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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.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 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
| MPORTD ORDIRATYE.
0 754 06/06/2014 || € 366,00
IL CASSIERE CARETTA s.n.c. AUTOCARROZZERIA
Eﬁ%gf\:allﬁ;\ DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTo | & C2ret Cosimo D.& Francesco
A FAVORE DI: via Lago di Pergusa, 74
74100 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02230020733
CC 03.18;22.874
DICONSIEURO: trecentosessantasei,00
PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI ]
BANCA POPOLARE DI PUGLIA EXOXXXXX BaN: IT19D0538515806000000127273
CAUSALE DEL PAGAMENTO
MANUT.BUS AZ.562 Foa
P
L
PAGAMENTO FATTURE N. :
1056/14 CIG Z9E0D94766
IMPORTO LORDO - € 1366.00
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 366,00
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € - 366,00
RISULTANZE T A U e R
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00°2 ‘
LN .
, € . 0,00
IV DELBER PROG. ORDINATIVI EMESSI | ’ |
63/09 DISPONIBILITA' A :O’OO,LU- ' ,




D 8.08/000 A 9072.11/000
BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA

FILIALE 9601. TARANTO c T ABL/CAB: 01030715801 )
NR. 0000027748013 DEL 9.06.14 — ~ CRO: 29411169002010304815801158001T
*DATA ORDINE "9.06.14% o o
ORDINANTE:  AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL’AREA T
VIA CESARE BATTISTI 657 = o ‘
TARANTO
BANCA DEST:  BANCA POP. DI PUGLIA E BASILICATA
TARANTO b S B R e
AGENZIA 6 DI TARANTO
BENEFICIARIO: C/C 127273

CARETTA SNC AUTOCARROZZERIA CI CARETTA

VALUTA: 11.06.14

IMPORTO 366,00 COMMISSIONI

(PARI A LIRE 708.675 ST T ©0)
NOTE: FATT 1056 CIG Z9EOD94766

MANDATO NUM. 754

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 ~GRUPPO 1030.6



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

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

Telefono 09973561 (5 lince urbane) - Fax 0997794247 .
Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione 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
0 754 06/06/2014 K 366,00

IL CASSIERE | | [ CARETTA s.nc. AUTOCARROZZERIA
Eﬁ%gﬁlRl\?;\ DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO i Caretta Cosimo D.& Francesco
A FAVORE DI: via Lago di Pergusa, 74

74100 TARANTO (TA)

Partita TVA: 02230020733

CC 03.18;22.874

DICONSI EURO: trecentosessantasei,00

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI . i .
'~ BANCA POPOLARE D] PUGLIA EXOOO(XXXXX ‘ IBAN: IT19D0538515806000000127273

r

CAUSALE DEL »PAGA‘MENTO

MANUT.BUS AZ562
PAGAMENTO FATTURE N. _ |
1056/14 CIG Z9EOD94766 . L .
IMPORTO LORDO € 366,00
' TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 366,00
CASSA | . cassa
T - [Py ) - Yo Fe
. IMPORTO LORDO € O R o NN R
‘ RISULTANZE T ' T P ?
DELLA GESTIONE DI CASSA ~ PREVISIONE K 0,00
' - T 0,00
e VINTITET PROG. ORDINATIVI EMESSI' _
63/09 | = DpispoNBILITA" € 000

o) ENéMM.VO . - J@jﬁom '
~ q,lL o {-/@JA
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SOSTRUZICNE CAKTALLT AUTOVEICOL  FORCRAR0 STRADALE

Sede; via Lago
Succursale: via
CFIP.IVA: 0223

74121 TARANTO

Sede: care

di pergusa, 74
Cesare Battisti, 5750
0020733

Sede: 099.7761824

Fax: 099.7761961
Suceursale: 099.7791451
Cellulare: 337.828186

www.carrozzeriacaretta.com
tta@caretta.191.it - Suce.: carettac1 @carettasnc.191.it

= 3 FEB.

2014

A.M.A.T. S.P.A.

VIA C. BATTIST], 657
74100 TARANTO

TARGA MARCA VEICOLO VEICOLO TELAIO KM
DG440BF IVECO BUS AZ 562 CITYCLASS
PARTITA IVA CODICE FISCALE CLIENTE TIPO DOCUMENTO N.DOCUMENTO DATA DOCUMENTQ
00146330733 284 | FATTURA 1056/14 | 30/01/2014
COD. PAG. | PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO PAGINA
NATURA E QUALITA" DEI BENI E SERVIZI UM | QUANTITA' [ PREZZOUNIT. %SC. TOTALE
STACCO DELLE PORTA SALITA PASSEGGER! |NR
POST DX PER RIMOZIONE FRAMMENT! DI NR
VETRO E PULIZIA DEL VANO PERIMETRALE NR
PER SOSTITUZIONE DELLQ STESSQO VETRO NR
FORNITO DAL CLIENTE MEDIANTE UTILIZZO NR
DI NUOVO KIT COLLA. 1,00 100,00 100,00
RIMONTAGGIO DELLA PORTA. NR
PROT. 3743/UT LAVORO N. 77 30.01.2014 NR
ClG: Z9E0D94766 NR ‘ .
Manodopera carrozzeria HR 10,00 20,00 200,00
~meadl
fzienda per la mobitd nellarea dl Tazni
Prol, n. ‘3
3 1GER 200
AD  Amm.e Delegato Ct
06 Diretlore Genesdle O
DA DietoeAmministaio OO
DT  Diretfore Techico ]
UAP Appalti fContatl O
UcM Commerciale | Matieting 103
UCB Contahilia Bilancio 0
UES EserciziofSosta a
UIS  Informatica) Stafisis OO
UMT Manuienzicne [Tecnica OO
URU Risorse Umane o
UAG Affari Gen. PRRR. SINISTRIC:
RAG Ufficio Ragionenia 0 N
STQ Staff Qualita o
O !) 5 g
N 1 0 MAR. 2014
1
IMPONIBILE VA +-ART. 15 SPESE VARIE SCONTO Comigpettiva Pagato Corrispettiva non Pagato
300,00 66,00
Totale Documento
Cl IMPONIBILE IVA ' IVA IMPOSTA
22 300,00 | IVA 22 66,00
366,00

| valori del documenlo scno espressi in EURO

f f f ideri i | dati f iti, i trattamento unicamente ai fini
Ai sensi deghi artt. 13 e 24 del D.lgs 196/2003 Desideriamo informaria che i dati da L.er forniti, fo{merqnnp oggetf_q di tra . : !
dello svoIgfrgnento del rapporto commerciale tra noi intercorrente ¢/o ai fini del'adempimento degli obbl{gh{ contabili e Jl'isca!f, nef pieno rispetto delie
norme di cui afla legge indicata, rispeltando i principi di liceita, correttezza, garantendolLe, comunque, il pieno esercizio dei Suof diritti.




”

= 3 FEB. 2014

Sede: via Lago df pergusa, 74 Sede: 099.7761824
Succursale: via Cesare Saltisti, 5750 Fax: 092.7761961
CFIPVA: 02230020733 Succursale: 039.7791451 AMAT.SPA
74121 TARANTO Celiulare: 337.828186
www.carrozzeriacareita.com VIA C. BATTISTI, 657
Sede: carefta@caretta. 191.it - Succ.: carettaci @earetlasne. 191.it 74108 TARANTO TA
TARGA MARCA VEICOLO VEICOLO TELAIO Kt
DG440BF IVECO BUS AZ 562 CITYCLASS 0
BARTITA WA CUDICE FISCALE CLIENTE TIPG DOCUMENTO N.DOCUMENTO DATA DOCUMENTO
00146330733 284 : FATTURA 1056714 | 30/01/2014
COD, PAG, | PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO PAGINA 1
0
KATURA E QUALITA' DEI BENI E SERVIZ ) | UM QUANTITA' | PREZZOUNIT. %SC, TOTALE cL
STACCO DELLE PORTA SALITA PASSEGGERI NR
POST DX PER RIMOZIONE FRAMMENTI DI NR

VETRO E PULIZIA DEL VANO PERIMETRALE NR
PER SOSTITUZIONE DELLO STESSO VETRO  |NR
FORNITO DAL CLIENTE MEDIANTE UTILIZZO  {NR

DI NUOVO KIT COLLA. 1,00, 100,00 100,80 22

RIMONTAGGIO DELLA PORTA. NR

PROT. 3743/UT LAVORQO N. 77 30.01.2014 NR

CIG: Z9E0DS47686 NR

Manodopera carrozzeria ‘ HRI 10,00 20,00 200,00] 22
~ENREL

Lo s rad b A pEB GG T Tt

2R45

_@ TTEER 6 I

;i A2g
1 0 MAR, 2014

IMPONIBILE VA +-ART, 15 SPESE VARIE SCONTQ Comispeltive Pagato Conmispeltivo non Pagalp
300,00 . 66,00 : t
Totale Documento
C.L IMPONIBILE IVA I¥A IMPOSTA 66 00
22 300,00 | IVA 22 '

366,00

{vaipr dol cacumentp sons esprasst il EURO . ot
ided f { i Fornifi, i trattamento unicaments ai finf
i degli artl. 13 e 24 del D.igs 19672003 Desidedamo informarla che { dali da Lei fornili, forrmeranno oggello 2 i
3;!?5 gsvla?;'?n;ig del rappoerto cogzmemia!e tra nof infercorrente ¢/o ol find deffadempimento degif obbkgh:_ eontabili e J_f:sca!:r. nef pfeno rispetto deile
norme ¢ o affa legge indicate, Aspeliando i principl of liceits, correllezza, garantendole, comungue, Il piena esercizio dei Sugi dinlli,
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI R
verifica condizione, ordine e contratio

_  UFFICIO PERSONALE , 5. -
~ verifica vislie di accertarmento sanftarid del personale

Data scadenzs pagamento

S

IH;R UNITA' cojrmarum' E BILANCIO

{Conir. Rep. n® . del - : _
; ‘ DATA JFIRMA DEL RESPONSABILE
{Conv. n° del -’ ;
. . IL RESF, UNITA" PERSONALE
Determ. AD. n° del . Y per sppervisione
| . ' " | DAY FIRMA- =
] - 4
Delib. C.A. n° del . - .
Data scadenza pagamento ¢ #
DATA [CADDETTO AL RISCONTRO
; 7 UFFICI_Q MAGAZZINO
- verifica quantita, giqcumenﬁ e condizioni contrattuali
AL RESP. UNITA" CONTRATT] s 3
per supervisione Contr. Rep. n. " del
DATA FIRMA -
Delib. C.A. n. 6 2 del O?
I
, Delib. C.A. n. del
" UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza dl pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
T Al [ ] PRERESP RN 1 IL RESP. UNITA TECNICA
o\ S per supervisione
DATA

FIRMA DEL RESPONSABILE

per-sugervisione
DATA FIRM 13K \
090 0ll | | gomea]

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

{L. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
’ verifica dati tecnic

Data scadenza pagam%

oo 4

Data scadenza pagamento Dﬁg\/p /{ /4/4 FIRWEL RESPONSABILE
DATA M FIRMA ' IL RESPONSABILE
per supe
o DATA - FIRMA DEL R
UNITA" AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimernto del ..veceiveeeeeieioeee s ceeeivans Prot. e eeeeenene .

IL CAPO UNITA' AA.GG.EPP.RR. ,

DATA FIRMA
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Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranio <, smizemt SFTY

prot. 3743 /UT Taranto, Ii 30.01.2014

Lavoro n® 77

Spett.le
CARRQZZERIA CARETTA

Via C. BATTISTI, 5750
74100 TARANTO
Fax n. 099 7791451

OGGETTO: BUS 562 - sostituzione cristallo porta. Procedura 2/A.
C.1.G.Z9E0D94766

In relazione al vs. preventivo n. 811 dell'importo di € 300,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n° 3491 del 27.01.2014), riferito ai lavori
gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si
emette ordine per un importo complessivo di € 300,00 + IVA, finalizzato
all'emissione della fattura.

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

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

IL DIRETTOR
Ing. Giovanni

ENERALE
tichecchia

Societd per Azioni con Socio bnico soggetta a direzione e coordinamento da parte det Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto e Tel, +39 092 735671« Fax +39 099 7794247 » web: www.amat. ta.it = e-mail: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita lva e N° iscrizicne al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociaie: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. 1

o



. AZIE‘.‘CDA PER LA MOBILITA’ ¥ {D.d.t.) orR 472 001 14.08.1205 - D2R, 696 del 21.12.1996
NELL'AREA DI TARANTO S.PA. u \_ZMLM
Via C. Battisti,657 NAL et | &
Tel. 08373561 Fax 098/7794247 a mezzo: _
B VA D0145330733 [Jvettore  [X cedente  [] cessionario

CESSIONARID: Data, Drpenderza, Dombctio o Resxenza, Parsta NA LUOS0 D DESTINATIONE [se dverso gl indiriozn o cessionesial E VARIAZION!

T T - [DOCUMENTO DI TRASPORTO
j
J

Nrw g ReTrS &g
Vil C BATTN

~—ARA, T O
CAUSALE DEL JRASPORTC V5. ORD. H. e [ inconto
MQ\ (2 ' é [] asaldo

QUANTITA i DESCRIZIONE DEi BENI {natura e.qualita): IMPORTO *

A | gARGK gl 562 &R
Lol N ST Vs TR0
Roewd YOST:

ASPETTO a3l . PORTO

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRO
L

A | = r /)
. edente DATA 0RA g wcﬂnuu .
Consegna o inizio trasporte a mezzo c:ssfgr!:aﬁo Z Q Q’[ | /ﬁ) AOI )[{ Q(. @ ’P F ) {// _

ANROTAZIONI - VARIAZICN] FIRMA DEL HONARIQ,

VETTORE: Diftd, Domicilio o Résldenza

!
(1) ol In casc 4i ulifizza In sastfiizione defia cerificaione fiscale. -
651203033 {2} pi sens] dedfart. 3, comma 2, del D.PR. 441/97 e suocessive modiicazion),




ATTENZIONE:

| fogii di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. .-~ = -
Per non pradurre involontarie trascrizioni, si prega di compilare.le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolor e non a ricalco. « - . ,

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

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PRCPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

I! sottescritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. '
dichiara che le seguenti cose sono (*):

1 di sua proprieta; [ da esso elabnrate:-}{rasfonnate, riparate o simili;
11 da esso prodotte o vendute; ] tenute in deposito 'ins selazione al contratto di deposita o

[ prese in comodato;

P .
ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

O prese in locazione; '

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIG
PER UN PESC COMPLESSIVC A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3,500

Il sottoscritte, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto propno n, .
dichiara che le seguenti cose sono (*):

QO di sua proprieta; O prese in comodato; O prese in locaziong,

& costituiscono trasporto accasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile de! titolare
(0 del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare I'ipolest o0 le 1poicsi che ricorrong.

N.B.

- La dichiarazione B) va fatta anche nel czzo ¢he 1| tragporto, olire che essere occasionale, comprende cose che ricntrano fra quelle prewste noka
licenza & va quindi apgiunta a quella di cur atia lottera A).



Do)

el

|DOCUMENTO/ DI TRASPORTO
i)

D.PR, 473 dei 14-08-1986 - DPR. GO6 del 21.42.1996

€2 aF 8 Bameno: [ mittente] [ vettore

destinataric

Dilta, Ripendenza, ﬂmﬂm_o Reside.nza‘ Codiee Fistals, Partila

=

A I:I.I'DEU Di DESEHAZIONE tse duerse qulidinzto it destinaladoy

{1 inconto
1 a salte

ASPLTID ESAIIGRE DI

A

(X< TR [T 'F:mm
R I

TOTALE €

Consega o inizio irasporto a mezzo ~=

destinalaio
.fliflente

DATA £ GRA DEL RAIRD

3 b | FIZEAA UEL COMTUEENTE

R

HIEAA DEL DESTRATAAI:

B3Nt EGHECT

(£) Solo in caso di vtilizzo In sostiluzione delta certifigazione liscale,

Mateoat

LN FRERNTIMY PYVE




Autocarrozzeria
@ m Caretta s.n.c.

1La tua auto Come nuova di Cosimo O. e Francesco

Via Cesare Battisti, 5750 - Tel. e Fax: 099-7791451

Via Lago di Pergusa, 74 - Tel. 099-7761824

74100 Taranto (TA) - Seccorso Stradale cell. 337-828186
C.F. e Partita IVA 02230020733 - R.EAA. 132098

E-Mail: carettac1@carettasnc.191.it - www.aposto.it




A.M.A.T. SpA - Area Tecnica

L] A
)

oL

Sellr

N RAPPORTO DI VERIFICA

——

RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZJONI E/O FORNITURE AFFIDATE A

DITTE ESTERNE

.
Al

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. "5‘—& Z TARGATO

Ovvero
ALTRO: —~ 43

~—’
DITTA: (_}}"u/&k&-——

LAVORO: JLQ‘A)&\‘/‘I\ o Calt

WA po

s Ty, !

\

FATT.N. D254  data 2. oA=Ll

Nota Uff. Acquisti N. 6564  data A2 A£G

Delibera N. data

Lett. Incarico N.____ data ;I N. data
ord. tavori N.£ 2 / _data S /9 f/j/ ? N. data
Ord. ricambi N. data # N. - data
DDT andata N. é{%—’ dataly ol 4G { N. data
DDT ritorno N. ﬂ_?( )9 datazl("[l> %/%’ N. data
DDT rest. Ric. N. data N. data

E’ stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, [commissionate alla ditta sopra riportata, di

cui alfa fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ 2w oltre IVA € _ééL@@

sono state eseguite in conformita ai patti contratfuali.

Taranto li O /ﬂﬁ 2 /%A

IL. TECNICO|NCARICATO
DI SEGUIRE L AVORI

3,

Tot €_D66, &2

WO UF TECNICO

~AMAL.. | Mod. “Rapporto di verifica” Valida “Arep Tecnica” Rev. 00 dél 23/1\0726(13

e o e Wil 8 Sy
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