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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S P-A.

Sede legale od ammlmstratwa 74]00 TARANTO - Via C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Cadice fiscalepPartita IVA e n® di {scrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

[

ORDINATIVO DI PAGAMENTO .

 GESTIONE ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA COD.CASSA | COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 281 03/03/2014 ‘ S € 2.133,36
IL CASSIERE ~ oL _ IDROS S.R.L.
PAGHERA' ' ‘
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO
A FAVORE DI: VIA CAMPANIA, 13/C
74100 TARANT O (TA)
Partita IVA: 00451010730
CC 03.18;20.428

DICONSIEURO: duemilacentotrentatre,36 "

PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 30 GIORNI ‘
BANCA POPOLARE DI PUGLIA E BASXXXX iBaN: IT4A0K0538515801000000083417

CAUSALE DEL PAGAMENTO

ESTINTORI .

PAGAMENTO FATTURE N.

o O, ga,s/cwfsg/

IMPORTOLORDO | ¢ 2.133.36
TOTALE RITENUTE € 0,00
- . : - - IMPORTO € 213336
AGAT
3 .
7\ . 10 MAR, 2014
BANG-MUMEDEIPASCHIDIS]ENA&pA. :
Flhale di Taranto ‘J CASSA . CASSA
, IMPORTO LORDO € - . 213336
RISULTANZE - - e
DELLA GESTIONEDICASSA | - PREVISIONE € 0,00
' € 0,00
S TREN DAL PROG. ORDINATIVI EMESSI |
© 1 63/09 S . DISPONIBILITA' e . 10,00

IL DIRIGENTE AMM.VO 1L DINHITORE




D 8. 08/000 A 9072. 11/000
BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA 'SPA
FILIALE '9601 "~TARANTO '

- T T Tt MY e L D o

T ABI/CQB "01030/15801

TA

NR. 0000013447973 DEL 10.03.147 ~ 7 'CRO: 291602862050103048158
*DATA ORDINE 10.03.14% ) B
ORDINANTE: ~~~ "AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL’AREA
) ’ ’ VIA CESARE BATTISTI &57
‘TARANTO N
BANCA DEST: = BANCA POP. DI PUGLIA 'E ‘BASILICATA
) TTTUUTTTTARANTO

"~ ° SEDE CENTRALE )
BENEFICIARIO: C/C ~ '\ ~ 83417

IDROS SRL
VALUTA: ~ ~ 712.03.14
IMPORTO ~—~ -~ ™~ 7 T 2.133,36 COMMISSIONI
(PARI A LIRE™ T 4.130.761 7
NOTE: CIG Z250C47550 FATT. 291
MANDATO NUM. 28l o

éRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO §.p.A.

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle. lmprese di Taranto 00[46330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO | N. ORDINATIVO DATA C_OD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 281 03/03/2014 € 2.133,36
IL CASSIERE . IDROS S.R.L.
PAGHERA'
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO
A FAVORE DI: VIA CAMPANIA, 13/C
74100TARANTO(TA)
Partita IVA: 00451010730
CC 03.18;20.428

DICONSIEURO: duemilacentotrentatre,36

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 30 GIORNI
BANCA POPOLARE DI PUGLIA E BASXXXX IBAN: IT40K0538515 801000000083417

CAUSALE DEL PAGAMENTO

ESTINTORI

PAGAMENTO FATTURE N.

291 O‘(‘i’ 7 Q’?@‘C Lgrgg/@/

IMPORTO LORDO € 2.13.3,36- .
TOTALE RITENUTE € . . 0,00
IMPORTO e 213336
CASSA : CASSA
IMPORTO LORDO € 2.133,36
RISULTANZE | -
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
€ 0,00
ESTREMI DELIBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI

63/09 DISPONIBILITA' € 0,00

IL PIRIGENTE AMM. VO




Anenda per Iz moniliz f-2larea di Taranlo

U6 (1 e /

AD  Ammre Delegato

DG Ditettoe Gonerale g 2.5 Koy 26731
DA Diretre Amministratio. 1
OT  Diretiore Techico
IDROS SRL UAP - Agpsi {Conlati =
Via Camparia n 13/ 3 Commisn ™ B
ranto TA UES Esercio/ Sosi O Fattura n. 291
TEL 099—7350789 - FAX 099-7354439 US  iomalica St O pata 08-nov-13
Ced. fisc. Trib. Di Taranto n.5887 reg. soc. yr Mandtenzione [Tecnia ]
P. IVA 00451010730 URU Risorse Umane g FA TTURA
RAG  Ufiicio Ragioneri .
Cliente STO- S Gy, g
Nome AMAT- Azienda Mobilita Area di Taranto S.P.A. Pata 06M1/2013
Indirizzo Via Cesare Battisti n.657 Lavoro n, 16
C.AP. 74100 Citta - TARANTO Protocollo 18157
Num. tel. Prov. TA Porto
C.f/P.IVA 00146330733
Codice Descrizione Q.ta IVA Prezzo Importo
SEQUe..mrmuiranrnn
d.d.t. n.305/13 del 16/09/13
d.d.t. n.314/13 del 01/10/13
Estinteri a polvere da kg.6 - controllo 36 22 € 3,50 | € 126,00
Estintori a polvere da kg.6 - ricarica 15 22 € 10,00 | € 150,00
Estintori a polvere da kg.12 - controlio 10 22 € 3,50 | € 35,00
Estintori a polvere da kg.1 - ricarica i 22 € 14,40 | € 14,40
Parti di ricambio )
Guarnizioni 20 2 |€ 0,45 | € 9,00
Valvola completa di pescante per P/6 e P/12 8 22 € 11,81 } € 84,48
Manometri 8 22 € 562 | € 44,96
Manichette 11 22 € 562 | € 61,82
Estintori a polvere da kg.6 - controllo 43 22 € 300 | € 150,50
Estintori a polvere da kg.6 - ricarica - 5 22 € 10,00 | € 50,00
Estintori a polvere da ka.9 - controllo 11 22 € 3,50 | € 38,60
s ) Impaonibile | € 1.748,66
b Spese di spedizione
BO. BA 30 GG. D.F. - Banca popolare di Puglia e Basilicata IVA
sede di Taranto -Via di Palma n. 48/50 C/C 83417/6 - AB! 05385 - CAB 15801 IVA
IVA
COD. IBAN: IT40K 05385 15801 000000083417 IVA 22% € 384,70
TOTALE FATTURA | € 2,133,36
- Solo per uso interno - 2 - (S.E.&0.) ’
Annotazioni
Formule conclusive
— 7
‘;!C N.!VAfﬂ_

L 2 7 ROV 108
DATA DI REGISTR. I ——




IDROS SRL

Via Campania n,13/c

74100 Tranto TA 2 Fattura n. 201
God. fise. Trb, i Taranto n.5667 reg. soc Data 08-nov-13
P. 1VA 00451010730
FATTURA =
Cliente
Nome AMAT- Azienda Mobilita Area di Taranto S.P.A. Data 06/11/2013
Indirizzo Via Cesare Battisti n.657 Lavoro n, 16
CAP. 74100 Citta TARANTO Protocollo 18157
Num, tel, Prov. TA Perto
C.f/P.IVA 00146330733 _
Codice Descrizione Q.ta IVA Prezzo Importo
d.d.t. n.28313 del 2310713 - n.289/13del 08/08/13
FORNITURA
ESTINTORI A POLVERE DA KG.6 automatici .
matric.n.227-172-2892-038-074-258-032-180-109 22 € 70,00 | € 700,00
ESTINTORI A POLVERE DA KG.6 omologati
matric.n.310494-312327-312435-311779-
313638-311873 compl. di staffa @ 22 € 28,00 | € 168,00
Coperte antifiamma cm.100x150 2 22 € 25,00 | € 50,00
Cartelli segnaletici in alluminic
Uso dell'estintore 1 = 22 € 8,50 | € 8,50
Obbligo usare i D.P.I. 1 22 € 850 | € 8,50
Vietato fumare 2 22 € 5,60 | € 11,00
Pericolo incendio gasolio 2 22 € 3,50 | € 7,00
Estintore 6 22 € 350(€ 21,00
d.d.t. n.267/13 del 11/07/13
d.d.t. n.297/13 del 28/08/13
Imponibile
Spese di spedizione
BO. BA 30 GG. D.F. - Banca popolare di Puglia e Basilicata IVA
sede di Taranto -Via di Palma n. 48/50 C/C 83417/8 - AB| 05385 - CAB 15801 VA
IVA
COD. IBAN: IT40K 05385 15801 000000083417 IVA
TOTALE FATTURA | segue

Solo per uso interno - 1 -

Annotazioni

(S.E.80.)

Formule conclusive




Azenda per 2 manine 6oNares ¢ Tafanip

N 1S A

AD - Anmre Delegaty
DG Dretiore Generale
g# Bjmg:rr:WMsmuvo
o !
IDROS SRL WP Apss ot

UCM Commerciate f Markeling

25 K0V 205

boonogogoyago

Via Campania n.13/c
74100 Tranto TA - uee g:;}g'fmiu Fattura n. 201
TEL 099-7350789 - FAXDOS-7354438 e’ | Bl Data 0B-nov-13
Ced..fisc.Trib,Di Jaranto.n.5857.reg. 08, {7- ergine  Texies
P. IVA 00451010730 URY Risorse Umane
—_— N FATTURA =
Cliente $10—$ist-Gsiy z —
Nome AMAT- Azienda Mobilita Area di Taranto S.P.A. tiata DB/11/2013
indirizzo  Vla Cesare Battisti n.657 ' ) Lavero n. 16
C.AP. 74100 Cittd* TARANTO Protocollo 18157
Num. tel. Prov. TA Porto
C.f/P.IVA 00146330733
Codice Descrizlone Q.ta VA Prezzo Importo
SEOUR...ctiarses -
d.d.t. n.305/13 del 16/09/13
d.d.t. n.314113 del 01/10/13
Estintorf & palvera da kg.6 - contrallo 36 22 € 350 | € 426,00
Estintori a polvere da ka.6 - ficarica 15 2 € 10,00 | € 150,00
|Estintori a pohvere da kg.12 - controllo 10 22 € 350 € 35,00
Estintori a polvere da kg.1 - fizarica 1 22 € 1440 | € 14,40
Parti di ricambio -
Guarnizionl 20 2 € 045 | € 9,00
Valvela completa di pescante per P/6 e P/12 B 22 € 1181 | € 94,48
Manometri B 22 € 562 | € 44,85
|Manichette b 22 € 562 | € 61,82
Estintori a polvera da kg 6 - controllo ’ 43 22 g 360|€ 150,50
Estintori & polvere da kg.6 - ricarica - 5 2 1€ 10,00 | € 50,00
Estintori a polvere da kg9 - controllo 11 2 £ 350([¢€ 38,50
Imponibile | € 1.748,66
_ Spese di spedizione
BO. BA 30 GG, D,F. - Banca popolare di Puglia ¢ Basllicata IVA
sede dl Taranto -Via di Palma n, 48/50 C/C B3417/8 - AB1 05385 - CAB 15801 IVA
IVA
COD. IBAN: ITT40K 05385 15801 000000083417 . VA 2% € 384,70
TOTALE FATTURA | € 2.133,36

*Solo per uso interno - 2 - (S.E.&0.)

Annotezioni

— ————

Formule conclusive

E‘" ]N.I\.’A g(ﬁﬂ

= 17 W0V 106

BATA DI REGISTR.




VISTI . B

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

X UFFICIO PERSONALE . .
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr, Rep. n® . del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del L
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° de! . PEr supervisions
DATA FIRMA-
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento ! *
DATA L'ADDETTO AL RISCONTROC UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI e
. per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
" UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
) per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
pet supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione laveri

[L CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ..........cccoeeevnnnnnnn.n, Prot.....coivivieiiiiiieeeen,

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA




IDROS SRL

Via Campania n.13/c
74100 Tranto TA

TEL 099-7350789 - FAX 098-7354439 Fattura n. 281
Cod. fisc, Trib, Di Taranto n.5867 reg. soc. Data 08-nov-13
P-IVADO451010730
= FATTURA =
Cllente
Nome AMAT- Azlenda Mobilitd Area di Taranto S.P.A. Data D6/11/2013
Indirizzo  Via Cesare Battisti n.657 {averon. 16
C.AP. 74100 Cittda TARANTO Protocollo 18157
Num. tel. . Prov. TA Porte
C.L/P.IVA 00146330733
Codice Descrizione Q.ta IVA Prezzo Importo
d.d.t. n.283/13 del 23107/13 - n.289/1 Jdel 0808113
‘|FoRNITURA
ESTINTORI A POLVERE DA KG.6 automatici .
maltic.n 227-172-2892-036-074-258 032180108 2 |e 70,00 | € 700,00
ESTINTORI A POLVERE DA KG.6 omologati
matrie.n.310494-312227-312435-311779-
31363B-311873 compl. di staffa @ 22 € 2800 | € 168,00
Coperte antifiamma em.100x150 . 22 € 2500 (€ 50,00
Cartelll segnaletici in alluminio
Uso dell'estiniore 1 22 € 8,50 | € 8,50
Obbligo usare i D.P.I. 1 22 € BSD | € 8,50
Vietato fumare 2 22 € 550 | € 11,00
Pericoloincendiogasolio 2 22 € 350€ 7,00
Estintere 6 - 22 _|E 350 € 21,00 |
d.d.t. n.267/13 del 11/07/13
d.d.t. n.297/13 del 28/08M13
Imponibile
Spese di spedizione
BO. BA 30 GG. D.F. -Banca popolare di Puglia e Basilicata IVA
sede di Taranto -Via di Palma n. 48/50 C/C 83417/8 - AB| 05385 - CAB 15801 IVA
VA
COD. IBAN: IT40K 05385 15801 000000083417 IVA
TOTALE FATTURA | segue

Solo per uso inferno - 1 -

Annotazioni

" Formule conclusive

(S.E.80.)




vVisTIl . , S A

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordme e contratto

UFFICIO PERSONALE . .
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° . del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n°® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del . per supervisions
DATA FIRMA.-
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

Contr. Rep. n. del

per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. 6 g del @_@
Delib. C.A. n. del
" UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

ly/

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATﬁ\ 4. FIRMA DEL RESPONSABILE
S b0Vl 13

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

hLlR F.SP. UNITA' NTABILITA! E BILANCIO
r subervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

i ?) ,@,O,L[l FIRM m

N

-,

UFFICIO TEGNIGO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza PagamW6 / oY / ¢4

Data scadenza pagamento

DAT%Z /¢ /{ FIRIﬁ#{) /TONSABILE

DATA FIRMA

DATA

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

NOTE: ‘\

Conferimentodel ..........c.coveiiviieinininn, Prot....cooeeeeee,

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. |

DATA FIRMA,
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Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto : 0 SUCTET |l
prot.__ 18157 /UT Taranto, li 06.11.2013
Lavoro n® 16
Spett.le
IDROS

Via Campania, 13/C
7410 TARANTO
Fax n. 099 7354439

OGGETTO: fornitura e messa in opera di cartelli segnalazioni ed
estintori (tunnel lavaggio) - manutenzione estintori autobus
PROCEDURA 2/A. C.1.G. 2250C€47550 ' '

In relazione ai vs. preventivi prot. n. 110/13 - 130/13 - 148/13
d’ell’importo complessivo di € 1.748,66 + IVA (assunti al protocollo azien-
dale n° 18042 del 05/11/2013) riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in
oggetto, al fine di regolarizzare la p-ratica della suddetta lavorazione, si
emette ordine per un importo di € 1.748,66 + IVA.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. dalla data di
emissione della fattura.

Nota: Il numero di C.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORH GENERALE
Ing. Giovanni Matichecchia

Societd 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 = web: www.emat.ta.it » e-mail: gmat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° Iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamenle versato

pag. 1
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Azlenda per Iz Mobifitd nell’Area di Taranto
e

qEMA Gy
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Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAYORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE

ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA
BUS N. AZ. qRGATO ~
Ovvero /

ALTRO:

DITTA: _ /@M\B
LAVORO: MMMM oﬂﬂl (,e_/ts\_\_ﬂ

FATT. N. 2? f* data 0“?/ %k@f

Nota Uff. Acquisti N. data

Delit;era N. data

Lett. Incarico  N. data ; N. data

ord. tavori N. 2L 2 data 06/’%/” LN, data

Ord. ricambi N. data ; N. _data

DDT andata N. data 7 N. . data X
DDT ritorno N. S abr/ If data f{/)j/f ; N. 2 fé/j)) data (D?(/ ¢'?/4/)
DDT rest. Ric. N. data ; N. data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata, di cui alla
fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ ¢;ZICP: 6‘6 oftre IVA € -}634 IZ'O Tot € ?¢2{:‘/’[

sono state eseguite in conformita ai patti contrattuali.

Taranto li 24 ( D 2/4’4

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'...... Ao
DI SEGUIRE | LAVORL...........coooiiii s,

Procedura Sistema Qualita’

APPROVVIGIONAMENTI e PR-06-Rev.02
LAVORAZIONI ESTERNE




CEDENTE: Dita, Dipendenza, Domicilia o Residenza, Partita IvA
‘ E " !
*a a-'\'i_‘.:i!'h‘:l'..

.
AP T

Malanpn

!’;f" 010730
L -raaiis idrossrl@virgilio.it

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(Dnd.t) orr 47246l 14081996 DR

3 e oA ‘I//O

a mezzo:

E cedente [] vettore

[ cessionario

CESSIOMARIO: Ditta, Dipendenza, Dowmicilio o Residenza, Partisa VA

M. AbCina 081 (A YA

LUOGO Dt DESTINAZIONE fse diveeso dall'indielzzo del cesslonario) £ VARIAZIGN]

P

55, 65% Joe

%@jm —Un c0p)
AU BARO

CAUSALE NEL TRASPORTO

VS URD. K. DEL

[] inconto

CONESTNALE

DESCRIZIONE: DEL BENI {natura

QUANTITA

[ asaldo
IMPORTO »

¢ qualifd)

i{!ﬁliﬂ&é\ Eiien A Gk $a K¢
RO (N L 268 3~ 52 1% - 3 é% A<

%= LS les - 65456

- 265k ~ 57 0o -

HGQN
A5V6h -

VR ~L 4 - 554 ST~STULL ~ngp? -

439

YR -

lol S8 -HAWEE -5166T - SUS

y= Stk )

/

/

7

ASPETTC ESTERICRE Y PESD KG

Nz3a [

VETTORE!ditta, domicilio o residenza

7 DATA E'ORA’

TOTALE €

DEL RITIRO

FIRME

1If|

cedenie

Consegna o inizio trasporto @ mezzo
5 P cessranartl
<

51 Jto]

. Oma
|1

E gDEl CONDUCEN

.| ANNOTAZION] - VARIAZION!

NUMERO PROGRESSIVO -

i
WQ%—/—

Pttt Pac 1607CD3 (f)

t1) Solo in caso

d wilizza in sostituzion: At

P%-’!mcazmncf ale,
{2) Ai sensi dollart. 3, comma 2, del D.PR. 441797 e sudlessive modifighfrioni,



ATTENZIONE

- foglj\dl questo bollettarlo Sono.in carta chimica autoricalcante. s
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco.

- s r . -: i - ., 3 h '-.
DICHIARAZIONIZ 3 soa T o s
a sen5| dell art. 39 della Legge 298/1974 dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e-della Legge 132/1987
1 \ 7 N
f N A _‘_‘, + .__f_ AL s VR r‘ [N .«l’

¥ -
.

1

A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO — e o
PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENO CARICG SUPERIORE A RG 3 500‘4 S "[

Il sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprlo n, SN i
dichiara che le seguenti cose sono (*): S R U
O disua pmprleta \ ‘ . () da €550 elaborate, trasformate, rlparate [+} 5|m|||, !
0O da esso prodotte,o,vendute, AR tenute in deposﬂo in relazlone ar contratig. d| deposuto o
Q prese in comodate?™ _, ) . ad un contratto di mandato ad acqmstare oa vendere
RN T A A S LIS I T YA SRS
Q prese in'locazione; ™ " w3 LR P EEL L B B . 1a
3 daid oo P& IO MY Y Firma leggibile dél titolare,~
' ‘ ' (0 del suo legale rappresentante)
b ' . - -~ n ‘ g
AT S N S B R R SoeE
Gy " 3 e : §
i‘-:"‘r\ "'!‘."5 '\'r‘,h \fff!\d':‘l{' ',\d 1.':- ‘:.3"( fa-d i)."\‘r .
B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO FROFRIO
\ PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500
\II sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio n. )
dichiara che le'seguenti cose suno (*):
O di sua proprieté; (1 prese in.comodato; O prese in locazione, ‘
!
e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze: :
{‘, y r i/ o
! Elrma legaibite dél t|‘t0Iare - -
(o del sup legale rappresentante) >

(*} Dichiarare |' Ipotpsi a le ipotest che ncurruno

-la dach\arazmne B} va fatta anche nel caso ¢he 1l trasparto, oftre che’ essere occasionale, comprende cose che Hentrano fra quelle previste
nella hcenza eva qurnm agglunta u quella dl cui alla éttera A) (I
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CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita [VA

= m.rob.

- r
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ATl
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DOCUMENTO DI TRASPORTO

(DAt} 0.7 472 deb 14.08.1996 - D2, 696 del 21121996

Nlo>/):ge,+46/@ﬂ [0/

d meZzo:

g cedente [] vettore

[] cessionaric

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita IVA:

Aa - Pbichaa Momum

LUOGCO DI DESTINAZIONE fse dliverso dall'indirizzo gl cessionarin) € YARIAZIONI

Boea ¢ AR - Via ¢ s

L VAR O

TAUSALE DEL TRASPORTG

AADAG) AL Ok BT\ Torw

DESCRIZIQONE: DEI BENI (nattita

ﬂpl.VGJ—u\ Emiuary, A Ga\ene ™ é Giiinolg

VS ORD.N. Dl .
[ in canta

] asaldo
IMPORTO

e qualiti)

ey

AT BTN T I —

05 (e, PNhEe,

OD(CIHL‘\SB%T\MQ;’\\ A PooNng %AJ&{» (18!

[ b,

QU @) QAANR) S

af (aumaé\ AV AT
A VAU ol

& Li‘b&&g‘s WMGW\-\ —7

ASPETTO ESTERKORE DEI SEN

" VETTORE; ditta, domicilio o residenza

DATA EORA:

PORTO

TOTALE €
DEL RITIRO

|1

FIRME:

, |

|1

Consegna o inizio irasporto & mezzo _ Cedente
£33,

riQ

44Qq/j}| o IA%”\AI;;‘;“‘W

ANNOTAZION] - VARIAZION!

NLMERD FROCRESSND =

FiRMA DEL (ISSI(I);/-«RIU'
e

_’/

Pbolo??l e 1607CD3 (f)

(1) Solo ia caso di wiifiz in sostituzione Deli ¢ &nmg‘ﬁm
12) Ai sensi deft'art, 3, comma 2, def DIPR. 341497 e succdsive modificazioni,

Ll



... ATTENZIONE:

. + s
-~ I fogli di questo boilettano sorio.in carta chimica autoricalcante. .
Per non produrre invelontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni -j"
. sottostanti «a foglio singolo» e pan a ricalco. ' :
1 ) - l s l ’ ‘.G;I .1‘- !
DICHIARAZIONI 7 - '
ai sensi dell'art. 39 della: Legge 298/1974, deII art. 1 del D M.13.4.79 ¢ della Legge 132/1987 .;
. : o DA . IR
i
A} TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO ™ T - o
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3500 : ’} ,_"-ﬁ
|| sottoscritto, titolare di licenza ali’autotrasporto di cose |n cofito propno n__. . LT v
dichiara che le seguenu 008e 50N0 {*) T ) ey Tyt
QOdi sua proprleta, . . . A da €850 elaborate. trasformate, riparate 0 simili; . -
" .0 da esso prodotte ovencute; <<~ - ¢ OO tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o ™.
O prese in comodato; - ad-un contratto di mandato ad acquistare ¢ a‘vendere ’
QO prese in locazione; T el s . ’
Firma leggjbile, del. tltolare’ ~| N "\, ra
| , {o del stia legale’ rappresentante) et
' ! - . e ) o
‘, ] . ‘- L . . 1.\_‘ s ,"\ L‘_: . VI :"i 2 . -3',‘\“_
- _ v
& ogede \.J" O ,'."'4."‘,5
B) TRASPORTG OCCASIONALE Dt COSE [N CONTO RRCPRIO / R
PER UN PESG COMPLESSIVO A PIENO CARICO, SUBERIORE AKG 3 500 "; S
Il sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose :n conto propno fo_o 5l L i ';\ L -:,,-.'; £ :
dichiara che Ie seguentl cose sono (*): R TR T ‘[ A !
— .
N e T P O S !
Q di sua propnleta, [ prese in comodato; O prese in locazibne, s 4 kA e {wasdT "\I
\ i
e costituiscono trasporto cccasionale per le seguenti esigenze: '
‘b
§
|
* 1
\ g s . ’u‘ ‘, A
i . Flrma leggibile del titolars o

(o del suo legale rappresentante) -~

(*) Dichlarare l'ipotesi 0 le ipotes! che rigarrono.

M.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporte, oltre che essere nccasmnale comprende cose che rientrano fra quelle previste
- nella Ilcenza © va quindi aggiunta a quella d cui ala letters A i



( m“' Dipendenza, Domicilie o Residenza, Partita VA
=N DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) D.P.R. 472 del 14.08.1996 - D.P.R. 696 def 21.12.1996

| SRSSs | 9g9hn 0503 )
ANTINFQRT A
| :PIANTI ANTINCENDIO - FORNlTUREﬁgﬁEﬁu N. %602 Q\ﬁ %Q

vig Campania, 13/c - Tel. 099 - 7350789 Fax. 099 . 13544 36

4 MEZZo.

74100 TARANTO
F' eP.lva00o4s 1 010730 E cedente [ | cessionarioc [ vettore
CESSIONARIO: Dita ﬁlpmdmti‘Dmuulmﬁm&Rzk Hh..ﬁv!( “‘.-.-J oot LUQGO Di DESTINAZIONE ise: diverso dllindirizzy del cessionarioy £ VARIAZION]

4

\ AVAY . AB IS HaQ LA
AGA, ) TAGATRS Vi ety gl
hhu VAN e
CAUQA[E DEL TRASPORTO — Vs, ORDL N. GEL D in conto

<?"Q md\l WVINA, L] asaldo

QUANTITA
ML\ :af??_\"\ﬁ\'%(\\' A Sowens Ve {
MOS0 MARWWLE 3 Y - %7 - 191
G R -1SR ~QNL - e - R -9 ~7

DESCRIZIONE DEI BENI {naturi e qualita}

ASPETTO ESTER\ORE DEl BiM N.COLLI PESOXG PORTC

10 TOTALE € |

VETTORE dllla, damicHio o residenza DATA E.ORA DEL RITIRO

s

D: ORA D[l CU\D(.CE‘"E
Consegna o inizio trasporta a mezzo % G:?) AQ(}’} d ’)) |
Tossienas, Ll

e
ANNGTAZIONI - VARIAZIONI NUMERQ PROGRESSVO | FIRMX DL G %‘ 2' ?

FbeteliZ FBase 1607CD3 (1) {7) Soln in caso di utiizza in sostituzione defla L‘LHIf{IZIGnE‘ fiscale,
(2} Ai sensi dell'art. 3, comma 2, del D.PR. 441497 e successive medificazion],




Cl | ... . ATIENZIONE: . , =i ©.- .
I fogll d| questo bollettar:o sonmm carta chlm!ca autoncalcante Sn -

i Per non produrre mvolontarle trascrizioni; si prega di comprlare I¢ dichiarazioni
! . soitostanti «a foglio singolox, e non a rlcalco - o _‘_ TR

4

TR = =

DICHIARAZIONI
ai sensi deli'art. 39 della Legge 29§i/19j‘4. dellart. 1 del D.M. 13.4,79 € della Legge 132/1987

A) TRASPQORTO DI COSE IN CONTO PROPRIC

PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500 = i et

I sottoscritto, titolare di licenza all autotrasporto di cose in conto propria n. _ -~ i :
, dichiara ¢he Ie seguenti cose sono (*): , o i ‘. v

a dl SUa proprieta; ) N 0 da esso elaborate, trasformate, riperate o simili;

0 da esso prodotte o vendute; - © Otenute in deposito inurefazione al contratto di depsio o’

O prese in comodato; - ad un contratto di mandato. ac acquistare o a yo ~em,

Q prese in locazione; ' o o toe .
Co b ' . Firma leggib” - def titolare | . '

(o del suo legal- .apresentante)

' B} TRASPORTO CCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO

PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, tltolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n.
dichiara che Ie seguenti cose sono (*):

D di sua proprieté; U prese in comodato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

o Firma eggibile det-titolare
© (o delsuo legale rappresentante)

{*) Dichiarare I'pofesi o e Ipotesi che. ncorronn

NB. - La dlchlarazmne B) va fatta ancne nel caso che il trasporto, clire che essere occasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste
nella licenza € va qumd} agglunta a qualia.di eul alla iettera 4}, N
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DOCUMENTO D1 TRASPORTO

(D.d.t.) D.PR. 472 del 14.08.1996 - D.P.R. 696 del 21.12.19%%

NSN3 122087073

a mezzo:

[] cedente [ cessionaric [ vettore

CESRONARIO: Diitra, Dipendenza, Domicilia o Residenza, Partita IVA

ARAT SPA.

LUOGD D1 DESTINAZIONE 1se diverso dall‘indirizzo del cessionarie) EVARIAZIONT,

oA cBcrer RAITSI

(NS .

§S> TARANT©

CAUSALE DEL TRASPORTC

V5. ORD. M.

v | {1 inconto
CQN 710L[© 'pﬁ(, (ﬂQL ca\. | | ] asalde
DESCRIZIONE DEI BENT (nalura ¢ quakitd) . IMPORTO ™

N (8770 DSt NToRS polvis

con 7rollo.

o4 B oaZlRe AStCuzoR A ALy K

g [FQ/QQ P .C'Q .

Ricarp e -

N° |4 GRupPoe ygLuelg. 30X

N A MNIND NA 7RO .

N© A MonichieTs.

20 BRirzly. Ju g

NaZ Ny R @S’h'wt@&'/wg ‘FOQQ,'USO

ASPETTO ESTERKORE DEI REN!

VETTOKE: ditta, domicilic ‘o résidenza DATA £ ORA

TOTALE €
DEL RITIRO

|1

By

DaTA
Consegna o nizio trasporto & mezzo ﬂ 2 5 O’g } g
CosumTmio | U]

ORA FIRMA DEL

ANNOTAZIONT - VARIAZION

NUMERD FROGRESSO * | FIRM m!smsy‘ U

Pbalolll Faae 1607CD3 (1) {11 Sofo in caso di uliizzo in sostituzione della cenificazione fiscale.
(2) Ad sensi defl'ar, 3, comma 2, dof D.PR, #1497 e successive modiiicazion,




1 ..\, ATTENZIONE: Lo ‘
[ fogli di questo'ball'étt'éfifi 50ri0 in carta chimica autoricalcante.

Per non produrre involontarie trascrizioni, $i prega:di éémpilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

o - N N
RN T R
DICHIARAZIONI - -
ai sensi dell'art. 39 pella Legge 208/1974, dell'art. 1 del.D.M..-;l3.4.7_9\,e_ della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTG.RROPRIO , =, . T
PER UN PESG COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG'3. 500 ,
].
| sottoseritto, titolare di licenza aII‘autotrasporto drcose |n cunto propno no_%" L e =,
dichiara che le seguenti cose scno (*): -t o

Sy

r

. O di sud propneté , S .a da esso elabcrate trasfurmate, riparate o smlr\ -

- Y 2]
(1 da. esso prodotte 0 vendute, ( </ S0 tenute in deposrto in retazione a contratto di deposno oL
Q prese in comodato; ad un contratio di. mandato ad acqulstare 0 a vendere.

(1 prese in locazions; R R
IV et s, PRI b I - Fiima l6ggibile del trtolare -
' e i o del suo legale rappresentante)

r\[

. \ ‘v
oL .o o,

| f
o =
- r":r h {'\:’ Yo /'k .

|

|

| . *~ . B) TRASPQRTO GCCASIONALE DI COSE IN CONTO RROPRIQ - ¥ -
| N

I

4 PER UN PESOCOMPLESSIVO APIEND CAR]CO SUPERIORE A” KG.3. 500

~r
-

Il sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto,di ‘cosa in qontb p‘;oprié‘.n;- i S _
| i dichiara che le seguenti cose suno {(*): B . o
| A . o . i
| . O sua propr:,eté; : Cl prese in comudafo tl prese tn Iocazmne.’ -

1 y i - - Ty i

e tostituiscono trasparto occa§i0n31é per le seguenti esigenze:: X : e - s !

—— T

4 - LS

—Firma Iegglbue del t|tolare ‘
(¢ del suo legale rappresentante)

(*) Dichlarare ['lpotesi o le Iputési che ricerreno,

N.B. - La dichiarazicne B) va fatta anche ne) caso che i traspono. oltre che essere occasionale, comprende cose che rientrano tra quelle previste
nelta licenza e va gquind’ agglunta @ quella di cul alla lettera Al
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E-mall: idrossri@virgitio. it '

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t) Des. 472 der 140819 - 0.6, 696 del 21.12.1955

N 862//5;; ey

d Mezzo:

(5 cedente [] vettore

[ cessionario

(ESSI(W itta. Dipendenza, Damicilin o Rcsxdenza Portita I:A 1

LUOGO DI DESTINAZIONE (se diverso dalllindirizze del cessionariol E VARIAZIONI

U0 A c,;fsw%

(N2

PA7757 ThdAu7o

CAUSALE DEL TRASFORTO

9 NVTRWE O W73 LRCandde”

'DESCRIZIONE: DEN BENI {najura.e qualifd

X cor7o Snzuao R A DIuA

V5. ORD.N. DEL

] inconte
[ asalde

CON TZoL[ o.

N A U RS2 0 zoq.

4 pobvte. [

5./;@&4« }rf)

NALD _b([?&. ' Blelweco o] S Fol %.m’(’/(ommmfcg
ped  [uno g8 2 ptoNE 4 POLURD Vp/;_/}ﬂl‘cﬂér“m/
peS |cinvaud Geurtd \Jeluold .

°S lelpoun AN YV2Z TR _
YeS | o navt ANV CYWRe 727

ASPETTO ESTERIORE DEf BENI

"VETTORE: ditta; domicilio o fesidenza

DATA EXORA DEL RITIRO

PORTO

TOTALE €

A

Jlll\llll i
¥
Lt

™~

cedente

Consegna o inizio trasporto a mezzo ——
cegsinario

o) 53D

DI A

ANNOTAZIONI - VARIAZION]

NUMERQ PROGRESSIVO!

Fues DiL cd&m.\lf#\u

PloclellZ Pooe 1607CDI (1)

{1 Scla in caso di wilizzo in sostituzione della cediticazione fistale.
{21 Al sensi defl'art. 3, comma 2, delf D.PR. 44137 e successhe modificazioni,



| fogli di questo bollettario sorio.in carta chimica autoricalcante. .
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compllare Ie dlchmrazmm
sottostanti «a foglio singoio» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI
at sensi dell'art. 39 della Legge 298/1874, dell'art, 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTQ PROPR]O .
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A KG'3.500

Il spttoscritto, titolare di licenza all'autotragporto di cose in contn propno n. . .
dlchlara che le seguentt cose sono (*): . . - - . "
O di sua proprieta; o Q da esso efaborate, trasformate, riparate o simili;

- QO daesso prodotte o vendute, ¥ -7 Oténute i deposito in relazione al contratté di der-z ‘s 0
Q prese in comodato; ad un contratto di mandato arf acquistare o @ v = ¢,

O prese in locazione; v
) ; . : “ 50 Finmaleggibt el titolare
(o del suo legale -mresentante)

-
'

v

G-y R

B) TRASPORTO OCCASIONALE-DI COSE IN CONTQ PRCPRIO - ) ?

PER UN PESO COMPLESSIVO.A FIENO CARICO SUPERIORE A %G 3.500 -
Il sottoscritto, titolare di licenza all[autdtraéborto di.cose in conto proprio n. . ,
dichiara che le seguenti cose sono (*): ’

O di sua proprista; O prese in comodato; 'I:l prese in locaziane, '

+ e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Fifma leggibile def titolare
1o del suo legale rappreséntante)

- ' . L '
i Y . .
(*) Dichiarare ipotes! o e ipotesi che ricorrono.

#.8, - La dichiarazione B} va falta anche nel tase che Tl trasporto, clire che essere otcasionale, comprende cose che fientrano fra quelle previste
nelia licenza e va quindi 2ggiunta a quella di cuf alla lettera A).



CEDENTE: Dita, Dipendenza, Damicilio o Residenza, Fartia IVA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

= 3 &:? 5.7 l Ddt D.P.R. 472 del 14.08.1996 - D.P.R. 696de|21¥21996

Y mmcemolo ANTINFERTUNIETICA
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3

74100 TARANTO o amezzo:
3 L
C.F.ar.lat 04 5161073 ‘E] cedente  [] cessionarioc [ vettore
= .l ndrossn@vnrgmo.lt
CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Damicilio o Residenza, Partita VA LUQGO DI DESTINAZIONE (e diversandallindirizzo def cessionario) E YARIAZIONI

AL ALIG)sha YO\ WAa. ANER
m etais ~ Vn ieuanG adig 65

TR

CAUSALE DEL TRASPORTC V5. ORD.N. [piik D in cant
nto

ﬁ@ g, V \(66% 3@6M I |:|650

; e,
DESCRIZIONE DE! BENT (Ratura e qualitd)

QZJ]& 3,) MG, M\?I@U&q M1 AN L Soor
) ]Ua«:} eanisllo  Ubo  BBUWIEST| NG | Soxto
2\ \vm/} SBULGas ¥ANG ) T Soxdd
il ,/M)@h\“\ebm”\n%%a Frn6 @ W, aI o
L) b Poniple Ve ¢alalia A S
b (s6) ~ "o mrang >
géL{ L)) ES (Teai APSUENE 3o kg wmm@/ﬂ?

Y LoolS U “Blo Wl 31230 ~YUZS
D 5N . 236~ FRY D owepr o
ALy gggg,—f(ﬁ

AS ESTERIORE Diiqil 6/) A; N. C PESOKG PORTC: TOTALE €

i VETTORE: ditta, doniicilio o residenza DATA £ ORA.DEL.RITIRD

o

b
DATA DRA FIEL44 DEL CONDUCENT!
Consegna o inizio trasporlo a mezz %
\cm&mano l v

ANNOTAZION - VARIAZIONI NUMERQ PROGRESSIVO | FIRMA DEL CESSIONARIC

PcdolZt? Foe 1607003 ) (1 Selp in caso di wilizzo in sostiluzione della yﬁiﬁcazionc ihcale, |:|
i2) Af senst defl'arr. 3, comma 2, del DPR. 4417 e suctessive modiicazion,



Y ' ATTENZIONE! . - A Y
" | fogli di questo bollettario song in carta chimica autoricalcante, - R
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compitare le dichiarazioni .
sottostanti «a fogliec singolo» e non a ricalco.: ¢ s : '

' [T

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 def D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

‘ N -

, A) TRASPORTOC DI COSE IN CONTQ PROPRIO :
PER UN PESO COMPLESSIVC A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

I sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in canto propno n. E
dichiara che le seguenti cose sano (*):

O di sua proprieta; - U da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
Q da esso prodotte ¢ vendute; Q tenute in deposito in relazione af contratto di deprsitoo |
O prese in comodato; X ad un contratte di mandato ac Acquistare o & ver-iere.

O prese in locazione;

Firma leggibi'= del titolare
(o0 del suo legale appresentante)

[, f .

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
' PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500 '

|l sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. _ 'y
dichiara che le:seguenti cose sono (*): ’

O di sua proprietd; O prese in comodato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale. per le seguenti esigenze:

Firma leggidile del titolare
{o del suo legale rappresentapte)

(*) Dichfarare I'ipotesl o le ipotesi che ricorreno. . i

B. - La dichiarazlone B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oitre che essere occasionale, comprende cose che rlentrang fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A). -

i‘qJ



