d’eta, salvo provvedimenti disciplinari.

A tutt'cggi, in caso di cessazione dal servizio, ha diritto al T.F.R. di €. 39.439,37 lordo delle

ritenute di legge, a garanzia dei prestiti in corso.

Il sottoscritto, nella qualifica, assume la piena responsabilita dei dati e delle'notizie di cui sopra

e ne conferma l'assoluta esattezza.

IL DIRETTORH GENARALE
(Ing. Giovanni CHECCHIA)

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto » Tel, +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it e e-mail: amgt@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione ol Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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:RICHIESTA DI CERTIFICATO DI STIPENDIO

-
L~ g
Fax n. / Spett.le
C.A. Signor/a A AL,

SEDE
11/1a sottoscritto/a D \ [‘FP.O u <0 @ 5 \no
nato/a AEALVY; 0 ( )il hs-) ;N \‘ g8
eresiden.te a Y ML WY _ | alla
via ho yu a.
dipendente da questa amministrazione, con la matricola n. con la presente istanza

chiede 1’emissione di un “CERTIFICATO DI STIPENDIO” per uso prestito, con 1'indicazione del quinto cedibile a

norma dell’art. 14 del D.PR. 895/50.

Delega inoltre al ritiro di tutta la documentazione il Signor (DT* bav F\l"oVJ (£4°

nato a il

o

che ai sensi del D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 2 da me espressamente autorizzato ad accedere ai miei dati personali

:::l:;s.p.a. - Etécouoinmm %W h
23 MAS. .2007 Firma

P PRESIDENTE a
D6 DRETOREGENERAE O
DA DIRETTORE AMMINISTRATIVO O
DT  DIRETTORE TECKCO ]
UE ESERCIZOMOVRMEND OO

-depositati presso I’ Amministrazione.

EVENTUALI DOCUMENTI ALLEGATI

a) : UAG AFFARICENPRSHNSTRE D3
A ACQUST/CONRETN OO
b) UG CONBAMK/BLAMGO 01 \ \
CU INFORMATECA
c) up Pamtnﬁmasunom/é(\'\}\
UT TECNCO
d) W{PT PRODOTTITRAEEKO EI
RG RAGIONERIA/ 0 0O
STQ STAFF OUALITA O
O
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Azienda per la Mobilitd neli*Area di Taranto 5

i 15 MAG. 2007
Prot. n°: (?ZSZ, /yP Taranto, li

Al Dipendente
D'IPPOLITO Cosimo

SEDE

OGGETTO: Idoneitd ex D. Leg. 626/94 - Sorveglianza Sanitaria

Si comunica che, a seguito della visita medica ex D. Leg. 626/94, cui
lei & stato sottoposto da parte del medico aziendale competente, Dott. Martino
ANCONA, é risultato idoneo all'espletamento delle mansioni proprie del profilo
posseduto.

IL DIRETTORK|GENERALE
(Ing. Giovanni ICHECCHIA)

Socletd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e Tel. +39 G99 73561« Fax +39 093 7794247 « web: www.amat. ta.it »e-mail: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato

pag. 1



Fandaziane 5. Raffaele —
Cittadella deila Carita’ et

Ple Cittadella, | - 74100 TARANTO

Dipendente a) f) P Oé( ?\Q O?j/ ﬂ“
Mansione Wﬂ’ Tg &M (ﬂ

Giudizio di Idonmta lavorativa specifica
(art. 17, comma 3, D. Lgs. 19/9/1394 n. 626)

o TEMPORANEAMENT E NON IMONEQ ALLA MANSIONE INDICATA FER MEST_

DARIVEDERE I, AMAT s.p.a, gﬂgﬂéf) in Amrivo
a NONIDONME - o
O A SVOLGERE LA MANMSIONE INDICATA pe 1 7_HAD. 2807
~ . P PRESDENTE o
e IDONEO A SVOLGERE LA MANSIONE INDICATA il
' ‘ DT DIRETTORETE
PRESCRIZIONT: _ : ! UE ESERCEOMO%?J?TO g
S UA acwxsmcowmam o
| o A ( yi o o
‘ / \D(\ A T TECHCO J%)
' % U PRODOTTRAFFICO
/ . WRG RAGIONERIA/Ei g
= . ' R alﬂ#'ﬁﬂm‘ﬁl\‘_ii |

Dott, MA

RIS ANCONA

Specialigta I’ Medlcina del Lavoro

) -{LQPQ' : Spdcialista in Fisioterapia
' ' Meflico Competente
" ia S. Orimini, 52/E

0.485B152 - Celi. 335.8542781
Tel. -,9.9\“: MARTINA FRANCA (TA)

j

Si rammenta che, ai sensi dell’ art. 17, comma 4, del D. Lgs. Del 19/09/1994 n. 626,
avverso a tale giudizio & ammesso ricorse, nei termini di trenta giomi, alp’ organo di

vigilanza della AST..



TFR.1

‘SCELTA’PER'LA DESTINA"ZI@NE@EI-.*'TRATI?FAMENTO:BI ‘FINE RAPPORTO
~ (@310’ orima 7, dacrstolegislatvo 5 Hicsmbre 2005, . 262

“HODULO'PER | LAVORATORI ASSUNTI'-ENTRO'IL 31 DICEMBRE 2006
S e

- e . -‘ . . [ X
!I!!Ta ‘sg_ttpksﬂc[jit‘itqlg J/fngff) ....... éi_)'f ......... e TR TR .
natola a. JARARIO .. 1. 4502 (95T ootiice fiscale L C371.55.8/S L0 LY.,
GDENAEnte del.. oo s e oo

Compilare solo la sezione alla qualé il lavoratore appartiene
EZIONE 1 . -

VRTINS RS ) 114 i i " Vo

Per i lavoratori, iscrittl alla previdenza obbligatoria in data successiva al 28:aprile'1993; che alla-data del
31.12.2006 non versino Il trattamento di fine rapporto ad una forma pensionistica. complementare
con la presente, in attuazione di quanto previsto dal'art. 8, comma 7, del decreto legistativo n.252/2005
- v : DISPONE *
© che il proprio _,ti"ét_tamento di fine ‘raf:pnrto " vénga integralmente conferito, a decomere dal
pericdd di page " in corso alla dita delld presente, alla sejuénte  forma  pensionistica
gozplem,eni?re a8l quale il sottosceritto ha aderito in
ata ...ofd....]

. Allega: copia del modulo di adesione

o cheil pi'onrio"tﬁﬁénﬁ ito di fine rapporto fior venga destinato ad una forma pensionistica complementare e continui
dunque ad essere regolato secondo le previsioni dell'articolo 2120 del codice civile. (1), .

In caso di mancata compilazione e consegna del presente modulo entro if 30 giugno 2007, il trattarento di fine
rapporto che maturerd a decorrere dal 1° luglio 2007 verra destinato imegralmente aila forma pensionistica
complementare individuata-ai sensi dell'articolo 8,-comma 7, lettera b}, del decreto legisiativo n. 252/2005.

SEZIONE
Per | lavoratorl, iscritti alla previdenza obbligatoria in data antecedente al 29 aprile 1993, che alla data del 31
dicembre 2006-versino una quota del trattamento di fine rapporto ad una forma pensionistica complementare
con la presente, in attuazione di quanto previsto dall'art. 8, comrima’7, def decreto legislativo n. 252/2005
: DISPONE - - *
O che venga confermata ia destinazione del ‘tratrtamyento _di fine rapporio al fondo pensione
seeeeeseensseren sensesaresrese stesasatnssnanseesasaraensnesorsnsery BI-GUANE [l SOHtOSCritto gid aderisce alla data del 31 dicembre 2006
e al quale versa una quota del proprio trattamente di fine. rapporto, nella identica misura prevista alla data della
presente; (2)

O che venga conferita al fondo PENSIONE .....c.cccceememirmisiremsensrere s aee st anvsrasesnsens sen ey @ GUAIE sottoscritto gia
-aderisce alla data de! 31 dicembre 20086 e al quale versa una quota del proprio trattamento di fine rapporto, anche la
quota residua del TFR che maturerd a decorrere dal periodo di paga in corso alla data della presente.

in caso di nianc_aja ca:_npilaz_;'og}éﬁql consegna. qgfﬁﬁméenté_'.modufo entro if 30 giugno 2007, I trattaménto di fine
rapporfo che maturerd a decorrere dal 1° luglio 2007 verra destinato integralmente alla forma pensionistica
complementare alla quale il lavoratore ha gia aderito alla data del 31 dicembre 2006 e a cui versa una quota del TFR.

goooooooooyoooaa
[

inAmivo

l&

HAR. 200

Preadate
DG -Diretore Generale

I .

DT  -Direttoce Tecnico

UAG -Affari GenPRUSiistr
UA - AcqustiContret
UC" - ConhiftBitanco

AMAT2pa -

anI.N

Del

P

US  -Scgiceria Generale

DA
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TSEZIONE 3

Per 1 laviratoflsiseritti allagprwlldbhza«dppuga;qua' 'eqa;aégntgcede,n;q al:29-aprile: jJ slsa,*chg gllla datt: del
31 dicenibre 2008:10 rsino:l ‘ . 1 pensionistica complementare e
al quall sl applichino accord?o cnr‘;%raﬁi“gglleﬁl‘;vche p!:gvedano Ta: ’posslT“lﬁ dl. éo?lfgr%e I TFR

con la presente;.in: attua;tonem quanto!premgte dall,qrtﬁqgg.cqmrga%del deorato.legisiativo n. 262/2005

[ =y

"O’ cheil propnn trattamento difine rapporto non venga destmato ad una'forma pensionistica compiementare & continui
dunque ad essere regolafo secondo le. prevrsioni dell'articolo 2120 def codice civile; (1)

/
che il proprlu trattamento di fine rapporto venga conferito nella misura del ....... % re\ﬂsta dar vigentl accordl o

confratti.collettivi, a deg 19,5/”9 dal Periouo di:pégain corso-alla data della presente, alla seguente forma pensionisiica
complementare , alla quale 1 sottoseritto ha

-aderito-In data . y F IQJ”I g ?’ fermo restando che Ia quuta resndua dl TFR contmueré ad essere regolata setondo -
- ‘le. previstoni deil‘arlicoln 2120-de) codice civile; (2).

%o d‘gﬁdesmne .

o ‘che il proprio rattamento di fine rapporto venga intagralmente conferito, a decorrere' dal peﬂodo di- paga: Inoorst!
alla ddta della presente alla: seguente forma pensmnlstlca complementare
o yza[ia‘quala . )

syt sty duly | ...mu;i ] I
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Azienda per la Mobillta nell’Area di Taranto

Taranto, i 27 NOV. 7B

Prot. n°: ‘FQZ;

Al Dipendente
D’IPPOLITO Cosimo
SEDE

OGGETTO: Idoneita ex D. Leg. 626/94 — Sorveglianza Sanitaria

Si comunica che, a seguito della visita medica ex D. Leg. 626/94, cui

lei & stato softoposto da parte del medico aziendale competente, Dott,
Salvatore Poti, & risultato idoneo all’espletamento delle mansioni proprie del

profilo posseduto.

IL DIRETTO ENERALE
(Ing. Giovanni ICHECCHIA)

Via C. Bafiisli, 657 ® 74100 Taranto » Tel. +39 099 73561 e Fax +39 099 7794247 @ email: amat@amat.ta.jt
Codice Fiscale, Pariita Iva e N° iscrizione ol Regisiro delle Imprese di Teranto 00144330733
Capitale sociale soitoscritto: € 8.400.000 - Copitale sociale versoto: € 8.381.881,75
pag. 1
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ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE
CONTRO GLI INFGRTUNI SUL LAYVORO

Mod. C2-Amianto

SEDE DI TARANTO (TA)
VIA PLINIO - ANG. VIA SALINELLA, SNC

74100 TARANTO (TA) T s th g

azriy
RIF. V/S RICHIESTA DEL 28/09/2001 vt 4008
N.RO CASO 221540 P -Presidente N
TARANTO, 08/06/2006 b DetreGonarce [
D'IPPOLITO COSIMO I paiore dnriniratio [1
- Lirettore Ternico |
VIA PIO Xil, 39B Ut - ereterinferercie [
74100 TARANTO (TA) Vs - AFF Goa/PRUSist  []
LA - Acgdgi/Mwtrarti 3
W CanlabititdS i 0
e p.c. Spett.le Ditta AMAT SPA UE  -Berazilimecesto 11
VIA C. BATTISTI,, 657 T hdsmatica 0
74100 TARANTO (TA) U Personcte/Retribuziom Z
W Temize i
US?  SrudifProgetti O
e p.c. Spett.le Patronato ITAL UF-FT- Pradotti Traffico ]
VIA EMILIA. 153 UF-RG- Rogicneria/Economate [
’ 5T} Staff Qual O
74100 TARANTO (TA) @ ) O

Alla sede dellEnte previdenziale competente

OGGETTO: Domanda di riconoscimento dell'esposizione all'amianto ai fini della concessione dei benefici previdenziali
per attivita lavorativa soggetta all'assicurazione obbligatoria contro gli infortuni sul lavoro e le malattie
professionali gestita dall'TNAIL.

- Comunicazione di non accoglimento,
(Art. 13, Comma 8, Legge 257/92, e successive modifiche ed integrazioni)

In riscontro alla Sua domanda presentata il 28/09/2001,

sulla base degli accertamenti effetiuati da questo Istituto, e tenuto conto delle indicazioni contenute nel curriculum
professionale rilasciato dal datore di lavoro o dalla Direzione Provinciale/Regionale del Lavoro, si dichiara che presso la
Ditta AMAT SPA, stabilimento di , il dipendente Sig. D'IPPOLITO COSIMO nato a TARANTO (TA)
il 15/02/1955 (C.F.DPPCSMS55B151L.049Q) non & stato esposto all'amianto nella misura pfpyist;all!_al legge.

: =
IL RESPONSABILE.DELLA SEDE
(GIGANTE'{ GIUSEPPES
| i !
¥ )
% / .
A
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> Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto s, sicon

CERTIFICATO DIMOSTRATIVO DELLA RETRIBUZIONE
A richiesta dell’interessato, il sottoscritto in qualita di Direttore Generale del’ AMAT S.p.A.,
CERTIFICA QUANTO SEGUE

11 Sig. D’Ippolito Cosimo nato a Taranto il 15/02/1955 C.F.: DPP CSM 55B15 1L049Q dom.to
a Taranto in Via Pio XII, 39 presta servizio presso questa Azienda dal 07/06/1973, con
nomina a tempo indeterminato.

A tutt’oggi trovasi in attivita di servizio e presta servizio effettivo.

E’ provvisto della retribuzione fissa e continuativa:

Annua lorda (comprese mensilita aggiuntive) €. 23.803,78
corrispondenti a mensili lorde €. 1.983,65
che al netto delle seguenti ritenute:
per INPS €. 176,35
per IRPEF(Al netto delle deduzioni di legge) €. 256,82
per addizionale regionale ( fino al 30/11/06) €. 16,51
per addizionale comunale ( fino al 30/11/06) €. 7,34
per BUONI ACQUISTO CIRCOLO €. 63,14
per PRESTITI MONTE PASCHI DI SIENA €. 125,35
Totale ritenute €. 645,51
Si riducono a mensili nette (compresi ratei mens. agg.) €. 1.338,14

Ha in corso un prestito con MONTE DEI PASCHI DI SIENA di €. 125,35 il cui residuo & di
n. 8 rate per un totale di €. 1.022,80.

Ha in corso una trattenuta per Buono Acquisti Circolo di € 63,14 il cui residuo & di n 4 rate
per un totale di €. 252,56.

Ha diritto alla pensione e pud essere collocato d’ufficio a riposo al compimento del 65° anno
d’etd, salvo provvedimenti disciplinari.

A tutt’oggi, in caso di cessazione dal servizio, ha diritto al T.F.R. di €. 36.657,87 (al
31/12/05) al lordo delle ritenute di legge, a garanzia dei prestiti in corso.

Nei confronti del dipendente non sono attualmente in corso provvedimenti disciplinari o
penali, né qualsiasi atto, accertamento o provvedimento — sanitario, amministrativo, sindacale
— che possano causare 1’esonero o la sospensione dal servizio o la diminuzione — anche
temporanea — della retribuzione attuale.

Il sottoscritto, nella qualifica, assume la piena responsabilita dei dati e delle notizie di cui
sopra e ne conferma 1’assoluta esattezza.

Taranto, i 05 APR. 2006

IL DIRETTORE GENERALE

gg M Kw (Ing.Giovanni MATICHECCHIA)

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto » Tel. +39 09% 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat.ta.it «email: amat@amat.ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato
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Coniuge Numero di Figli Numero di Figli a carico

Lordo Mensile a carico acarico  dieta inferiore ai 3 anni Percentuale
| 1.700,27/|[®@SI ONO]| |1 | | | [100 |
23.803,78
Lordo Annuo Imp. Fiscale Annuo 21.687.62 |
Quota Mensile 1983,65 _
176.35 DeduzioniLorde 6.100,00
Inps '
256,82 NoTaxArea 3.407,42
Irpef : - 4.880,97
Cessione del V | Ded. Family 7
Cessione Delega |
Buoni Circolo | 63,14
Prestiti 125,35
Pignoramenti
Totale_Ritenute 645,51
MensileNetto 1.338,14 Addizionale Regionale | 16,51]

Addizionale Comunale | 7-34|




RICHIESTA DI CERTIFICATO DI STIPENDIO

li,

~ Spett.le

Faxn.r l_ i ) .
0

C.A. Signor/a

SEDE
IV/la sottoscrittofa - DUpro(LS TRy CoNtO -0 -
natofa__VRANTO ( -
e residente 2N PRAKTO N
wlo | . 3%, B

con la presente istanza

dipendente da questa amministrazione, con la matricola n.

chiede I’emissione di un “CERTIFICATO DI STIPENDIO"” per uso prestito, con I’indicazione del quinto cedibile a

norma dell’art. 14 del D.P.R. 895/50.

N N oY= =

Delega inoltre al ritiro di tutta la documentazione il Signor

natoa

che ai sensi del D. Lgs. 30 giugno 2003, n. 196 & da me espressamente antorizzato ad accedere ai miei dati personali

gffgﬁ;, ALY
;5 -gim:::&marale g Firma h k &‘1
o ' & -

DA - Direttore Amministrativo
DY - Direttore Tenico
US - Segreterio Generale
EVENTUALI DOC NTI ALLEGATI UAG - Aff, Gen/PR/Sinistri
| UME UA - Acquisti/Contratti

U Conlabilitd/Bitaprio

depositati presso I’ Amministrazione.
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0]
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a) UE - Esercizio Movimento [
U Informatica g/

(]

O

|

O

0

a

b) W Personcle/Retriburion
UT  Tecnico
c) USP  StudifProgetti
UF-PT-Prodatti Traffico

d) UF-R6~ Ragionerio/Economate
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Azienda per la Mobilita nell'Area df Taranto ‘:‘:..ﬂ

Taranto (3 FEB. 7006 -

Prot. N° 1% 8‘8 /UP

CURRICULUM PROFESSIONALE

]

11 sig. D’IPPOLITO Cosimo, nato a Taranto il 15/02/1955, & stato assunto alle
dipendenze dell’AMAT in data 07/06/1973 come apprendista carrozziere.
Da un esame della cartella personale de! dipendente risulta il seguente sviluppo di

carriera:

dal 07/06/1973 apprendista carrozziere

dal 16/07/1975 operaio 2* classe

dal 01/01/1978 operaio qualificato liv.8°

dal 01/01/1981 operaio specializzato liv.7°

dal 01/01/1989 operaio specializzato liv.6°
dal 01/01/1993 operaio specializzato r.e. liv.5°
dal 01/01/2001 operatore qualificato par.160

Tanto si rilascia, per usi consentiti dalla legge, a richiesta dell’intgfessato.

IL DIRETTORE{| GENERALE
/D /e (Ing. Giovanni M{jtichecchia)

OF 02 -4

A

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto e Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. tg.it e« email: amat@amat. ta.it
‘Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale saciale: € 8.400.000,00 interamente versato



OGGETTO : richiesta certificato.

[T sottoseritto M{P!’omfo @OSJWD

Azienda con la qualifica di _ QPSR tfa}\lﬂ-y.-'

Taranto.i

Spett/le)
PRESIDENTE AMAT
SEDE

 dipendente di codesta

_.con la presents

CHIEDE

il Hlascio di un certificato.di

A e dipenderiza

E |- LNES. o '

o LJ I'\f ALL per) yvisita collegiale: ¢

+ '[=- Dimostrativo della TE'CI'IbLlZlOl’IE
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AMAT sp.a.
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bd 77 GER 2005 Torouno (2{ok 06

A P M@mwﬂrt

VP -Vice Presidents
D -Direttore Generale
DA -Direttore Amminisfrativo

DT -Disetiore Teenico o

UC -ComabiliBilwcio g

UA -ContrtiiAppsii ,L (( &" /U/U\« e

Ul -Informatica g / Y.

UE  -Esercizio Movimento

UP  -Pessoanle F—

UAG -AHGen/PR/Sinistdi 1 Aﬂ% () 5

US  -Begreteria a /\.Q .QUJ

UT  -Tecnico i}

UF-FT -Uff.Prod Traffico n

T AL S0 Lensk
o | .

\
OY/‘V(‘VYO D («ﬂ 576/?(( - y@d}%\%& fw%w—a

ﬁd Vo wina X W& Fwt)/@ A olown S

Via C. Battisti, 657 ¢ 74100 Taranto ® Tel. +39 099 73561 & Fox +39 099 7794247 ¢ email: amal@amat.ia.it
Codice Fiscole, Partila Iva e N° iscrizione al Regisiro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale sotfoscrilto: € 8.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.38).981,75
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Azienda per la Mobilila nell'Area di Taranto

AUNA q
wUNtay
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—

Taranto  0:6 LUG, 2005

Prot. N° /L&(}?'c‘f /UP

CURRICULUM PROFESSIONALE

I sig. D’TIPPOLITO Cosimo, nato a Taranto il 15/02/1955, é stato assunto alle
dipendenze dell’ AMAT in data 07/06/1973 come apprendista elettricista.
Da un esame della cartella personale del dipendente risulta il seguente sviluppo di

carriera:

dal 07/06/1973 apprendista carrozziere

dal 16/07/1975 operaio 2" classe

dal 01/01/1978 operaio qualificato liv.8°

dal 01/01/1981 operaio specializzato liv.7°

dal 01/01/1989 operaio specializzato liv.6°
dal 01/01/1993 operaio specializzato r.e. liv.5°
dal 01/01/2001 operatore qualificato par.160

Tanto si rilascia, per usi consentiti dalla legge, a richiesta dell’intepessato.

IL DIRETTORE RALE
(Ing. Giovanni Mdti#thecchia)

%,f\, )(Algl'/G[

Via C. Battisti, 657 » 74100 Taranto # Tel. +3% 099 73561 Fax +3% 099 7794247 » web: www.amat.ta.it » email: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociate: € 8.400.000,00 interamente versato



Taranto.ii

" spett/le .
PRESIDENTE AMAT
SEDE

OGGETTO : richiesta certificato

WOL&% Q\) T‘—" , dipendente di codesta

I1 sottoscntto

Azienda con la qualifica di @%., vl _.con la presente

CHIEDE
AMAT s.p.2. () 58
il Hlascio di un certificato.di ;:‘-"‘1*"1"5'1’“ T
' ' P -PRESIDENTE D
: VP VICEPRESIDENTE
|- dipendenza D DRETORE . O
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00 R Lu Y U5 SEGRETERIA 0
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PP . URFLUFE FRODIRAFFCO * D)
[n artesa, porge distiati salutt, UFAG-UFF.RAGIONERIA
0
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Via C. Baitisti, 657 ® 74100 Toranio » Tel. +39 099 73561 @ Fax +39 099 7794247 # email: amal@amat.ia.it
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T et Sp.A. gg
Azienda per la Mobilitg nell'Area di Taranto %“ﬂm
10 FEB. 2003
TARANTO,
Prot. N° 3 }’I 2% /UP
All’ Agente
D’IPPOLITO Cosimo

Dirigente Tecnico

e p.c.
Responsabile Area Tecnica

OGGETTO:visita ex Decreto Leg.vo 626/94-sorveglianza sanitaria

Si comunica che, a seguito della visita cui & stata sottoposta dal medico aziendale .

competente Dott. Salvatore Poti, Lei & risultato idoneo alle mansioni del profilo professionale

posseduto cosi come da giudizio medico allegato del 17/12/2004.
Distinti saluti.

ILD

(Ing. Giovanni CCHIA)

Via C. Battisti, 657 « 74100 Taranto = Tel, +39 099 73561+ Fax +39 099 7794247 e web: www.amat.ta.it « email: amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione ol Registro delle iImprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 interamente versato .
pag. 1



Axziendea ger Iz Mobilite nell’Ares di Taroniz

S

Bail. Salvaiore Peoii
Meadice Chirurgo
Spec. Medicina del Lavoro
Via Capuano, 8 Taranio
Tel. 339/81445382

Al Sig. Presidente AMAT
Al Sig. Diretiore
. Al Responsabile Unita Personzale

AlRS.P.PR.

OGGETTC : D.Lve 626/24 Sorveglianza sanitaria — Giudizio d'idoneita.

Dipendente. %7 ?HQQ»S‘;F’ e{b}w—«o
/507055

Nzio il

Mansigie. .. (; chwwgﬁ o 0@«% e cww/ o

& ldoneo
RNt

Non idonec

Idoneo caon prescrizione/Limitazione

Prescrizione/limitazione

Annotazioni

. -
Periadicita visita medica M&Z(
Vig O, Boisd, 3557 1 F2i00 Torcnm v i 09 08P TG ¢ fax +30 90C TFRANAT + smail: marfamaria.it
ireale, Asrtiig iva e W sesiniona of leghnro deile imprase of Taronts GIILE3507IT
Zanilaie 2ocigie sottozeritic: 4 2,400,000 - Copifcle socicio versaio: € A.381.091.7%
pag. i




" AMA.T. spA.

e Azienda perla Mobilité ne"'Area di Taranto

Prot. n.

Area Tecnica

Sk,

Oggetto: Trasmissione verbali di consegna D.P.I.

/

o

Taranto, li

Resp. Area personale
Direttore

SEDE

Con riferimento alle note Prot. 16498 e 16499 dell't1/08/04, si comunica

che & stato ottemperato a quanto richiesto.
Si trasmettono all'uopo i verbali di cui all'oggetto, relativi alla consegna

agli interessati delle cuffie antirumore.

Distinti Saluti
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Il Responsablie Area Tecnica
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A.MA.T.
Azienda perla Mobilité nell'A_rea di Taranto

Area Tecnica

Taranto, li

Prot. n.

VERBALE DI CONSEGNA D.P.I.
Rif.to: Nota Prot.: 16498/UP dell’11/08/04

Agente: D’IPPOLITO COSIMO

Con riferimento alla nota evidenziata, in data odierna viene consegnato

all’agente di cui sopra il seguente D.P.I..

CUFFIA ANTIRUMORE: marca MSA Italiana SpA, via Po 13/17 — 20089

Rozzano (M)

Tipo: SOUND BLOCKER
Con caratteristiche come da scheda allegata.

Taranto li ‘le 051/ @9'

Per ricevuta

P 2 A e
77

Parere def Medico Competente:

[l Dispositivo indicato E' IDONEO
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AMA.T.

Azienda perla Mobitits nen 'Area di nranta

Area Tecnica

Taranto, 1l 7 3 0

. IT 2004

VERBALE DI CONSEGNA D.P.l.
Rif.to: Nota Prot.: 16498/UP dell'1 1/08/04

Agente: CAPUTO RAFFAELE

Con riferimento alla nota evidenziata, in data odiermna viene consegnato
alfagente di cui sopra il seguente D.P.I.:

CUFFIA ANTIRUMORE: marca MSA Italiana SpA, via Po 13/17 — 20089
Rozzano (Ml)

Tipo: SOUND BL.OCKER
Con caratteristiche come da scheda allegata.

Taranto li ﬂg/@ 9/0 Y

Per ricevuta

Parere del Medico Competente:

Il Dispositivo indicato E’ IDONEC

Dott. Ivmi
/
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Démpning / Dempning / Dempning / Attenuation information /
Schalldimmung / Geluiddempende elgenschappen / Atténnation
phonique / Va]nri di attenuaznone / Informacién sobre la atenuacién /

The MSA Soprano, Tenor, Sound Blocker 26, Apex 30, SlimPre and
SlimPro Plus have been tested in accordance with EN 352-1:1993 stan-
dard. The sound attenuation values are as follows:

: . . HES yr & I o igli’j:l :«:"
§0pmo' T i AL T BN “‘u{.&‘ ) f’:‘&?{i s '?:ﬂ-.!
| Frequency (Hz) 125 | 250 | 500 | 1000 | 2000 | 3150 6300 | 8000
Mean Anenuation (dB) 164 | 208 | 295|390 | 37.7 | 342 384 | 3856
Standard Deviation 1.5 1.5 it 29 3.4 3.5 3.0 2.2
APV-valuation { 84 % ) 14.9 18.3 | 264 1360 | 343 [ 307 354 | 64
H=35dB M=29dB L=21dB SNR=32dB
Tenor , ... . A
Frequency (Hz) : 125 | 250 | 500
Mean Attenvation (dB) 132 | 150 | 268
Standard Deviation 2.5 1.5 18
APY-valuaticn { 84 % ) 10.7 | 1351 230
H=31dB M=24dB L=16dB
Sound Blocker 267351 |\ Lf 2 T
Frequency (Hz) 125 250 | 500
Mean Auenvation (dB) 204 | 32010 327 J ! .2
Standard Deviation 37 29 3.2 2.5
APV-valuation { 84 % ) 16.7 35.7 | 304 | 347
H=36dB M=30dB
SApex 30 o, LAl e b
Frequency (Hz) 125 | 2 4000
Mean Attenuation (dB) 209 | 29.1 | 35.7 J1.7 X X
Standard Deviation 3.5 22 A 22 3.3 3.7
APVY-valuation ( 84 % ) 174 | 269 | 326 395 | 391 1 387
H=238dB M=34dB L=26dB
Frequcm:v (Hﬂ 125 250 4-000
Mean Attenuation (dB) 14.3 | 129 [ 336 38.8
Standard Deviation 3.2 23 . 18
APV-valuation { 84 % ) 1.1 107 | 232 6.9
H=30dB M=22dB L=15dB
 SIimPro Plos: S MR T P et i vt
Frequency (Hzy 125 | 250 3500 {1000 | 2000 | 3150 | 4000
Mean A ion (dBY 18.4 17.2 | 291 | 37.1 | 354 | 392 1 38.1
Standard Deviation 15 2.4 1.3 2.5 4,2 2.1 2.7
APV-valuation ( 84 % ) 14.9 a8 2728 | 246 [ 312 ] 371 | 354
H=31dB M=27dB L=19dB SNR=29dB
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NOTICE

Conforme aux normes EN 352-1:1993. Pour plus de amples renseignements,
s'adresser au fabricant.

Modéle: Serre-téte antibruit MSA Soprano, Tenor, Sound Blocker 26,
Apex 30, SlimPro, SlimPro Plus; avec oreillettes de protection, arceau et
branches réglables. Coussinets d'isolation er mousse synthétique

charggf;ables. Ce serre-téte est destiné a étre porté avec I’arceau sur la téte.
Il a ét€ testé jusqu’a une température de -20°C.

Sound SlimPro
Soprano Tenor Blocker 26 Apex30 SlimPro Plus

Poids du

serre-téte: 256g 2l4g 23l g 244g  202g 26g
Force de ressort

de I’arceau: 8.IN 89N I2Z1N 105N 86N 91N

Avertissement: Ce serre-téte antibruit correspond 3 la taille normale/
grande. Les serre-téte antibruit conformes aux normes EN 352-1 ont soit
une taille ‘normale’ soit ‘petite/grande’. La taille normale convient i la
majorité des utilisateurs. Les serre-téte antibruit de taille petite st grande
sont destinées aux utilisateurs qui ne peuvent utiliser la taille normale.

Recpm_mandation: le porteur du serre-téte antibruit doit s’assurer que
celui-ci a été ajusté, réglé et entretenu conformément aux indications du
fabricant. Veillez également 4 ce que le casque soit utilisé durant toute la
durée de production de bruitet que les oreillettes soient vérifées réguligrement
et éntretenues si besoin est. Avertissement: en cas de non-observation de
ces ll'l‘dications, Ia protection qu’offre le serre-téte antibruit baisse de
maniere significative.

Ajustage et réglage:

1. Le casque MSA Soprano, Tenor, Sound Blocker 26, Apex 30, SlimPro,
SlimPro Plus est fait pour étre porté en position verticale sur la téte.

2. Réglez les oreillettes sur la position la plus basse (ill. 2).

3. Plgcez les oreillettes sur les oreilles (ill. 3).

4. Réglez la position de la branche & la bonne hauteur. Veillez & ce que les
oreillettes soient bien placées sur la téte et que les coussinets isolants
entourent fermement les oreilles.

I\:ettoya‘ge: Ne pas utiliser de diluants. Nettoyer les oreillettes 3 1’aide
d'un chiffon humide imbibé d’eau savonneuse et laisser sécher avant de
les utiliser & nouveau. Ne pas employer de brosses abrasives ni de produit
susceptible d’ abimer les coussinets ou les garnitures d"atténuation phonique.
Ne pas plonger dans 1’eau. Utiliser uniquement des produits chimiques
connus pour é&tre inoffensifs. Certains produits chimiques peuvent
endommager cet article. Pour de plus amples renseignements adressez-
vous au fabricant.

Entretien: Le serre-téte antibruit et notamment les coussinets isolants
peuvent se détériorer avec le temps et doirent étre vérifiés a intervalles
réguliers, pour que soient détectées les félures ou les fuites phoniques.
Changez les coussinets isolants en cas de besoin, au moins tous les six mois.
Pour ce faire, retirez les vieux coussinets (ill. 4) et montez les neufs en les
appllqu.ant sur I’ oreillette et en pressant fermement pour qu’ils adhérent en
tous points. De méme, les garnitures isolantes de I’intérieur des oreillettes
doivent étre changées en cas de besoin. Ne pas plier les branches et éviter
defaire desréglages imutiles, carlaforce duressortde I’ arceau estun facteur
important pour Pefficacité de I’isolation phonique.

Rangement: Quand il n’est pas utilisé. ranger e serre-téte antibruit dans un
endroit propre et non poussiéreux.

Piéces détachées:
Kitd'entretien (coussinets, gamiture d'isofation. ill,' )

Soprano 10032773
Tenor 10041706
Sound Blacker JA 10013976

&

I

INFORMAZIONI PER L'UTILIZZATORE

Conforme alla norma EN 352-1:1993. Per ulteriori informazioni rivolgersi
al produttore.

Prodotto/modello: MSA Soprano, Tenor, Sound Blocker 26, Apex 30,
SlimPro, SlimPro Plus; cuffia antirumore a coppe con archetto di appoggio
regolabile. Cuscinetti di tipo sostituibile, imbottiti di schiuma. Il prodotto
vausato con archetto posto sul capo. Questo modellodi cuffia ba soddisfatto
i requisiti opzionali alla temperatura di -20°C,

Modelio Peso  Forza dell’ansa d’appoggio
Soprano 256 g 81N
Tenor 214 ¢ BON
Sound Blocker 26 231 g 121N
Apex 30 244 g 105N
SlimPro 202g B6N
SlimPro Plus 216 g 9.1N

Raccomandazioni: I’ utilizzatore deve assicurarsi che |'adattamento, la
regolazione e la manutenzione della cuffia avvengano conformemente alle
istruzioni del produttore. La cuffia deve essere portata per tutta la durata
deil’esposizione al rumore e la sua funzionalith deve essere regolarmente
controllata. Avvertenza: se queste raccomandazioni non saranno
rispettate la protezione offerta dalla cuffia sari gravemente
compromessa.

Istruzioni per I'uso:

1. Le MSA Soprano, Tenor, Sound Blocker 26, Apex 30, SlimPro, SlimPro
Plus si indossano con 1'archetto d’appoggio posto sul capo. :
2. Abbassare le coppe auricolari al massimo (fig. 2).

3. Appoggiare le coppe sulle orecchie {fig. 3).

4. Regolare 1"archetto d’appoggio in modo che posi comodamente sul
capo. Controllare che i cuscinetti sianc collocati saldamente attorno alle

orecchie.

Pulizia:

Non utilizzare solventi. La cuffia deve essere pulita con un panne umido
imbevuto d'acqua insaponata ed essere completamente asciutta prima di
essere nuovamente utilizzata. Non usare spazzole abrasive o materiali che
potrebbero danneggiare I'imbottitura dei cuscinetti. Non immergere la
cuffia in liquidi. Usare soltanto detergenti non nocivi all’utilizzatore.
Talune sostanze chimiche possono danneggiare il prodotto. Per ulteriori
informazioni rivolgersi al preduttore.

Manutenzione:
La cuffia ed in particolare i cuscinetti possono deteriorarsi con l'uso

prolungato ¢ devono quindi essere controllati a intervalli di tempo regolari
per riscontrare eventuali rotture o fughe di rumore. Sostituire i cuscinetti
quando necessario e comunque dopo 6 mesi di utilizzo. Staccarei cuscinetti
vecchi {fig. 4) e applicare quelli nuovi esercitando su di essi una leggera
pressione finché non aderiscono all’apposita sede. Anche i rivestimenti
isolanti in schiuma delle coppe auricolari possono essere sostituiti quando
necessario. L'ansa di appoggio non deve essere inutilmente flesso o
regolato poiché 1a sua corretta pressione & importante nel mantenimento di
attenuazione del rumore fornito dalla cuffia.

Conservazione:
Prima e dopo 1'uso conservare la cuffia in luogo pulito e senza polvere.

Accessori:
Kit “IGIENE” costituito da Cuscinetti di ricambio e Imbottitura

fonoassorbente idoneo per:(fig. 3)

Soprano (paio) 10032773
Tenor 10041706
1NN120O7A
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Azienda per la Mobilita neli’Area di Taranto %, sy BT
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Prot. N° 6 gg'/UP
TaRANTO, 11 AGO, 2004

All'Agente
D'IPPOLITO Cosimo

- ep.c. Dirigente Tecnico
Responsabile Area Tecnica

OGGETTO:visita ex Decreto Leg.vo 626/94-sorveglianza sanitaria

[

Si comunica che, a seguito della visita, cui & stata sottoposta dal medico
aziendale competente Dott. Salvatore Poti, Lei & risultato idoneo con prescrizione,
alle mansioni del profilo proféssionale posseduto con obbligo d'uso di
d.p.i.(antirumore per esposizioni lavorative maggiori di 80 dbA) idonei, cosi come da
giudizio medico allegato del 23/07/2004.

La richiesta di acquisto e la tipologia dei d.p.i. sopra menzionati dovranno
essere verificate dall'Area Tecnica sentito il parere del medico competente.

Sara cura dellArea Tecnica comunicare al’Area Personale la effettiva
concretizzazione di quanto sopra esposto.

Distinti saluti.

IL DIRRTRORE
(Ing. Giovanni ICHECCHIA)

Via C. Battisti, 657 » 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 « web: www.amat. ta.it « email: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita iva e N* iscrizione al Registro deile Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 8.400.000,00 Interamente versato
pag. 1



ziende ser lz Mobifitd pall’Ares £ Torants

' t . ats (S( OJZ[ OC‘

Boti. Saivatore Poii
Medico Chirurgo
Spec. Medicina del Lavoro
Via Capuanc, 8 Taranto "
Tel. 38/8144682

m
m

Al Sig. Presidente AMAT

Al Sig. Diretiore
. Al Responszabile Unita Personale

Al R.S.P.P.R.

OGGETTO : D.lva 826/94 Qorveg?_ianza sanitaria — Giudizio d’idaneitz.

Dipendente. //{,cﬂfqo @’MCLM
Conem i S Of Sj ]
_Ménsigne. ﬁow’ﬁe L

ldonea

Non idoneo

J¢ Idormea con prescrizione/Limitazione

Frescrizione/limitaziane E)l'll'ytf,o ol Dﬂ Qﬂ(l A OLE’WLW\
A/GIL ,M.D’W'\/Vﬂ&" /gof’(/c’*"@/q‘ I A /j‘f_,ngf/\\g«u di /u‘? of’ff'EAL

Annorazzom

visita medica /’de.?m?[”

Ferigdicita
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Alla Direzione AM.A.T.

SEDE

QOcgetto: Accodamento ferie.

=

I sottloscritto \ TPF@QJ CD3JML , dipendente di

O‘D : ' , ‘con la

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

cocesta Azienda, con la qualifica di

della spettanza dell'anno ZOD 3 , Qgiusto aééordo aziendale vigente,

da usufruire per l'anno ZQO’Q

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

P Argpm o

IBEACELDRY .f..f.f - *"\#\r"llu
HP——— 3 .-.! 7 !'
distini saluti. ot A j Z

s 04 O

'''''' : . Il dipendente

Pravidemne
’J/J 2z
// 7 (P

Vice Prasidente
Consigliers

15@5
\

1 Direttore
Dirigente Amministrative 1
Dirigente Tacnice 7

Area Contabifita e Bitanciz |
Area Conir.-App.-Acq-Magazz. [ ]

Area Informatica i3
Area Movimento .
Area Perzonale ﬁ'
Area Tecnica i

Ripartizione Coniratti ¢ Appat [
Rip. PR-AA.GG-Sinisti [
Ufficio Prodotti dal Trafeo I
Uffifs Ragicnaria T
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Posteitaliane L A R

Avviso di ricevimento
Mod. 23-1/0 Cod. W8401E

Da restituire a

AMAT s.p.a.
VlaCBa 1t1657’ |
| 7 ll()blmilai'lto | l [ ’ } | l

Locallta Provincia




TUsB e[ le

Avviso di ricevimento
ﬁamar;andata DPacco ) /r
DAssicurata Buro lumero
Data di spedizione Dall'ufficio postale di
VT e
I 9 -~ - Y" "I’/ .
o \
Destinatario. & [lfpz/f !‘D &Q‘jfﬁo N i S_’:’ i
v TR o
3 _F = !‘H A 3, |
- o ¥*
%& ™ n\/
Ly AN
LUy

Eif'ma dellfincaricato alla distribuzione

Vo A0 A1°
C.APR :fh(&-’ Localita { A ﬁAM V2
tig AVO
. onedue, Rl .

r esteso del ricevente

I
\' (Nome e Cognome)
Consegna effettuata ai sensi dell'art, 33 DM, 09.04.01:
® [nvii multipli a un unico destinatario

® Sottoscrizione rifiutata



Aziendo per la Mobilité nell'Area di Taranto

TARANTO, 2 5 NUV. 2003

onGAADD

All'Agente
D'IPPOLITO Cosimo

Dirigente Tecnico

e p.c.
Responsabile Area Tecnica

OGGETTO: decreto legisl. 626/94-sorveglianza sanitaria

Si comunica che, a seguito della visita, cui & stata sottoposta dal medico

aziendale competente Dott. Salvatore Poti, Lei & risultato idoneo, cosi come da
giudizio medico del 10/11/2003, allespletamento delle mansioni relative al profilo

professionale posseduto.
Distinti saluti.

IL DIRETTORE
(Ing. Giovanni MATICHECCHIA)

Via C. Bathisti, 657 = 74100 Taronto © Tel. +39 099 73561 # Fax +39 099 7794247 = email: amal@amat.ta. it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscriziona al Registro delle Imprase di Taranto 00146330733

Capitale socials sottescritto; € §.400.000 - Capitale sociale versato: € 8.381,.881,75
pag. 1
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L i ] 3 ¥ s.p.A.
Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto X {onv|

g AGO. 2003

Prot.n._Ilﬂ)"_7$$é3 TARANTO, 2

All'Agente
D'IPPOLITO Cosimo

Dirigente Tecnico

e p.c.
Responsabile Area Tecnica

OGGETTO: visita periodica.

Si comunica che, a seguito della visita, cui e stata sottoposta dal medico

aziendale competente Dott. Salvatore Poti, Lei érrisultato idoneo, cosi come da
relative al profilo

giudizio medico allegato, all'espletamento delle mansioni

professionale posseduto.
Distinti saluti.

IL. DIRE RE
(Ing. Giovanni MATUCHECCHIA)

Via C. Baitisti, 657 ® 74100 Taranio » Tol. +39 099 73561 ¢ Fax +39 099 7794247 » email: amal@amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Regisira delle Impresa di Taranto 00144330733

Capitale sociale soltoscrilto: € 8,400,000 - Capilale sociale versato: € 8.381.881,75
pag. 1
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Azienda per la Mobilita neli’Area di Taranto EX. . {ony
Taranto, li N 7 v
nn '
Prot. nﬂpf33,3/é-3 7nn3

Oggetto: visite periodiche: accertamenti ulteriori

All’agente
D’Ippolito Cosimo

e p.c. Dirigente Tecnico
Responsabile Area Tecnica
SEDE

Si comunica che con nota del 18/04/2003 il medico aziendale
competente, Dott. Salvatore Poti, ha indicato specificatamente gli
accertamenti ulteriori cui Lei dovra essere sottoposto per definire il giudizio
d'idoneita. -

All'uopo, dovra presentarsi presso il Centro della Cittadelia della Carita
il giorno 9 maggio p.v., alle ore 8:00.

E’ invitata a contattare gli addetti del predetto Centro per avere
indicazioni circa le modalitd di raccolta delle urine nelle 24 ore precedenti
'esame (099/4732237).

Distinti saiuti

5 \M | IL DIRETHIORE

(fng. Giovanni ichecchia)

7R
0?@5/)3

Bb% yM/J et

il: it
i isti e 74100 Taranto ® Tel. +39 099 73561 ® Fax +39 099‘7794247 e email: amat@acmat.ta.i
Via C. Batist 6%:&:':3 Fiscala, Partita lva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Taranto 001446330733
Capitale sociale sofioscritio: € 8.400.000- Capitale sociale versato: & 8.381.881.75
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‘Posteitaliane

Avviso di ricevimento
Mod. 23-U0 Cod. WB401E

Da restituire a

Via

A.| R.
A.M.A.T.
AZIENDA PER LA MOBILITA'
NELL'AREA—DI-TARANTO
ViaC JBattIstlJ 657 | l { l i
| Local;t?a4 1 00 ]TIAI H A N T 0 | Provi:'lc'a
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R_Avviso di ricevimento

Zﬁaccomandata D Pacco
I:lAssicurata Euro .

Data di spedizione

LR -
Destinatario A ll.lDL\ WO

1ALEIS[3 181K

Numero

Dall'ufficio postale di

"@-O‘S!.\to

= o
Via lo X i { 3’;‘

car 1180 A4
Localita

Quue el Qm\

¥ pe\ﬁsteso del ricevente
(Nome e Cognome)

® |nvii multipli a un unico destinatario
® Sottoscrizione rifiutata

E\ Consegna effettuata ai sensi dell'art. 33 D.M. 08.04.01:

7 Firsha dell'incaricato alla distribuzione

Bollo dell'ufficio
di distribuzione
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Azienda per fa Mobilita nellArea di Taranto X fonv

209 ('t/ 3 Taranto, 1 3 { APR, 7003
Prot. n.. .of.T000 0T .ZOO

Spett.le

Fondazione

Cittadella della Carita
74100 JTABANTO

OGGETTO: Integrazione accertamenti ns. dipendenti D’lppolito Cosimo e
Zaccaria Cosimo

Si invia, in allegato alla presente, la nota del 22/04/2003 prot.
az. n° 5742, in cui il medico aziendale competente, Dotf, Salvatore Poti, ha
indicato specificatamente gli accertamenti ulteriori a cui i dipendenti in
oggetto dovranno essere sottoposti. ' o

In attesa di vs. successiva comunicazioni, circa la data in cui i

predetti dipendenti dovranno presentarsi pressi il Vs. Centro, si inviano
distinti saluti

IL DIRRTTORE
(Ing. Giovanii§Matichecchia)

Via C. Baitisti, 657 » 74100 Taranto ¢ Tel, +39 099 73561 = Fax +39 099 7794247 « email: amai@amat.ta.il
Codice Fiscole, Partita Iva e N* iscrizione af Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale sottoscritio: € 8.400.000 - Copilale sociole versato: € 8.381.881,75
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Azienda par la Mobilita nell'Area di Taranto

| Taranto, i = 6 MAR. 2003
Corrispondenza int.i.‘.? /fﬁo .-

ALL’AGENTE
D’TPPOLITO Cosimo
SEDE

INTEGRAZIONE CURRICULUM PROFESSIONALE

-

Il Sig. D’IPPOLITO Cosimo, nato a Taranto il 15/02/1955 ha operato

all’interno dell’officina in qualita di:
dal 07/06/73 al 15/07/75 elettrauto;
dal 16/07/75 al 31/12/92 meccanico addetto alla manutenzione.

IL PRESIDENTE
14 (Enzo MANCQO)

Wﬁ"

Via C. Battisti, 657 » 74100 Toranto * Tel. +39 099 73561 @ Fax +39 099 7794247 * email: amai@amat.la.it
Codica Fiscale, Partita lva & N° iscrizione of Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale sotoscritio: € 8.400.000- Capitale sociale versato: € 8.381.881,75
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AMAT.
A zienda per la Mobilit:‘t nell'A rea di ananto

Area Personale

Taranto, 1 2 DIC. 2002

Corrispondenza interna  prot, liﬁlﬁf

All’agente
Sig. D’IPPOLITO Cosimo

e, p. C. Dirigente Tecnico
Responsabile Area Tecnica

SEDE
Oggetto : visita periodica.

Si comunica che, a seguito della visita periodica relativa
alllanno 2002, cui & stata sottoposta dal medico aziendale compe-
tente, Dott.Salvatore Poti, Lei & risultato idoneo all’espletamento
delle mansioni relative al profilo professionale posseduto.

Distinti saluti

IL DI ORE
' (Ing. Giovann tichecchia)

pag. 1
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Azienda per e Mobilité nell'Area di Taranta

i Taranto, li !‘i 8 Ty, Méé
C &KoY jpopr '

Prot. n° : Dir/a=.. ... =

Al Responsabile
Area Personale
SEDE

OGGETTO: Archiviazione procedimenti disciplinari relativi al periodo da
ottobre 2001 a giugno 2002.

Dato il lasso di .tempo trascorso, si dispone I'archiviazione dei
procedimenti disciplinari attivati nel periodo in esame e non ancora definiti,
in quanto il principio d'immediatezza, che caratterizza precipuamente la
fase della contestazione, opera anche con riferimento ail’applicazione della
sanzione, chiudendo cosi un circuito, quale quello del procedimento
disciplinare, che il ns. ordinamento intende inspirato ad una relativa
tempestivita.

Sempre con riferimento al periodo in esame, si dispone
Iarchiviazione relativamente alle ipotesi in cui non sia stato notificato al
lavorataore alcun addebito a seguito delle segnalazioni pervenute dai reparti
d’appartenenza, dato che anche nei casi di specie & venuto meno il
requisito temporale dellimmediatezza tra la presunta infrazione e la
contestazione ail’agente. '

Distinti saluti 2

L DIREFTORE

Jiatz'checchia)

(Ing. G'iamnnf'

Via C. Baftisti, 657 ¢ 74100 Taranta » Tel. +39 099 73561 = Fax +39 099 7794247 « amail: amat@amat.fo.it
Codice Fiscale, Partita va e N* iscrizione al Registre delle Imprese di Tacanto 00146330733
Capitale sociale solloscrito: € 8.400,000 . Copitale sociale versoto: @ 8.381.881,75
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L3

Richiesta accredito in‘c/c bancario (D.P.R. 10.02.1984 n° 21)
. ' ? .
b sottoscrite O (TElNo  CEM O
zato it A5 /2 / 195 2 7o QAUES  provinciadi )0 e residente s TRRALD
avia V(A  Ti0 Xy codice fiscale DFLCSH 258450 kP [

. -~ - ™
, servizio presso AHA \ IAQAU- \D_ chiede che le proprie competenze vengano accreditate

= via continuativa sul conto corrente n° 36/’ QGG?QZ 8? a lui intestato presso la Banca
ﬂl’iw%._h.i p"’A%

sede di TAP\.ANI o - tramite [’Istituto designato

dall’Amministrazione per le operazioni bancarie primarie, delegando con la presente a rendere

guietanza per conto del sottoscritto, e si impegna a tenere indenne ’erario da ogni danno possa derivare

_ AMAT S.p.A. - TARANTO
dal disposto accreditamento. Prot Ao B g6 %«

del

Taranto, 1i08~ M- J002 . ’\j / / WLI/Z“ (/,/Mmz:jeme

Y (Flﬂna dellinteressaBIo SHeTe,

Diréttore

Dirigenta Amministrativo
Dirigente Tecnico

Area Contabilita e Bilancio

- - - - antr=AppFAGEiagazz.,
RISC!'VIIIO all’ Azienda di Credito \ AREARLL-ABP-ATIEE
Area Informatica

!ﬂt&schl S p A ; — A R A UT 0 Area Movimento

Banca s Agenzia Arcs Persanale
o hren Toanii "
s T TA Ripartimene Contratti e App
Indirizzo ?AZ’Z-.A -LH HACOLA :A ~cap Fuog Citta 1A m' foNy _Simst,llo
Litficio Prodotti del Traffi
Coordinate Bancarie del Conto Corrente Udimo Ragioneria

00o00o0oon

(5]
=

1000000k

Az, di Credito C.AB. DIP

03069 A58

Data Oﬁ?// Loog,

Mors 1ol WA  EFRETTVARS
LA L4NALI22A210 7S Wy St . SO _
VanTe, 13 medsiBas Soo 9,



AMAT. S.p.A.

Azienda perla M obilita nell' A rea di q;ranto

Area Tecnica

Prot. n.

pAF{TCNE

2 3 N)R 20[}2

PROT. N%A,@Qm

AREAW@LNwOA}

c.a.

p.C.

Oggetto: Dipendente D’Ippolito Cosimo.

Taranto, li - 2 3 APR' 2[][]2

Medico Competente
doft. Salvatore Poli

sig. PRESIDENTE
Direttore
Responsabile Area Personale

SEDE

Con nota Prot. AMAT 4290 del 18-04-02 la S.V. ha richiesto di fornire, al
lavoratore in oggetto, DPI antirumore idoneo.
Poiché il suddetto lavoratore & stato regolarmente corredato, come tutti gli
altri, di cuffia antirumore, si chiede di voler chiarire se con ia dicitura “DPI antirumore
idoneo” si vuole intendere qualche dispositivo avente caratteristiche particolari ed, in
tal caso, si prega di volerne cortesemente specificare la tipologia, onde si possa

provvedere in merito.

Distinti Saluti

AMAT S.p.A. ; TARANTO
#ro voR” {'{ O 6
w4 [PR700%—
Presidente 3
Vice Presidente g
Censigize

Dirattame |
Dirigknte Amministrativo g
Arga Conlzbiit e Bilanglo [

Area Contr.-App.-Acq-Magazz [
Ares Informatica

Arpa Legale

Ares Maovimento

Area Persanale

Area Tecnica

Ripartiziona Contratti @ Appaiti

N

DDDE!DDD ,

Rip. P.R.-AA.GG.-Sinistri
Ufficio Magazzino & Acquisti
Ufficio Prodotti del Traffico
Ufiicio Ragicneria
Ufficio Sinistri

\

\\J | PR
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3 B
:"" AMAT. S.pA. 0 QA/L(U\Q

A zienda perla Mobilitﬁ nell' A rea di Taranto

-

Area Tecnica

Taranto, li 1 8 APR. 20&2

Prot. n.
AREA TECNICA
PARTENZA .
c.a. Direttore
1 8 APR. 2002 ing. Giovanni Matichecchia
PROT. NHJJP_J—___ SEDE

Oggetto: Trasmissione rapporto di servizio.

Si trasmette l'allegato rapporto d1 servizio, inerente gli agenti: Torcello

Salvatore e D’Ippolito Cosimo, inoltrato da parte del Capo Tecnico, per I'even fuale”
seguito di competenza.

Distinti Saluti

TO

al| |
Gk

“aﬂQDJDﬁBDDDDD

]

!
3
1

LJOOLIEL
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Dott, Salvatore POTI TAQsRo  A#-96-0oL
Medidp- Chirurgo ‘ .
Spec. edicina del Lavoro 7‘4 /E }v (D/u.:\ (l-)/\/u/ﬁsux
Medico Competente

-G o _ {
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Partita LV.A. 02077200737

‘ 0 = - L NI ,Ji:(g Q@mw
9&9&, QQA&W(M O Ty
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Medico Comperente . zs sinementa [
Doz, Salvatore POTL: 577 0 2




AP TTA I sh it i R BT,

AT R e,

5o

R

Spett.le Direzione AMAT SpA

SEDE

Oggetto: Richiesta fruizione ferie residue anno 2001,

Il sottoscritto BPBLiD  Cob o
Azienda con qualifica di |

, dipendente di questa

, con la presente
istanza chiede alla S.V. di poter fruire delle giomate di ferie residue dell’anno 2001,

ammontanti a circa giorni: f ) (gia detratte le giornate di accodamento),
con la seguente programmazione:

!

. ——
Mese di Marzo 2002, nei giomi: /6 -~ 8= € 5 oy
Mese di Aprile 2002, nei giorni: 0%~

Mese di Maggio 2002, nei giorni:

Tk L L I S S e
- PAECTR I TSR Y ' i T s T

Taranto 1i 14 marzo 2002, con Osservanza il Dipendente

N Ui % :Z‘;_‘“é%‘:;“é%'?

del e

Presidente

Vice Presidente
Consigliere
Direttore
Dirigente Amministrative
Area Contabilita e Bilancio
Area Contr.-App.-Acg.-Magazz.
Area Informatica
Area Legale
Arez Movimento
Area Personala
Ripartizions Contratii @ Appalti
Ufficio Magazzino e Acquisti
Ulticio Prodotii del Traftico
Utfticlo Ragioneria

Uficio Sinistri m

L2
=~

|DOE0000KO000000000

ikgihe e LRt
SO

il



oggetto:

LAVGRO
G

¢ pROYV.LE DEL
EZ‘OTN“AP'pO AT

2 7 ¢EB. 717

%@\tore

2l

J

Avv. ALDOD VISCONTI
Via Toscana, 18 - Taranto - tel. 099/ 7390056
E-Mail: catvisc@tin.it

Spett.le Commissione di Conciliazione

poiché tra il lavoratore:

74100

Spett.le Dir. Prov. del Lavoro
P.le Bestat, 33
74100 TARANTO

~ Spett.le AMAT.

UfI. legale/lavoro
Via C. BATTISTI, 657
TARANTO

risarcimento per danno biologico ex art. 2087 c.c.

D’IPPOLITO COSIMO (INFORTUNIO del 17.10.92)

elettivamente domiciliato presso il mio¢ studio in Taranto alla via Toscana,l8 ¢ la societa
AMAT che legge per conoscenza, ¢ insorta controversia in ordine all'oggetto di cui sopra, si
chiede alla S.V. di voler procedere alla convocazione delle parti al fine di espenre il

tentativo di conciliazione.

Distinti saluti

TARANTO 27.02.2002

AMAT S.p.A. - TAFIéhNTG
251
Protf AT, 2
)

“ Il
Prasidenta

Vice Presidente
Consigliers

Dirsttora

Dirrarte Amministrativo
Arga Contabilita a Bilancio
Area Conir-App.-Acq.-Magazz.
Area Informatica

Area Legale

Area Movimanto

Area Personate

Ripartizione Contratti e Appaith
Uticio Magazzino 8 Acquisti
Ufficio Prodotti del Trafflco
Utliclo Pagionetia

{i-'“

Coonooo

OO00AO00

Utficlo Sin ":/UQ&
_M;.\ -

2



raranto. 2 2 FEB, 2002

AL PRESIDENTE
AZIENDA AM.A.T.
SEDE
OGGETTO: richiesta documenti.
To sottoscritto ..]?.'.:FRI?QI.'.I.'?Q.....C.‘?E%TC.’ .............. dipendente di codesta azienda con la
qualificadi .............. Operaio . ... , con la presente chiedo alla §.V. il rilascio della

sottostante documentazione a titolo gratuito per fini pensionistici.

- MOD. O1/M ANNO ===é=====

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

-MOD. ET/09 ANNO

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

- CERTIFICATO DI ..... DICHIARAZIONE DI INFORTUNIO ANNO 1992

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

AMAT S.p.A. - TARANTO
Prot. Arrivo n"_,___?;._‘/__—t
Distinti saluti. 2 -
del > &- 2

Prasidente D

Vice Presidente D

Consigllere |

Direttore 1

Dirigente Amministrativo ]

Area Contabilith e Bilancio [::]

/ Area Contr-App.-Acq.-Magazz. r__l

— &Waﬁca ™

....... * ) Area Legale [:[
Araa Movimento [:l )

Area Personale ™
Ripartizione Contratti e Appalll F_—] )

Utlicio Magazzina @ Acquisti [_—L]

Ufficlo Prociotii del Traffico

Utlicio Ragloneria [:l

Ufficio Sinistri 1
=W L] t

- E"" E




. Denuncia di infortunio sul lavoro

.-, . da presentare entro due giomni 2”2 AUtOrila di Pubblica Sicurezza
ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE : del Comune ove zvveane linfortunio
CONTRO GLI IRFORTUN} SUL LAYORO ) (AL 54 oo DFR 35 gugne 1aLE n 1124).
. . i - o] \J
Provineladl ......... TFJJ\MO ............................ Comune dl ... 'L“P'AI\TO .......... s e tenrras

{gavi he we ¥ do stak hmento o imo-esal

1. Nome e copnome, dilta, ragione 0 dencrinazione sociale del dalore dilavoro: Azundalunlcfmaliz'ra‘ta ..............

Autetrasperti Terante via C,Bettisti,657 74100 ”AnANTO

2. Oggetio dell'impresa o delia I.am::raznonA ............ T r'.spo rt‘ ..... Urban G ...............................................................
3. Istituto con il quale il datore di lavoro é !enufafﬂ ﬁssuinai;onﬁ dei proqI‘ djpende‘Eﬂ a termine ce! D.P.R. 30.6.65 n 1 124 ................
4. Luogo in cui é avvenulo Finfortunio ! ........covviiieeesiaennaninienn, T aran'to ....................................................................
.......................................................... eparts Officina SezibwéComme . . .
{irazions) tvia wy T
5. Data dell'inforisnio: 17/1 0/1 992 eeeeans QOO L S abat’ ................................. ora: ant 09 3 1o1y; MR '
[g.omo. mese. nmod * fspecificare: nedi, marted, ecz)
6. Persone rimaste lese nef medesime infortunio: N, ......... 1 ................. (per ogni dipendente dev'essere compilalo un esemplare dsl
presente modulo) .
7. Infortunato: nome ............ C es "me ....... Lreenereeerigrrreya gy gies cognome D'IPPOLITO ...................................
550 M ....... luogo e data di nascita Tarant°15/02/1955 occupazione abituale Operai.sPeCializz ¢
Residenza . ViaPieXII 397&100 ........ TAR"“NTO ................................. b e edraeteseeenrer e,

& Nsature, éausa accerfala © presunts & circostanze dellinfortunio, enche in nterimento ad eventuali deficienze di misure di igiene

o o proyengiong d U RisFiSYR A TERTE al0R "B P RERE e LR HLEVE "1 EehEE AR €ET
de¥bhka-del - bus 13360 accidentalmente scivelsve urtande di” cmseguenza 1
cape-centre-la stessa- -gemma;,avcusande un-ferte - gelere, s

{1y N umldomt.mou-ﬂ1m thum:ﬂhfqdunloprwmhaundmnluiomdo!nlcnﬂlwmlodtlmlmﬂ Indicare: # nominattva # NMndirz-
0 det d ts a ds) propietaris del welooic; dhmlddvﬂcﬂocﬁchnmbldnhbmhhmlnmwd-IhCmpaqnhndwutnuo
deilimpress designats &1 sersl deTarl 20 della prodatis kegpe.
9. Dov'é stalo trasportalo finfortunato? (se é stalo Fcoverato in. Ospedale, precisare quale) ....c.ivvevniiannnnnn, . rerirrrre i ieriran
¥ P.Seccerse 5SS, Annunzinta
b e L T b
3
E FO. NaIUra 60 BNl G018 J8SIONE .\ uvein erseissesesee s ssaeenaeainatst e asnsass sz s s s s dE s s e grr st ana s haan s bt aas s d s aan syt s s aas s amr s st asatatstns
VEDERE CERTIFICATO MEDICO ALLEGATO
. NO . : , NO
11, La lesione ha avuio per conseguenza fa morle? —___—___ La lesione sembra polor avere per conseguenza la morte?
oppure lMnabilitd parmanente af lavoro (assolufa 0 PAFZIAIEIP ..o it s i

Per quanti giomi si.presume che possa durare linabilila temporansa al JaVOro? v L

Rt or

‘ntro quanlo fempo si ritizne che sia pessibile conoscere f'esito L T T Y TR P PP PP PRSP

g

12 Testimoni dellinforfunio (nome, cognome e indf'rizzo)' e e eietervesssssaesoesierere e an s tr orn e aianear e rnt e aen s

13 Ncome, cognoms e residenza de! titolare ¢ del Fappresentante legale della ditia

' Autotrasperti Tarante via C,Battisti,b

L T N S
Tio. INAKL = 20x30 - 1.000.000 - B-78

0-1

YED! « AVYYERTENZE » A TERGO

Provingia dl ...... ... TARANTO cekremavensacenenanns Comune di .. ... TARANTO -
Ricevuta che I'autorila di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia
Si dichiara che la Ditfa .......... A 'M'AT ............ et e e .. con sede in CBattisti 657Ta ..........
ha presenfato al soticscritto il giorno 22 del mese di °tt.bre 19 92 denuncia di un infortunio occorse a n. ___1_._ parseng
(cognome e nomey D'IPpelite Cesime via Pie XII, 39 74100 TAR*NTOTO ......................
it giorno 17 del mese di ettobre 19 92 nel Comune di TARAN ]
l . F.rma dall'auteritd che riceve la dznureia



Per copia conforme all'originale

IL SEGRETARIO
del Congiglio di Amministrazione

(CosimgZROCHIRA)




Taranto ‘Ii. _@! ‘2‘00_(_*_____

AM.AT s.p.a. - BQFIA T 3 3 Q) (
_Prot. Arrivo n/’ ...... %U
dal 2.—1..~D.l.tn...........
V. Presidente

Cons.re

Dirigente Amm.ve
DirigenteTecnico
Direttore dell'Esercizio
Area intormatica

Area Legale

Area Personale

Araa Movimento

Area Teenica

Ufficlo Ragioneria
Utticio Prod. del Trathco
Utficio Segreteria
Utficlo Conmratti

Alla Direzione AMAT.

SEDE

ey

NO00CO00RONE0000:20

S

L™y
LI,

Oggetto: Accodamento ferie.

-

Il sottoscritto J//P/JM’% COJN{D , dipendente di

codesta Azienda, con la qualifica di o/ . con la
presente istanza chiede alla S.V. I accodamento di n° 10 giorni di ferie

della spettanza dell'anno 298¢ , giusto accordo aziendale vigente,

da usufruire per l'anno 2007
Certo di un Vostro positivo riscontro coglie I'occasione per-porgere
distinti- saluti.

H dipendente




.ﬂ.zienda per la M obilita nell'.ﬂ.rea di (Z-z:ranto S.p.A

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

Prot, AP n° % )" CJ

Taranto, [i 30/05/2001

Egr. Sig.
D'IPPOLITO COSIMO
S E-DE

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

Oggetto:

Le comunichiamo che, ai sensi e per gli effetti delle "Norme diiprima
applicazione e norme transitorie” di cui all'art. 2), lett. D) dell'Accordo Nazionale 27
novembre 2000, Le viene attribuita, con decorrenza 1° gennaio 2001, la figura
professionale di OPERATORE QUALIFICATO ed il parametro retributivo 160, con
svolgimento delle mansioni e delle attivita previste dal relativo profilo, nei termini
precisati dall'art. 2, lett. A), in particolare punti 10) e 13), del predetto Accordo
Nazionale 27/11/2000.

Dalla stessa data Le sara riconosciuto il trattamento economico previsto
dagli art. 3) e 10) del richiamato Accordo nazionale 27/11/2000.

Distinti saluti.

ILDI ORE IL PRESIDENTE
(Irg Gi ihecchia) (ErzoMang) ____

Nypubs o

Via Cesare Battisti, 657 - 74100 TARANTO - tel. (099) 7356111 - fax {099) 7794247
e-mail: aman@annatta it pag. 1



236

Taranto i, |5-11- 000

Al Direttore Generale AM.AT.
Ing. Francesco LUCIBELLO

SEDE
Oggetto: Accodamento ferie.
))* PP LT HO
Il sottoscritto A (79 COIXMP dipendente di
codesta Azienda, con la qualifica di 06 , con la

presente istanza chiede alla S.V. [ accodampento di n° 10 giorni di ferie

della spettanza dell'anno _ 2999 , giusto accordo aziendale vigente,

da usufruire per l'anno Tood

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

distinti saluti.

‘:‘ h:!: JWE il dipendente
. cEREs D YA foee

1nlormatica

Legale D
" Personale =
Movime.ilo m
Tucnica 3

L Ragloneria ]
s Prad. dei Traflico [:_]
o Seyreterla [:-_-]
o Conlralt [
e -}

e I




.ﬂ.zienda per la M obilita ﬁelllﬂ.rea di ‘Z;ranto S.p.A

Codice Fiscale Partita IVA - Reg. Imprese di TA n® 00146330733

| Taranto, i
f | e B GIL
Prot. n.; Dir/ ﬂ M GIU' 2001

Del

AllAgente
D'IPPOLITO
COSIMO

Oggetto: analisi delle giornate di assenza per malattia fatte registrare nel
periodo 1999/2000/1° trimestre 2001.

Da un’analisi operata su tutto il personale dipendente & risultato che la
S.V. nel periodo in oggetto ha totalizzato, in complesso, n°_98 giornate di
assenza per malattia.

Una simile circostanza lascia supporre I'esistenza di uno stato di salute
che le impedisce di svolgere con regolarita il normale servizio presso F'azienda
da cui dipende.

L’AMAT S.p.A valutera se una simile tendenza ad ammalarsi trovera
conferma nel quadrimestre maggio/agosto 2001 o se, auspicabilmente, essa
fara registrare una sua minore necessita ad ammalarsi per motivi di salute.

Nel caso in cui il livello di assenza non dovesse registrare una flessione
lazienda sara costretta a sottoporla a visita sanitaria tendente ad accertare il
possesso dei requisiti fisici richiesti per lo svolgimento delle mansioni proprie

del profilo professionale posseduto.
Tutto cio al fine di salvaguardare il suo stato di salute unitamente

all'obbligo aziendale del rispetto delle norme poste a tutela della salute dei

dipendenti.
Distinti saluti.
IL DIRE| RE
R (Ing; Giownrjilatichecdhia)

a.h

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



AMAT,

A zienda per 1a Mobilita nelt- A rea di Taranto 5.p.4
Area Personale

Corrispondenza intﬁp o IM - Taranto, i .04/04/2001

1

CURRICULUM PROFESSIONALE

Il Sig. D'IPPOLITO Cosimo nato Taranto il 15/02/1855, e stato
assunto alle dipendenze dei'AMAT in data 07/06/1973, come apprendi-
sta carrozziere reparto officina-deposito. )

Da un esame della cartella personale del dipendente risulta il se-
guente sviluppo di carriera:

dal 07/6/1973 apprendista carrozziere;

dal 16/07/1975 promosso operaio di 2° classe, a seguito di prova
d’arte reparto officina-deposito;

dal 01/01/1978 operaio qualificato;

dal 01/01/1981 operaio specializzato livello 7°

dal 01/01/1989 operaio specializzato livello 6°

dal 01/01/1993 a tutt'oggi operaio specializzato R.E. Iivello- 5°

Tanto si rilascia, per gli usi consentiti dalla Legge, a richiesta

dell'interessato.

Il PRESIDENTE
( Enzo Manco) .

== _k.—zg;éuw

3

via C. Battist, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail; amat@amat.ta.it
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Oggetto. Richiesta documentazione.

Io sottoscritto ... A),PPO L M @)9"19 e e

. eresidente,.. ... /!

oo

chiedo

TARANTO, . IS .l.“..i!’ 1@0)

AL PRESIDENTE
AZIENDA AMA.T. Sp.A.

SEDE

utonts

.., dipendente di questa azienda,

il rilascio del mio curriculum lavorativo con specificato le mansioni che ho svolto con esposizione
all’amianto, come previsto dalla legge 257/92, modificata dalla legge n. 271/93.

W&

L’agente

A MR T, TakizM
Prot Atrwou %
del

Dlrlos.nle Ammin,vo

Area Informatica
Area Legale T
Area Persona]u‘x -

E'_I
: =

Area %QE.L
Aren® %ﬂf [
Uficlo n.ohnona [
umcb !ﬂ. w ’Trafl!co |__'}
umdsamr-m o L:l
‘ (|
1

o

"N LY




-~ Dott. Salvatore Poti TARANTO  04-0K- Zook
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RICORSO GERARCHICO

A.M AT, -TARANTO

"85 pes 206"

“
Dirigenta Ammin.ve (]

g % 6 AArea Infermatica ] SPETT.LE
Area Lagale | AZIENDA AM.ALT.
Area Personate = SEDE
Area Movimento —J —
Area Tecnica (|
Ufficlo Ragloneria O AL COMITATO PROVINCIALE
Utliclo Prod. del Yramico []| L N. P. S.

TARANTO

Ufficio Segreterla
Utficio Contratti

L0000

L

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

\t — - -
11 sottoscritto Sig. '/f ‘PPOU'OCOQ'HO ..... natoa....... / ﬂﬂﬁ[/ﬁ?ll 15—2' ‘55
Residente in ......... RPN T .. Via ......004..... P/é'/"// ............ n. 3? ...... in forza

all’azienda AT di Taranto, con la qualiﬁca | S UAELLD eeeeeerireerenan,
RS A Cre NP 35 B G g

Matr.n. ... x 2. A0 3.,
CHIEDE

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

stabilito dall’art. 9 comma 1 della legge del 7 dicembre 1999, n. 472.

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

interessi di legge.




amMaT

.ﬂ.ziendn per la Mobilitﬁ nell'ﬂrea di q;tranto S.p.A

Area Personale

i 07/03/2001
!. 7Ny Taranto, 1li O
Corrispondenza interna prot. n° Ap mi/

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

COMUNICATO

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

Premesso che le trattenute sulle retribuzioni per il titolo in
oggetto sono state operate conformemente al D.Leg.vo n° 414/1996 e
secondo le istruzioni allepoca diramate dallINPS e che, pertanto,
quest'Azienda ha operato legittimamente; considerato, tuttavia, che la
normativa intervenuta successivamente al citato D.Leg.vo n° 414/1996 ha
allineato, a far data dal 1° gennaio 1999, le aliquote per il calcolo del
contributo  FPLD a carico del personale a quelle vigenti nel settore
industria, quest'Azienda, ad ogni effetto di legge, ed in particolare ai fini
dell'interruzione della prescrizione, ha gia avanzato allINPS un’istanza di
rimborso parziale dei contributi in esame, ossia delle somme costituite dal
2,329% (11,219-8,89) calcolato sulle retribuzioni denunciate mensilmente
mediante i modd. DM/10 utilizzando il codice X400, per i mesi da gennaio
1096 a dicembre 1999, nonché dei relativi interessi legali e del maggior

danno.

IL PRESIDENTE
(Enzo Manco) .

- Y
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RECLAMO IN VIA GERARCHICA

tramite superiore gerarchico

All'Azienda cuveieeinrennsenennnnanes .

4 —_ .
Il sottoscritto ) jPPQd! {2 Co S Ho domiciliato in
T3

T ¥ 10 alla via o Xl £ 35 , agen-

te di ruolo di codesta Azienda con la qualifica di

PREMESSO

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

— che la soppressione del riposo ha causato la continuazione dell'attivita
lavorativa ininterrotltamente per la settimana successiva, andando comunque
oltre 1 sci giorni di prestazione;

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

-

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

-

- che ai sensi dell'art. 2196 c¢.c. poicheé 1l lavoro & stato prestato con la
soppressione del riposo settimanale periodico & dovuto un indennizzo nella
misura di un giorno di retribuzione per ogni giornata di riposo soppresso.

' TANTO PREMESSO

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

CHIEDE

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




Taranto, 1li ¢ gtoz

AMAT.  THRANTO

Prot, Arrivg ne_L

4
o = C11] 1997
- Difigente Ammin.vo R
Arca Informatjca

Arpa Legale
Aroa Peraonale

DIRETTORE GENERALE
Area Movimento AI‘
‘Area Teenleg

Ufficio Ragloneria

AZIENDA A.M.A.T.

noo

Uthicio Pred. ge Traftice [ ] S EDE
Utlicio Segreterls [
Utticio Contray)
OGGETTO: richiesta documenti.
. endente di
itto D' 1 PPouiTo Cosuto Hp
11 sottoscri =

e i transazione per
ienda, dovendo inoltrare richiesta d izione tutti
az ’ i 0812
codesta dei manceti riposi, non avendo a disp
la vertensza de

. 8% §0-Po- Pt-p2
i obatorli riferiti agii anniffgf 83 & { delle
£li elementi pr on la presente, chiede, ai sens
y C

a di q p ] p ‘o L]

L'Agente

N dels Corrme
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AMAT, 934

Azienda per la Mobilité netl'’ Area di q;ranto

Area Personale

t, [» Loy
Taranto, i 277 -1, U

Corrispondenza interna prot. n° ﬁ?lZB?

Al dipendente

Sig. D'IPPOLITO Cosimo
e p.c. Capo Area Personale

SEDE

OGGETTO: Liquidazione ferie

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

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

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

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

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

pag. 1




AMAT.

Azienda per la Mobilitﬁ nell' Area di 'I;xranto

Area Personale

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

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

Ad ogni buon conto, si rileva [lintervenuta prescrizione
quinquennale relativamente a parte del diritto di credito da Lei
rivendicato e da quest’Azienda contestato anche nel merito.

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

Distinti saluti

IL DIRETT] GENERALE
sco Lucibells)
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W,

RICORSO GERARCHICO

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

11 sottoscritto Sig,h.;. ﬁaﬂ LWO@O 5 l‘. MD ..... Nato J HB{IL /'/ TD Il //)J// g Z/ / f ;f

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

residente in "v&LANMIO . . via. .lQ.X.___;_. ........ G e p rov.?l—_,l.?_.,....?

Cap37éApe.. in forza alla azienda.. A %A. 7.t ¥ 7 3.. residenza di servizio. Z#.1..:.. 44

Qualifica .12, oo matr A2 G L A3 pat. NO it

rilasciata il ......l.ceivinvii e COdICE FISCALE. . vvvivernir e i reee e ean e
CHIEDE

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

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

Cosi come una recente sentenza della Corte di Cassazione ha stabilito, cioé che la retribuzione
dovuta al lavoratore subordinato durante il periodo di ferie annuali, deve essere calcolata tenendo
conto di tutto ¢id che viene corrisposto normalmente al lavoratore durante l'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 facolta di
determinare liberamente la retribuzione dovuta per le ferie, sarebbe a questo possibile, mediante la
fissazione di una retribuzione pressoché 1rrisoria, una osservanza solo apparente del precetto

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

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

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

A. M.A;é. - TARANTO

pror. Ao L 3 8.
uez_ﬂi_DJBJ.l _E_g_

Dirigente Ammin,vo
Area Informalica
Area Legale

Areg Personale

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

0o

Area Movimento
Araa Tecnica
Ufticia Raglonerla
Ufficlo Prad. del Traffico
Ufticio Segretorla
Utficio Contrattl

_|{p000c000BA

—




) AMAT.
ﬂzienda per la Mobilitﬁ nell' Area di q;ranto

Area Legale

Taranto, 26/03/1999

Cormrrispondenza interna prot. n°

A.M.AY,- TARgN'%O
Putfnga . H
del_& v
Dirigents Ammin.vo [
Area [nformatica
‘Arse Lagale
Ares Personale
Area Movimento
Arsa Tacnica
Uticio Ragloneris
Ufticio Prod. del Traflfico
Ufficio Sagreterla [
Ufficio Contrattl

Egr. Sig.
Direttore Generale
SEDE

n[siaju];:{ju]s]

LJong

L

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

del trattamento di fine rapporto.

Le trasmetto n°33 verbali di conciliazione, in originale,
sottoscritti, in data odierna, dinanzi alla Commissione Provinciale di

Conciliazione presso la Direzione Provinciale del Lavoro di Taranto.

Distinti saluti

IL CAPO AREA LEGALE
(Avv. Ofimpia Cimaglia)
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C Dott. GIANDOMENICO CITO

)b\_ j H X&)& NOTAIO

PROCURA SPECTALE 3 / Pl
7

I sottoscritti:

D’'IPPOLITO COSIMO, nt. a Taranto il 15.2.55 ed ivi residente

Via Pio XIT n.39 C.F. DPP CSM 55B15 L045Q

DE PASQUALE COSIMO, nt. a Taranto il°21.11.49 ed ivi residen-

te Via cripta del Redentore 2 C.F. DPS CSM 49521 L0497

ROCHIRA VINCENZO, nt. a Taranto il 9.10.53 ed ivi residente

Via gregorio VITI n,9 c.f. RCH VCN 53R09 L045S

SPADA TEODORO, nt. a Pulsano il 19.12.41 ed ivi residente Via

matteotti 51 C.F.: SPD TDR 41T19 HO90L

PAURINI GREGORIO nt. a Taranto il 10.3.57 ed ivi residente

Via Dalie. 30 C.F.:FRN GGR 57C10 L04SM

ANDRTOLT FRANCESCO nt. a Taranto il 31.5.56 e residente in

Statte Via taranto n. 46 C.F.: NDR FNC 56E31 L049W

AVITABILE ROCCO nt., a Grottole il 1g 6.48 e residente in ta- T Y|

ranto Via Sibari 9 C.F.:VIB RCC 48M11 E213B

MANCO GIUSEPPE nt. a Taranto il 2/1/52 ed ivi residente VIA MI¢

CHELANGELO c.N. C.F. MNC NDR B8&6C25 F784B

DE RCMA SALVATORE nt. a Taranto il 11.11.51 e ivi residente

Via Emilia 45 C.F.: DRM SVT 51511 049X

CONTE ROBERTO, nt. Taranto il 30.6.57 ed ivi residente Via Lu-

cania 8 C.F.: CNT RRT 57H30 L049Y

con la presente procura nominano a loro speciale procuratore

il sig.: CELI.AMARE GIQVANNT, nato a Martina Franca il 16 mar-

7o 1987 ed ivi residente a3l1la Via A, Chionna n 5 C.¥, 01T




GNN 57C16 E986S, affinché transiga dinanzi alla Commissione

Provinciale di Conciliazione presso la Direzione Provincia-

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

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

1’inclusione degli importi percepiti a titolo di lavero

straordinario nella hase di calcolo dell’indennitd di angzia-

nitd e del trattamento di fine rapporto, alle condizioni

tutte di cui all’accordo aziendale ratificato con delibera-

zicne del C.d.A. dell’A.M.A.T. n.14 del 21.1.99 e con il

versamento delle somme indicate affianco di ciascun nominati-

vo, al lordo delle ritenute di legyge:

sig.D'IPPOLITO COSIMO lire 5.714.017

DE PASQUALE COSIMO lire 5.165.360

sig. PAURINI GREGORIO lire 6.656,437

sig. SPADA TEODORO lire 4.070.743

ROCHIRA VINCENZO lire 9,525,170

Sig. ANDRIOLI FRANCESCO lire 6.035,047

sig.AVITABILE ROCCO lire 3.916.982

sig. MANCO GIUSEPPE 1lire 2.694.327

sig. DE ROMA SALVATORE lire 2.759.057

sig. CONTE ROBERTO lire 2.740.962

n

Nell’oggetto il nominato procuratore & autorizzatc ad inter-

venire dinanzi al citato Ufficio, transigere e sottoscrivere

qualsiasi altro documento e fare quanto altro utile e neces-

sario per 1’'esatta esecuzione del mandatoc i1n oggetto senza




bisogno di ulteriore convalida o conferma da parte dei man-

danti.

I1 tutto con promessa di rato ed approvato sotto gli obblighi

di legge e da emsaurirsi in un unico contesto.

Taranto, Via Di Palma n.82, 1li 12,73/
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MINISTERO DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SOCIAL£ W

DIREZIONE PROVINCIALE DEL LAVORO DI TARANTO

=%

COMMISSIONE PROVINCIALE DI CONCILIAZIONE
Il giorn é

| mese di marzo 1999 dinanzi alla Commissione provinciale di Conci-

i

Iiazione composta dai seguenti sigg.

fﬂ g!fo g{ﬂ/ﬂwf{
@Mﬂ Wq/mgf V10,

o Forwells Myulne N

,; .,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 rappresentante, Ing.
Francesco Lucibello, autorizzato alla stipula della presente transazione giusta
accordo aziendale ratificato con deliberazione del Consiglio di Amministrazione
n°14 del 21/01/1999, assistita dallAvv. Qlimpia Cimaglia;

- Il sig. Cellamare Giovanni, nato a Martina F!ranca il 16 marzo 1957 ed ivi resi-
dente alla Via A. Chionna n°5, che interviene nel presente atto giusta procura
speciale per Notar Giandomenico Cito di Taranto, rep. n°® 63254, del

23/02/1999, quale procuratore speciale dei sigg.

-y

A o)
-
g

D'Ippolito Cosimo, nato a Taranto il 15/02/1955;
2) De Pasquale Cosimo, nato a Taranto il 21/11/1949;
3) Rochira Vincenzo, nato a Taranto il 09/10/1953;

4) Spada Teodoro, nato a Pulsano il 18/12/1841;

5) Paurini Gregorio, nato a Taranto il 10/03/1957,

6) Andrioli Francesco, nato a Taranto il 31/05/1956;



7) Avitabite Rocco, nato a Grottole il 11/06/1948;

8) Manco Giuseppe, nato a Taranto il 02/01/1952;
9) De Roma Salvatore, nato a Taranto il 11/11/1951;
10 Conte Roberto, nato a Taranto il 30/06/1957;
assistito dalle seguenti O0O.SS.

FILT-CGIL, in persona di Bramo Francesco
FIT-CISL, in‘ persona di Imperio Michele

UILT, in persona di De Gregorio Luciano

U.G.L., in persona.di “%@YKO EACALA

FAISA-CISAL, in persona di De Vita Lucio

4
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OGGETTO DELLA CONTROVERSIA: mancata inclusione del compenso perceif?‘ géf 28

b

pito per il lavoro straordinario nella base di calcolo della indennita di anzianita e del™ %

trattamento di fine rapporto.

PREMESSO
a) che, su richiesta delle 00.S88,, é s;tata affrontata la problematica in ordine al di-
ritto dei dipendenti dellAMAT a veder incluso nella base di calcolo del TFR e
dell'indennita di anzianita il compenso percepito a titolo di lavoro straordinario;
b) che in data 21 gennaio 1999 & stato sottoscritto un accordo tra FAMAT e le
00.SS. CGIL, CISL, UIL, FAISA CISAL e UGL, ratificato dal C.d.A. del’AMAT con
deliberazione n°14 dei 21/01/1999, accordo che qui di seguito si riporta:

- 'anno millenovecentonovantanove, il giorno 21 del mese di gennaio, fra FAMAT
rappresentata dal Direttore Generale, ing. Francesco Lucibello, e le rappresentan-
ze sindacali:

CGIL, in persona def sig. BRAMO Francesco

CISL, in persona del sig. IMPERIO Michele

UIL, ;'n persona del sig. DE GREGORIO Luciano

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

UGL, in persona del sig. ATTOLLINO Francesco

premesso :



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

- che, stante la variegata articolazione della struttura retributiva del CCNL auto-
ferrotramvieri, con diverse varianti a livello locale, nonché con diversificate mo-
dalita di erogazione della prestazione, non é stato mai raggiunto a livello nazio-
nale un accordo sulla determinazione della base di calcolo del suddetto TFR,
avuto riguardo in particolare agli istituti contrattuali da includervi;

- che in varie aziende, e da ultimo presso I'AMAT, é sorto contenzioso, con gli ex
dipendenti, per quanto riguarda l'inclusione dello straordinario ed in particolare
di quello continuativo e strutturale;

- che, tuttavia, per quanto riguarda il personale ancora in forza, é opportuno ri-
cercare una soluzione transattiva che valga ad eliminare in radice ogni possibile
contenzioso, anche al fine di salvaguardare I'armonia nellambiente di lavoro;

v che laccordo sullinclusione dello straordinario nella base di calcolo del TFR de-

ve riguardare il periodo dal 1° giugno 1982 al.31/12/1998, nonché la regola-

mentazione per if futuro;

- che, inoltre, il sindacato ha chiesto che il-presente accordo ponga fine alle di-
scussioni, in atto con molli dipendenti, circa le certificazioni da esibire a fronte
delle anticipazioni di TFR erogate negli ultimi anni;

- che attualmente i dipendenti in forza, interessati al suddetto accordo, sono 503;

tutto cio premesso, le parti concordano quanto segue:

Art.1

Le parti si danno reciprocamente atto che le prestazioni lavorative eccedenti

l'orario normale di lavoro sono state svolite pressoché integralmente per fronteggia-

re esigenze organizzative contingenti, eccezionali ed impreviste.
Art.2
A) L'AMAT, a mero titolo transattivo, senza con cio voler riconoscere alcuna delle
pretese avanzate dai dipendenti ed esclusivamente in considerazione, da un lato,
della necessita di conservare un clima di serenita sia nelle relazioni sindacali, sia
nell'ambiente di lavoro e, dall’altro, al fine di prevenire o comporre eventuali con-
troversie, aderendo alle richieste sindacali dirette ad ottenere condizioni di miglior
favore e limitatamente ai lavoratori che aderiranno all'atto transattivo, allegato al
presente accordo, ricaicolera il T.F.R. secondo la seguente metodologia: '

a) per il periodo 1° gennaio 1988 - 31 dicembre 1998 verra considerato il 65% di

tutto il lavoro straordinario effettuato e su tali importi verra calcolata la quota TFR




(retribuzione lavoro straordinario diviso 13,5) e relative rivalutazioni anno per anno;
b) per il periodo 1° giugno 1982 - 31 dicembre 1987 si calcolera la media annua
delle ore di lavoro straordinario individuali nel periodo 1988/1998 e si applichera
ad ogni anno relativo al periodo 1983/1987.

Per il 1982 si calcoleranno i 7/12.

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

Sulle somme cosi risultanti verra calcolata la quota di TFR cosi come al punto a).
¢c) per il periodo 1° giugno 1982 - 31 dicembre 1987 i lavoratori potranno optare
per il calcolo del 65% di tutto il lavoro straordinario effettuato e su tali importi sara
calcolata la quota TFR (retribuzione lavoro straordinario diviso 13,5) e relative ri-
valutazioni: in siffatta ipotesi dovranno produrre in Azienda, entro il 31/01/1998,

copia dei cedolini paga del periodo in questione, al fine di documentare leffettivo
lavoro straordinario prestato e la rideterminazione delle somme avverra esclusiva-

b wigy

mente sui dati forniti dai lavoratori.
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| lavoratori che sceglieranno la metodologia di calcolo sub c) sottoscriveranno le
transazioni a partire dal mese di aprile 1999.
B) Le somme cosi risultanti saranno erogate a titolo di anticipazione TFR straordi-
naria, assoggettate a ritenuta fiscale, come per legge.
La erogazione delle somme suddette, al netto delle ritenute di legge, avverra nel
periodo di paga del mese successivo alla data di sottoscrizione di ogni transazio-
ne.

Art. 3
Le parti si danno atto che, con la sottoscrizione degli atti transattivi individuali, si
intenderanno acquisite definitivamente dai dipendenti tutte le anticipazioni di TFR
erogate alla data di ratifica del presente accordo da parte del Consiglio di Ammini-
strazione, senza necessita che venga prodotta la documentazione giustificativa, e
sulle stesse non si procedera ad alcun ricalcolo.
Le parti si danno reciprocamente atto che, con la sottoscrizione degli atti transatti-
vi, i dipendenti rinunceranno a tutti i diritti ed alle azioni giudiziarie ed extragiudizia-
rie comunque connesse, inerenti o riconducibili alla inclusione del lavoro straordi-
nario nella base di calcolo della indennita di anzianita e del trattamento di fine rap-
porto fino alla data del 31/12/1998, assumendo integraimente l'onere economico

delle stesse, ove eventualmente intraprese.

%
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Art. 4
Le costituite parti convengono che, stante l'attuale organizzazione del lavoro e la
struttura dei tumni, per I'accantonamento delle quote TFR, a partire dal 1999, il la-
voro straordinario effettuato sara considerato nefla base di calcolo del TFR nei se-
guenti limiti:
a) personale tumista su tumni di durata variabile. tutte le ore di lavoro straordinario
rivenienti dall'espletamento dei turni, alle quali si aggiungeranno ulteriori 10 ore
mensili, che giungeranno fino a 20 ore mensili, qualora il totale resti al di sotto di
tale ultimo limite;
b) personale non tumista: fino a 20 ore mensili.
Tutte le altre ore di lavoro straordinario prestato saranno da considerarsi non

strutturali, cioé necessarie a far fronte a situazioni contingenti e come tali saltuarie

s?v@@ e non utili ai fini della determinazione della base di calcolo del T.F.R.
L SF e ¥
‘fﬂ@;@?jﬁ‘\ Art. 5
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3 delfAMAT.

,:.;§;,f{ -3,}! presente accordo dovra essere ratificato dal Consiglio di Amministrazione
R
i

/

"¢ Successivamente, i lavoratori dovranno softoscrivere individualmente latto tran-

sattivo, allegato al presente accordo, dinanzi alla Commissione Provinciale di Con-
ciliazione presso la Direzione Provinciale del Lavoro di Taranto.”
tanto premesso, tra le costituite parti si conviene e stipula quanto segue:

1) le premesse costituiscono parte integrante del presente accordo;

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

3) le parti convengono, con il presente negozio di accertamento, che
accantonamento TFR alla data del 31/12/1998 & rideterminato nelle somme af-
fianco di ciascun nominativo indicate, al lordo di legge, somme comprensive della
incidenza del lavoro straordinario, calcolato secondo le modalita di cui all'accordo
sindacale del 21/01/1999, riportato in premessa (X=TFR al 31/12/98; Y=Incidenza

L/S; Z=Totale TFR rideterminato):



X Y Z

a) D’lppolito Cosimo £ 37.219.780 + 5.714.017 =  42.933.797
b) De Pasquale Cosimo £ 68.285.441 + 5.165.360 =  73.450.801
¢} Rochira Vincenzo £ 52.464.874 + 9.525.170 =  61.990.044
d) Spada Teodoro £ 52.130.147 + 4.070.743 =  56.200.890
e) Paurini Gregorio £ 58.753.166 + 6.656.437 =  65.409.603
f) Andrioli Francesco £ 56.025.312 + 6.035.047 =  62.060.359
g) Avitabile Rocco £ 67.538.409 + 3.916.982 =  71.455.391
h) Manco Giuseppe £ 61068784 + 2.694.327 = 63.763.111
i) De Roma Salvatore £ 30.792.096 + 2.759.057 =  33.551.153
[) Conte Roberto £ 36.832.253 + 2.740962 =  38.573.215

4) i dipendenti, cosl come sopra costituiti, dichiarano espressamente di accettare
la suddetta rideterminazione e, pertanto, la stessa, relativamente all'incidenza del
lavoro straordinario, & incontestabile e, conseguentemente, rinunciano a qualsiasi
azione connessa alla rideterminazione degli accantonamenti di trattamento di fine
rapporto per le causali di cui al presente atto sino al 31/12/1998 e, ove gia propo-
ste azioni giudiziarie, dichiarano di rinunciare agli atli delle stesse, assumendo in-
tegralmente I'onere economico delle suddette ed autorizzano, sin d’'ora, TAMAT a
trattenere, dagli importi a qualsiasi titolo dovuti, le somme che quest’ultima doves-
se corrispondere a terzi in relazione ad eventuali controversie aventi ad oggetto la
materia con il presente atto transatta;

5) a seguito della rideterminazione del TFR con la inclusione del lavoro straordina-
rio, secondo le modalita di cui all’art. 2 lett. A) dell’accordo aziendale 21/01/1999,
FAMAT, aderendo alle richieste dei lavoratori e delle OO.SS. ed in esecuzione
dell’art. 2 lett. B) d_el citato accordo aziendale, si impegna a versare, a titolo di anti-
cipazione straordinaria del TFR, con le competenze del mese di Aprile 1999, a

ciascun lavoratore la somma affianco di ciascun nominativo indicata, al lordo delle
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ritenute di legge, somma equivalente al 100% dell'incidenza del lavoro straordina-

rio sul TFR alla data del 31/12/1998, cosi come convenzionalmente determinato

nel precedente punto 3):

a) D'lppolito Cosimo £ 5.714.017
b) De Pasquale Cosimo £.  5.165.360
¢) Rochira Vincenzo £, 9.525.170
d) Spada Teodoro £.  4.070.743
e) Paurini Gregorio £. 6.656.437
f) Andrioli Francesco £, 6.035.047
g) Avitabile Rocco £ 3.916.982
h) Manco Giuseppe £, 2.694.327
i) De Roma Salvatore £, 2.759.057
[) Conte Roberto £ 2.740.962

6) con la sottoscrizione del presente verbalé idi conciliazione, le parti si danno atto

che si intenderanno acquisite definitivamente dai dipendenti costituiti in atto tutte le
anticipazioni di TFR erogate alla data del 21/01/1999, senza necessita che sia
prodotta la documentazione giustificativa, e sulle stesse non si procedera ad alcun
ricalcolo.

7) FAMAT, con la sottoscrizione del presente verbale, accetta tutte le rinunzie di

cui al precedente punto n°4 del presente atto.

Letto, confermato e sottoscritto.




AL Direttore Generale :

dell' AM.AT.
Ing. Francesco Lucibello
SEDE
OGGETTO: Transazione T.F.R.
Il sottoscritto _D( | PR 7o COS9 , dipendente di
codesta Azienda con la qualifica di O/Eﬂ’}"o v’i’:sto

l'accordo aziendale sottoscritto il 21/gennaio/1999 con le 00.SS.. CGlL

CISL, UIL, FAISA-CISAL e U.G.L, relativamente all'inclusione del Iavoro

B 4‘

straordinario nella base di calcolo del T.F.R.
DICHIARA

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

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

Accordo. —
Taranto i, O4{-0 2[)(0 EE"RT?‘;;;]

del_

Diriqen:e Ammin.vo
Area Intormatica [[::j ln fede
Area Legaie [ ‘% ‘\> &
Area Persenale /W
0 l) @ Area Movimento g ¢/ 0 é W
(\ Area Tecnico [:]
-

Utticlo Ragioneria
Ufficio Prod. dal Traffico

Ufficlo Segreterla
Utlicio Contratti

Ba0agn

—— e

L




AMAT.
lﬂ.z:enda per la Moblhta nell’ ﬂrea di q;ranm

Area Personale

Taranto,li 28/07/1999

All’agente
_ _ V651 A .
Corrispondenza interna  prot. n°.{!’ L Sig. D'lppolito Cosimo
PN

r@pﬁo“p e.p.c. Capo Area Personale
“ w}:ﬂl 5 /;f Capo Area Tecnica

SEDE

OGGETTO: Concessione ferie di n. 6 giorni ex art.22 R.D. 148/31.

Si riscontra la Sua richiesta del 28/07/1999 protocollo n°
7862/99 inerente quanto in oggetto, per comunicare che la sua istanza
é stata accolta.

~ Si sottolinea, comunque, che la S.V. potra usufruire dei 6 giorni
con decorrenza successiva alla data della presente.

Distinti saluti
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Taranto, 28/07/1989

Spett.le Direzione di Esercizio
AMAT

Il sottoscritto D’Ippolito Cosimo, nato a Taranto il 15/02/1955, dipendente
di codesta Azienda con la qualifica di operaio, chiede alia S.V. che gli vengano
concessi alcuni giomi di congedo straordinario retribuito, ai sensi dell’art.22
R.D. 148/1931, per favorire l'inserimento nel tessuto sociale della minore

Marchenko Svetlana adottata con procedimento internazionale.

Certo di un benevolo accoglimento della presente porge distinti saluti.

In fede

R/,

A.MAT. -T%RANE

Prot. Arrivo n®__ _g{@_____

deZ—B—LUGrJgg%—
Difigente Ammin.vo \

Area Informatica |
W Area Legale %

S Area Personale

fl M O‘V} Area Movim - 1o O
W Area Tecnica ]:!
"9,244 ylticio Ragioneria [j
. ﬁa Utficle Prod. del Tralflco O
6 (}ﬂj\ ‘& rw/L/ Utficio Segreteria 3
Ufficio Gontralll —J
//”p £
(Zd =
L ]




Si dichiara che la Ditta A'MA '..T..' ............................ e ton seda in C.Batt:st:ﬁS?Tar‘antO
ha presemtato al sottoscrino il giomo 20 .. .. Ogl mese di L ' 9 AI. ' O 19 99 denuncia di un inforunio occorso a . 1 ............ persone

(oogome, & T D’IPPOLITO Cosimo

"

._*-?fﬁ_gﬁ’io.mn .19 tmeed . Luglio......... 1999 e Comuna &t Tarant
v \ g :

L7 f%, lol . Firma d§#autorita che riceve la denuncia
CRNd ‘, = .
/\9 ................................................. e




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



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

‘% [ oot |
= ‘( ( _ : ﬂzienda perla Mbilitz‘l nell'ﬂrea di .J:ranto
-
Prot n_Pﬁ)Z_é)_Jj} Taranto, i 15/07/1999

CURRICULUM PROFESSIONALE

Il Sig. D’IPPOLITO Cosimo nato a Taranto il 15/02/1853 ¢ stato
assunto alle dipendenze dellAMAT il 07/06/1973 con la qualifica di ap-
prendista reparto officina-deposito.

Da un esame della cartella personale del dipendente risulta il se-
guente sviluppo di carriera:

dal 16/07/1975 operaio di 22 classe a seguito di superamento di
prova d'arte

dal 01/01/1978 operaio qualificato livello 8°

dal 01/01/1981 operaio specializzato livello 7°

dal 01/01/1989 operaio specializzato livello 6°

dal 01/01/1993 a tutfoggi operaio specializzato R.E. livello 5°

Tanto si rilascia, per usi consentiti dalla Legge, a richiesta

deil’interessato. ,

IL DIRETTORE GENERALE
(] ancesco Dylcibello )

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

.

AL DIRETTORE GENERALE

AZTIENDA A.M.A.T.
S E D E

(09507 2 nato a
/’Mﬂ.#u;‘o

, chiedo alla

D (Pfocir o

Io sottoscritto
YAALAL il ($\92-5% @ residente a

domiciliato alla via _ f{0 xe 37
S.V. il rilascio del mio curriculum lavorativo con specificato

le mansioni che ho svolto con esposizione all'amianto, come previ-

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

L'Agente

Arve Regets

| D
Andg lwma"-m

3

\ Q | Az Porswnary g |

: AT2 Wowimany l'ii

Arey Tadming {:]

. Ui Pagisneria D

Utlicia Frad, des Trallico [:3

‘ Utficio Segretaria {7

Ulticlo Consrary




N

ﬂzienda per la Mobilité nell'.ﬂrea di q;ranto

Area Personale

{7 r-‘r L'y
rarantoni 20 APR. 1999
Corrispondenzg interna____

All'Agente
Sig._D’IPPOLITO Cosimo
SEDE

Oggetto: documentazicne giustificativa anticipazione di T.F.R.tran-

sazione straordinario sul T.F.R

Con l'accordo Aziendale del 21/gennaio/1999, in materia di in-
clusione del lavoro straordinario nella base di calcolo del TFR.
(rati“ficato dal Consiglio di Amministrazione con deliberazione n°
14/99), all'art. 3 le parti hanno precisato, che con la sottoscrizione
dell’atto transattivo individuale, si devono intendere acquisite definiti-
vamente dai dipendenti “tutte le anticipazioni di T.F.R. erogate alla data
di ratifica dell’accordo, senza necessitd che venga prodotta la docu-
mentazione giustificativa”.

L'agente in questione ha sottoscritto la transazione in oggetto e,

pertanto, nessuna documentazione puo’ essere richiesta.

IL CAPO AREA PERSONALE
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ABMAT, ERE R

1Y ’
.ﬂzienda per la Mobilith nell'ﬂrea di q.;ranto o . i

Area Personale T

Taranto, 21/04/1999

Corrispondenza interna  prot. n° AE Hlﬂi

All'agente
Sig. D'IPPOLITO Cosimo

e, p.c. Capo Area Personale
Capo Area Movimento
Capo Area Tecnica
SEDE

OGGETTO: Concessione anticipazione ferie di n. 10 giorni.

In riscontro alla Sua richiesta del 20/04/99 protocollq
n°4389/99 inerente quanto in oggetto, visto il punto 6.2 del Contratto
Integrativo Aziendale 1988/90, si concede ['anticipazione richiesta.

Si sottolinea, comunque, cl:e la S.V. potra usufruire dei 10 giorni
con decorrenza successiva aila data della presente.

Distinti saluti

IL DIRET GENERALE
ageesco Lucibello)
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Spett.le

Direzione di Esercizio

A.M.A.T. SEDE

I1 soltoscritto /DHDFOE1 ‘OC.O'S’HO dipendente

ERACG

di codesta Azienda con la qualifica di ... ? V) i eesrase

chiede alla §.V. che gli vengano concesse N. 10 (dieci) glorni

di ferie dalle spettanze dellfanno . 2000

Certo di un benevolo accoglimento, della presente: por_

ge distinti saluti.

o
g e B\W ) Ly oo

Araa Legale

Araa Personalo

Area Movimentd

Aroa Tecnlca

Ufficle Raglonerio
ljﬂlclo Prod. del Traffico
Utficlo Segretarla
Usflele Contrattl

00RN00008000
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ﬂzienda per la Mbilitﬁ nell'.ﬂrea di q;ranlo

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

Taranto, li 08/04/1999

Spett.le

ISTITUTO NAZIONALE DELLA
PREVIDENZA SOCIALE

Sede Provinciale di

74100 TARANTO

e.p.c. All’Agente
Sig. D'IPPOLITO Cosimo
Via Pio Xil, n° 39
74100 TARANTO

OGGETTO: Comunicazione

Vi informiamo che abbiamo pagato con riserva la indennita eco-
nomica per malattia, per il periodo dal 04/02/1999 al 04/02/1999 al
ns. dipendente D'IPPOLITO Cosimo il quale, in costanza di visita fiscale,
é risultato assente all'indirizzo indicato.

In allegato trasmettiamo I[a documentazione relativa al caso in
questione, allo scopo di conoscere le determinazioni che codesta Sede
Provinciale vorra prendere per il caso in parola.

In tale attesa si porgono distinti saluti.

GE. LE
oo v

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7784247
e-mail: amat@amat.ta.it pag. 1



@ .ﬂzienda per la Mbillta nell'ﬂ.rea di q;ranto
\\F

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

/ Taranto, li 17/02/1999
Prot. n°: Diri o 44
Spett.le
ISTITUTO NAZIONALE DELLA
PREVIDENZA SOCIALE

Sede Provinciale di
74100 TARANTO

e.p.c. All’Agente
Sig. D'IPPOLITO Cosimo
Via Pio XlI, 39
74100 TARANTO

OGGETTO: Comunicazione

Vi informiamo che abbiamo pagato con riserva la indennitd eco-
nomica per malattia, per il periodo dal 21/01/1999 al 21/01/1999 al
ns. dipendente D'IPPOLITO Cosimo il quale, in costanza di visita fiscale,
é risultato assente all'indirizzo indicato.

In allegato trasmettiamo la documentazione relativa al caso in
questione, allo scopo di conoscere le determinazioni che codesta Sede
Provinciale vorra prendere per il caso in parola.

In tale attesa si porgono distinti saluti.

' ORE GE. E
s st

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it pag. 1
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L' ORIGINALE della Transazione SRS
e depositata nella cartella di:
LANZA MARIO

MINISTERQ DEL LAVORO E DELLA PREVIDENZA SQCIALE
DIREZIONE PROVINCIALE DEL LAVORO DI TARANTO
COMMISSIONE PROVINGIALE DI CONCILIAZIONE
It giorno 19 del mese di Novembre 1997 dinanzi alla Commissione Provinciale di

Conciliazione, composta dai seguenti sigg.

COMPONENTI COMMISSIONE PROVINCIALE DI CONCILIAZIONE EX L.533/73:DOTT. ROBERTO SOLI-
TO (PRESIDENTE);DOTT.GIUSEPPE AMATO (ASS. INDUSTRIALI) ; SIG.NICOLA MARINO' (CISL).

si sono presentati:

- TAMAT, con sede in Taranto alla Via Cesare Battisti n°857, in persona del legale

rappresentante, Ing. Francesco Lucibello, autorizzato alla stipula del presente afto

con deliberazione del C.d.A. n° 114 del 15/05/1997, soﬁi‘tuito dall' Awv. Olimpia Ci-
! maglia, autorizzata alla stipula dgl presente atto con procura del 18 Novembre 1997

a firma dello stesso Ing. Francesco Lucibello, che si allega al presente alto;

i sigg.:

1) LANZA MARIO, nato a Taranto it 19/06/1938;

2) COMETA COSIMO, nato a Grottaglie, il 03/04/1935;

3) ERARIO PASQUALE, nato a Taranto , il 23/06/1853;

4) D'IPPOLITO COSIMO, nato a Taranto, il 15/02/1935; _ <

5) D'ONGH!A FRANCESCO, nato a Noci , il 23/10/1945;

6) BAGNARDI CORRADQ, nato a San Vito dei Normanni, il 16/02/1928;
7) CARBONE GIUSEPPE, nato a Taranto. 01/10/1945; r
8) 1ZZ0 UGO, nato a Castellammare di Stabia, i1 31/10/1926; ’/;Z—:?".;s.

o} ANDRIOLI FRANCESCO. nato a Statte, if 31/05/1958; (g v .;.;*,;,..°_x;\m
Z
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11) LAFRATTA ROMANGO, nate a Palagiano, il 21 G4 1230;
12) SCIALPI FRANCESCO, rato a Taranto. i 15,03 1347;

13} ALBANO PASQUALE, nato a Taranto. il 26/09:1841;

14) GILBERTO GIUSEPPE, nato a Reggio Calabria, il 14/10/1929; C’,‘/;j- b
X R -
15) PERRONE GIUSEPPE, nato a Taranto it 05/12/1939; : E? i% f.'.
e RN S
e * /
16) DANESE CLAUDIO, nato a Taranto il 07/07/1958; -:_..é% .

17) DE BARTOLOMEQ PASQUALE , nato a Taranto il 23/12/1934;

18) D'AMMACCO BENITO, nato a Taranto il 15/06/1937;

19) GIORGINO ALFREDQ, nata a Manduria il 14/11/1939;

20) CASULA EUGENIOQ, nato a Taranto il 09/01/1951;

21) PASANISI GIUSEPPE, nato a Taranto il 15/09/1954;

22) MAIANO FILIPPO, nato a Talsano il 01/01/1945;-

23) DI NUNZIO RAFFAELE, nato a San Marzano di San Giuseppe il 31/08/1956;
24) ZACCARIA ANGELOQ, nato a San Marzano il 02/08/1949;

25) ALBANO CATALDO, nato a Taranto il 02/10/1947;

26) BRIGANTI GIUSEPPE, nato a Taranto il 07/04/1935;

27) PICUNO COSIMO, nato a Taranto il 20/08/1937;

28) CARRO GAETANO, nato a Lizzano il 05/06/1948;

29) BAVILA DOMENICO, nato a Taranto il 27/07/1934;

30) FISCHETTI PIETRO, nato a Statte il 14/11/1944;

31) DI PIETRO GIUSEPPE, nato a Taranto il 01/0571956;

32) DE MITRI VINCENZO, nato ataranto il 2670271952

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

FIT CISL, in persona det segretario territoriale, sig. M:chele Imperio, UILT, in perso-
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na del segretario provinciale. sig. Giancarlo Fazzio;

Oggetto della controversia: preteso risarcimento danni per aver prestato !'attivita la-

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

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

PREMESSO

- che é soro contenzioso sia in sede giudiziaria che extragiudiziaria in ordine alla

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

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

all'espletamento ditale attivita lavorativa;

- che in data 12/05/1997 tra 'AMAT e le Organizzazioni Sindacali FILT CGIL, FIT

CiSL, UILT e SINAI CONFSAL é stato stipulato un accordo, ratificato dal C.d.A.

del’AMAT con deliberazione n°114 del 15/05/1997, al fine di transigere le contro-

versie in atto e quelle insorgende;

- che | sigg. sopra menzionati con la sottoscrizione del presente atto, dichiarano di

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

- ¢he 1 sigg. sopra menzionati dichia(ano di aver proposto ricorso amministrativo

- che i sigg. sopra menzionati dichiarano di non aver proposto ricorso giudiziario e di

non di aver conferito mandato ad litem relativamente alla materia oggetto della pre-

sente transazione;

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

a) | sigg. sopra menzionati dichiarano di accettare integralmente tutte le condizioni
previste dall'accordo 12/05/1997, che di sequito si riportano:

1) LAMAT riconoscera, ai dipendenti che avranno certificato le giornate di mancato

fiposo, un risarcimento danno pari al 30% deita giomnata lavorativa, &l lcrdo delle ri-



2) le giemate di mancato riposo oggetto di nsarcirento saranno quelie comprese tra

il termine di prescrizione di 10 anni icalcclato dalia data di presentazione del ncorso

gerarchico) e la data di transazione;

3) mporto delia giomata sara calcofato sulla paga del mese di gennaio 1991 per |

dipendenti i cui termine di prescrizione cade nel 1987, mentre per i dipendenti che

hanno prescrizioni anteriori si effettuera il calcolo in relazione ad ogni periodo di pa-

ga; é tutavia consentito ai dipendente di rinunciare alle giomate di riposo antece-

denti al 1/1/1987 al fine di usufruire del 1° metodo di calcolo;

4) i dipendenti rinunceranno ad ogni azione in atto o futura avente ad.oggetto i riposi

lavorati, nonché ad interessi e rivalutazione sulle somme che verranno toro corispo-

ste a titolo di risarcimento;

5) per quanto riguarda le spese legali per le azioni giudiziari_e perndenti alla data

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

300.000." |

b) Per effetto di quanto sub. a), 'AMAT si impegna a versare, & saldo, stralcio e
transazioné di ogni pretesa inerente l'oggettc dell'accordo 12/05/1997, senza ri-
conoscimento alcuno, neppure parziale, del diritto del lavoratore, e a titolo di ri-
sarcimento danni, a ciascun lavoratore, coﬁ le retribuzioni del mese di Novembre
1997, la somma indicata affianco di ciascun nominativo, al netto delle ritenute di
legge:

1) LANZA MARIO, nato a Taranto il 19/06/1938; £. 1.272.905

2) COMETA COSIMO, nato a Grottaglie, it 03/04/1635; €. 905.408

3) ERARIO PASQUALE, nato a Taranto . il 23/0€ 1853; £.230.112

4) D'IPPOLITO COSIMO, nato a Taranto, il 15/02/1955; €. 51.101

5) D'ONGHIA FRANCESCO, natc 2 Noci . il 23/12/1945; £, 3.494.740
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6) BAGNARDI CORRADQ. nato a S V Normanni, i 16/02/1929; £. 1.842.766
7) CARBONE GIUSEPPE, nato a Taranto, il 01/10/1945; £. 1.122.605
8) 1IZZ0 UGO, nato a Castellammare di Stabia, il 31/10/1926; £. 763.856

- 9) ANDRIOLI FRANCESCO, nato a Statte, il 31/05/1956; £. 490.550
iv
L. )
4%0) CAPRINO ANTONIO, nato a San Marzano, it 18/03/1955; £. 721.711
P o ,f

e

) LAFRATTA ROMANO, nato a Palagiano, il 21/04/1930; £. 2.344.755

t 54 12) SCIALPI FRANCESCO, nato a Taranto, il 15/05/1947; £. 165.483

13) ALBANO PASQUALE, nato a Taranto, il 26/09/1941; £.2.254.248
14) GILBERTO GIUSEPPE, nato a Reggio Calabria, il 14/10/1929; £.52.776
15) PERRONE GIUSEPPE, nato a Taranto il 05/12/1939; £. 192.366
16) DANESE CLAUDIO, nato a Taranto il 07/07/1958; £. 104.962
17) DE BARTOLOMEO PASQUALE , nato a Taranto il 23/12/1934; £. 1.726.482
18) D'AMMACCO BENITO, nato a Taranto ii 15/06/1937; £. 5.264.731
| 19) GIORGINO ALFREDO, nata a Manduria il 14/11/1939; €. 644.076
20) CASULA EUGENIOQ, nato a Taranto il 09/01/1951; £.1.729.036
21) PASANISI GIUSEPPE, nato a Taranto il 15/09/1954; £. 4.404.101
22) MAIANQ FILIPPO, nato a Talsano il 01/01/1945; £.3.706.594

23) DI NUNZIO RAFFAELE, nato a S.Marzano il 31/08/1956; £.35.662

24) ZACCARIA ANGELO, nato a San Marzano il 02/08/1948; £.1.024.893

25) ALBANO CATALDO, nato a Taranto il 02/10/1847; £ .4.381.049 /L W
26) BRIGANTI GIUSEPPE, nato a Taranto il 07/04/1935; £.211.638 v

27) PICUNO COSIMO, nato a Taranto i 20/08/1937; €. 3.412.119 \ n\l, !

28) CARRO GAETANO, nato a Lizzano if 05/06/1948; €. 3, 473.681 \ ' ,-

29) BAVILA DOMENICO, nato a Taranto il 27/07/1934; £. 857.915 v
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31) f)l PIETRO G!USEPPE, nato a Taranto il 01-05/1356: €. 1.229.863

32) DE MITRI VINCENZO, nato a Taranto il 26:02/1952: £.2.671.652

¢) | sigg. sopra menzionati dichiarano di aver preso visione dei conteggi relativi alla
quantificazione delle somme indicate sub b) e di aver verificato I'esattezza degii
stessi;

d) | sigg. sopra menzionati dichiarano espressamente di rinunciare al pagamento
degli interessi e della rivalutazione sulle somme percipiende;

e) | sigg. sopra menzionati dichiarano espressamente di rinunciare ad ogni azione
giudiziaria ed extragiudiziaﬁar inerente l'oggetto della presente transazione, assu-
mendo integralmente F'onere economico delle stesse, ove eventualmente intraprese,
ed autorizzano, sin d'ora, 'AMAT a trattenere, dagli importi a qualsiasi titolo dovuti,
le somme che quest'ultima dovesse commispondere a terzi in relazione alla controver-
sia con il presente atto transatta.

f} | sigg. sopra rﬁenzionati consapevoli dell'espressa inimpugnabilita del preseﬁte
atto transattivo, dichiarano di non‘laver aftro a pretendere per aver prestato la propria
attivita lavorativa in giomo destinato al riposo, senza aver goduto dello stesso in al-
tro giomo, fino alla data di sottoscrizione del presente atto.

g) LAMAT, cosi come sopra costituita, dichiara di accettare le rinunce di cui ai supe-
riori punti d) - e) del presente atto.

Letto, confermato, sottoscritto.

_ o o
1) LANZA MARIO, €. 1.272.905 QR"\\?\)}’\,\Q g\m N )3/

2) COMETA COSIMO, £.905.408 /&zm %Qw

3) ERARIO PASQUALE, £.230.112.© Apae s /’éy,.,/%

. .
4) D'IPPOLITO COSIMO, £. 51.101 \J\L’)//?c: i Gt
7L g




6) BAGNARDI CORRADO. €. 1.842.766_/ "\
¢
7) CARBONE GIUSEPPE, €. 1.122.605 Qéw¥o~\p‘,-/{v4 _
) v " kl =2

8) IZZ0 UGO, £.763.856

9) ANDRIOLI FRANCESCO, £. 490.550

2

# ™. 10) CAPRINO ANTONIO, £.721.711 fC/‘;:., AL
S /

)
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£ 2 -c’)n LAFRATTA ROMANO, £.2.344.755

LY

et 5A2) SCIALPI FRANCESCO, £. 165.493 =
=" 13) ALBANO PASQUALE, £. 2.254.248 ol

14) GILBERTO GIUSEPPE, £.52.776 @M“L H’-@:’é“’ B

15) PERRONE GIUSEPPE, £, 192.366

16) DANESE CLAUDIO, €. 104.962,/-\h(i1“v*~l

v —
17) DE BARTOLOMEO PASQUALE , £. 1.726. 432&Z£MQ @%
18) D'AMMACCO BENITO, £. 5.264.731 .Q%VW%/Z

19) GIORGINO ALFREDOQ, £.644.076___477 & ¢ 2.7 L4 aw/

23) DI NUNZIO RAFFAELE, £.35.662

24) ZACCARIA ANGELO, £.1.024.893
Vore ©
25) ALBANO CATALDO, £ .4.381.049 [t/(/ Qmﬁo (L

26) BRIGANTI GIUSEPPE, £.211. ess(\?éuxz'/f/ﬁ// @

27) PICUNO COSIMO, £.3.412.119 KI\Q,LW %

28) CARRQ GAETANOQ, £, 3. 473,681 ﬁ RO Qa e [ e

- i ,/ /"
29) BAVILA DOVENICO, €. 357.915_ 1. AT 75,4 BAyrun Daver s e /‘4/“'
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31) DI PIETRO GIUSEPPE. £.1.229863_ WLt [ AV L\ /,(’
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32) DE MITRI VINCENZOQO, £.2.671.652 MQ ’/m L /(, celief el )
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AMAT.
ﬂzienda per la Mobilitﬁ nell'ﬂ.rea di q;ranto

Area Personale

Corrispondenza interna 4 GB?/

OGGETTO: Richiesta documenti T.F.R TARANTO,li 09/11/1998

Al dipendente
D’'IPPOLITO Cosimo
Via Pio Xl n° 39
74100 TARANTO

e.p.c Dirigente Amministrativo
Capo Area Personale

Questa Direzione

- Vista la nota prot. n° 657/98 del 29/04/1998, con cui si comunicava
alla S.V la concessione dell'anticipazione sul T.F.R per la 22 volta per spese
sanitarie;

- Visti gli artt. 5 e 6 dell’lAccordo Nazionale del 04/02/1983

- Visti gli artt. 6 e 7 del Regolamento Aziendale:

Dispone

che la S.V. presenti presso I'Ufficio del Personale, entro € non oltre 30

giorni dalla ricezione della presente, la fattura quietanzata o docu-
menti equivalenti.

Qualora la S.V. non ottemperi a quanto richiesto, 'Azienda provvedera
a recuperare l'importo erogato secondo le modalitad indicate negli Accordi e
nel rispetto delle vigenti disposizioni di Legge.

L - TO%%LE
V& 7/ 9 /}%/M Oy
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L' ORIGINALE della Transazione m A
e depositata nella cartella di: ~. 7
LANZA MARIO

MINISTERQ DEL LAVORO E DELL;\ PREVIDENZA SOCIALE
DIREZIONE PROVINCIALE DEL LAVORO DI TARANTO
COMMISSIONE PROVINCIALE DI CONCILIAZIONE
H giorﬁo 19 del mese di Novembre 1997 dinanzi alla Commissione Provinciale di

Conciliazione, composta dai sequenti sigg.

COMPONENTI COMMISSIONE PROVINCIALE DI CONCILIAZIONE EX L.533/73:DOTT. ROBERTO SOLI-
TO (PRESIDENIE) ;DOTT.GIUSEPPE AMATO (ASS. INDUSTRIALI ) ; SIG.NICOLA MARTKO' (CISL).

si sono presentati:
- 'AMAT, con sede in Taranto alla Via Cesare Battisti n°657, in persona del legale

rappresentante, Ing. Francesco Lucibelio, autorizzato alla stipula del presente atto

con deliberazione del C.d.A. n° 114 del 15/05/1997, sostituito dalf’ Awv. Olimpia Ci-

maglia, autorizzata alla stipula def presente atto con procura del 18 Novembre 1997

a firma dello stesso Ing. Francesco Lucibello, che si allega al presente atto;

i 5igg.:

1) LANZA MARIO, nato a Taranto il 19/06/1938;

2) COMETA COSIMO, nato a Grottaglie, il 03/04/1935;

3) ERARIO PASQUALE, nato a Taranto , if 23/06/1353,

4) D'IPPOLITO COSIMO, nato a Taranto, il 15/02/1955; <
5) D'ONGHIA FRANCESCQ, nato a Noci, 23/10/1945;
6) BAGNARD! CORRADO, nato a San Vito dei Normanni, it 16/02/1929,

7) CARBONE GIUSEPPE, nato a Taranto, i 01/10/1945; M’
8) 1ZZ0 UGO, nato a Castellammare di Stabia, il 31/10/1926;

9) ANDRIOLI FRANCESCO, nato a Statte, il 31/05/1956;

(2 ALDRIMA ENTANIO 303 San Marzars 118031925
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11) LAFRATTA ROMANGQ, nato a Palagiano, il 21/04/1930;

12) SCIALPI FRANCESCO, nato a Taranto, il 15/05/1947;

13) ALBANO PASQUALE, nato a Taranto, il 26/09/1941;

14) GILBERTO GIUSEPPE, nato a Reggio Calabria, il 14/10/1929;
15) PERRONE GIUSEPPE, nato a Taranto il 05/12/1939;

16) DANESE CLAUDIO, nato a Taranto il 07/07/1958;

17) DE BARTOLOMEOQ PASQUALE , nato a Taranto il 23/12/1934;
18) D’AMMACCO BENITO, nato a Taranto il 15/06/1937,

19) GIORGINO ALFREDO, nata a Manduria il 14/11/1939;

20} CASULA EUGENIOQ, nato a Taranto il 09/01/1951;

21} PASANISI GIUSEPPE, nato a Taranto il 15/09/1954;

22) MAIANO FILIPPQ, nato a Talsano il 01/01/1945;

23) DI NUNZIO RAFFAELE, nato a San Marzano di San Giuseppe il 31/08/1956;
24) ZACCARIA ANGELQ, nato a San Marzano il 02/08/1949;

25) ALBANO CATALDO, nato a Taranto il 02/10/1947;

26) BRIGANTI GIUSEPPE, nato a Taranto il 07/04/1935;

27) PICUNO COSIMO, nato a Taranto il 20/08/1937,

28) CARRO GAETANO, nato a Lizzano il 05/06/1948;

29) BAVILA DOMENICO, nato a Taranto il 27/07/1934,

30) FISCHETTI PIETRO, nato a Statte il 14/11/1944;

31) DI PIETRO GIUSEPPE, nato a Taranto if 01/0571956;

32) DE MITRI VINCENZO, nato a taranto il 2670271952

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

FIT CISL, in persona del segretario termitoriate, sig. Michele Imperio, UILT, in perso-

-~
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na del segretario provinciale, sig. Giancarlo Fazzio;

Oqgetto della controversia: preteso risarcimento danni per aver prestato Iattivita la-
vorativa in giorno destinato al riposo, senza aver goduto dello stesso in aitro giomo,

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

PREMESSO

- che € sorto contenzioso sia in sede giudiziaria che extragiudiziaria in ordine alla

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

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

all'espletamento di tale attivita lavorativa;

- che in data 12/05/1997 tra 'AMAT e le Organizzazioni Sindacali FILT CGIL, FIT

CISL, UILT e SINAI CONFSAL é stato stipulato un accordo, ratificato dal C.d.A.

del’AMAT con deliberazione n°114 del 15/05/1997, al fine di transigere le contro-

versie in atto e quelle insorgende;

- che i sigg. sopra menzioﬁati con la sottoscrizione del presente atto, dichiarano di

aver preso contezza dellaccordo 12/05/1997;

- che | sigg. sopra menzionati dichiarano di aver proposto ricorso amministrativo

- che i sigg. sopra menzionati dichiarano di non aver proposto ricorso giudiziario e di

non di aver conferito mandato ad litem relativamente alla materia oggetto della pre-

sente transazione;

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

a) | sigg. sopra menzionati dichiarano di accettare integralmente tutte le condizioni
previste dall'accordo 12/05/1997, che di seguito si riportano:

1) UAMAT riconoscera, ai dipendenti che avranno certificato le giomate di mancato

riposo, un risarcimento danno pari al 30% della giornata lavorativa, al lordo delle ri-
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2) le giomate di mancato riposo oggetto di risarcimento saranno quelle comprese tra
il termine di prescrizione di 10 anni {calcolato dalla data di presentazione del ricorso
gerarchico) e la data di transazione,

3) limporto della giomata sara calcoiato sulla paga del mese di gennaio 1991 per i

dipendenti il cui termine di prescrizione cade nel 1987, mentre per i dipendenti che

hanno prescrizioni anteriori si effettuera il calcolo in relazione ad ogni periodo di pa-
ga; é tuttavia consentito al dipendente di rinunciare afle giomate di riposo antece-
denti al 1/1/1987 al fine di usufruire del 1° metodo di caicolo;

4) i dipendenti n'nun_ceranno ad ogni azione in atto o futura avente ad oggetto i riposi

lavorati, nonché ad interessi e rivalutazione suile somme che verranno loro corrispo-

ste a titolo di risarcimento;

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

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

300.000.

b) Per effetto di quanto sub a), 'AMAT si impegna a versare, a saldo, stralcio e
transazioné di ogni pretesa inerente loggetto dell'accordo 12/05/1997, senza ri-
conoscimento alcuno, neppure parziale, del diritto del lavoratore, e a titolo di ri-
sarcimento danni, a ciascun lavoratore, con e retribuzioni del mese di Novembre
1997, la somma indicata affianco di ciascun nominative, al netto delle ritenute di
legge:

1) LANZA MARIO, nato a Taranto il 19/06/1938; £.1.272.905

2) COMETA COSIMO, nato a Grottaglie, il 03/04/1935; £. 905.408

3) ERARIO PASQUALE, nato a Taranto, il 23/06/1953; £.230.112

4) D'IPPOLITO COSIMO, nato a Taranto, il 15/02/1855; £. 51,101
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6) BAGNARDI CORRADQ, nato a S V Normanni, il 16/02/1929; £. 1.842.766
7) CARBONE GIUSEPPE, nato a Taranto, il 01/10/1945; £. 1.122.605
8) 1ZZ0 UGQ, nato a Castellammare di Stabia, i1 31/10/1926; £. 763.856

9) ANDRIOLI FRANCESCO, nato a Statte, il 31/05/1956; €£. 490.550

/

IV Iy, $

\;: :,O’Pooq, 0) CAPRINO ANTONIQ, nato a San Marzano, il 18/03/1955; £. 721.711
ey e ,“

ﬁ s ) LAFRATTA ROMANQ, nato a Palagiano, il 21/04/1930; £.2.344.755
>

: ‘9&‘

é@s o 12) SCIALP! FRANCESCO, nato a Taranto, il 15/05/1947; £. 165.493

13) ALBANO PASQUALE, nato a Taranto, il 26/09/1941; £.2.254.248

14) GILBERTO GIUSEPPE, nato a Reggio Calabria, il 14/10/1929; £.52.776
15) PERRONE GIUSEPPE, nato a Taranto il 05/12/1939; £. 192.366

16) DANESE CLAUDIOQ, nato a Taranto it 07/07/1958; £. 104.962

17) DE BARTOLOMEQ PASQUALE , nato a Taranto il 23/12/1934; £. 1.726.482
18) D’AMMACCO BENITO, nato a Taranto il 15/06/1837; €. 5.264.731

19) GIORGINO ALFREDO, nata a Manduria il 14/11/1939; £. 644.076

20) CASULA EUGENIO, nateo a Taranto il 09/01/1951; £. 1.729.036

21) PASANISI GIUSEPPE, nato a Taranto il 15/09/1954; £. 4.404.101

22) MAIANO FILIPPO, nato a Talsano il 01/01/1945; £.3.706.584

23) DI NUNZIO RAFFAELE, nato a S.Marzano il 31/08/1956; £.35.662

24) ZACCARIA ANGELO, nato a San Marzano il 02/08/1948; £.1.024.893
25) ALBANQ CATALDQ, nato a Taranto il 02/10/1947; £.4.381.049

26) BRIGANT! GIUSEPPE, nato a Taranto it 07/04/1935; £.211.638

27) PICUNO COSIMO, nato a Taranto il 20/08/1937; £.3.412.119

28) CARRO GAETANO, nato a Lizzano il 05/06/1948; £. 3. 473.681

29) BAVILA DOMENICO, nato a Taranto il 27/07/1934; £. 857.815
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31) DI PIETRO GIUSEPPE, nato a Taranto il 01/05/1956; £.1.229.863

32) DE MITRI VINCENZO, nato a Taranto il 26/02/1952; £.2.671.652

¢) | sigg. sopra menzionati dichiarano di aver preso visione dei conteggi retativi alla
quantificazione defle somme indicate sub b) e di aver verificato l'esaftezza degli
stessi;

d) | sigg. sopra menzionati dichiarano espressamente di rinunciare al pagamento
degli interessi e della rivalutazione sulle somme percipiende;

e) | sigg. sopra menzionati dichiarano espressamente di rinunciare ad ogni azione
giudiziaria ed extragiudiziaria inerente l'oggetto della presente transazione, assu-
mendo integralmente Ponere economico delie stesse, ove eventuaimente intraprese,
ed autorizzano, sin d'ora, 'AMAT a trattenere, dagli importi a qualsiasi titolo dovuti,
le somme che quest'ultima dovesse corrispondere a terzi in relazione alla controver-
sia con il presente atto transatta.

il éigg. sopra menzionati consapevoii dellespressa inimpugnabilita del presente
atto transattivo, dichiarano di non aver altro a pretendere per aver prestato la propria
attivita lavorativa in giomo destinato al riposo, senza aver goduto dello stesso in al-
tro giomo, fino alla data di sottoscrizione det presente atto.

g) LAMAT, cosi come sopra costituita, dichiara di accettare fe rinunce di cui ai supe-
riori punti d) - e) del presente afto.

Letto, confermato, sottoscritto.

onte Qo
1) LANZA MARIO, €. 1.272.905 Q\-]“\I\J Mi ¢ i W

2) COMETA COSIMO, £. 905.408 z/ar/,w'ﬁ /?m_’/wﬁ
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6) BAGNARDI CORRADO, £. 1.842.766__/ \

7) CARBONE GIUSEPPE, £. 1.122. soszﬁéwLm‘Q.,/l/] -
e Mo d
8) 120 UGO, £.763.856___ M,O 0o

0%, . N b,
8) ANDRIQLI FRANCESCO, €£. 490.550 _ LI 6 ',

A= 7., 10) CAPRINO ANTONIO, £.721.711 fO/A A

9 L ‘-‘\

LEE f,‘é,)ﬂLAFFIATTA ROMANO, £.2.344.755

R TR

S ers 4 A2) SCIALPI FRANCESCO, £. 165.493 __ A A

- 13) ALBANO PASQUALE, £. 2.254.248

14) GILBERTO GIUSEPPE, £.52.776

15) PERRONE GIUSEPPE, £. 192.366__ /N2

16) DANESE CLAUDIO, £. 104, 962/\NQ,¢“’J-

17) DE BARTOLOMEO PASQUALE, €. 1.726. 482 7

18) D'AMMACCO BENITO, £. 5.264. 7310§’WV?£‘/2
A7 &t Y .

18) GIORGINO ALFREDO, £.644.076

20) CASULA EUGENIO, £.1.729.036 47 ()
21) PASANIS| GIUSEPPE, €. 4.404.101 20 W-ww,/’—\v
22) MAIANO FILIPPO, £.3.706.504 % i D } 5 &
e

23) DI NUNZIO RAFFAELE, £.35.662

24) ZACCARIA ANGELO, £.1.024.893

25) ALBANO CATALDO, £ .4.381.049 (J ém e/é

26) BRIGANT! GIUSEPPE, €. 211.638 ZJK/U,Z/ @
27) PICUNO COSIMO, £.3.412.119 I\@*m-m %

28) CARRO GAETANO, £. 3. 473.681 ié’{Q}vLO Cf‘)_ﬁ Qf; 0

29) BAVILA DOMENICO, £.857.915 =, naxs ﬁ,'_é-' BAviun S¥epes /{“ &
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31) DI PIETRO GIUSEPPE, €. 1.229.863 @L %/ (/V Zv / \

]
32) DE MITR! VINCENZO, £.2.671.652 i(sz m/ Zzé,acéd .
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Al Direttore Generale Amat
SEDE

Io sottoscritto D’Ippolito Cosimo, dipendente di codesta Azienda con la
qualifica di operaio tecnico , chiedo gentilmente alla S.V. la concessione di n°10
di congedo straordinario retribuito a norma dell’art. 22 del R.D. 148/31.

Questa mia richiesta & dal fatto che mi dovrd recare in Ucraina per
perfezionare I’adozione di una bambina attualmente ospite di un istituto della citta
Marupol.

Certo dell’accoglimento di questa mia richiesta ringrazio e porgo distinti

saluti.
Distinti saluti.

Taranto 11 Settembre 1998 D’Ippolito Cosimo

D\Aj//pﬁé% Coprrre

AMAT. TAHANTO

Prot, Arrive n'

a11£ELAM%E

Dirigente Ammin.vo
Areag informatica
Area Lagale

Aroa Pergonale
Arsa Movimento

09”” ‘3
i &

Ares Tecnica

Utticie Ragloneria
Utficlo Prod. del Traffico
UMicio Segreterla

ufticlo Contrattl

Yy

aa

/

._DDDDDDDIMDD

P




*\k b bt Conteer

Repertorio n°® j /! $ ,Qg

GIOVANNA PIGNATELLI
NOTAIQ

PROCURA SPECIALE

REPUBBLICA ITALIANA

L’anno millenovecentonovantotto (1998) 11 giorno 4 (quattro)

del mese di Settembre e in Taranto nel mio recapito sito alla

Via Berardi civico 50, al primo plano.

Dinanzi a me D.ssa GIOVANNA PIGNATELLI, Notaio in Palagiano,

iscritta presso il Collegio Notarile di Taranto e senza l’as-

sistenza det testimoni cui 1 comparenti, avendo i requisitl

richiesti dalla legge e col mio consenso preventivamente ri-

nunziano.

E! presente

la signora NACCA ANNA MARTIA, casalinga, nata a Taranto 11 2

gennalo 1960, (C.F.N. NCC NMR 60R42 LO49H), ed lvi residente

alla Via Plo XII civico 39/B.

Della cui identita personale lo Notaio sono certa.

La comparsa, con il presente atto nomina e costituisce suo

procuratore speclale e, per quanto infra, generale 11 proprio

coniuge D’IPPOLITO COSIMO, operaio AMAT, nato a Taranto 11 15

febbraio 1955, (C.F.N. DPP C3M S5B15 L0490Q) ed ivi residente

alla Via Plo XII civico 39/B, perch la sostituisca e rappre-

sent! innanzi agli organi di tutela dell’infanzia ed al com-

petente Tribunale Rionale di Ordzhonikidreuskiy della citta

di Mariupol, regione di Donetsk, Ucraina, nel procedimento di

adozione della minore di nazionalitd ucraina MARCHENKO SVE-




A

TLANA, nata a Kramatorsk, regione di Donetsk, Ucraina, perche

svolga tutte le pratiche necessarie per il completamento del-

la procedura di adozione, rappresenti e sostitulsca 1la man-

dante nel compimento dl ogni atto, richleda i documenti e Ile

.certificazioni necessarie presso il Centrc per 1le Adozioni

' preéso i1 Ministero dell’Istruzione di Ucralna, presso gli

organi periferici dell’Istruzicne in Ucraina, presso il com-

petente Tribunale Rionale, presso gli ufficl di polizia com-

petenti al rilasclo di passaporti, presso i1 Ministero della

Glustizia e i1 Ministero degli Esteri di Ucralna, presso ogni

altra autorita centrale o periferica competente in Ucraina in

materia di adozione, presso gli uffici notarili statall di U-

craina.

Vengono conferite al nominato procuratore tutte le necessarle

facolta, nessuna esclusa od eccettuata, comprese cuelle di

presentare domande, sottoscrivere attl, assumere impegni, di

rappresentare la mandante innanzl alle autorita ucraine g¢iu-

risdizionali ed amministrative, di richiedere | passaporti ed

i visti di ingresso in Italia e di fare quant’altro necessa-

rio per la migliore esecuzione della presente procura.

Con promessa di rate e valldo, sotto gii obblighi di legge.

Ri-

chlesto ho ricevutoe il presente atto del qule 1o notalo ho

dato lettura al comparentl, che interpellati in tutto lo ap-




provano.

Dattiloscritto da persona di mia fiducia su tre (3) pagine di

un feoglio. B
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ALLA DIREZIONE DI ESERCIZIO
A. M. A. T.
SEDE

té ,y\/./
Il sottoscrltto \%}J/ &A/' dipendente

di codesta Azienda, con la presente istanza chiede alla

§.V. 1l'anticipazione di n® 10 giorni di ferie della spettanza

dell'anno 199_9, giusto accordo aziendale vigente, da usu-

fruire per 1'anno 199§.

I1 dipendente

raranto, A2/8 /34 \)B”;/y M [ b,

| A.M.A.T.- TARANTO
Pljﬁ Arrlgﬁ Tzci_}__‘g’._’.’
I Dlrl?a.;nl.a Amn:l-n vo
A;'en Informatica
\Q/&}S\r &Aj’/ Aren Legsle
7/ Area Paroonale
(LV}/C Area Movimento

Area Tecnica
UMicio Roglonerla
Ulticlo Prod. det Traffico

Uttiglo Segreteria
Utficio Contrattl

L
E
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AMAT.
ﬂzienda per la Mobilit:‘a nell‘.ﬂrea di q;ranto

Area Personale

Taranto, 18/09/1998

£
Corrispondenza interna prot. n° RQ e 08

All’agente

P&@) Sig. D'IPPOLITO Cosimo
@/}\ \% e, p.c. Capo Area Personale
Q : Capo Area Movimento

/ Capo Area Tecnica
SO SEDE

OGGETTO: Ceoncessione anticipazione ferie di n. 10 giorni.

In riscontro alla Sua richiesta del 18/09/98 protocollo
n°9475/98 inerente quanto in oggetto, visto il punto 6.2 del Contratto
Integrativo Aziendale 1988/90, si concede |'anticipazione richiesta.

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

Distinti saluti

IL DIRE GENERALE
(Ing. %sco Lucibello)

pag. 1



AMA.T.

- A zienda perla M obilita nell'Z rea di Taranto

Area Tecnica

Corrispondenza interna prot. n. .39\3-[/9?

Taranto, it 11/settembre/1998

c.a. Sig. D’Ippolito Cosimo

ep.c. Capo Area Personale
Dott.ssa M. F. Menenti
SEDE

Oggetto: Provvedimento disciplinare

Visto il provvedimento disciplinare comminatole dalla Direzione
Generale in data 27/05/98, ai sensi dell’ art. 42 del Reg. All. “A” al R.D. n.

148/31 .
Visto che il suo ricorso & stato parzialmente accolto con Delibera del

Consiglio di Amministrazione n. 191/98
SI DISPONE

, la sospensione dal soldo e dal servizio di giorni uno, ai sensi dell’ art. 42
del suddetto regolamento, da scontarsi in data 14/09/98.

11 Capo Area Tecnica
Ing. Cosimo Cigliese

%

pag. 1/1
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.ﬂzienda per la Mbﬂitﬁ nell'.ﬂ.\'ea di ‘Z:xanto

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

Taranto,li 11/09/1998

Corriépondenza interna prot n® 1 lP / /‘é.ﬂ{(’

Oggetto : Certificato di dipendenza/retribuzioni

Si certifica che il Sig. D'Ippolito Cosimo, nato a Taranto il
15/02/1955, é stato assunto in data 07/06/1973 alle dipendenze
del’Azienda Muncipalizzata Autotrasporti Taranto, a cui in data 07 feb-
braio 1996 & subentrata I'Azienda Speciale per la Mobilitd nell’Area di
Taranto ( AM.A.T.)

Attualmente riveste la qualifica di operaio specializzato,
livello 5° ex CCNL Autoferrotranvieri.

Si certifica, altresi, che lo stesso percepisce una retribu-
zione annuale, al netto delle ritenute di legge, di £ 29.237.000.

Si rilascia a richiesta dell'interessato per gli usi consen-

titi dalla legge.

7
CORE GE. LE

g Erances citello )

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it N pag. 1
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ﬂzienda per la Mbilité nell‘ﬂ‘ea di ‘Z:ranto

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

5 Taranto,li 17/08/1998
Corrispondenza interna prot n°'| E;ZA \1%

Oggetto : Certificato di dipendenza/retribuzioni

Si certifica che il Sig. D'IPPOLITO Cosimo, nato a Taranto il
15/02/1955, é stato assunto in data 07/06/1973 alle dipendenze
dell’Azienda Muncipalizzata Autotrasporti -Taranto, a cui in data 07 feb-
braio 1996 & subentrata I'Azienda Speciale per la Mobilita nell’Area di
Taranto ( A.M.A.T.)

Si certifica, altresi, che lo stesso percepisce una retribuzione
annuale, al netto delle ritenute di legge, di £ 29.237.000. Attualmente ri-
veste la qualifica di operaio specializzato livello 5°,

Si rilascia a richiesta dell'interessato per gli usi consentiti

dalla legge.

IL DI RE GENERALE
( cescpplucibello )

via C. Battisti, 657 - 74100 TARANTO Tel. (099) 73561 - Fax 7794247
e-mail: amat@amat.ta.it pag. 1
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N° 191 del Registro o %
SRt MAT

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

OGGETTO

RICORSO EX ART.58 DEL REGOLAMENTO ALL. “A” AL R.D. N° 148/31

L’anno millenovecentonovantotto, il giorno 25 (venticinque) del mese di giugno, alle
ore 09.00, in TARANTO e nella sede dell'Azienda;
si & riunita in seduta ordinaria, previo avviso di convocazione, il Consiglio di

Amministrazione nelle persone dei Signori:

1. Arturo MASI PRESIDENTE
MEMBRI EFFETTIVI

2. Giuseppe ALTAMURA 3. Angelo DI CORRADO

4. Maria T. CONTE 5. Fedele PIGNANELLI

6. Francesco MATARRESE 7. Alberto MESSINESE (a.g.)
MEMBRI SUPPLENTI

8. Ernesto DATTO (con diritto a voto) 9. Giulio VINCI (a.g.)

Assiste il Direttore Generale dell'Azienda ing. Francesco Lucibello.
Svolge le funzioni di Segretario del Consiglio il Sig. Semeraro Raffaele.

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



IL CONSIGLIO D'AMMINISTRAZIONE

visto il ricorso del 09/06/1998, con il quale il dipendente Torcello
Salvatore, ai sensi dell'art.58 del Regolamento allegato “A” al R.D. n°
148731, impugna il provvedimento disciplinare di sospensione per giorni
due, inflittogli dal direttore ai sensi dell'art.42* comma 10 delio stesso
Regolamento;

ritenuta la propria competenza,;

visto anche il ricorso del 29/05/1998, inolirato dal dipendente D'lppolito
Cosimo ed avente lo stesso oggetto del precedente; ———ra
visti tutti gli atti del procedimento e ritenutili validi;

udito il direttore generale;

ritenuta sussistere la mancanza disciplinare di negligenza per I'accaduto
del 31 dicembre 1997, quando a seguitoc di incidente stradale & stato
riscontrato un pneumatico usurato sul bus n° 429 pur avendo questo

superato la manutenzione programmata ed i controlli il 17/12/1997,
negligenza addebitabile ad entrambi i dipendenti, nella loro qualita di
operaio tecnico it Torcello, e di operaio specializzato il D'lppotito,

addetti al controllo pneumatici, mancanza che ha comportato il
provvedimento disciplinare;

rilevato tuttavia che il Torcello (operaio tecnico liv.5 effettivo) e
gerarchicamente superiore in grado al D'lppolito (operaio specializzato
liv.5 ad esaurimento) e che pertanto al primo deve essere attribuita una
maggiore responsabilita nei controlli;

considerato che il CdA non pud ritenersi titolato ad aumentare la
punizione inflitta, ma solo eventualmente a ridurla, in accoglimento-anche
parziale dei ricorsi presentati;

ritenuto quindi, per quanto sopra evidenziato, per equita doversi ridurre la
punizione al dipendente D’lppolito da giorni due a giorni uno di
sospensione, confermando invece il provvedimento per il dipendente
Torcello, il cui ricorso & pertanto respinto;

visto it Regolamento allegato “A” al R.D. n° 148/31,

visto lo Statuto aziendale;

visto il D.P.R. n° 902 del 04/10/1986, in quanto applicabile;

Unanimemente

Fito : (avv. Arturo M asi)

DELIBERA

di respingere il ricorso ex art.58 del Regolamento presentato dall’operaio
tecnico Torcello Salvatore, confermando il provvedimento di sospensione

di giorni due inflittogli dal direttore;
di ridurre invece a giorni uno il provvedimento disciplinare di due giorni

di sospensione inflitto all'operaio specializzato D'Ippolito Cosimo.

IL SEGRETARIO
Flto : (Semeraro Raffaele)

IL PRESIDENTE
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Prot, Arrivo nt __Tg.g-g Tarainl to, 20, 5 . 1998
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Oggetto:

Provvedimento disciplinare AP/73I
del 27/5/19918,

Io sottoscrittof 2'IPPOLITO Cosimo,/facendo seguito al
provvedimento di sospensione 4di due giorni inflittomi dal Di=-

rettore Generale, con la presente intendo avvalermi dell'lart.
53 del Regolamento allegzato "AM" =21 2,

D, n® I&3/3T affinchd la

intera vicenda, possaz essere riesamirata all'interno di code-
sto Consiglio di Amm/ne

come previsto-dalle norme di legge
in vigore.

Distinti saluti,

DIIPPOLITO Cosimo

T 20547 V)W Carne



Comunicata al'Amministrazione Comunale il

25 GlU, 1998

Resa esecutiva il .........0. .. oo Xy

1L SEGRETA¥KIO
Del Consiglip A ARiErazione
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. AMAT
ﬂzienda per la Mobilit:‘x nell'ﬂrea di q;ranto

Area Personale

Taranto, li 01/07/1998

~
Corrispondenza interna prot. n° h”;z_ggg

Oggetto : Provvedimento disciplinare

Egr. Sig.
D'Ippolito Cosimo

e p.c. Capo Area Personale
Capo Area Tecnica
SEDE

Si comunica che con deliberazione n° 191, adottata nella
seduta del 25 giugno 1998, il Consiglio d'Amministrazione ha accolto
parzialmente il ricorso da Lei presentato avverso il provvedimento
disciplinare di due giorni di sospensione dal servizio, comminatole da
questa Direzione in data 27 maggio 1998, ai sensi dell'art. 42 del
Regolamento All. "A" al R.D. n° 148/1931.

Il suddetto provvedimento disciplinare ¢ stato ridotto a giorni
uno di sospensione.

Gli uffici che leggono in copia disporranno per gli adempimenti |

necessari.

IL DI, ORE GENERALE
({nz: ranci.; o L lo)

A Pl 14

pag. 1
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AMAT.
ﬂzienda per la Mobilit:‘a nell'.ﬂ.rea di q;ranto

Area Personale

Taranto, i 01/07/1998

~
Corrispondenza interna prot. n® ‘mggs’

Oggetto : Provvedimento disciplinare

({M‘PML R‘VQ’Q’ - Egr. Sig.

D'lppolito Cosimo
- © P.C. Capo Area Personale
Capo Area Tecnica
SEDE

— Qb

Si comunica che con deliberazione n° 191, adottata nella
seduta del 25 giugno 1998, il Consiglio d'Amministrazione ha accolto
parzialmente il ricorso da Lei presentato avverso il provvedimento
disciplinare di due giorni di sospensione dal servizio, comminatole da
questa Direzione in data 27 maggio 1998, ai sensi dell'art. 42 del
Regolamento All. "A" al R.D. n° 148/1931.

Il suddetto provvedimento disciplinare é stato ridotto a giorni
uno di sospensione.

Gli uffici che leggono in copia disporranno per gli adempimenti
necessari.

IL DI ORE GENERALE

h
- ({n@Francegco L o)
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1end% per la Moblhta nell’ ﬂrea di q.;aranto
if

Direzione

Taranto, li 27/05/1998

Corrispondenza interna prot. n° P\?Z -{'8/&

Oggetto : provvedimento disciplinare

Egr. Sig.
D’IPPOLITO Cosimo
e p.c. Capo Area Personale

Capo Area Tecnica
SEDE

Questa direzione,
- vista la contestazione preliminare, prot. n° AP/745 del 19/05/1998;
- viste le giustificazioni da Lei prodotte con nota prot. n° 5397 del
25/05/1998;
- ritenute le suddette giustificazioni non sufficienti a discolparla, in
quanto, dagli accertamenti ed analisi effettuate, non risulta
attendibile che il pneumatico posteriore interno destro del bus in
questione il giorno 17/12/97 fosse nei limiti di legge;
ritenuta quindi sussistere una sua negligenza, che ha arrecato danno
agli interessi del’Azienda, sempre che in futuro non sia accertata
una responsabilita piu grave;
- visto il Regolamento allegato "A" al R.D. n° 148/31;
INFLIGGE
alla S.V. DUE GIORNI di sospensione dal soldo e dal servizio, ai sensi
dell'art. 42 comma 10 del suddetto Regolamento.
Sara cura dell'area tecnica comunicarLe 1 giorni in cui

scontare la sospensione.
IL DIRETTORE GENERALE
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AMAT.
ﬂzienda per la Mobilith nell'.qrea di ‘I::Iranto

Direzione

Taranto, li 27/05/1998

Corrispondenza interna prot. n°® F\?Z -{’8/&

Oggetto : provvedimento disciplinare

\Q - Egr. Sig.
J}@w D'IPPOLITO Cosimo
e
/
T

A : e p.c. Capo Area Personale
%9&4— \Q\ ' " " Capo Area Tecnica
SEDE

Questa direzione,

- vista la contestazione preliminare, prot. n° AP/745 del 19/05/1998;

- viste le giustificazioni da Lei prodotte con nota prot. n° 5397 del
25/05/1998;

- ritenute le suddette giustificazioni non sufficienti a discolparla, in
quanto, dagli accertamenti ed analisi effettuate, non risulta
attendibile che il pneumatico posteriore interno destro del bus in
questione il giorno 17/12/97 fosse nei limiti di legge;

- ritenuta quindi sussistere una sua negligenza, che ha arrecato danno
agli interessi dell'Azienda, sempre che in futuro non sia accertata
una responsabilita pit grave;

- visto il Regolamento allegato "A" al R.D. n® 148/31;

INFLIGGE

alla S.V. DUE GIORNI di sospensione dal soldo e dal servizio, ai sensi

dell'art. 42 comma 10 del suddetto Regolamento.

Sara cura dell'area tecnica comunicarLe i giorni in cui

scontare la sospensione.
T —_— IL DIRETTORE GENERALE

! el
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ﬂzienda per Ia Mobilitﬁ nell'ﬂrea di q;ranto

Direzione

Taranto, li 19/05/1998
Corrispondenza Interna prot. n° Ap/745
Oggetto : contestazione preliminare

Egr. Sig.
D'IPPOLITO Cosimo

e p.c. Capo Area Tecnica

SEDE
In data 31/12/1997 il bus n° 429 veniva coinvolto in un
sinistro con esiti mortali.
Alla verifica, il pneumatico posteriore interno destro &

risultato liscio, anche se limitatamente ad una sola scolpitura.

Poiché in .data 17/12/1997 il suddetto bus era stato
sottoposto a manutenzione programmata, e Lei era uno degli incaricati
del controllo dei pneumatici, con la presente si contesta la negligenza
nel suddetto controllo.

La manutenzione programmata infatti viene eseguita ogni 7500
km e, alla data del sinistro, il bus in questione non aveva ancora
effettuato tale percorrenza sicché, tenuto conto della normale usura
media dei pneumatici, avrebbe dovutc essere ancora in regola con le
norma del Codice della Strada.

Ella potra inviare le sue eventuali giustificazioni per iscritto

nel termine di cinque giorni dalla ricezione della presente.

IL DIRETTORE GENERALE

mﬁ%braﬂa)
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A.M.A.T, TARANTO Taranto, 25.5.1998

25 3"Hﬁ6"1993

Dirlgente Ammin.vg

H&

‘Area Informatica
Area Legale
Area Personale
Area Movimento
Area Tecnica
Utlicle Raglonaria
Utticie Prod. del Trafflco
Ulficio Gegreteria
Uiticio Contratii

AL DIRETTORE GENERALE

AZIENDA A.M.A.T,

DDDDDDDDDDD

S E D E

7
(W72
/

Oggetto: Contestazione prot. n. AP/745

Facendo seguito alla contestazione del 19/5/98, nel-
la guale mi viene contestata una mancata manutenzione dell'au=-

tobus n. 429, Vi comunico quanto segues

=~ I = I1 controllo dei pneumatici degli autobus scottoposti a
manutenzione programmata viene effettuato sia dal sottoe

scritto, sia dall'operaio tecnico Sig. TORCELLO Salvato-

re;

-« 2 = per quanto attiene al controllo dell'autobus in questio-
ne, dichiaro che l'usura rientrava nei minimi di legge

consentiti e che avevamo previsto nel successivo control=-
lo i1 cambio del pneumatico.

Fssenso questa, una normale prassi che comunemente
viene usata durante i controlli, alla luce di quato sopra, riten=-
go di aver operato nella giustezza del lavoro che espleto e

che non mi sento leso di nessuna negligenza.

Distinti saluti.

DY'IPPOLITO Cosimo



L aMaT.

Azienda per la Mobilité nelt'Area di Taranto

T Area Tecnica

Taranto li, 12/05/1998
Corrispondenza interna prot. n° .3/5)/97

Al Direttore Generale
Ing. Francesco LUCIBELLO

pn. Al Capo Area Tecnica
Ing. Cosimo CIGLIESE

SEDE

Oggetto: Riscontro nota del 7/5/98 n. AP/707.

In riscontro alla nota in oggetto si fa presente quanto segue.

In sede di manutenzione programmata, che viene eseguita con
cadenza di 7.500 km. circa, viene eseguito un controllo dei pneumatici da
parte della unita meccanica, ed in particolare dagli operatori addetti a
questa attivitd che sono TORCELLO Salvatore (operaio tecnico) e
D'IPPOLITO Cosimo (operaio specializzato).

In occasione del suddetto controllo, tra le altre verifiche, viene
controllato lo spessore del battistrada, che su disposizione interna e
prassi operativa, viene ritenuto ancora utilmente impiegabile quando il
suo spessore € di circa 4 mm o comunque di valore tale che possa far
arrivare la vettura alla prossima scadenza chilometrica.

E' da presumere, pertanto, che gli operatori di cui sopra, come di
consueto, abbiano valutato che lo spessore del battistrada riscontrato
era idoneo e quindi non abbiano segnalato alcuna circostanza particolare
all'Ufficio Tecnico.

Per quanto concerne il fatto che alla data dell'incidente, sia
stato riscontrato che uno solo dei battistrada della ruota posteriore
destra, lato interno, fosse anormalmente usurato rispetto a tutti gli altri
dell'intero veicolo, si pud motivare che cid possa essere imputabile a

pag.1



AMAT

" Azienda per 1a Mobitita nell'Area di Taranto

Area Tecnica

cause accidentali, quali un abbassamento della pressione di gonfiaggio,
una percorrenza su fondo stradale anomalo, delle frenature
particolarmente gravose.

Distinti saluti.

| Capi Tecnici
COMETA Cosimo - FORTIGUERRA Silvestro

Cunly- W
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AMA.
ﬂzienda per la Mobilitﬁ nell'.ﬂrea di q;ranto

Direzione

Taranto, [i 07/05/1998

Corrispondenza interna prot. n® /4 F/pzﬂ ?f

Oggetto : indagine sinistro del 31/12/1997

Egr. Sigg.
COMETA Cosimo
FORTIGUERRA Silvestro
PARADIS! Antonio

e p.c. Capo Area Tecnica
SEDE

A riscontro vs. nota del 05/05/98, si evidenzia quanto segue.

Mediamente un pneumatico nuovo, con battistrada dello
spessore di 14 mm, ha una percorrenza almeno pari a 60°000 km, sicche
se ne deduce che dovrebbe mediamente consumarsi 1 mm di battistrada
ogni 4000 km (salvo difetti del pneumatico o della geometria del
veicolo. o danneggiamenti accidentali).

Poiché nel periodo dal 23/09/1997 al 17/12/1997 il bus n°
429 ha percorso 25’000 km, se ne ricava una percorrenza di circa 300
km al giorno e quindi per il periodo 18/12 - 31/12 il mezzo in questione
avrebbe dovuto percorrere altri 4000 km.

Poiché il 31/12/1997 il pneumatico in questione era liscio
(mm Q) P'impressione & che esso gia alla data del 17/12 era al di sotto
di 1,6 mm e quindi doveva essere sostituito.

In ogni caso, poiché trattavasi di un pneumatico da sostituire

prima degli altri e prima della successiva fermata per manutenzione

pag. 1



E;,.w;
.

AMAT.
ﬂ.zienda per la Mobilith nell'ﬂrea di q.;ranto

Direzione

programmata (ogni 7500 km), si deduce che il bus in questione andava
tenuto sotto stretto controllo.

Si rileva ancora che, se per quel pneumatico residuavano pochi
decimi di millimetro di battistrada da consumare prima di arrivare al di
sotto di 1,6 mm, cosa che avrebbe costretto ad un fermo mezzo
supplementare, la convenienza per I'Azienda di sfruttarlo fino in fondo &
inesistente.

Un pneumatico nuovo costa 378’000 lire e quindi 6,3 £/km per
cui, tenuto conto del consumo medio di 1 mm ogni 4000 km, si deduce
che il risparmio derivante dallo sfruttare (su un solo pneumatico su sei)

un residuo ad esempio di 4/10 di mm sarebbe stato di £ 10000,

risparmio irrisorio ma soprattutto vanificato dalla necessita di

effettuare un fermo macchina supplementare.
Alla luce di quanto sopra, si chiede conferma se

effettivamente il controllo € avvenuto, se la valutazione

sull’opportunitd di mantenere il pneumatico & stata fatta e da chi, se a
seguito di cid sia stato allertato ['ufficio tecnico perché tenesse sotto
controllo la percorrenza per programmare il fermo vettura.

Distinti saluti
IL DIRETTORE GENERALE
Frtm‘ 5CO bello)
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A zienda perla ﬂ’[ obilita nell' 4 rea di Zaranto

Area Tecnica

: Taranto li 05/05/98
Corrispondenza interna prot. n. §, 1 /”T

c.a. Direttore Generale
LUCIBELLO Francesco

OGGETTO: Richiesta informazioni prot. 1184 /98

In merito alla richiesta di informazioni in oggetto, relativa all’
autobus 429, coinvolto il 31/12/97 in un sinistro mortale, si comunica
quanto segue:

- Il controllo dello stato dei pneumatici viene fatto durante la
manutenzione programmata, ogni-7500 km, ad opera della unita
meccanica, il cui responsabile & il Capo Tecnico Fortiguerra Silvestro.

In particolare il controllo dei pneumatici-viene effettuato dagli operatori
Torcello Salvatore (operaio tecnico) e D’ Ippolito Cosimo (operaio
specializzato).

La vettura in questione aveva subito la manutenzione programmata il
17/12/97 ed i suindicati operatori hanno evidenziato sulla bolla di
lavoro 1" efficienza dei pneumatici, considerando il battistrada ancora
superiore agli 1.6 mm richiesti.

- Ing. CIGLIESE Cosimo - Capo Area tecnico s

- Sig. PARADISI Antonio - Capo ufficio tecnico 7%
- Sig. COMETA Cosimo - Capo Tecnico
- Sig. FORTIGUERRA Siivestro ~ Capo tecnico M
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AMAT.
ﬂzienda per la Mobilitz‘l nell'ﬂrea di q;lranto

Direzione

Taranto, [i 04/05/1998
Corrispondenza interna prot. n® ¥ 94 3f

Oggetto : richiesta informazioni

Egr. Sigg.
COMETA Cosimo
FORTIGUERRA Silvestro
PARADISI Antonio

e p.c. Capo Area Tecnica
SEDE

Facendo seguito alla richiesta del 27/04 ed alla vs. nota
210/AT del 28/04/98, da cui sembra evincersi una responsabilitd di un
non meglio identificato operatore, successiva al montaggio del
pneumatico usurato, si chiede di conoscere :

a) a chi compete il controllo dello stato dei pneumatici degli
autobus in uscita;

b) il nominativo dell'operatore in questione.

Distinti saluti
II. DIRETTORE GENERALE
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A zienda perla M obilita nell"Z rea di Taranto

Area Tecnica

Uifielo Segretaria
ufticio Contrati.

Taranto 1i 28/04/98
AW ““‘?ﬂ%‘i‘ﬂﬁ?@a prot. n. §10 / AT
Prol. §rlvo n-R’-Taga
%emo Ammin.vo
i:'e: informatica 5
Area Legale (|
Araa Personale % c.a. Di]_‘ettore Generale
e Tocncn. - LUCIBELLO Francesco
Litticio Ragioneria =
yificlo Prod. oal Traflico O
[
)
(-
J

-
Q
3

viesta informazioni prot. 1126/98

In relazione all’ autobus 429, coinvolto il 31/12/97 in un sinistro
mortale, i sottoindicati signori hanno svolto, in data 28/04/98, una
Constatazione presso la depositeria giudiziale, dove & posto sotto
sequestro il mezzo, poiche le perizie di parte affermavano che il
pneumatico posteriore interno destro era liscio.
Si & potuto verificare che la ruota in questione presentava tre scolpiture
del battistrada superiori ai 3 mm, ed una scolpitura praticamente Omm.
In realta si verifica che le ruote anteriori degli autobus, subiscano una
usura non uniforme lungo il battistrada, del tipo di quella riscontrata
sulla ruota in questione. Ad un certo punto della vita del pneumatico,
per permetterne una migliore utilizzazione ed usura, il pneumatico,
sempre con scolpitura del battistrada superiore al limite di legge di 1.6
mm, viene passato su ruote posteriori.
Questa operazione per la vettura 429 é stata effettuata in data 23/09/97,
prelevando un pneumatico anteriore della y 430. ]
Da questa data la vettura ha percorso cir¢a 25000 fino alla sosta di
manutenzione del 17/12/97, il cui responsabile € il Capo Tecnico
Fortiguerra Silvestro.
A questo punto, I’ operatore che ha verificato lo stato dei pneumatici, ha
visto che il battistrada minimo era ancora superiore agli 1.6 mm richiesti,
non tenendo perd conto che nei successivi chilometri che la vettura ha
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AMAT.

A zienda perla M obilita nell'Z rea di Zaranto

Area Tecnica

percorso fino alla data dell” incidente il battistrada ha continuato ad
usurarsi, scendendo al di sotto dei limiti di legge.

- Ing. CIGLIESE Cosimo - Capo Area tecnico p"
- Sig. PARADISI Antonio - Capo ufficio tecnico
- Sig. COMETA Cosimo - Capo Tecnico
- Sig. FORTIGUERRA Silvestro - Capo tecnico




- AMAT.
.ﬂzienda per la Mobilith nell'.ﬂrea di ‘Z;ranto

Direzione

, Taranto, i 27/04/1998
Corrispondenza interna prot. n° :{{ Z ‘/ff

Oggetto : richiesta informazioni

Egr. Sigg.
COMETA Cosimo
PARADISI Antonio
e p.c. Capo Area Tecnica
“ % Capo Area Movimento
“ “ Capo Area Personale

Capo Area Legale
SEDE

In esito alla perizia, effettuata dal CT.U. e dai consulenti
tecnici di parte, sull’autobus n° 429 coinvolto il 31/12/1997 in un
sinistro mortale, & emerso che il pneumatico posteriore interno destro
del suddetto autobus era liscio.

Le SS.LL. sono invitate a fornire chiarimenti in ordine a quanto
sopra, in particolare evidenziando come sia potuto verificarsi il
consumo difforme di un solo pneumatico su sei, e a chi competeva il
controllo prima della immissione in linea del veicolo.

Distinti saluti
IL DIRETTORE GENERALE

Mcibd[o)
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\ SERVIZIO M ANUTE N Z I ONE
VEICOLO...: Ou29 AEY20KA BREDAMZZ0/ELU/4P/AC  Ka: 225.866 _
SEEssssEZssssIsssSssEIsIIRIssEs =z===== SSsSzEs=ssssE=sssssS sssssss==s === === ==88s === EEEEEEE R EEEEE R Pﬂg.: |

Codice Descrizione Periodicita’ Ultima manutenzione Effettuata Note
1005 [0 ANTIG IHP.PNEUMsSCAR.COND,  7.500 )¢ ¢ 219,420 13/11/97 S = NO vvverrrsecersrarsearsrssnorersessases
1010 C0 CAMBID T.500 3% ¢ AT 1U11/97 DE = NO cevrviriinecensiernntinensrisseniones
1015 (0 DIFFERENZIALE/RIDUTTORI - 7.500 3 ¢ 219.420 13/14/97 =2 N N[ J
1020 L0 NOTORE 7.500 y# ¢ 219.420 13/11/97 ﬁ ~— NDO .iveisieinnnariesnstessnsescannsssnrns
1040 C0 SERVOFREND 7.500 »# ¢ 219.%20 13/11/W7 — NO .ccorvienssscrrisscrocassstsanansrasnes
1110 CD RADIATORE E INGR.VENTOLE 7,500 3¢ ¢ 209420 1371179 DT — ND virvrenrrernireesrscanroninraessinrenis
3005 C£0 AVANTREND/TIRANTERIA STERZD 7.500 ¢ ¢  219.420 13/11/97 S — NO .ccicivsrrrrscarirarssarsanricionansss
3010 [0 CARRDZZ/ESTINTORIJDOCUMEMTI  7.500 ¢ ¢ 219.420 13/11/97 SI' - ,ﬁﬁ
3015 Ch CINGHIE:COMPRES/IDROG/ALTER 7,500 »& ¢ 219.%20 13/11/97 BT — NO cecivrrivseansnsccsssircensssassnssnas
3016 L0 CINGHIE 7.500 y¢ ¢ 219,420 1/11/97 @€ - NO UL T e fa
3020 CD COLLETTCRI MOTORI TRAZ.COHP  7.500 »# ¢ 219.420 13/11/97 S‘If - NO 4
3030 CD FRENI ANT/POST. 7.500 )& ¢ 219.420 13/11/97 S€ — NO A %
3035 C0 FILTRO PESCAG./FILTRIND NAF  7.500 »># ¢ 219,420 13/11/97 @1 i . | e
3050 L0 IMP,FREN/PNEUM/SEP,CONDENSA 7.500 »# ¢ 219.%20 {3/1L/97 9([ — ND iieretircsisnsinarsroreninttssssnrnne:
3055 {0 INP.IDROVENTOLA E CINGHIE 7,500 3¢ ¢ AR 1FI/Y L = NO vevervreecrersirssrsserssreessssssenrs
30465 L0 PANICOTTI ACQUA (TUTTI) 7.500 »# ¢ 219.420 13/11/97 DT — NO .oeenes . iraseriges
30485 [0 SEQUENIE AVV.FREN(PROVA CER  7.500 »¢ ¢ - 219.b20 13/11/97 % - NO % ; ; JS@E@&
3090 LD SO05PENS/AMM.RI/ALTEZ.DA TER  7.500 »# ¢  219.4%20 13/11/97 - NO 4 ’mﬁﬁp
3105 CI TRASHISSIONE 7.500 »# ¢ 219.%20 13/11/97 § - NO mm.» ....... .
3110 L0 TROLLEY E TESTIME E INGRASS 7,500 »# ¢  219.L20 [3/11/97 = NO eeivrerrnssessnsssnassasnsrasansnsans
3130 S0FF MOTORI:TRAZIONE/COHPRESS  7.500 »# ¢ 219,420 13/11/97 g — NO .iveepss /Z
3320 §0ST. FILTRO ACQUA 30,000 yaxa¢ 194,374 23/08/97 I - NO <4 k&j‘/éa R0/ ¢ Ao T
4604 REVISIONE ESSICCATORE 42,500 »###¢ 154,796 25/03/97 SI — NO B
010 CD CARICA-BATTERIE STATICO 7.500 ) ¢ 219420 13/11/97 §& - NO ...../ .. Pregseniss i
5015 CO CONDENSATORI FILTRO-RETE 7.500 »+ ¢ 219.420 13/11/%7 3¢ = NO ., {devereriaiiieriscaamtoraans
5020 {0 CONTATTI TELERUTTORI. 7.500 3 ¢ 29420 1311/97 SZ — NO Aiciigimsinabrrosiecfinesath
5025 C0 FUSIBILI/PORTAFUSIBILI 2% ¥ 7.500 »& ¢ 219,420 £3711/97 gg — NO M é f?
5030 €0 IKPIANTO EL. A 2% VOLT 1.500 >& ( 219.420 13/11/97 - CravarsesreasAsrenerefTa
5055 [0 SERRAGGIO CAPICORDA CAVI AT  7.500 > ¢ 219,420 13/11/%7 B4 — [ZQ(C ’lf’ &&1
5040 C0 SPAZZ. MOTORI TRAZ.COMPRESS 7.500 »¢# ¢  219.420 13/11/97 I - m serrrrrsenns .
50&%5 [0 SPAZZ./COLLET.VENT. CHOPPER 7.500 »# ¢  219.420 13/11/97 §d - ,Q/‘{\/ .,.
5070 C0 VENTOLA DIODI DI ENTRATA 7.500 y¢ ¢ 219.420 13/11/97 8Q& - B R rE i EsErEENERESERERIETAR IR RN SR A
S075 C0 VISIVD PARTE ELETTRONICA 1.500 & ¢ 219,420 13/11/97 = ND cvvecimrvannefingimrecasetstecennnens
5105 PU CONTATTI RELE' DI MASSIMA  22.500 y## ¢  202.894 22/09/97 - ND Jiitn: Ctlales
4250 (ONTROLLD HOTORE AUSILIARIO 7.500 »3 ¢ 219.420 13/11/97 - NU e
.- 005 [0 G0MME:SPESS.BATTISTR/PRESS  7.500 »¥ (  219.%20 13/11/97 SI - sanusa (5.«— cosuasun
7010 G5E DADI RUOTE AI VALORI PRESCR 7.500 ># ¢  219.420 13/11/97 SI - da
8005 LA SOTTOSCOCCA E INGRASSABBID  7.500 >* ¢ . 219.420 13/11/%7 &I - ND e eRwa AT s es N EY R R e et e ean
2299 (D CONTAKM {Ka Percorsi) 7.500 »# ¢ 219.420 13/11/97 % — NO .ciccviicanns T A tanvns

Operaio .. (g.)

(AR R RLENNNNNNNNN
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.~M.AT. MANUTENZIONE PROGRAMMATA
ELETTRO CARROZZERIA

-

DESCRIZIONE OPERAZIONI

RIPARAZIONE |SOSTITUZIONE

ANNOTAZIONI

VERIFICA COMANDI ACC. CAMBIO-PORTE E ARR. MOTORE

WS /) I

CONTROLLO-CARICA E INGRASS. ALTERNATORE

Do odi

CONTR. LIVELLO E ELETTROUTA LAVAGGIO VANO

O f.

CONTR. MOTORINO AVVIAMENTO

PULIZIA CASSETTO PORTAVALVOLE

VERIFICA IMPIANTO ILLUMINAZIONE INTERNA

VERIFICA AVVISATORI ACUSTICI E DIREZIONALI

ki ,E-ROLLO PULSANT! E SUONERIA INTERNA _
.

CONTROLLO TERGICRISTALL! E RELAT. MOTORINI

CONTROLLO PROIETTCRI, LUC! DI POSIZIONE E DI
REZIONALE ARRESTO E TARGA

CGGROLLO SBRINATORE E TACHIMETRO

CONTROLLO SPIE INDICAZION!

iR Adizaliciialelel

CONTROLLO STRUTTURE INTERNE: BASTONI, SEDI-
LE AUTISTA E VIAGGIATCR}

CONTROLLO BRACCI E SPECCHI

CONTROLLO PORTE,GUARN. RULLI E CUSCINETT!

C™ TTROLLO INDICATORI DI LINEA

@I. TROLLO FINESTRE E CRISTALL! IN GENERE

CONTROLLO TENUTA SILENZ. E TUBQ DI SCARICO

CONTROLLO APERTURE BOTOLE INTERNE

LUBRIFICAZ. CERNIERE SERRAT. E CHIAVISTELLI

CONTROLL DISCHETTI COPRI PULSANTE PORTE

VERIFICA PAVIMENTI E CORNICI INTERNE

CONTROLLO CHIUSURA PORTELLI ESTERNI

CONTROLLO CARICA ESTINTORE E SCADENZA

CONTROLLO BODONATURE ESTERNE

SN N PR S O S N i e o ol ol e

OPERATORI |

CAPO OPERAI

CAPO TECNICO

[{/ Wo M, ‘;(:9“4'**°¥‘

.’, ‘ ,// .....................




AZ!ENDA per la MOBILITA' nell' AREA di TARANTO
| REPARTO GOMME

BUS n° Soc. 423 B LLTH

7005 CONTROLLO GOMME : spessore battistrada e pressione | -
NOTE: |

7010 SERRAGGIO DADI Al VALORI PRESCRITTI

p'ggg;;omjz IL CAPO TECNICO
|| /7 /i Ly |
w / / -
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AMAT.
.ﬂzienda per la Mobilitﬁ nell'ﬂrea di ‘I:u'anto

Direzione

. Taranto, li 19/05/1 998'
ﬂﬂﬂf

Corrispondenza interna prot. n°
Oggetto : contestazione preliminare

Egr. Sig.
@r& M D'IPPOLITO Cosimo
~ QU

b A D e p.c. Capo Area Tecnica
’ &9 \/& V‘\\ SEDE
: Xﬁ“"“ﬁb
In data 31/12/1997 il bus n° 429 veniva coinvolto in un

sinistro con esiti mortali.

Alla verifica, il pneumatico posteriore interno destro &
risultato liscio, anche se limitatamente ad una sola scolpitura.

Poiché in data 17/12/1997 il suddetto bus era stato
sottoposto a manutenzione programmata, e Lei era uno degli incaricati
del controllo dei pneumatici, con la presente si contesta la negligenza
nel suddetto controllo.

La manutenzione programmata infatti viene eseguita ogni 7500
km e, alla data del sinistro, il bus in questione non aveva ancora
effettuato tale percorrenza sicché, tenuto conto della normale usura
media dei pneumatici, avrebbe dovuto essere ancora in regola con le
norma del Codice della Strada.

Ella potra inviare le sue eventuali giustificazioni per iscritto

nel termine di cinque giorni dalla ricezione della presente.

(J\ ‘%/MZ/ (}//M’V‘” IL DIRETTORE GENERALE
00 -0 11 A

pag. 1




SPETT.LE
A. M. A T.
SEDE

OGGETTO: Legge n. 675/ 1996 . Tutela delle persone € di altri soggetti rispetto al traftamento det dati
personali :

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

Pertanto il sp_ttoscnttoﬂ\[’pfﬁz'/—ﬂo ....... Cﬂ?/[/‘f 0
4

matr. 0. 438703 s
in servizio, alle dipendenze |

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

esprime il proprio consenso al trattamento, nelle forme e nei limiti consentiti dalle norme vigenti, dei
dati personali di cui all'art. 22 della legge 675/96 relativi alle seguenti fattisprcie: iscrizioni alle OO.SS..
assenze dal servizio per lo svolgimento di attivita sindacali, partecipazione ad elezioni per la
costituzione di organismi rappresentativi dei lavoratori. assenze dal servizio per lo svolgimento di
attivita connesse a cariche pubbliche elettive, accertamenti sanitari effertuati a norma di legge o di
contratto, carichi pendenti ( a fini contrattuaimente previsti).

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

" feﬁe\jﬁ g/%v (7Y

= a4
(firma)



AMAT.
ﬂzienda per la Mobilitﬁ nell‘ﬂrea di q.;lranto

Area Personale

Taranto, |li 29/04/1998

All’agente
--Sig. D'IPPOLITO Cosimo
//f Via Pio XII n° 39

4:;;] 74100 Taranto

OGGETTO: Anticipazione T.F.R. per spese sanitarie.

Si comunica alla 8.V. che con deliberazione n°113 del
23/04/1998, il Consiglio di Amministrazione ha accolto la Sua istanza
di anticipazione del T.F.R. e per la seconda volta, I'Ufficio preposto ha
gia provveduto ad erogarLe quanto dovuto. ’

Pertanto ai sensi dell’art.6 del Regolamento aziendale sulle
anticipazioni de quibus sottoscritto in data 27/07/1983,la S.V. & tenuto
a terapia e/o interventi eseguiti, alla consegna, entro il 30 ottobre
1998 della fattura quietanzata o di documentazioni equivalenti, ivi
compresa la dichiarazione personale di spese accessorie sostenute e
non documentabii.

Qualora tale consegna non abbia luogo oppure la terapia o
I'intervento non sono stati eseguiti I'Azienda recuperera |'importo
erogato.

L'Azienda recuperera anche la parte non utilizzata qualora la
spesa sia risultata inferiore alla somma erogataVi. )

IL TORE GENE. E
(Ing Frandesch Lu 2)
g%

Distinti saluti

pag. 1
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N° 113 del Registro

AMAT

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

DELIBERAZIONE DEL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

OGGETTO

Anticipazione Trattamento Fine Rapporto in favore di dipendenti
vari.

L'anno millenovecentonovantotto, il giorno 23 (ventitre) del mese di aprile, alle ore
09.00, in TARANTO e nella sede dell’ Azienda;
si & riunita in seduta ordinaria, previo avviso di convocazione, il Consiglio di

Amministrazione nelle persone dei Signori :

1. Arturo MASI PRESIDENTE
MEMBRI EFFETTIVI

2. Giuseppe ALTAMURA 3. Angelo DI CORRADO (a.g.)

4. Maria T. CONTE (a.g.) 5. Fedele PIGNANELLI

6. Francesco MATARRESE 7. Alberto MESSINESE (a.g.)

MEMBRI SUPPLENTI

8. Ernesto DATTO (con diritto a voto) 9. Giulio VINCI (a.g.)

Assiste il Direttore Generale dell’ Azienda ing. Francesco Lucibello.
Svolge le funzioni di Segretario del Consiglio il sig. Semeraro Raffaele

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



IL CONSIGLIO D’AMMINISTRAZIONE

Vista [a deliberazione n° 254 del 27/luglio/1983, esecutiva ai sensi
di legge, con cui & stato approvato il Regolamento aziendale per la
concessione dell’anticipazione del trattamento di fine rapporto di
lavoro,-in applicazione deila l[egge n° 297 del 29/05/1982;

vista la deliberazione n°128, adottata nella seduta del 12 giugno
1997, con cui il Consiglio d’Amministrazione ha- preso atto del
verbale d'accordo con le O0O.SS. in data 9 giugno 1997, relativa alla
concessione di anticipazione del T.F.R. per la seconda volta;

vista la deliberazione n° 67, adottata nella seduta del 26 marzo 1998,
con cui si decise di ampliare il numero delle anticipazioni di T.F.R. per
la seconda volta concedibili nel corso dell'anno, portandole da due a
cinque, con ulteriore previsione di accoglimento di altre due richieste
nellistruttoria di dicembre qualora non fossero state concesse tutte
le anticipazioni concedibili per la prima volta;

atteso che con deliberazione. n° 101 del 09/04/1998 sono state
concesse le anticipazioni di TFR sulla base delle domande pervenute
entro il 31/03/1998, di cui cinque come 22 anticipazione;

_considerato che le richieste di 12 anticipazione pervenute ed accolte
sono state invece quattro, a fronte delle 21 concedibili;

considerato che, stante [|'elevata anzianitda media del personale
dipendente di cui molti hanno gia usufruito dell’anticipazione TFR,
appare improbabile che quest'anno possano pervenire altre 16
domande, sicché nella istruttoria di dicembre potranno essere accolte
altre due domande di 22 anticipazione;

visto che entro il 31/03 erano pervenute ulteriori richieste di 22
anticipazione avanzate dai sottoelencati dipendenti:

Scognamiglio Vincenzo per spese sanitarie;
De Gregorio Luciano per spese sanitarie;
D’Ippolito Cosimo per spese sanitarie;

richieste che non erano state accolte in quanto collocate nella
graduatoria di anzianita dopo le prime cinque;

preso atto che ['Ufficio preposto, previo adeguato esame delle istanze
presentate dai dipendenti, ha dichiarato che Ie stesse sono regolari in
relazione alla documentazione presentata;

visto il prospetto redatto dall’Ufficio Retribuzioni attestante Ia
copertura finanziaria delle somme richieste in relazione alla
liquidazione maturata alla data del 31/dicembre/1996;

ritenuto, in deroga al vigente Regolamento, e tenuto conto dei motivi
sopra riportati, di poter accogliere quest'anno in anticipo le suddette
tre richieste, avendole gli interessati inoitrate per motivi di salute;

visto il D.P.R. n° 902 del 10/04/1986, in quanto applicabile;

visto il bilancio di previsione 1998;

visto lo Statuto aziendalie;

a voti unanimi e con il voto consultivo favorevole del Direttore

™y



‘-"l. -

R

DELIBERA

di accogliere le istanze avanzate dai dipendenti in narrativa.

specificati, di anticipazione di trattamento di fine rapporto; -
di autorizzare la corresponsione in favore dei §p_ttoe‘lencati
dipendenti: a

Scognamiglio Vincenzo £  23.200.000;
De Gregorio Luciano “ 7.000.000;
D’ippolitc Cosimo ¥ 8.130.000;

al lordo delle ritenute di legge, decurtate, ove esistano, delle somme
per debiti contratti in precedenza con istituti di credito, in
applicazione dellant. 3 del Regolamento di cui alla deliberazione n°

254 del 27/iuglic/1983, nel caso che limporio def T.F.R. residuo non

sia sufficiente a garantire la copertura dei suddetti debiti ¢ ritenute
di legge;

di prelevare le suddette somme dal fondo--per_ il trattamento di_ fine
rapporto istituito in conformita alla legge n.-297 del 29/05/1982 e Ila
cui consistenza alla data del 31/12/1997, pari a £ 23.763.680.951, &
garantita dalle poste attive dello statc patrimoniale del Dbilancio
consuntivo dell’Azienda chiuso in pari data.

IL SEGRETARIO
Flto : (Semeraro Raffacle)

IL PRESIDENTE
Ffto : (avv. Arturo Masi)

A M
pei copia conformg all'griginale
IL SEGR
Del Consiglio di ifistrazione
A,




Comunicata alllAmministrazione Comunale il

2 9 APR. 1998

Resa e5eCUIVA il vovevc it e
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A AMAT.
ﬂ.zienda per la Mobilitﬁ nell'.ﬂrea di 'I;u'anto

Direzione

Taranto, li 01/08/1997
Corrispondenza interna prot. n°ﬁp 90/"

Oggetto : provvedimento ‘disciplinare

\&PX& Al personale
05[&8@ dell'Area Tecnica
K . (come da elenco allegato)
‘L ﬂ’\;\ e p.c. Dirigente Amm.vo f.f.
. m " " Capo Area Personale

Questa direzione, .

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

- considerato che risulta impossibile risalire agli autori del furto;

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

- ritenuta quindi sussistere una mancanza di diligenza (che per di piu
ha arrecato danno all'azienda) nella preservazione dei beni aziendali;
INFLIGGE
a tutti i 97 dipendenti in forza alla suddetta area tecnica, come da
elenco allegato, ai sensi dell'art. 41 del Regolamento allegato "A" al RD.
n° 148/31, una multa pari a £ 2'500 e, ai sensi dell'art.38 del
Regolamento, il risarcimento del danno nella misura di £ 5'000 cadauno.

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

] RE GENERALE
7 ncesmﬁ tlo)
" =

affissione alle bacheche aziendali.




v.\ COGNOME NOME

COPPOLA ALFREDO
CORCELLA . DOMENICO
QOTUGNO EUPREMIO
CURCI DOMENICO
DAL FRANCESCO
-— -DIPPOLITO M - COSMO -
DANESE CLAUDIO
DANESE RAFFAELE
DE GREGORIO GIUSEPPE
DEROMA TOMMASO
DEVIETRO ANGELO
DELLI NOCI EGIDIO
DELLI SANTI ANTONIO
DI LENA GIUSEPPE
DI NUNZIO RAFFAELE
DI PIETRO GIUSEPPE
DI TARANTO VITO
DIMARCO FRANCESCO
ERARIO FRANCESCO

ERARIO PASQUALE



5§ NNV 1995

_ \£
ﬁ.// / Z " di Prot ALLA DIREZIONE DI ESERCIZIO

A. M. A. T,

SEDE }\N\

r
Il sottoscritto j JP/)?L’ (= (”"j“‘ 9, dipendente
— 177

di codesta Azienda, con la presente istanza chiede alla

S.V. l'accodamento di n° 10 giorni di ferie della spettanza
dell'anno 1996' giusto accordo aziendale vigente, da usu-

fruire per l'anno 199%.

Il dipendente

Taranto, J?” F{ [D’ 76‘/& Gt v



A ienda per la Mbiiita et Areati Daranio

Codice Fiscale 00146330733

- 23 0TT. 1996

Taranto, li

Prot. n° : ouﬁ.ﬁ?f;/ﬁgfff

OGGETTO : certificato di dipendenza/retribuzione.—

Si certifica che il Sig.: D'IPPOLITO Cosimo, nato a
Taranto il 15/02/1955, & stato assunto 'in data 07/06/1973
alle dipendenze dell'Azienda Municipalizzata — Taranto —

a cui in data 23/febbraio/1996 & subentrata 1'Azienda Spe
ciale per la Mobilitd nell'Area di Taranto {A.M.A.T.).

8i certifica, altresi, che lo stesso percepisce una
retribuzione mensile al netto delle ritenute assistenziali
e previdenziali di £.2.317.000—

Attualmente riveste la qualifica di Operaio specializ
zato R.E.—

Si rilascia a richiesta dell'interessato e per gli usi

consentiti dalla legge.—

bilita nell'ﬂrea di Tamnto

.ﬂzienda perla
ORE GENER

{Ing. /Fla LO)

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



.ﬂzicnda per la Mbiiité nell'ﬂ.rca di (Z::ramo

Codice Figcale 00146330733

19 NOV. 1996 | AMAE T SDITATTCS

Tarante, |
O OB T }71/5 DD Daruds e oo rd boundtor of eorcrbfag’)
Prot. n%goDith 'A*ﬁ/ ...... S s Lo oalivasdod oivelflel It cnosva orFiaoni
P A S S N R - it Y LTt Ll femee b cdeud. CiYe oo o anuisin
K 5 om0 e g¥aTa fogRoluasl oty senraoue LWL
Gollern gl alion o A0, i osunaeEnl g Jtr (OLJIUIPELD 0000 AT L, itk

—al th wons'{Tue O Fiteet ml a0 shiwicd Lfon efaTnndd eLon oo oy dn
r

-50 sl den gave S8¢A.n BILitoa® L0 IV o Us ousasl al anes ooz oF w0

- N epear s 3 detatm i Fepd o BFed, o
OGGETTO R CertiPicatio?dir'dipendend/retfiblzioninined v i1

2

b

oo sa yodngnae?

Si certifica che il Sig. D’IPPOLITO Cosimo,
nato a Taranto il 15/02/1955,& stato assunto in
data 07/06/1973 alle dipendenze dell’Azienda Muni
cipalizzata Autotrasporti Taranto a cut in data
23/febbraio/1996 & subentrata |’Azienda Speciale:
per [a MObilita nell’Area di Taranto (A.M.A.T.).

Si certifica,altresi,che lo stesso percepi
sce una retribuzione mensile al netto delle rite
nute assistenziali e previdenziali di £.2.317.000==

Attualmente riveste la qualifica di QOperaio
Specializzato R.E.

Si rilascia a richiesta dell’interessato e

per gli usi consentiti dalla Legge.

.ﬂzienda per la Mbilité nell'ﬂrea di q;rantn

ETTORE GENERALE
(Ing. Francefco LU LO)

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



AUTENTICA DI FIRMA

Certifico io sottoscrittoDr.: GIANDOMENICO CITO - Notaio in Taranto-
iscritto presso il Collegio Notarile di Taranto — che, previa ammo-
nizione da me effettuata ai sensi dell'art. 26 legge 4.1.68 n.15,

la suestesa dichiarazione & stata resa e firmata in mia presenza dal
1'ing. FRANCESCO LUCIBELLO, nt. a Cosenza il 9.5.55 e nella sua qualita
di Direttore Generale dell' Azienda per la Mobilita nell'area di Ta-
ranto, con sede in Taranto alla Viea C. Battisti n.657, ove per la ca-
rica domicilia, e della cui identit& personale sono certo.

Taranto, 11 20.11.96




AMAT.
Azienda per 1a Mobitita nel' Area di Taranto

Disrezione

Taranto, |li 14/05/1996
Corrispondenza interna prot. n° ﬁ g- @7’

Oggetto : riscontro ricorso gerarchico

Egr. Sig.
4D'IPPOLITO Cosimo

e p&. Dirigenti

&

/;;" " Capo Area Personale
" " RSA
SEDE
Si riscontra negativamente il ricorso gerarchico inoltrato

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

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

Distinti saluti

pag. 1



{1 APR. 1696 |
& 5N 4 Prot ALLA DIREZIONE DI ESERCIZIO

A. M. A. T.

S E D E

\
'\
Io sottoscritto ,b,i\lr—og,‘( Q @3’}\!‘}/\/\,@ , dipendente di
LY -
codesta Azienda con la qualifica diQE, A !EE“QQIﬂAPb LY. 5°, inoltro

ricorso gerarchico per la mancata applicazione dei vari accordi azien

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

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

6 ore e 30 minuti di lavoro.

Resto in attesa di positivo riscontro; caso contrario mi vedrd

costretto adire le vie legali.-

raranto, 1 1 APR, 1996 B\WU/&% b v




Co A PERS,
11pIC. 1995

8_7#9) di prot %/

ALLA DIREZIONE DI ESERC
A. M. A. T,

SEDE

11 sottoscritto \‘_\:;P{O(thTO COSino , dipendente
di codesta Azienda, coﬁ la presente istanza chiede alla
S.V. l'accodamento di n° 10 giorni di ferie della spettanza
dell'anno 1995: giusto accordo aziendale vigente, da usu-

fruire per 1l'anno 199‘:

I1 dipenden

raranto, 77~ 72~ IS N 0 Z/r/b Oy 2



11 DIC. 1995

Taranto,

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

Via C. Battisti, 57 - Tel. (099) 3561 (5 linee urbane)
Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale 00146330733

N. di Protocollo.................... Ripooocimaan .
Risposta a N.... ........_....... del o
Allegati N.___..__.....

DI CHIARAZIONE

AMiPPocr i
DLt
Il sottoscritto .....vun... , O . ..(;?:g.,fq.‘?. .-.,dipendente di

codesta Azienda,con la presente dichiara di aver ritirato

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

prio libretto Sanitario contenente i risultati della visi-

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

ne del Lavoro.-

I N FEDE

%/7////7/2 b

8%6



Tarento HB U Nov' 1qq‘+
AZIENDA MUNICIPALIZZATA T I

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

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

................................... S All'agente

sig. D'IPPOLITO Cosimo

e, p.c. (*)

S E D E

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

In riscontro alla Sua del 25/11/94 , inerente
quanto in oggetfo, visto il punto 6.2 del C.I.A.trien

nale 1988/90, si concede 1l'anticipazione richiesta.

AZIERDS. MURIGIPALIZIATA AUTOTRASPORT TAZRNTD

E/DI BSZACIZIC
Zr <

(*)— Al11'Ufficio Amm/ne del Personale
All'Ufficio Turni e Programm/ne

SEDE



ga

C A, PERS,

Spett.le

25 NDV: 1994 ' - Direzione di Esercizio

Q.-’Hggo % i prot | A.M.A.T. SEDE

<A
2571444

‘ i . .
_b T S .
"Il sottoscritto <. JRP P.L.'.‘.O, . .C'O e HO. . .dipcendente
‘di codesta Azienda con la qualifica di ... '.'.R.ﬂ.l.\? .............

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

di ferie dalle spettanze dell'anno 199 5

Certo di un benevolo acéoglimento, della presente:por_

ge distinti saluti.

- lb?/{mﬁﬁ Ci i

25 NOV, 1394



AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORT] PUBBLICI - TARANTO

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

Allegati No............

RACCOMANDATA

OGGETTO: Comunicazione.

ey

p.c.

Teranto, 1217./;0/_94. ..............

Spett.le

ISTITUTO NAZIONALE DELLA
PREVIDENZA SOCIALE

Sede Provinciale di

74100 TARANTO
All'Agente
Sig. _p'IPPOLITO COSIMO

Via PIO XIT, 39

74100 TARANTO

Vi informiamo che pagheremo con riserva la indennita

economica per malattia per il periodo dal 06/10/94 al

06/10/94 al ns. dipendente D'IPPOLITO COSIMO

il guale in costanza di visita fiscale é risultato assente

. presso il proprio domicilio.

In allegato trasmettiamo la documentazione relativa al

caso in questione allo scopo di conoscere la definitiva

determinazione che codesta Sede Provinciale vorra prendere

per il caso in parola.

In tale attesa si porgono distinti saluti.

AZIENDA MUNICIPAL 1228
iL DIRETTAAL

TRASPORTS TARANTO
ESERCIZIO




7

- =3 LUG, 1994
Taranto, B ...

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO .

Via C. Bastisdd, 657 - Tel, {099) 3561 (5 linee urbane)
Telefax 1099) 794247 - Codice Fiscale 00146330733

N. di Pro:ocM&[é/.w.) T Al Signor

del FERRANTE Giuseppe

Rispasta @ Nuooooooiieonneneennnidele e
DIRIGENTE TECNICO

Allegati N.............

SEDE

OGGETTO : Invio copie certificati del Servizio di Igiene Ambientale

e Prevenzione Danni da Lavoro.

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

dicazioni in esse contenute.

Distinti saluti

AZIENDA MUN: CIPAL[ZZMA AU FUTHASPORTI TARANTO
ZSERCIZIO

Allegati n. 9 referti:

— COPPOLA Alfredo

--TODARO Antonio
> -LANZO Nunzio
gz - — ERARIO Francesco
I 2y, = PERNISCO " Cosimo -
— D'IPPOLITO Cosimo -
— FIORINO Francesco
— LATANZA Antonio

— DE VITA . Francesco.

P W



REGIONE PUGLIA

UNITA' SANITARIA LOCALE TA/4 (Cod. 160-033)

74100 TARANTO

‘ -
Per il Sig. b 1PRolhTo CoS\no

A REONT O . Prov.. / il A $-02 - 58

nato a

vistatoil.... 325 per la Ditta AfsT

s0nNo:

L) 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 trasporto pesi.

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

i

[J 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 si fa obbligo di
uso di guanti.

O3 controindicati i lavori che espongono alla inalazione di tossici industriali, ove non sia possibi-
le, si fa obbligo di uso di maschera protettiva.
ANON. A boN go. ALL'EsPositioye A RUNORDSITA SUPERIOR |
A T3S A% - -

-7

IL FUNZIONARIO MO

Tarénto;li R “.‘ 96 UQ/\J\'

Mod, SISUA -7



Cidice Tiscale A 00126330233

20 Giu. 1994

ALIKNDA MUNICIPALIZZATA 752100 Coraclo, s e
AUTOTRASPORLTTI PUBBLICI-TARANTO

V1A C. RATTIATY, 847 = THI. (cve) TR14A1 (N, B LINER UHAAN )

.g{ /g Profocof[o . e e e mlf: e omee et o smenabinen e nbitee:
i Ql'.lpos!a a _Qi’ RNV /7 ORI e
54”230!1 g’ ........

DICHIARAZIONE, o

Con 1la presente dichlare:ddraver ritirate, in data
edierna, dall'Ufficle Persenalesilnpréprie librette Sa-
nitarie centenente 1 risultatidéllaivisita medica ef-

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

L'Agente

S
| p 2@&//) Cpapes




-9 FEB199'1

Taranto, .....

wd AL%%?
D

7
D @
-j Via C. Batisti, 657 - Tel. (199) 3561 (n. 5 linee urbane) O
Telefax (099) 794247 - Codice Fiscale n. 00146330733
(f) ALLYAGENTE . o
N. di protocollo 613/UP/94 Rit. S$IG. D'IPPGLITO COSIMO
VIA PIO XII 39
D Rispostaa N. : del 74100 TARAMNTO G
Allegati N oo
l:"-i.' G

RACCOMANDATA AJR.

4‘-})
%

LA CORTE DI CASSAZIONE, PRONUNCIANDOSI DEFINITIVAMENTE SULLA
NOTA CONTRCVERSIA RIGUARDANTE LA INCLUSIONE O MENO DELLA CONTIN- &
GENZA NELLA BASE PER IL CALCOLG UELLA GUOTA ORARIA DELLE PRESTA-
ZIONI DI LAVORG STRAORDINARIE EFFETTUATE NEL TRIENNIO 1986/88, HA
RIGETTATO I RICORSI PROPOSTI DAI DIPENDENTI ED HA ACCOLTO LA TESI €
SOSTENUTA DALLA DIFESA UGI CUESTA AZIENDA, SECONDO LA JUALE LA QUO-
TA ORARIA UEL LAVORO STRAORDINARIO ANDAVA DETERMINATA CON LA
ESCLUSIGCGNE DELLA CONTINGENZA IN QUESTIONE, e
IN VIRTUY DELLA SENTEANZA CCLLA SUPREMA CORTE, TENENDO CONTO
DEL TIPO GI RATEAZIONE DA VOI SCELTO, CUESTA AZIENDA, COME E' GIA®
A VS CONOSCENZA, HA INIZIATO, A PARTIRE DALLE COMPETENZE DEL MESE ¢
DI SETTEMERE 1993, IL RECUFERG DELLA SOMMA DI L. 1.196.380, A SUD
TEMPO DA VOI PIRCEPITA PER IL TITOLD GI CUI SOPRA, PER LA QUALE
AVETE SOTTOSCRITTO € RILASCIATO APPOSITA QUIETANZA, OLTRE ALLA ¢
SOMMA DI L. 38143456, PER INTERESSI AL TASSO LEGALE, PER UN TO-
TALE DI L. 1.577.726. _
SU PARTE DELLA CITATA SOMMA, PRECISAMENTE SU L. 1.011.202, E! C
STATA QPERATA, CON LYAPPLICAZICHKRE DELL'ALIQUOTA A TASSAZIONE SEPA-
RATA DEL 21,690%, UN& RITENUTA IRPEF OI L. 219.330. POICHE® LE
DISPOSIZIONL DI LEGGE IN MATERIA TRIBUTARIA ATTUALMENTE VIGENTI C
NON CONSENTOND ALL'AZIENDA NE' IL RECUPERO, PER CONTO DEI LAVORA-
TORI, DELLA SUDDETTA IMPOSTA, NE' LA COMPENSAZIONE DELLA STESSA
CON LE RITENUTE FISCALI MENSILI, LA SOMMA DI LIRE 219.33C,A SUD ¢
TEMPO TRATTENUTA £ VERSATA A TITCLO DI IRPEF DA CUESTA AZIENDA,
DOVRA' £SSERF RECUPERATA DIRETTAMCNTE DA VCI, INOLTRANCO COMANDA
DI RIMBORSC, IN DUPLICE COPIA, AI SENSI DELL*ART. 16, 6% CCMMA DEL C
DaPeRe 26/CTTOBRE/LST2 No. 636y ALL'INTENDENZA CI FINANZA DI TARAN-
TO ENTRO £ NOM OLTRE LA DATA DEL 27/MAGGIO/199%.
ALL'UCPO, AL FINE CI SEMPLIFICARE GLI ADEMPIMENTI DI VOSTRA _ ¢
COMPETENZA, SI ALLEGANO LE ISTANZE DI RIMBCRSO DA INOLTRARE, PRE-
VIA SOTTOSCRIZIONE, AL SUCDETTO UFFICIO FINANZIARIO, RICHIAMANDO
ALTRESI' LA VOSTRA ATTENZICONE SULLA NECESSITA®, NEL CASO DOVESSE- €
RO DECORRERE NOVANTA SICRNI DALLA PRESENTAZIONE DELLE ISTANZE SEN-
ZA CHE SIA GIUNTO RISCONTRO POSITIVO DAL SUCDETTO UFFICIO, DI
PROPORRE TEMPESTIVAMENTS RICORSG ALLA COMMISSICNE TRI3UTARIA DI 1 (
GRADO DI TARANTO,
NELLA SUODETTA EVENTUALITA® I COMPETINTI WUFFICI OI QUESTA
AZIENDA SI RENDERANNO DISPCNIBRILI A DARE LE OPPORTUNE INDICAZIONI C
PER L'ISTRUZIUNE DELLA RELATIVA PRATICA. :

® ©

=

0 ©

I

2
(\

. [ ) T L)
@) IL DI EARERCIZIO ¢

SRR Aok
i k%‘&%&é@f}

SEE S A T
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XI,R AVVISO DI RICEVIMENTO O DI RISCOSSIONE

. 2 I T T N
[J Raccomandata [] Vaglia TS U U SO U S SO SO SO SO I SO

[ Assicurata 1 Pacco s T IO SO 9 969 ...... erersararsrasssnnanes
Spedit ... |l1 1 FEB 19911 dall’Ufficio di

indirizzat 8 al SigoD 'TPPOLITO Cogimo

Via Pio XII, 39 ° 74100  TARANTO

quanto sumdlcato |I ........ ,//2 ~0.7: féi

da compilare
a curs del mittente

ricevuto
riscosso

Dichiaro di aver

Firma dell'Incgricato
della distribuzlone e el pagamento

Roma, 1993 - Istiutp Poligrafico ¢ Zecea delle Stato - S,
- -



e ~

Mod. 23 (per, linterno) (5992) - Cod. 008400

i AMMINISTRAZIONE R

 [wmsraszone P, T, s

AVVISO DI RICEVI %ﬁ ) ,

0 DI RISCOSSIDN ‘L’; i:‘,:, ...................
:-é’ AMAT

IENDA MUNICIPALIZZATA

KUTOTRASP":HT: PURBLICI
Via . “antsh 8557

g RAN
W . 74300 TARANTO

N. B. — 1l mittente & preg:
apporre chiaramente su e
la facciate le indicazionj

BiT

4
o

'Q
r\
()

CRE

|

SIGLA FROV

LOCALITA -

/—J]"\
.1
NJi
I
CoNTH r;
!



Cedice Siscale X, 0012633073,

16 APR. 1993

A
AZIENDA MUNICIPALIZZATA - 74100 €Cacanto, wmvmreern e
- AUTOTRASPORTI/PUBBLICI - TARANTO

-

YIA C. RATTISTI, 657 ~ TKL. (0p0) 7R14A1 (N. 8 LINEE URRANE)

X i profocollo ... ... . ,@lﬁ eurmeerenuene e oo ettt einbmeemtts
gfsposla a QK v e e Je! s v e e e
S!ffcgaﬂ _GE......_ e s e s

DICHIARAZIONE,

Con la presente dichiare di aver ritirate, in data
edierns, dall'Ufficie Persenale il preprie librette Sa-
nitarie centenente i risultati délla visita medica ef-
fettuata presse la U.S.L./TAL,

L'Agente

Whodte Ganee



272 FEB. 1993

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO Taranto,

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

' All'agente
. ' .
N. di protocollo 3/!/ V/I’//B Rip. sig. D IPPOLITO Cosimo
Risposta a N. del
SEDE
AT O O — —_—
OGGETTO:Comunicazione.

Facciamo seguito alla ns/ de15/1/1993 }rot.n. 28/UP/93
per precisarVi che, in relazione all'Ordine di Servizio N.5/93,
1'incremento retributivo derivante dall'inquadramento nella qua
lifica.di Operaio Specializzato livello 5° Vi viene corrisposto
in via provvisoria salvo revoca del predetto incremento di retri
buzione e ripetizione delle relative somme, ove risulti che 1lo
stesso non sia dovuto.

Distinti saluti.

AZIENDA BURCH

LZZATA ASTSL. AP TARANTOD
li. i ;

ghb



AZIENDA MUNICIPALIZZATA "5 bFN 1093
AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO Taranto, .82 LA

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

' All'agente
N. di Pr°‘°°°“°‘z-8 Urfj RID. -omroereremensrnerem S1g. DTPPOLTTO Cosino
Rispostaa N. del %Fﬁ}/’l e poo. (%)
Ty ' -
Allegati N. oo . 2D

OGGETTO: Attribuzione della gualifica di Operaio Specializzato livello 50—

Vi comunico che ai sensi e per gli effetti del'l'Accordo
Nazionale del 13/05/1987 all.B), a decorrere dal 1°/gennaio/1993,
& inquadrato nella qualifica di Operaio specializzato livello 5°
ex Legpe 30/1978 ad esaurimento. '

Distinti saluti.

AZIENDA MUNIFIPALIZZATA AUTO|FASPCR.| TARANTO
J= EZERCIZIC

(#)-Al ff.Capo Area Officina
. Al Funzionario Principale C.E.D.
g 5 6 "Al11'Ufficio Amm/ne del Personale

SEDE - K -




Provincia di .T.ABANTO. tetimaeseasemcaenes Comunedi ...... TARANTO ......................

Ricevuta che l'autorita di pubblica sicurezza deve restituire alla persona che presenta la denuncia
C,Battisti,657 Ta

Si dichiara che Ia Difta ......... 5. SN bR consedein AL A Al T P

ha presentato al sottoscritte il giorno gg, del mese di ottebre 992 denuncia di un infortunio occorso a n. 1_ persone

o D'Ippelite Cosime via Pie XIT, 39 74100 TARANTO .
17 del mese di ettobre 19 92 nel Comune di TARANTO

Firma dell’ utonté che riceve la denuncia

il giorno




Codice Fiseals N. 0014633 073 3

reons
- 27 G 1
AZIENDA MUNICIPAL]ZZATA 74100 Caronin, .eeeeviiiiiciiciiiinnirciranae e e

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO

VIA €, BATTISTI, 657-TEL. (099)79145)(N" 5 LINEE URBANE)

%‘P‘”h a CK, e ttemmm et varv s J'! ...............................
HAllegari N .

DICHIARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dallo

Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres
80 la U.S.L. TA/&.-

Ltagente

h\—%ﬂé 1 Lo




//l
ISTITUTO NAZIONALE PER L'ASSICURAZIONE

3 CONTRO GLI INFORTUNI SUL LAVORO pers.

AN ANN

A™OF DI TARANTO 1

of, FRESTAZIONI
. _S#890 Z’ﬁ’/h =

s Taranto,
Qoo 0w Mi/@u

Spett.le Ditta

PWAT
[AMAT TARANT J.Q. Aol gS%
300592 003184 BoLon®
SEGRETERIA GEHERALE _
e P.C,
@WO: Dpeac o Qowe

M- SQSS

Far l'istrutboria della pratica di sorditd da rumori relativa al

siinato in oggetto, si prega restituire debitamente compilati "COF

YASSINA URGENZA" il presente questionario
Distinti saluti

IL DIRETTORE DELLA SEDE

( Dr,Tomp 1lgfprese )
3i dichiara che il Sig.: D'TPPOLITO Cosime
A) E' alle dipendenze di questa Ditta dal _7/giugne/1973
E' stato dipendente di questa Ditta dal ========= gl ==s=======

sv?ifendo le lavorazioni indicate nell'allegato elenco alla lettera

B) Non é direttamente e specificatamente adibito a lavorazioni
contemplata nell'allegato elenco, ma lavera = sThlente in cui  si
fyolgono lavorazioni indicate alla lettera , addetto alle se-
guenti attiviticomplementari od accessorie:

C)} Non ha mai svolto le levorazioni elencate, né ha lavorato
ir lIuoghi ove altri dipendenti le hanno svolte.

D) Risulta che: (indicare eventuali notizie utili, malattie

sistenti, con particolare riguardo a2 otite; precedenti lavora-
ioni con probabile rischio, precisando periodi e ditte consultando
" libretto di levoro.)

riee
~

s
AL
1

AX-D48%

(data,timbro ¢ f Tma della djtta)
REPAFTO QEFDP: ARAT

T

WN.: elenco lavorazione, (



A

a)
b)
c)
a)
e)
f)
)
h)
i)

1)
m}

n)

a)
p)

q)
r)
s)
t)

u)
V)
x)

z)

TABELLA MALATTIE PROFESSIONALI N.44

"TPOACUSIA E SORDITA® DA RUMORI"

LAVORT DEI CALDERAT;.

RIBATTITURA DEI BULIONTI;

BATTITURA E FORATURA DELIE LAMIERE CON PUNZONT;

PROVE DEI WMCGTORI A SCOPPIO;

PRODUZIONE DI POLVERI #ETALLICHE CON MACCHINE A PESTELLT;

CONDOTTA DI AEREQMOBILI;

FABBRICAZIONE DI CHIODI;

LAVORI DEI TEIAT;

TAGLIO DI LASTRE E BLOCCHI MARNO CON DISCHI DI ACCIAIO A

CORONA DIAMANTA; .

LAVORAZIONI ESEGUITE CON UTENSILI AD ARIA COMPRESSA;

TAVORAZIONE DI PRODUZIONE DEGLI ACCIAI AT PORNI AD ARCO

ED INDUZIONE;

TAVORAZIONI CON IMPIEGO DI SEGHE PER METALLI;

TROVA DEI DISPOSITIVI DI SEGNALAZIONE ACUSTICA;

TAVORAZIONE MECCANICA DEL LEGNO CON INPIEGO DI:

1) SEGHE CIRCOILART

2) PIALLATRICI

3) TUQPIES

FUCINATURA NELLE FONDERIE;

FABBRICAZIONE DELLE FALCI;

LAVORT IN GATLERTA CON KEZZI HMECCANICI AD ARIA CONPRESSA;

IAVORI SVOLTI ALL'INTERNO DELLE NAVI (in allestimento ed

in riparazione);

1) LAVORAZIONE RUMOROSE COME ROTTURA DELLE LAMIERE, BATTI
TURA DET BULIONI, ecc.)

2) LAVORI DI VERNICIATURA.

TRANCIATURA DET METALLI;

LAVORI DI SFRAY CON TORCE AL PLASHA;

PROVA DELLE ARKY DA FUOCO AUTOMATICHE;

PROVA DEI HOTORI A REAZIONE.

AR AARANANAN
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AR.| e AVVISO DI RICEVIMENTO 0:Di RISCOSSIONE

della; : del: N nodi L
K] Raccomandata’ ] Vaglia ~ spedit....il.... ... R g L
- [ Assicurata {1 Pacco dall' Ufficio di...... (TBQQ:B .................
indirizzat.®.a . PATRONATO A.C.IL. I.“=“Scde“Prov1ncla1e“dim

~Taranto- Via Maturi, 19 74100 TARANTOQ

ricevuto”

Dichiaro di aver zg=r=< quanto suindicato il..................... N P

) Firma..........
Firmg
della distribs jzicpe o del p ami m?
- Balle dell’ Utficio
E T T T V. S di distribuzione o di pagamento.

Roma - Int. Pohgr”a Zecca delio Sinte - PV,



@HMTMS;R&EFMPT L | '

AVVISO DI RICEVIMENTO
"« 0 DI RISCOSSIONE

Lo Bl CﬂEDllﬂ

DA RESTITUIRE A:
- AMAT

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORT!I PUBBLICI

N. B. — Il mittente & pregato di

D'Ippolito Cosimo

1€ acerete 1o ndicariont nchioste Via C. Battisti, 657
- 74100 ‘TARANTO
I ) R




Codice Fiscale K. 00126330733

AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICI-TARANTO

YIA C. BATTISTI, 667 = TRL. (088) 701451 (N. 6 LINEH URRANH)

X o profoco][o,tZSf f)P ? . Rif. Sede Provinciale di Taranto
%_’Pgsfa a K7 AN SR ~7 AU —— . Via Maturi R 19

S{[[e_gaii .gﬁ 1. reomeeeeteensenan e et )
74100 TARANTO
RACCOMANDATA A.R.

TEIO0 @aran!f.?, :ﬁ 7 HAR 1992

OGGETTO:Invio denuncia di malattia prefessionale,

Riscentriame la Vs/ del 27/02/1992 pret.n.10620/1 /92
di pari eggette, per restituirVi cempiegate alla preéente
e debitamente cempilate, 1la denuncia di malattia prefessis
nale riferita al ns/ dipendente D'IPPOLITO Cesime.
Distinti saluti, |




Citare nella risposta ufficlo, n. di prot., oggetto o trattare un solo argomento

¥

4

FATRONATO A.C.LI
PER 1 SERVIZI SOCIALlI DElI LAVORATORI

[Ricongsciuta con D. M. 29-12-47)

SEPE PROVINCIALE D1 TARANTO

Ufficio +nfortuni......

AMAT - 'Ta;'fé'és.t{lf'g

030382 001607

£ ql"ar-
74100 Taranto. li 2 7 FEB' Lbz
Via Maturl, 19 .@'ég fawﬁ

" [SEGRETERIA GENERALE

RETR! L._(

Prot. n. /(o 6&-’01 /ﬁ ](? 2

0GGETTO: denuncia M.P. (sordita)
D*TPPOLITO COSIMO nato a
Taranto il 15/2/1955

—RACCOMANDATA T
Spett/le
AM.A.T.
Direzione del Personale
via C. Battisti
L 74100 TARANTO N

Si prega restituirci debitamente compilato l'accluso medulo
rer consentire a questo Ente di inolbtrare all'Organo competente denuncisa
di malattia professionale tutelata dalle vigenti disposizioni di legge.

Distinti saluti.




OF.ESSIOI\:I‘ALE

,_-.:4;

(da sped:rs( anrlsmuro,Nazrona?e Rer Ms;rsgicurazmne confro aglf| lnfartum sul Lavdro b Tea
rentm 5 gram: dal!a denuncra fatta; dal Iavoratore al datore q:‘lavoro)_f RS

K -, K
L s A
- AGET RS 1 ,\‘}.{-bdu n.-\

Sl God F,sc_llfem [463 1307“ |33

i -Datore dl Iavoro B e My e L it %) 7
o gl el : e R .t 5 '-‘:eﬂ""‘g Hv ”:.h'"
b %1‘."?0

..1

w ***Sede dello stablllmento 0 de| lavor LA L R :
0 B Tets ERERETR R :u:; SR < Eoch
Natura dell'industna o det lavon -‘.Irasport:t..Urban:L

-\f__j‘;_ LR L "_ -.,. nl’_ - i =
§ ks TR _“:mnma:—ﬂca——"

‘fﬁ.ﬁ.:é.ﬂ%%?...:-?.'"-:-'E'—.‘--—"ﬂ.==='-'=":=- Srostaten
mI," :;r';_u 3 Ed WA "’,ﬁ}té‘iﬁ E_:iv-q 55""'!4’3 e’ 2 -
- 'Peparm?o canttere in cuu detta lavorazmne é stata eseqt{lt‘a.‘...r

A A '*;-E--.—'
SR, T g

£

3

EX3 ~r, r‘g. n,,x.ﬁ-h- 4-{:_

assﬁhtg al |avoro')pgi"esso la'_|‘!;}aa'l’g|ornoal- b ; COdlce K S g e,
-‘. _ o g vl = " t.': ,"'. ..'-_‘ K o lcSM55|B15 L

e

:r o f"\‘-"h._u--

ar.._

nE .,/[

' ':,Lir]dlnzzo. ccr'nune di

-'-l dic\areia provmma e |f numero dell&U S L dr appartenenza.« .
2w ket y

e L A

..‘

addetto..‘ ~: n\_. .{" . A “

..App;:ce dista. car_l:q.zz.da{ ) .
“ Qpe asae... 16!@7/1975......:
o0 l 01[ 19'2-\..__.

Cessazmne .dl lavoro: . 7 : h' NENE : el -
ettt ======= (aa md:care soltantg

! E '~", T

Ultrmo glorno nel qualeﬂ Iavoratore trovasr |scr|tt0 nel b paga...
nel’ casown cu: la denunc{ax sia- fatta daﬂo stesso datore: di Iavom alre d:pendenze del quale trovas: ..

T iy T,
LB 7 .

R
n

Ve r o e .
: .o N - .

addetto il !avoratore al’ momento deHa denunc:a) o , .
- = - =..n|5=m=°-.'=-=—'=:a===“

- .,:..r. \.:

'PflrhOn glomo d| e\rentua1e completa astensnone dal Iavoro a causa della malattla
- O pér* d:ch:araz:one- del .

) (:I datore di Iavoro precm 'se l'mdrcaz.-one 8. data -per drretta conoscenza 0

N . ‘ AT
SRR ~-iavoratore =_n=-—==== ======:====_==_==:—==q=u_==r:::.-:-.e-a:::_:-::a:::_l:—n_.—.:—--_::::_ ) e

[ .- \\- A

L \"\-\ lv,'w,u,‘\ \-vl -
K
-



.
-t

7 - Maléﬂié‘ dichiarata dal lavoratore ?ﬁ?ﬁ?ﬁfﬂ“““““’?’“"“‘“’“‘“'mm’“s'“"

Data |n cui egh ha' denuncnato la malat‘t:a a] datore di ‘iavorO' '““’m'm"'““'m““”""

L II Iavoratore e |n cura a casa propna E.!.'.'.‘.F"
mus-m-ﬂ-n-

Se e stato ncoverato |n un ospedale quale‘?".....

. "8'

PR
. x Gonsta al_ datore di Iavoro che

(dl ammissrone 0, penod:che 0 d: altro genere)" NO _
S qUaII date sono state esegune tali visite? . 1972.......Amua1mente. e e

o Dove? E.H.P.I...._....USL/TM}.....,........\ ‘
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R Dove? Ims nmnsnu-umuumnnauanummmza .
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i - ' 4
; 9 = AL !avoratore era adlbato "dwettamente" a Iavorazwm nocwe'? N00

e Oppure iavorava in amblente nocwo'? NO

S .:._ h_\,,._

e e »Lavorava -all’ aperto n amblente chluso (a] m gallen '? In..

T4

- ---:u.

amb:l.. n ...e.. c.h:.l..uag. )

ho e

Il lavoro m ambaente noc:vo era, contmuo 0 mtervailato

S '..'\‘ ‘*'h*

51 come?: Finelt
10 o Indlcaznoni eventualr NESSUNA;......

a2 .

ambtente era aereato?.
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ALLA DIREZIONE DI ESERCIZIO A.M.A.T.

AT TG srns A
030292 00064 |
SEGRETERIA BENERALE

T1 sottoscritto D'IPPOLITO Cosimo, dipendente di code-
sta Azienda con la qualifica di operaio specializzato, con
la presente informa questa Spett/le Direzione di Esercizio
di aver smarrito la propria tessera personale di servizio,
con ogni probabilifh all'epoca del trasloco; pertanto chiede
cortesemente il rilascio del duplicato,

In attesa di positivo riscontro, ringrazia e con 1l'oc-
casione porge distinti ossequi.

Tarando, 11 3/2/1992.

Con cosservanza

DNYellp tagoe




AZIENDA MUNICIPALIZZATA 148 SET. 1991

AUTOTRASPORTI PUBBLICI - TARANTO ' Taranto,

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

‘ p All'agente . _
N. di protocoIch.QzS W Rip. | S1g.D'IPPOLITO Cosimo

A
del ... o

e, p.c. ( * )

. RispostaaN.

Allegati N. e

SEDSE

OGGETTO: Addebite.

‘ Facciamo seguite alla ns/contestazione del 15/7/91 ,.
prot.n. 851/UP/91, per comunicare che le giustificazioni -
da Lei addotte non scne state ritenute sufficientemente
valide, pertaento, Le viene addebitato il coste delle at-
trezzature che Le sono state sottratte che ammenta a Li-
re 98,000=.

Tale somma Le ver:rh trattenuta in n. 5 rate mensili

a partire dalle 'competente del corrente mese.

0
MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORII TARARTH
i )1 DIAETTORE DI ‘ESERCIZIQ

¢iog &W

(#)-AL Dirigente Tecnico
Al Capo Ufficie Retribuzioni
SEDE



M TARANTO 16/07/1991

, AMAT - TARANTO
Alla direzioene di 17.0791 005473
esercizio, SEGRETERIA GENERALE

In risposta alla contestazione da vel inviatami il 15/07/1991

n, di protocello 851/U P£91. : | R
Espongo quanto segue, il trapano preumatico usato nel mio reparto
(gommista) non & pilt in mio possesso perchd ci ¢ stato sottratto’
mentre eravamo intenti a sostitulire uma gomma da um bus,
Delltaccaduto abbiamo riferito al nostro superiore C.T. PARADISI
Antonio che provedeva ad 1nformaré ltufficio tecnico.‘ |
Facclo motafe che i;lnostro'pesto ai lavoro e in costodite in
quanto operiamo sotto il capannone al passaggio di tanta gente,
éhe non sonc necessariamente dipendenti 41 questa azienda.

In attesa vi porgo i miei distinti saluti.

in fede
DIPPOLITO Cosimo

"Wl i



L
, .
— e ~ ey FaX} '
RS LTSRS b ARSI :
¢ e
. .
\ i
- ay b N '
. (oo dooarmiegarh 0L
h‘ Py - 4
1
. i - ' g Foaemra e oy
P . .,.w.)...&,,;. P R
L et ar h - R = - PO P
L AU L WY A 5 E AN oo CR0 T ¥ T U SR
¢ g " oY ' PN -+
-.ilt_\"_. R S LN G !

- . ONINFLT QO DIL o

. : R T T b
. NS A L R S SR e

S F

v awnda

1
ra L . “a e Pt 4 LR 1 . * . -
5 g o . - e ¥ . Wt B 8 H
o oand TEIG TSR QTIO0g Lo R Inunt i omnsld e odubaouet
- o S e e . ) s . . LI .. . . &0
Looboeny Qi ol TR etmeorl e ovelouonier ado olaoloa

. ’

ot -l . wwpes [0 p i LT e - T el ow . S Wt
LOLEGw a4 ool thoolsar gsaan Lioorls o sedor olhana

. W et fr, Pa gty e ey - . A b e .
e SJaws i olwarvnsd Lo opornsgne [ otSon ofnivtsgo ol oo

M EYUanelsn Onos aor 9900

DR toirietilepe

oo Iy

CLiduloe Ldpililell

L amn d an
LT



et e,

.I'J'EIOO "%:az"a.qlo, et
i ' ~I
! . ©

All'agenteyh
Sig-D'IPPOLITo 0051mo

“

SEDE E

OGGETTQ:céﬁpég@azione. .

: Poiche risulta che la S.V. non é pil‘i in possesso del . .'

seguente attrezzo- " Trapano pneumatico " g Lei regolarmen
te consegnato, ‘si contesta quanto sopra e La si. invita a SR
presentare eventual:. glustificaza.onl nel term:.ne di. cinque . S

wl

giornl dalla data di rJ.cez:Lone della presente._

‘;-*-:-.

1 AZIENDA MUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORTI TARANTD b
i DIRETTORE DI ESERCIZIO T
. (ing, Silvago CAVALIGRE) ;o
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- 7o) PR By
. ‘ . 2 coe .
D AMAT wamonn. e 0L
Aziénda Municipalizzata Autotrasporti Taranto
Codice Fiscale / Partita LV.A. N. 00146330733

BUONO DI ACQUISTON...Z.. 5/ ............

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

- . —— —

@ca "t/&{

}"o %74”««0 . W A

In base alla Vs. offerta N............. ermeemeeraesusenans S o (- OO favorite fornirci quanto segue:
‘E§ NTITA PREZZO IMPORTO
CLASS, DESCRIZIONE CODIGE c|z2 QUANTIT unario | 56 COMPLESSIVO
&
\

MWAO IMAM,LA/

QI L5500 Pco 3800 led3 || | o P3|

eosdsi-iiing - SRy

R - - S ST,




AUTOTRASPORT! PUBBLICI ~ TARANTO

VIA C. BATTISTI, 657-TEL. (099)791451(N° § LINEE URBANE)

DICHTIARAZIONE

Con la presente dichiaro di aver ricevuto dalle

Ufficio Personale, il libretto di rischio e sanitario
relativo alla visita medica periodica effettuata pres
so la U,S,L. TA/4,=

L'agente

D#@MU O Qetehpce




prot.876/UP/90 D'Ippolito C.mo

5. ‘Mod. 231 (gar Pintarna) {1876) — C. 008400

% | AMMINISTRAZIONE PT

_ AMAT:
" AZIENDA MUNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUSBLIC]
Viz C. Batt.sti, 657

" N.B. -~ Il mittente 2 pragato di _
apparre chiaramante su entrambe 74100 -I ARAN:[O

le facciate le indicazioni richieste

URFICIO PERSONALE

Ut 0 TA

FERTA MUNCIPALITZATA AUTOVRASPORTI TARARTS

T



. " Q
AR AVVISO DI RICEVIMENTO 0 DI RISCOSSIONE . 96 85

della: del: N, dil o

‘[HARaccomandata []Vaglia speditd..il..] 41271990 ...

[J Assicurata O chco dall'Ufficio di...........oooei i
indirjzzat®_aLsN.P.S.Direzione Generale-Servizio Previden

za MaTinara e Addetti ai Pubblici Servizi di Trasborto

Gruppo . Le‘gge . 29 . .Ricongiunzione e Riscat‘ti N o eeiaieraaas

Via Ciro il Grande, 21 EUR 001 44 RBMAY,
*\._.?'_;_A. 7, 6__\‘.
Dichiaro di aver filrg-g"?g%%quanto suindicato il............... [' .................... :k\\t»‘

R e T e \g 19.1290
- qf’\ S N~ -\\\é"l'-:i‘rma = . ;

- =

’UL‘JAE;E "Firma dell’ Incarlcato - _,/z"'y”’ ‘a\\.\‘\\__,.f’.f.

lélr’lp_;l ione o del gaggmente™" v
5 T~
fod 0 ?:Q Sl =" Bollo dell' Uficio
\a‘._fl' Wl h ... m _dirdistribuzione o di pagamento.

____

P T

ISTTUTO ROUGAASED DELLO §TATO



AZIENDA ;M UNICIPALIZZATA
AUTOTRASPORTI PUBBLICT - TA RANTO

VIA C. RATTISTI, 867 = TKL. (008) "91431 (N. s I‘.‘I'NHH THRANRA)

X pro!oco/[o 8¥£/ /? e - Ruf .

Ql.rpo.sfa a X ..
S{I[e_gaﬂ X .__1__

CCOMANDATA A.R.

OGGETTO: Ricongiunzione periodi assicurativi

ac/

: Via Ciro 11 Grande, 21
. - |

A e T

TR

PR - EO - s e ..

Cidice Fiscale K, 00196330733

-43 DIC. 1930

74ner}nuﬂq

ALL'I. N, P, S,

DIREZIONE GENERALE-SERVIZIO ,
PREVIDENZA MARINARA ED ADDETTI
AT PUBBLICI SERVIZI DI TRASPORT(
FONDO AUTOFERROTRAMVIERI

G,P.A, RICONGIUNZIONE E RISCATT:;
= EUR -~

00144 R O M A

P

JJ

art.2 legge 7 2/1979. noag

agente Sig, D'IPPOLITO Cosimo nato 11 15/02 1955 .
o de TR B : E DL _".““&ﬂ
A Cor TR e i’f‘?ﬁ‘g"% e af"-""b"’"' P __N,s;{’.‘?é.
) In riterimento alla Vs/del 12 10/ 1990 prot. i
n.133/333110 di pari oggetto, Vi trasmettiamo com= e
piegato alla presente, 11 modelio contenente la deter
minazione della retribuzione pensionabile spettante
al ns/dipendente Sig. D'IPPOLITO Cosimo.=
Distinti saluti.
AZIENDA WUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORT! TARANTD
IL DIRETTORE DI ESERCIZIO
; (/ng. Siivanq CAVARLIERE)
) -




P ",

e A lrete g

T L
1

ALL® I eMNePeSe
DIREZIONFE GENERALE
) ' SZIVIZID PREVIDENZA MARINARA
' £ED ADDETTI AI PUBBLICI
SERVIZI DI TRASPORTO

FONDMO AUTIFERROTRAMY IERI
, GePuhs RICONGIUNZIDVF E
" ‘ RISCATTI .

VIA CIRO IL GRANDE

0G14% ROMA - EUR

RETRIBULZIONC PENSIONABILE PER IL CALCOLC JOELL*ONZRE PREVISTO
DAGLI ARTICILI 2 & SUCCESSIVI DELLA LEGGE 74241979y Ne 29y
PER LA RICONGIUNZIONE DEI PERIODI ASSIZURATIVI

SI DICHIARA PER IL $IGe DyIPPOLITO/COSIND y No IL 15.02.55
A TARANTD .
DIPENDENTE DA QUESTA AZIENDA CON QUALIFICA o1 Qperaile speciglizzato
CHE LA RETRIBJZIONE PENSIONABILE SPETTANTE ALL'AGENTE ANZIDETTO,

NEI DODICI MESI IMMEDIATAMENTE PRECEDENTI IL 14e10486

-DATA DI PRESENTAZIONE DELLA DOMANDA DI RICONGIUNZ IONE-s CALCOLA-

TA IN CONFORYITA® DEGLI ARTT 5 E 17 DELLA LEGGE 29.10.1971,

NeB89y E£° COSI® COSTITUITA- '

LETTERA A~ RETRIBUZIONE DI TABELLAy COMPRENSIVA DEGLI
AJMENTI PERIODICI DI ANZIANITA®* E DELLA

CONT INGENZ A- Le J?a???:???....

LETTERA B- ASSEGNI *AD PERSONAM® RISULTANTI DALLA DIF-

FERENZA FRA LA RETRIBUZIONE MENSILE -LEZT-

TZRA A- PRECEDENTEMENTE GUDUTA E QUELLA IN- 586
FERIORE SUCCESSIVAMENTE STABILITA- . Le seeids

LETFERA C- MSNSILITA' O QUITE DI ESSE ECCEJENTI LA
DCDICESIMA ~AL NETVO DEGLI ELEMZNTI ACCES-

SGRI-‘ * La .?:?@9:??9...-
LEVYTERA D- ELEMENTI ACCESSGRI CELLO STIPEN)IO -I4POR-

T3 RELATIVO AI 12 MESI ANTERIGRI LA DOMANDA

DI X ICONGIUNZ IONE—— Le «904920:337....

TOTALE RETRIBUZIONE PENSIONAZILE L. ??:?75:?7?....

ASSENZE SENZA-PAGA EFFETTUATE NEL QUINQUENNIO PREZEUEN-
TE LA SUINDICATA DATA DI PRESEMTAZIONE DELLA DDMANDA

TBT\LE GIDRNI sasesess

INDIRIZZY ATTUALE DELL®AGEYTE Vi?.?}?.y;l n:?g....................

? IUAP.DADN...IDOI.l.ll.........l.
CODICE FISCALS DPPCSMG5BIOLOBORT - -

INDICARE EVENTUALI PERIODI PART-TIME CON LA PERCENTUALE & IL TIPO-



IL
LA

SOTTASZRITTD TIVOLARE / LzGALE RAPPRESENTANTE OELL*AZIENDA, SOTTO
PROPRIA RESPINSAZILITA® CIVILE E PENALEs JICHIARA CHE-

H
NEL COMPUT) DELLA KETRIBUZIONE PENSICNABILE NON SONO COMPRESE LE VA-
RIAZIONI DELLA RETRIBUZIONE DOVUTE A PROMOZISNI DELIBERATE, AVENTI
EFFETTO Oy COMUNGUEsy ATTRIBUITE NEL, 3TENNTOQ PRECEDENTE LA DATA DEL-
LA OOMANDA DI RICZONGIUNZIONEs OVVERO A DECLASSAMENTO O AD ALTRE
CAUSZ DI CARATTERE STRACRDINARIOs INTERVENJTE NEL SIENNIJ STESSO

PER LE ASSENZE SZINZA-PAGA U A PAGA-RIDOTTAy VEXIFICATESI NEI DODICI
MEST IMMCDIATAMENTE PRECEDEVTI LA DATA DELLA DOMANDA DI RICONGIUN-
ZI0ONEy NZL CALCOLO DELLA RETRIBUZIONE PENSIONABILE E' STATA COMPRE-
SA LA RETRIBJUZIONE PERLEPITA PER IL PERIJDJ ST-SS50 DALL'AGENTE
AVENTE QUALIFICA ED ANZTANITA' DI GRADO PARI A QUELLE DEL RICHIE-
DENTE- , .

/

LA RETRIBUZIONE PENSIONABILE SOPR& INDICATAs INJILTREs E® STATA
COMPUTATA IN CUNFORMITA® ALLE DETERMINAZIONI ASSUNTE DALL'INPS,

A NORMA DELL®*ART. 16 DELLA Ne 889/1971 IN DRDINE ALLA PENSIDONA-
BILITA®* DEGLI ELEMENTI ACCESSDRI DI CUI ALLA LETTERA D- DEL PRE-
CEDENTz ARTa 5 DELLA STESSA LEGGE Ne 889/1971y CON ESCLUSIDNEZy QUIN-
OIy DI QUEGLI ELEMENTI I QUALTI NON SOND GIA® STATI ESPLICITAMENTE
RICONDSCZIUTI PENSIINABILI DA PARTE DELL®IaNePeSe-

L*IMPORT] INDICATO COME UTILE AI FINI PENSIONA3ILIy A TITOLO
DI ELEMENTI ACCESSORIy ET' 'QUEZLLDO RELATIVO AI DIDICI MESI ANTERIQRI
LA DOMANDA DI RICONGIUNZIONE- TUTTAVIA DETTO IMPORTO €' STATO CON-

. TEGGIATO TENENDO CONTD DEL .LIMITE MASSIMO PENSIONABILE PARI AL 40% .

DEL TOTA_E DEGLI ELEMENTI ACCESSORI RELATIVO AI36 MESI ANTERIORI LA

DOMANDA STESSA- ' \

DATA PRESUMIBILE DEL PSNSIONAMENTO- ecevecovovecacs

TIMBRO OELL*AZIENDA E FIRMA DEL TITOLARE O LEGALS RAPPRESENTANTE

ATIENDA NUNICIPALIZZATA AUTOTRASPORT! TARANTD
iL DIRETTORE Di ESERLIZIO




Quadro 7

RETRIBUZIONE BASE PER IL CALCOLO DELLA PENSIONE

titolare
Il sottoscritto dell’AZIENDA, consapevole delle conseguenze civili e penali
legale rappresentante

previste per coloro che rendono dichiarazioni infedeli od incomplete, attesta sotto la propria re-
sponsabilita quanto segue relativamente alla retribuzione pensionabile dell’Agente ...

S IFPUITo. PoSIUO.

1) La retribuzione pensionabile riferita al periodo dal All@‘% al 5919/86

(ultimi 12 mesi di servizio) & conforme alle disposizioni di cui all'art. 5, lett. a), &), ¢) e d), della

legge 29-10-1971, numero 889, ed & cosi costituita:
@) retribuzione di tabella, comprensiva degli aumenti periodici di an-
zianita e della indennita di contingenza . . . . . . . | L.AYYTI0JY
b) assegno ad personam, di cui all'art. 5, lett. by . . . . . L. 6%6016:)'
c¢) mensilita eccedenti la dodicesima, previste da norme legislative o da
accordi nazionali o aziendali . . . . . , . . | L ..£L0b0INWOV
d) elementi accessori della retribuzione di cui alla lett. d) dell'art. 5,
legge n. 889/71, nei limiti del 40% di quelli percepiti nei 36 mesi an-
tecedenti la data di esonero . . . . . . . . . . L. '502053;

=) R e eeat oAt R £ 1R RO SRR RS et e e et e 2t et en e eene )
o rorae L 2J9%0%10, .

2) La retribuzione di tabella, riportata al precedgnte punto 1) lett. a), & quella riferita al livello
economico ..., ed & comprensiva di n. ... Qo aumenti periodici di anzianita.

3) Gli elementi accessori della retribuzione, di cui alla lett. d) dell'articolo 5 della legge n. 889/71,
percepiti nel periodo dal /{1]0;%8 al 370 q 86 pari agli ultimi 36 mesi ante-
cedenti la data di esonero, ammontano complessivamente a L. ?267'6/¥

4) L'importo indicato al precedente punto 1), lett. d), & costituito dagli elementi accessori della
retribuzione, aventi le caratteristiche previste dall’articolo 5 lett. d), della legge n. 889/71, debitamen-
te notificati all'LN.P.S. ai sensi e per gli effetti di cui agli artt. 10, 4° comma, ¢ 18 della stessa legge
n. 889/71, e per i quali & stata adottata da parte dell'I.N.P.S. determinazione in conformita all’art. 16
della legge in parola.

5) 1 dati assicurativi e retributivi indicati nel presente mod. ET02/P sono conformi alle denun-

ce (modd. ET9 e modd. 01/M annuali), gia inviate al’.N.P.S. a termini di legge.

vi sono
6) Nell'Azienda ————— posti disponibili cui adibire I'Agente qualora sia riconosciuto ina-
non vi sono

.

bile permanentemente soltanto alle funzioni della qualifica di cui & rivestito.

Firma del titolare dell' Azienda
o del legale rappresentante

{Timbro dell’Azienda)
1




DUWEED LITo CO A0

Quadro 5
Svltuppo di carrlera dall'assunzione alla data d! esonero dal servizio
Decorrenza Qualifica ?ﬁtgggﬂﬁgﬁi 3 Decorrenza Qualifica . %'zt;glgré%bgggfﬁ 0°

Data di attribuzione della qualifica, classe o livello economico goduto all'atto dell'esonero: Delibera

Data di attribuzione della qualifica, classe o livello economico anteriore a quello goduto all'atto dell’'eso-

nero: Delibera 0. oo, s 1= R

Data di conferimento della reggenza attribuita ai sensi dell’art. 18 dell’Allegato A al regio decreto 8-1-1931,

n. 148: Delibera n. ... S s 1) S
Quadroe 6
RETRIBUZIONI ASSOGGETTATE A CONTRIBUTO A NORMA DELI’ART. 5 DELLA LEGGE 20 OTTOLRE
1971 N. 889 NEI 36 MESI PREGEDENTI QUELLO DELLA CESSAZIONE DAL SERVIZIO E NELL'ANNO
IN CUI E' STATO DISPOSTO IL COLLOGAMENTO IN QUIESCENZA
Periodo tha;tli.ba]i e bin lett. c) lett. d} lett, {) lett. e)
etribuzione 13*- 14" . Altri
, i . Elementi Compenso lav,
Dé?ilﬁllill E:aunrgi%rxgiilta ec:edr::?is?:&u' accessord emo::;?emi straord. anche | i:rizd_ o)
dal al c-Dandtlgge;sg;iii esclusi access. dello stipendio pensionahilt se forfetiario
(col. 7, 8 mod. ET 9) | (col. 9 mod. ET 9) |{col. 10 mod. ET 9) [col. 11 mod. ET 9}/ (col. 12 mod, ET 9)

‘ ‘“al%é FuG I NitZo 131035 = 11298y 733000
111029 | 31121095 A2215002 | D03L,81G|  3L2L2LY Z | 1885853 8180000
v108lU | sai0flt] Au363030 | 28205K0| 2003095 | = | 4889293 | _4152%000
111089 | 51121085 183G | 25Wa%8G | AMLALY - 380533 | 239 3dado
111085 ‘(’)9\“&6 AFERAIR | Jo0olsh | JoudAal - 083665%| _49836%59
L 5 & TR FO




. | quadre 15) . RETRIBUZIONE BASE PER IL CALCOLO DELLA PENSIONE N1\ OD 5[ \To  B05I Mo

9 -
Nel corriput-o della retribuzione penslonabile non devono essers comprese le variazion! della retribuzione dovute a promozionl de-
liberate, aventi effetto 0, comunque, attribuite nel blennle prece dente la data di esonero, no_nché le variazionl delfa retribuzions,
consequent! a declassamento o ad altre cause di caratters straordinerio, Intervenute nel periodo stesso. g . |
Per le promozioni deliberate 8 segulto della reggenza conferlta 8l sensi dell’art. 18 dell’allegato A al regio decreto 8 gennalo
1931, n. 148, |a data alla quale deve farsi rifeslmento, al finl di escluslone, & quella dl conferimento della reggenza deliberata dal
direttore dell'Azienda al senst del citato art, 18. .

Tali esclusionl non si applicano per la liquidazione di pension! indirette a superstiti di agenti deceduti in attivitd di servizio o di

pensioni privilegiate di Invalidith per causa di servizio.

Nel caso di agenti che nel dodicl mesl immediatamente precedenti 'esonero abbiano avuto assenze senza paga od a paga ridutta,
indicare la retribuzione perceplta nel perlodo stesso dall'sgente avente qualifica e anzlanitd di grado parl a quelle del pensionando
in servizio presso la stessa azlends. ; |

La retribuzione da Indicare al finl del calcolo della pensione deve essera in ognl caso corrispondents a quella rlsultants dal con-
trattl collettivi di lavoro effettivaments applicatl presso I'Azlenda ed In base alla quale sono stati denunclatl 1 rolativi contributi

di previdenza,
RISERVATO RISERVATO
te ALL'LN.P.S. ALL'AZIENDA
ttora a):
1) Retribuzione base dl tabella, refativa agli ultimi dodicl mesi dI servizio,
dal .} lo!?,g sl 5019.36 zona .. . classe _;{:_.-_._.__
qualifica 8 ro1 0 g—k‘r&r'\‘o .

— L. g & 665% v x Z\ mesl
— G 4 X mes
Lo BEEERA. ! 6 he0 5L

— L. : X mesl el AT
2) Aumenti periodicl di anzianith: _
Numero sumenti peHodic! ._.ﬁ._ (toti__g_%) dal al

Numero sument] perfodicl . (tot %} dal al
i e
— L WA SLEE x mosl

—t : oo A5 900

3) Punti di contingenza, In aumento - In dimlnuzione - non conglobatl con la .
retribuzione di tabella Indicata &l punto. 1):

— punti n. L QFF;!’ 565 X 'i mesl
— punti A, L %BH Afé?ﬁ x § mesl
— punti n, L ol x . mesl .
— punti n L. x m'eal % 505%6% ——
Iottara b): Assegnl ad personam, spettant] quale differenza fra ia retribuzione
apostaont o o s csopdl pavtomall 0 sitequmt (spociRsom 1o aturs)
RATS0T « Sealk = & (38380% @S»f( 459%15}; B R
Totale . . . L. FYTANNS
lsﬂ&rlm?l; nlgencﬂ:irtlg p%?tzdengglllﬂulitf:ﬁlali ge;‘tgsclie Illagm?:t(l1a?cessorl della retrk Koo e i
13+ L _A%BUGRA (B 4 _AUBKODY , i A T }MQJ%OS :

N e T R e N
12 12

L | R i F—— Il SO PR . |
12 2 :
lettera d): Elementi accessori dello stipendio (riportare Il minore Importo fra | 5 0%0 3%?

totali indicati al quadro 14, rigo 13 colonna 7, oppure rigo 14 colonna 6) . L.

Totale retribuzlone pensionablle . . . . . L.

(1) La tredicesima @ 1o altra mensilith eccedant] la 12 vanno computate teaendo presenti gil importl relatlvl agll ultimi 12 mest dl servizio. Esse vanno

detorminate praticaments assumando;

a) tantl dodicesiml della ratribuziono — relativa sl mess dl cocresponsions dalla mensilith, compests dagll elementl dl cul al puatl 1), 2) e 3] della
lottora a) e dell’slemento dl cul alla lstters b) — per || numero det meal di permanenta In servizio néll'snnc In corso alla data dl esonero;

b) tantl dodicesimi della retribuzions — relstiva al mese dell'annc solers precedento Ia data di esonero In cul & stata corrisposta !a mensilith, composta
dal medesimt efemantl sopra Indicatl — per [l numerc del mes! che, sgglunto a quello di cul slla [sttora a) db un totale dl 12.

b2y R

B

&

e - vi sono
‘;u‘i N.B. - Sl dichlara che nsll'Azlenda ——— postl disponlblll cul adibire [‘Agente qualora sla riconoscluto Inabilg permanentemente
% non vi sono
soltanto alle funzlon! della quallfica di cul & rivestito,
------------ l . FIRMA DEL TITOLARE DELL'AZIENDA
Tlmbro O DEL LEGALE RAPPRESENTANTE
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ISTMTITS NAZIGYiLE UELLA PREVINEMZA S3CIALE ROMA  12/12/0

i

DIXZZIONE GEMERALE
SERVIZIO PREVIDENIZA MARINAAA /
E PREVICENZA ADDETTI k'
A1 PJBSLICI SERVIZI DT TRASPURT] JGGETTD- COMANDA S. 1337333110 U
GePede — RICOMGTUNITONE © RISCATTI  RICONGTUNZIJNE PERIIDI ASSICURATIVI
EX-ARTa. 2 E SUCLESSIVI DELLA LEGG%/V
ALLISATO- ol Te241979 N 29
Dy IPPOLITI/COSINO

AL AZ MUNICIP. AUTODTRASP. TARANTINE
vIia CESARE BATTISTA 657
74100 TARANTI TA

Pels AL SIGas DeIPPOLITO/COSI™]
VIA C9a4ICIS 52

m

. 76100 TARANTZ TA
AP%AI—I&RAFi
G757 0 X ¢
SEGRETCRIA GENERALE
IL 51Ge Dy IPPOLITU/COSIND s NATO IL 135402455 oHA PRESENTATS

IN DATA 14413236 DOMANDA DI 2IZONGIJNZIJNE DBEI PERISDI ASSICURATIVI PRISSG
IL FONDD PRZVIDEMZA RPUTOFERRITRAMVIERI IN BaASc AGLI ARTICOLI 2 & SUCCES-
SIVI DELLA LEGGE 74221779 Ne 2%

IR IL CALCOLD UELLYONERE RELATIVO AlLLA PRECETTA RICONLIJN-
ZIONE S*'INVITA CODEZ5>TA AZIENCA A COMPILARE & TRASYETToRE ALLO SERIVENMTEC
LPUNITO MODJLUe CONTENENTE LA DETERMINAZIONE DELLA RETRIBUZIONT PENSIO-
NABILE SPETTANTE AL SIGe OeIPPOLITZ2/CDS:i#M0

S1 AVVERTE CDQOESTA AZIENDA CHE PER LA COMPILAZIONE DELL®AL-
LEGATO MDDULD DEVOND ESSERZ AOGTTATI GLI STESSI CRITERI DI DETERMINA~
ZIONE DelLA XzTRIBUZISNE-bASE PER IL CALCUOLD ZELLA PENSIDNRE DI CUI AL

MODELLO ET. 22-P -ET. 36-.

PRZGA IDICARE LYATTUALT INDIRIZZID DELL"AGZNTES

(W3]
bt




b e m s m

e ALL' IaNaPaSe
DIREZIANE GENERALE
SZIVIZI0 PRIVIDENZA MARINARA
ED ADJETTI Al PUBR3LICI
SERVIZI D1 TRASPORTO

FONIO AUTSFERROTRAMVIERI
GePaha RICONGIUNZIONE E
RISCATTI

YIa CIRO IL GRANDE

0Cl4as ROMA - EUR

RETRIBUZIONS PENSIONAJZILE PR TL CALCOLS DELLYONZRES PREVISTD
DAGLT ARTICILI 2 = SUCCESSIVI DELLA LEGGE Tw2a41l%79e Ve 29y
PER LA RICIONGIUNZIONT DEI PeRIOOI ASSITURATIVI

SI DICHIARA PER IL 5IGe DsIPPOLITO/COSIND v e IL 15402453
A TARANTD

DIPENDENTE DA GUESTA AZItNDA CON JQUALIFICA DI ecasessssssssaes

CHE LA RETRIZJZIONE PENSIOMASILE SPETTANTE ALLTAGENTE ANZIDCTTO
NET DUDICI vES] IMMEDIATAMENTE PRECEDENTI IL  14a.10.86

—-DATA DI PREScMTAZIDME DELLA DOMANDa DI RICOMGIUNZISNE—-y CALCOLA-
TA IN CONFOX9ITA® DEGLI ARTTe 5 £ 17 DELLA LEGGE 29.10.1971y
NeB889y £ ZISI' COSTITUITA- :

LETTzRAa A- ReTIBUZIOV: DI TABELLAy COMPRENSIVA 3EGLI

AJMENTI PERIOCDICI Di ANZIANITATY © DEL_A 6 % %

CUNTING&“]ZA‘ L. ./.\..5.\.43..;3....
LETTERA 8- ASSeEGNI "aD PERSONAM® RISULTANTI Dalla DIF-

FzRENZA FRA LA RETRISBUZIINE MENMSILE -Lz7T- —_

TZRA A- PRECECENTEMENTE GODUTA E JUELLA Iy~ 5%6 562

FERIORE SUCCESSIVAMENTE STASILITA- Le wuseassnassnonaes
LETYERA €~  McNSILITA' U QU3ITe DI ESSE ECCEIENTI L&

DCDICESIMA —AL NETVU CEGLI ELEMaNTYI ALLZS- %‘5 0

SJRI-_ La 10‘2&..-6&.---

LETTEZKA D—  ELEMENTI ACCESSLRI CELLO STIPENIIO -I¥P3R-

Td RELATIVO A1 12 MESI ANTERIORI LA DIMANDA _
DI \ICUVGIJNZIDNE__ L- .-85?0?,?.30?:)?:.--
TOTALE FRETRIBUZIONE PENSTIONABILE Le 52%???@:%?@L..

ASSENZE SENZA-PAGA EFFETTUATE NEL QUINJJENNIO PREZSCEN-
TE LA SUINDICATA DATA D] PR=SEMTAZIOME DELLA DDMAYDA
TOTALE GIJRNI “asesans

INDIRIZE:‘ AT'TUALE DELL.AGE‘JT; A0 " aPB PSS DPDEEASSOEEsS @R SO ESFPES RS

CJDICEFIS:ALE 9 VSRS SPRISLS RSSO RN
INODICARE EVEMNTUALL PERIGDI PART-TIME CON LA PERLCENTUALE € IL TIPO-

B R St s sy bt e
o
AT

.

; :



- ——— et e .

TP T ISR SRS

i
i
!
1

&,

¥a
IL
LA

e .
SOTTUSIRITTD TIVOLARE / LIGALE RAPPRESENTANTE DELLTAZIENDAy SOTTO
PRGPITA RESPINSA=ILTITAY LIVILE & PENALE: 2ICHIARA CHE-

NEL COMPUT.) DELLA RETRIBUZIONE PENSTONASILE NON SONO COMPRESE LE VA-

" RTIAZIDNI SELLA RETRIBUZIONZ DOVUTE A PROMOZISNI DELIBERATEs AVENTI

DAT

TI

EFFETTD 2y COMUNQUE, ATTRIGUITE NEL STENNTO PRECEDENTE LA DATA DEL-
LA DOMANIDA DI RITONGIUNZIONEy OVVEAD A DECLASSAMENTO O AD ALTHE
CAUSZ DI CARATTERE STRACRDINARIOy INTERVEMIJTE NEL 3ISNNID 5TcSSO

PER LZ AGSENZE SZMNZA-PAGA O A PASA-RIDDTTAy VERIFICATESI NEI DODICI
MEST IMMEDIATAMENTE PRECEDEMTI LA DATA  OELLA DOMANDA DI RICOMGIUN-
ZIONEy NZL CALCOLD DELLA RETRIBUZIONE PENSIONABILE EY STATA COMPRE-
SA LA RETRISZJZIIONE PERCEPITA FER IL PERIIJIDS SToSS5O DALL*AGENTE
AVENMTE QUALIFICA £D ANZTANITA® DI GIaDO PARI A QUELLE DEL RICHIE-
DENTE-

LA RETRISUZIONE P