AZIENDA PER LA MOBILITA NELL'AREA DI TARANTO Sp.A.
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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
~ Teletono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di isctizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733

Capita Sociale sottoscritio: € 5.497.272.00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881.75

! ’ ORDINATIVO DI PAGAMENTO .

GESTIONE VESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA ~ |. IMPORTO ORDINATIVO
0 1.394 29/10/2014 € 7.333,87
IL CASSIERE OFFICINE JOLLY S.r.l
PAGHERA'

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAM ENTO via Leopardi G.,68 G/HAN
A FAVORE DI:
74100 TARANTO (TA)

DICONSI EURO:  settemilatrecentotrentatre,87

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI
UNICREDIT BANCA AGENZIA TA/1XXXX

MANUT.BUS

PAGAMENTO FATTURE N.

281 CIG Z1A0F2545D, 299 CIG Z150F53745, 300 CIG ZO60F53726,
302, 318 CIG ZE60F723E9, 319 CIG ZAS0F68A1B, 320 CIG

Partita IVA: 02736800737
CC 03.18;24.166

18AN: ITO3F0200815808000103125498

CAUSALE DEL PAGAMENTO

ZBEOFTD3BO, 325 CIG Z780F5C897, 328 CIG Z720FTF9C3, 341 CIG [ tMpORTO LORDO . 7 333.87
ZDEOFAF348 ’ ’
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 7.333,87
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 7.333,87
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
. e € 0,00
S TREVT DELIBERA | PROG. ORDINATIVI EMESSI
63/09 DISPONIBILITA' € 0,00
IL GENTE AMM VO [L DIR ORE ILP NFE




BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA“SPA i
FILIALE 9601 TARANTO

IBAN BENEFICIARIO: TTO3F0O200815808000103125498 -
NR.SCT: 52489687 CRO: 30327670605
DATA ORDINE: 06.11.2014

TRANSACTION ID: 30327670605010304815801158001T

ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL’AREA DI TA
VIA CESARE BATTISTI 657
TARANTO

BANCA DEST: UNICREDIT BANCA SPA DIREZ
TARANTO TA

SENEFICIARIO: OFFTCINE soLLy smL

PRMPBRGO: 10.11.2014 7.333,87

NOTE: FATT 281 CIG Z1AOF2545D FATT 299 CI
MANDATO NUM. 1394

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -~GRUPPO 10

ST2392 - 07/0Qx¢ step.it - (48)



ofT. ou/y %
Eqiitalia Servizi Spa

Equitalia

Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell'art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 201400001578034 Codice Fiscale: 02736800737
Identificativo Pagamento: 1393 - 1397 Data Inserimento: 29/10/2014 - 10:41
Importo: 59512,32 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0073

Denominazione ente
Pubblica Amministrazione: AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.P.A.

Equitalia Servizi S. p. A _fid CNC, costituito con D.P.R. 2 agosto 1952, n, 1141 e successivamente adeguato con D.P.R. 28 gennaio 1988, n. 44, & la societh del Gruppo Equitalia in
or t dagll artt. 12 ¢ 24 del decreto del D.P.R. 28 settembre 1873, n. 602, dall'art. 36 del D.Lgs. 13 aprile 1999, n. 112, dal D.M. 3 sattambre 1999, n. 321, e dall'art,
2, comma 1 del Decreto 22 ottobre 1999 del Direttore Generale del Dipartimento delle Entrate del Ministerc delle Finanze - dei dati accorrenti allo svolgimento delle attivita di verifica




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

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

Teletono 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

ORD]NATIVO DI PAGAMENTO

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 1.394 29/10/2014 € 7.333,87
IL CASSIERE OFFICINE JOLLY S.r.l
PAGHERA’
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO | ., Leopardi G.,68 G/H/I
A FAYORE DL
74100 TARANTO (TA)
Partita [VA: 02736800737
CC 03.18;24.166

DICONSI EURO:  settemilatrecentotrentatre,87

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI
UNICREDIT BANCA AGENZIA TA/1XXXX 1BAN: ITO3F0200815808000103125498

CAUSALE DEL PAGAMENTO

IDENTIFICATIVO

MANUT.BUS
RICHIESTA JpA0000458 305k
PAGAMENTO FA;I'TURE N.
281 CIG Z1AOF2545D, 299 CIG Z150F53745, 300 CIG ZO60F53726,
302, 318 CIG ZE60F723E9, 319 CIG ZAS0F68A1B, 320 CIG
ZBFOF7D3BO, 325 CIG Z780F5C897, 328 CIG Z720F7F9C3, 341 CIG | \MPORTO LORDO . 2 33387
ZDEOFAF348 : 233,
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 7.333,87
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 7.333.87
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
€ 0,00
S TREW DELIBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI | |
63/09 DISPONIBILITA’ € 0,00
VTS'}:’O CON‘;RBiLITA' IL ARIGENTE AMM.VO iL DIRETTORE iL. PRESIDENTE

Wl \(;mlb ;? i

; i




FFICINE JOLLY..
AMAT S.P.A.
... | Sedelegale: Via G, Loopardi, 68 G/H/I - 74100 Tarento VIA C.BATTISTI, 657
b Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) cesthidhel TARANTO TA
' Tel 099 474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com
ij' . CF./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 L.V.
L RE.A: 166416/TA -3 LUG. 20%
COD: CLENTE NUMPAG, ~ [CODICE FISCALE / PARTITA LVA. N. COCUMENTO GATA DOCUMENTO TIPG DOCUMENTO
“ 1 00146330733 319 04-06-14 FATTURA
PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO
’CZONDIZ'ON'I DI PAGAMENTO - BANCA D'APPOGGIO T
6 0 GG F.M.
DESCRIZIONE UM. Q.TA PREZZC SC% IMPORTO VA
1 VS DARE PER SOSTITUZIONE
—thCOMPRESSORE E BONIFI
'CA RADIATORE SU VS.BUS “
AZ.LE N.585.
PROCEDURA N.2/A
_ CIG ) ZAS0F68BA1B.
RIF,VS.ORDINE PROT.N.
11728/UT DEL 27/05/2014.
.LLAVORO N.73 DEL 27/05/14.,: NR 1.00 1452 .72 0.0+ 0.0 1452.72 22
[ RIF.VS.D N.393-NS.DDT.N
2 /{ %O L‘a 3
Y
|
! i
08 LUG. 201
' g i R
OT‘A_I.E: M!ERCE SPESE DI TRASPORTO SPESE DI IMBALLC SPESE DI INCASSO SPESE VARIE
] 1452.72 0.00 0.070 0.00
IMPONIBILT " Tcob. VA ARTICOLO I.VA. IMPOSTA - Legge 675/98
. . . 1452 .72 2 2 22 % 319.6 0 | Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per|
‘A . adempimenti di obblighi di legge e amministrativi.
" E: ‘:f,' " X
'fDTALg IWONIBILI ART. 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURO
1452.,72 0.00 3192.60 1772.32
IASPETTO ESTERIORE DEI BENI ANNOTAZIONI / VARIAZIONI
PESCr KG. DATA PARTENZA ‘ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE
vs—ﬁéé — ]FuRn‘mi VETTORE




Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/S - 74100 Taranto VIA C.BATTISTI, 657
' Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) ceshieel TARANTO TA
9.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com :

F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV.
RE.A.: 166416/TA -3 LUG. 20%

AMAT S.P.A.

NUM.PAG. |CODICE FISCALE / PARTITA LVA. [N. DOGUMENTO DATA DOCUMENTO PO muMo
00146330733 319 04-06-14 FATTURA
Tomc CAUSALE DEL TRASPORTO
conamou‘s;a PAGAMENTO ) TAFPOGGIO
"GG. F.M.
- DESCRIZIONE UM QTa PREZZO % IMPORTC VA

¥ ;DARE PER SOSTITUZIONE
g GGOMPRESSORE E BONIFI
1CcARADIATORE SU VS.BUS
‘FAZ.LE N.585.

‘ PROCEDURA N.2/A

1| ¢ ZA50F68A1B.
JIRIF,VS.ORDINE PROT.N.
1:1728/0'1' DEL 27/05/2014. .
'ORC N.73 DEL 27/05/14|NR 1.00 1452.72 0.0+ 0.0 1452.72 22

. RIF.VS DDT N.393-NS.DDT.N At

: s b e e ) 108 CRIEMER Dlet 13 taBITGE nellarea o Taianry

o el AW

PRI

* % te Delegatc
] Senere
TSIt

4, G m:rcale}Maﬁeﬁng
- Ceplabiiss Bilancio

N

3L
Hzpidenzooe I Tecnica ¢ -

08 I.UG. 2014 rsel.'manc

p g
E “‘ ”J 41!!; c
SPESE DI TRABPORTO SPERE D1 IMBALLD SPERE DI INCASSO —'—"TESE«-VEE

0.00 0.00 0.00

[ARTICOLO LVA. TWPOSTA Leggs 67575
22 22 % 319-60 1 Vestri dati anagrafici vengono uttlizzati solo per]
adempimanti di obblighi di iegge ® amministrativi.
TGTALE IMPDSTA TOTALE DOCUMENTC iN EURC
0.00 319.60 1772.32

ANNOTAZION! / VARIAZIONE

DATA PARTENZA - ORA FARTENZA FIRMA CONDUCENTE

tFIRMA VETTORE




<
/]
-
X
I!..:!‘ j:,‘}!
% Y

UFFlCID CDNTRATTI E ACQUIST]
- verifica condizione, ordine B conitato

41 * . UFFICIO PERSGNALE gl
1 verifica wsrte di accertamanto sanrtano del personale

{Pata scadenza pagarnen‘co

Contr. Rep. n® . del - .
; . i DATA = IFIRMA DEL RESPONSABLE
jConv. n° del -? *
: ) JLRESP, UNITA" PERSONALE _
~Determ. A.D. n° del . : PPr gHpervisione
1 ' " {DATA {FIRMA- =;
Delib. C.A del _ S
Data scadenza pagamento - 7
DATA JLADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZIND
L verifica quantita, dociimenti e condizion! contrattuali
AL RESP. UNITA' CONTRATTI e 4
per supervisione Contr. Rep. n. T f del
DATA FIRMA -
Defib. C.A. n, del
Delib. C.A. n. 6} dsl 0 P
" UFFICID RAGIONERIA /
verifica datj contablii Delib, CAn del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA LIFIR
e 4 NG, W m SFONS IL RESP. UNITA' TECNICA
A per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA E BILAN io DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supsrvisione I
DATA FIR {
501014

\

-7,

UFFICID TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavor

_lL CAPD AREA INFORMATICA E STATISTICA

Data scadenza pagam

i/ 0&

verifica dati tecnic
#ﬂta scadenza pagamento

El. RESPONBABILE

Oy

FIRMA

DATA
-:f\o \ iy IL RESPDNSABI UNITA TEGNICA
\1 : per suggvisione
) DATA - FIRMA DEL HSPONSARILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. ] NOTE: ) v
verifica conferimente incarico
Zonfenmenio del o Pror g

ILCARZ UNITE 4L.G5. 5 PERR.




\‘ma AN
* T |

Aziendo per la Mobilita nell'Area di Terento forev)

e ——

v,

prot._ 11728 /UT Taranto, li 27.05.2014

Lavoro n® 73

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 585 - sostituzione turbocompressore e bonifica radiatore.

PROCEDURA 2/A. C.I.G. ZASOFG68A1B

In relazione al vs. preventivo n. 476 dell'importo di € 1.452,72 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 10816 del 16.05.2014) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, si emette ordine per un importo di € 1.452,72 +

IVA, finalizzato all'emissione della fattura.
Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

: Il humero di

IL DIRETTORE (GENERALE
Ing. Giovanni jchecchia

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

Via C. Ballisi, 857 « 74121 Taranto Tel. 099 73561 «Fax 099 7794247 eweb: www.amatta.it se-mail: amat@pec.gmat.ta.it
Codice Fiscaie, Partita Iva e N° iscrizione ol Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capltale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato.



e

.GEDEM'E Drta. Dipendenza, »anm:Ip o Bﬂwﬂf |VA 4

P fwm

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) 0rR. 472 el 14.08.1995 - D.BR. 696 del 21.12.1996

“qi’ ,....nr N. 65 . del |‘i\2[ Q)Z’{,/‘jé |

a mezzo:

[ vettore ,%ente (] cessionario

CESSIQNARID: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Resldenza Pamu WA

N 7TA

cLV

LLIOGO DI DESTINAZIONE {se diverse daliindirizzo del cessionario) £ VARIAZION!

;W iRPA F{/m e AN JDNEM

CAATTE

CAUSALE DEL TRASPORTO

_AVO R

QUANTITA

0L | ¢ AvoR

RUS 585
DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualita) | IMPORTO

s 58S

(CHEFRAW RA (LEVATA 7

Fulto BipviC O

FIOK (TOR (vASTO ~

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRQ

i
)

|f||||| wn S S

Consegna o inizio trasporto a mezo

cedente
cessionario

ANNQTAZION| - YARIAZIONI

T Z|O>|Jl |.T0|35 M_:zi?g/s

651203033

(1) Soto in caso of utilizs in scivtuzione della certificazione fiscale. .
(2) Ai senst defl'art. 3, comma 2, def D.BR. 441/97 e successive mogificazioni.



ATTENZIONE:
| fogli di questo boliettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco,

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

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

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

0 di sua proprieta; [ da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
3 da esso prodotte o vendute; 12 tenute n deposito in relazione al contratto di deposito o
[ prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

1 prese in locazione;

Firma leggihile del titolare
(o del suo iegale rappresentante)

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

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

L di sua proprietd; Jprese in comodato; Q prese in locazione,

€ costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma teggibile del titolare
(o0 del suo legale rappresentante)

{*} Dichiarare Vipotesi 0 le ipotesi che ncorrano.

N.B. - La dichiarazione B} va fatta anche nel caso ehe 1l rasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che nenitrano fra quelle previste nella
licenza & va quindi aggiunta a guedia di cui alla lettera Ab.



*,  MITTENTE: Ditta, Dipendenza, Domicitio o Residenza, Codice Fiscale, Partita IVA

+

DP.R. 472
(OFFICINE JOLLY .., -
Tel 099 47(jontrada Feliciolla
a 4745 Fax 099 474488
74010 STATTE (TA 8
737

A2O

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.)

- D.P.R. 696 del 21.12.1996

698120 AY

Partita IVA. 0273680

amezzo: ittente (] vettore %stinatario

DESTINATARIQ: Ditta, nw j

A

NCodice Fiscale, Partita VA

LUDGO D! DESTINAZIONE (se diverso dall'indirizzo del destinatario)

LA C Dasvis, 687

LDet

WO %’“0/

CAUSALE DEL TRAsmO\
JO (W WLown

QUANTITA

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita)

dos AL W S8 -

l ‘ ‘ ’ [ in conto
del L | + ) [ asaldo
IMPORTQ -

Vs. ord.

LTV & MY SN

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI N. CoLU PESO KG. PORTO
Pr VG ( - TPTALE € /
DATA E ORA DEL RITIRO FIRMA DE| DUCENTE
Consegna o inizio trasporto a mezzo: estinatario E’ mittente DS AL UALDD b/ /
_— FIRMA

o«

8 1 | t | I ] | 1

= FIRMA

[F83

=

|’||11|| I

ANNOTAZIONI - VARIAZIONI

A
FIRMA DE] a0 | /
Kr&l& rW

EDIAO E5219CT

{*) Solo in caso di Bitizzo Misostituzione della cértificazione ﬁsc#e/



ATTENZIONME:
| fogli di questo bcl'stiario scno in ceria chimica autoricaizante. Per non produrre

involontarie trascrizioni, si prega c: comp™ a2 e diciiarazioni sottostanti «a foglio
singolo» e non a ricalco.

DiCHIA”{AZlO\II
ai sensi dell’art. 39 della Legge 298/74. dell'art. 1 de. G.1.1. 13/4:78. deila Legge132/1987
e D.D. 22/02/06 del Ministero detle Infrastrutture e dei Trasporti.

A) TRASPCRTO L COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLZSE'V™ A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sotioscritto, titolare di licenza all'av!nirasporto di cose in conto proprio

n.

— _ . gichiara cne e seguenti cose sono ) :

O disua proprieta: 1 da essc eiaborate. trasiormate, riparate o simili;
O da esso prodotte o vendute; O tenute in dopouita in relazione al cont-atto

O prese in comodato: o depesite ¢ ad un centrotto di mardato

O prese in locazione: 2C acquistare o a vende e.

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE I 70N C PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENC CARICD SUF - ORE A -G 3.500

Il sottascritto. titolars di ficenza ~Mautc =+ aric di cose in conto proprio
n _._ fi .- . dichiar- che k. segue i cose sono () :
O disua proprieta; L1 prese in cor hdato; 0 prese in locazione,

e costituiscono trasportc occasionale per le secuent ssigenze:

Firma leggibile del ti:olare
t; del suo legale rappresentante)

(*} Dichiarare {'ipotesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B} va fatta anche nel caso che i trasporto. oltre che essere occasionaie, comprende
cose che rientrano fra quelle previsie nella licenza e va ¢.aindi aggiunta a quella di cui alla lettera A)



‘ A @ 95TEM
FZN
- Sp.A
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¥ Azienda per lo Mobilia nu'i'Area di Taranto '!-{%\ [orev

Allegato 3

RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE

ESTERNE SEM O M\

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. § f D> 1ARGATO

ATRO:

DITTA: . TDL ) j

LAVORO: /g\@?)d\t\""ﬂm %HL“P"‘:WQ A
&A«Iﬂvtm D,

EATT. N, 349 dateg-e6 -14

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord. lavori N. idz?g data 2}/)&:/%4 N. data
Ord. ricambi  N. data X data

- ; N.
DDT andata N. 32 doTaQ/bjﬁé N. data
DDT ritorno N. ¢) Y dcfo/{(ﬁjﬂé: N. data

DDT rest. Ric. N. data o 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:

e LU T2 otreivae_347 40  Tote_AL

sono state esequite 7 conformitd ai patti confrattuali.

Taranto li % Q ‘{ 4h

v
IL TECNICQO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DI SEGUIRE | LAVORI....ccoiiiiiiiiiiiniieiene

Societd per AzZioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Baftish, 657 # 74121 Taranto eTel. 099 73561 « Fax 099 7794247 eweb: www.amalig.it «e-mail: amat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Portita Iva e N° iscrizione ol Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale soclale: € 5,497.272,00 interamente versato.



SPETTLE
AMAT S.P.A.
VIA C.BATTISTI, 657
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/1 - 74100 Taranto 74121 T TO TA
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) CESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com 1
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 V. 161y, 2014
R.E.A.: 166416/TA
conﬁ‘m&, 'Nuims 'coaii is&a\gspﬁzﬁpiﬁﬁs N. mu'ﬁ'ﬁ% DATA mﬁ“%ﬁfﬁ 5_14 TIPO DocLﬁK;fTURA
SPEDIZIONE N BORTO CAUSALE DEL TRASFORTO -
CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANGA D'APPE)GGIO
DESCRIZIONE I UM. Q1A l PREZZO l sC% l IMPORTO I IVA
VS DARE PER SOSTITUZIONE %
POMPA  UREA  (FORNITURA- +
AMAT) E RELATIVE TUBAZ IO |
NI SU ¥S. BUS:AZ. N.574 3 g
PROCEDURA N .i2 / A s S
CIG: ZCAOFSBBGS
RIF. V5 ORD. PROT. N.
11242/UT DEL 23/05/2014 SRR
LAVORO N.60 DEL 23/05/14 'NR"“: ‘ 1.00 922.32 0. O+?m 922.32 22
RIF. VS DDT N.377 -'N§° i
DDT N.120 e A‘z 2/3_
: : ‘ 'ﬂﬂ 4 GIU ZW»
| ¢ I B
i | Y Amm .
i Distiors Ge Generdle -
Lo Ammiistratvo ¢
-
17 GIU. 20% 3
[TOTALE MERCE -~ - ~ "S$PESE DI TRASPORTG SPESE DI IMBALLO SPESE DI INCASSO SPESE VARIE B
922. 32 0.00 0.00 00
IMPONIBILI T ieon. VA “TARTICOLO IVA. B IMPOSTA Legge 875/96 o
922.32 22 S 22 % 202.91 o . o
} . I Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo pery
; adempimenti di obblighi di legge e amministrativi.
TOTALE IMPONIBILI ;ART 15 "TOTALE IMPOSTA TGTALE DOCUMENTO IN EURO
922.32 0.00 : 202.91 1125.23
[ASPETTO ESTERIORE DEI BENI T ANNGTAZIONI / VARIAZIONT - o
N° COLLI PESO KG. DATA PARTENZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUGENTE
VETTORE ~ T T T T N - - o

FIRMA VETTORE ~ +




L7 ARAN
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/1 - 74100 Taranto , 4121 T To A
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) #DEST,M.ONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com 1
C.F./P.1va 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000, 00 LV 1Glu, 2014
RE.A.: 166416/TA - i ' .
AT {“i“ﬁ fﬂﬁi&%fﬁﬁﬁ&% ”””@ﬁﬁﬁ R s 14 | FRTTURA
| \
SPEDIZIONE : l‘ 1PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO
CONDIZION] DI FAGAMENTO : L B fBANGA ﬁ.’\ﬁﬁ;’;csfé :
0 GG. F.M. .
DESCRIZIONE UM . QTA PREZZC I BC% IMPORTO VA
VS DARE PER SOSTITUZIONE
POMPA -{JREA-~ {FORNITURA - S P T - - e
AMAT‘) : @ELATIVE TUBAZIO
V BUS b AZL EN: 574" h
CIG;ZCAoﬁ%BBss i : o
RIF . VB ORD CPROT " N, A e et
11242 /UT -DEL 23/05/2014 ML ,
LAVORO N.60"DEL 23/05/14-' 922 .32 0.0+ﬁ@ggg 922.32 |22
RIF. VS DDT N 377 R NS : ' enda per iz mobitia ngl area a: Tarante. ’
DDT N. 120 " R .;;-';",-‘f v ‘ Prot. n. /\1%2;
- e [0 b GIU 201
AL Amm.re Delegalo |
X DﬂleforoGener%le C
“W - DreveAmminsiatve [

{OFFICINE JOLLY..

{SPETT.LE

AMAT S.FP.A.

VIA C.BATTISTI,

657 ' -

R S 5_’-1\}_

4T Diretore Techt
AP Appalt | Confrath

S Commerciale | Markefing
u',’F “ Coniabiita Bilantio
Esernizio / Sesta
Informatics { Statistica
I-~Manutenzione ' Jecnica ™~
Rigarse a4
der; Gen, FF RT 3INISTR

1.
'i'l(j : -
- e - Y Ew) -
.IJ 1 )
l
N £l . t
TOTALE MERCE T SPESE DI TRASPORTO SPESE DI IMBA.LLO SPESE DI INCASSO SPESE VARIE
‘ 922 32 0,00 .00 0.00
M T8O, 1A T |ART|c0Lo VA 7T j IIMPOSTA lu“e §75/96
922 32a S22 e 2208 202.91 | _ ]
S . o | Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per|
T | : oo I adempiment di obblighi di legge e amministrativi.
R i I ]
i i i
. , ;
i | r
« Jrotae meonBIL ART. 15 e T " rSTALE NFGSTA T LTt - TTGTALE. DOGUMENTO IN EURD
i P '_- :
922.32 | 0.00 i 202.91 1125.23
' JASPETTO ESTERIORE DE} BENI TANNGTAZIONI | VARIAZIONI - I
I
+ |n coutl FESO K. [pATa PARTENZA ORA PARTENZA FiRIMA CONDUCENTE
: ' {
. i .‘
| |
VETYORE TFIRMA VETTORE !




UFFICIO CONTRATTI E ACQU]STI Lo
verifica condlznone, ordme e coniratio

7 -

UFFJCJD PERSONALE , 7.
" verffica visite di accertarnento sanitaric del persona]e

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n*° . del . .
: . - DATA > 3FIRMA DEL RESPONSABILE
{Conv. n° del - ; :
; e . IL-RESP, UNITA' PERSONALE
Determ. A.D, n° del . L /Per sppervisione 1
. i {DATA JFIRVA- =;
Delib. C.A n® del . I
Data scadenza pagamento I &
DATA JLADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZIND
verifica quantita, documenti e condizion! contrattuali
L RESP. UNITA' CONTRATTI s }
per supervisione Contr. Rep. n. - / del
DATA FIRMA - é
Delib. CA. n. ? del 0 _e
[ 4
Delib. C.A 1. del
" UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabiii Delib. CA n. del
data scadenza pagamento indicata in iattura Date scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunia DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
11l / / 7
f”é‘Tﬁq U FIRMA NSABIL IL RESP. UNITA' TEGNICA
v Ui, per supervisione
pBr;HRerSlOHE !

S

DATA

ro-to-Wlk F'R“"’Y M

LI

UFFICIO TECNICO
verifica perfette esecuzions lavori

L. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
' verifica dati tecnici

TR 2oy I

Data scadenza pagamenio

ST

DATA FIRMA

1L RESPONSABILE UNITA' TECNICA

DATA - FIRMA DEL RESHBNSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.

verifica conferimento incarico

NOTE: ) v

Conferimentoda! ...........

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

DATA J FIRMEA




SSTEM,
AmAt. 7y
SpA a
Azienda per la Mobihta roli’Area di Toranto E )
. e
prot. 11242 /UT Taranto, li 23.05.2014

Lavoro n° 60

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 574 - sostituzione pompa urea (fornitura (AMAT) e relative
tubazioni. PROCEDURA 2/A. C.I.G. ZCAOF5BB65

In relazione al vs. preventivo n. 432 dellimporto di € 922,32 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 10428 del 09.05.2014) riferito ai lavori gia
effettuati e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 922,32 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

IL DIRETTORH|GENERALE
Ing. Giovanni hecchia

Societd per Azioni con Socio unico soggefta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battish, 657 « 74121 Taranto «Tel. 099 73561 eFax 099 7794247 « web: www.amat.la.}t ee-mail: amgt@pec.amat.ta.if
Codice Fiscale, Partita Iva e N° isctizione al Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato.
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a/s09 2014

v, T rmm-: JOLLY oo

(69:29 +39 93 47448886

Tel 088 4744745 Fax 099 4744888
74010 8T, éTA&
Partita IVA. 02738 737

OFFICINE JOLLY #3988 P.005/009

DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.i.)

DP.R. 472 del 14.08.1996 - D.P.R. 696 del 21.12.1956

N. Ato 22825204l

a mezo: [ micente 0 vettore Xdﬁﬁna{arm

CESTINATARIO: Ditta, Glpenoenza, Domiciio o Resuienza, Godice Fiscale, Partita IVA

S p

LUOGD DY DESTINAZIONE (3e diverso dall‘indinzzc del destinatans)

Lh Obpastl 66F

WO

Rl 4007 APANTO-

—

CAUSALE DEL TRASPORTO

%os AL N ey

DESCRIZIONE DEl BENI (aatura ¢ qualitd)

i (3 in conto
bl ] Dasaldo

IMPORTO -

yd

del’ :

\

NFVS e i A

/
’
*EFETTO ESTERIORE 081 ﬁ '\A A, CoLl] PESO FG. PORTO — !
) NIKY e ' TOTALE € |
DATA E ORA DEL RITIRO FIRMA BEL comnucsm’s
consegna o inizio trasporto a mezzo; estinatario [ mittente | ] | f% “
1] H 1

WETTORT

FiRMA

ANNOTAZION! - VARIAZIONI

FIRMA DI a NATARIO é

EIOIAD Es2aecT

1*) Golo in caso di ki in S0SUNAANE delta certificazione nacdﬁ;""r{i_



-

%

i
CEDENTE: Ditta, Dfpendenza, Domici ¢ Resilenza, Partita VA

ATIENDA PER LA MGBEL!TA’
RE UAREA DI TAEANTG BA,
"%l!a C B&ﬂm“,&
Taj, 098/73531 Fax 850/ 704247
. u\ui‘. TR A

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) DR 472 de 12.08.199 - D.PR. 696 del 21.12.1996

N. 3?:‘7 del Q%Qj'/l?!ﬂ

a mezzo:
[ vettore (] cedente

7] cessionario

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Domicilio ¢ Residenza, Parbta VA

N ‘>/Oé(;,

LU0GO DI DESTINAZIGNE {55 diverso dail indiezzo del cessionario} E VARIAZION

NN A74

[/M [ CénC./u((ﬁ

.7 -

STAT7E
bl BUS SEG

QUANTITA |

A

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita) |

ASRYS v " 576G /?f’?

V5. ORD. N. DEL

IMPORTO

Lﬂ/ﬁ’l\ [N

YERD(T (/fzt/; b

VETTORE: Ditta. Domicilio 0 Residenza

DATA E ORA DEL RITIRO

TOTALE €

_ cedente

Consegna o inizio trasporto a mezo -
gna o in “cessionario

?}’7 2 LMZ%@ /4

ANNOTAZIOM - VARIAZIONE

NUMERO PROGRESSVD ® | FIRMA DEL CESSIONARID /

(Bufel) 651203033

(1} Sola in caso di utilizzo in SOSUUZION:
(2) Ai sensi dell'art, 3, comma 2, del D.PR. 44J.f97

%ﬁ&?&iﬁiﬁ



ATTENZIONE: -
I fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcarfte.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco.

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

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

Il sottoscritto. titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che (e seguenti cose sono (*):

0 di sua proprieta; 1] da esso efahorate, trasformate, riparate o simili;
1 da esso prodotte o vendute: i tenute in depasito in refazione al contratto di deposito o
0 prese In comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

2 prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

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

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sono {*):

A di sua proprieta; prese in comoedato; _Iprese in locazione,

€ CoSUtLISCoNO trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

{*) Drichuarare I'ipotest © Ye 1patesi che rcorrang,

N.B. - La dichiarazione B} va fatta anche nel caso che il rasporto, oltre che essere occasionale, comprende cose che nentrang fra quelle previste nella
licenza e va quindi aggwnta a quel'a ¢ cun afla lettera A).
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Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA . Wy b 0 4
BUS N. AZ. 5? [( TARGATO -
Ovvero

ALTRO:

DITTA: A‘b%V Y

LAVORO: '{ﬂm\ (H\“L*w\ PorrAy W e A
Yok |

earr . ST gata € é( od [’ﬂf
Nota Uff. Acquisti N. ¢j S\Q j‘ data @fA)E /'//

Delibera N. datdg

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord. lavori N. 4%2!{2 do’rox2 Dy data
Ord.ricambi  N. data N. data

DDT andata N. v?é dcn‘oog data
DDT ritorno N. Z data @J D'r/él\l daia

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:

€ 98?}2 oltre IVA € ?02 Qi; Tot. € {;23\ ?;

sono state eseg[ufe in conformitd ai poh‘r confrattuali.

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA' ...l . N
DI SEGUIRE I LAVORI.....c.oivvriiiiiciiieenn

Taranto h

Societda per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Vi C. Batishi, 457 » 74121 Taranto eTel. 099 73561 e Fax 099 7794247 s web: www.amal.ta.it «e-mail: amot@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale. Partita iva e N° iscrizione af Registro delle imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272.00 inferamente versato.




FFICINE JOLLY..

0

SPETTLE

AMAT S.P.A.

VIA C.BATTISTI,

657

N.B. LAVORO ESEGUITO ‘
C/O AMAT. — S8 1

VETTORE

foss
176U, 284

Sede legale: Via G. Leopardi. 68 G/H/I - 74100 Taranto 74121 TARANTO TA
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com ,
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000.00 I.V. ’ GIU. ZUM
R.E.A.: 166416/TA
[COD. CLIENTE NUM.PAG CODICE FISCALE / PARTITA LV.A N. DOCUMENTO DATA DOGUMENTO TIPO DOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 281 14-05-14 FATTURA
SPEDIZIONE PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO -
CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
60 GG. F.M.
DESCRIZIONE I uM. l QTA I PREZZO I sC% I IMPORTO | e
VS DARE PER ELIMINAZIONE
PERDITA ACQUA SU VS BUS
RZ. N.552. .. ,
PROCEDURA N2 /A
CIG: ZlAOF2545D
RIF. VS ORD. PROT. N.
10489/UT DEL 12/05/2014 | L
LAVORO N.31 DEL. 12/05/14 NR ... .1.00 160.00 0.0+ 0.0 160.00 22

e

Db

" UFiRmaVETTORE T T T T

[TOTALE MERCE ~~ " "SPESE DI TRASPORTO "7 'SPESE DI IMBALLO ""SPESE DI INCASSO SPESE VARIE
. 160.00 . .. 0.00 0.00 .. 0.00 -
jmPoNIBILI oD 1VA ARTICOLO iv.A MPOSTA Legge 875/96
1 60 .0 0 ‘ . 22 22 % 35.2 0 | Vostri dati anagrafici vengono utitizzati solo per|
' ) adempimenti di obblighi di lagge @ amministrativi.
TOTALE IMPONIBILI ART. 15 'TOTALE .IMPOSTA . [TOTALE DOCUMERTO 1N EURO
| 00— - . o ... ... ._.35.20 _ 195.20
ASPETTO ESTERﬁE%Q BEﬁ'G_ 0.0 ANNGTAZIONI / VARIAZIONI T
N° COLLI PESO KG DATA PARTENZA CRA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE




(OFFICINE JOLLY..

SPETT.LE

lPESO KG.

AMAT S.P.A.
'VIA C.BATTISTI, 657
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/! - 74100 Taranto 74121 TARANTO TA
Sede operativa; C.da Feliciolla - 74010 Statie (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolty@gmail.com 1
“C.F/P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 1.V. ! BIU 2074
. R.E.A.: 166416/TA
COD. CLIENTE EI‘NUM.PAG. }CODICE FISCALE / PARTITA LVA N. DOCUMENTO .DATA DOCUMENTO TIPO DOCUMENTO
AMAT 11 ;00146330733 281 14-05-14 FATTURA
SPEDIZIONE [PORTO [CAUSALE DEL TRASFORTO
CONDIZIONI DI PAGAMENTO |iaANCA D'APPOGGIO
650 GG. F.M. |
DESCRIZIONE um. QTA PREZZO ' SC% IMPORTO IVA
VS DARE PER ELIMINAZIONE & . . ] ] o
PERDITA ACQUA SU VS BUS | |
AZ . N 552 ; : “ i
PROCEDURA Xen A BN | | !
CIG: ZlAOF254 55 I i | |
RIF. VS ORD.. PROT. N. - , ‘;M ‘ : !
10489/UT DEL 12/05/2014 .| -,..|:.... | 1
LAVORO N.31 DEL, 12/05/14 NR . .. .1.00 ; 16000 0.0+ O.OJ. 160.00 22
N.B. LAVORO ESEGUITO do | X 5; s
c/o AMAT. T ST vt | rdapﬂrramreauﬂa fani. [
b i
; | sm zml, r
b B _.iO A Delegatc o |
o | <G Biretlors Generale I |
: A Dretlorg Amministralive 1
! T Duretiord Techice - ‘
1 P Appail ¥ Contrati o 1
‘ A Commayciale / Marketing 3
* "2 Cantabiita Bilancio o E
5 Eseinizin Soste C \
B P S 5™ ‘{nf&zina..gcafsraiis;%s"cé'"""'g_{-"" ' J
- - - WE-Manleoione  Teamigg = 7 A
55 5 RisorselUmane L—_x i
’ . Afen Gen: PRAK SINSTRIZ, . B |
: 1 7 GIU. 20% % e ;‘
S el E;:f;" ‘ ‘
TOTAFE MERCE :" J i fSPESE =] TRASPORTO FSPESE D1 IMBALLO SPESE DI INCASSO SPESE VARIE ‘
160.00 i 0.00 . 0.00 0.00 |
. ﬂJMPONIBILI e COD. (VA iAR‘ricom VA : TIMPOSTA ’ngg, 875/96
160 . 00 . - ; 22 . h ' B . 22 % . 3 5 . 2 0 i1 Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per; ‘
' ) r o ) J T b adempimenti di obblight di legge @ amministrativi.
‘ \, i !
; |TOTALE MPONIBILI : inm. 15 . T ToTAE AMPOSTA TR HE TR DO N EURG
* 16000 ’ 000 S ...35.20 185.20
ASPETTO ESTERN & BEN Y bl 3 ‘}ANNDTAZIONIIVARIAZIONI T
. [N co IDATA PAR‘]'EI\:ZA ' IORA PARTENZA

‘|FiRMA CONDUCENTE
I

VETTORE

:F_IRMA VETTORE
ey . .




VIS Ty , R ] R
el - A ? 4 N
4 e % o -
UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST] ] . UFFICIO PERSONALE  , 7,
] verifica condizione, ordine e contratio _ verifica vishte di accertarhento sanitario del persohele
1Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n* . del R E :
: : i DATA ® JFIRMA DEL RESPONSABILE
jConv. n® del . ;
] - . IL-RESP, UNITA' PERSONALE
~1Determ. AD. n* de! . ) per supervisione
] ' - {oATA TFIRMA- =
Delib. C.A_n° el i ;
Data scadenza pagamento 7 P
DATA {LUADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZIND
verifica quantita, docimenti e condizioni contrattual
) L RESP. UNITA’ CONTRATTI o i
per supervisione Contr. Rep. n. o / del
DATA FIRMA - 6-
Delib. CA n. j del @ P
Dslib. C.A. n. del
" UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contablii Delib. C.A n. del

data scadenza pagamenio Indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

- DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
] / 1 ] L3 y.)
A% 61 / Mﬁg ,F'R% Y%\RWIDNSW Iﬁ‘ IL RESP. UNITA' TEGNICA
' k . \ per supervisione
] ﬁép, UNITA' CONTABILITA' & ‘{3"_1“,0 DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
ger-.?upervisione !

o o]

-,

UFFICIO TECNICO
verifica perfette esecuzions lavor

fL CAPO AREA INFORMATICAE STATISTICA
’ verffica dati tecnic

Data scadenza pagam

=T JloeH]

Data scadenza pagamento

%{// W L

— -~
DATA TIRMA 1L RESPONSABI|fH UNITA' TECNICA g
\ per supbtvisione
) DAIA FIRMA DELHESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: . hd

verifica conferimento incarico

Conferimento del ............

rvevmenene PTOL

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

DATA JFIRMA




S5pA . )

’ Azienda per lo Mobilité nell’Arec di Taronto E\%K

-15r'ot. 10489 /UT Taranto, li 12.05.2014
Lavoro n° 31

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 552 - eliminazione perdita acqua. PROCEDURA 2/A. C.1.G.
Z1A0QF2545D

In relazione al vs. preventivo n. 385 dellimporto di € 160,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 10267 del 07.05.2014) riferito ai lavori gia
. effettuati e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 160,00 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

IL DIRETTORHWKGENERALE
Ing. Giovanni Mgtichecchia

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Tarante
Via C. Battish, 457 « 74121 Tarantc #Tel. 099 73561 eFax 099 7794247 « web: www.amat.fa.it «e-mail: amat@pec.amat. ta.it
Codice Fiscale, Parfita lva e N° iscrizione al Regisiro delle imprese di Tarante: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272.00 interamente versato.
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Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE

ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA S’ 3 by 4 o 0 K
BUS N. AZ. S-S'(Z TARGATO N——
QOvvero

ALTRO:

DITTA: . FR)L v fﬂ | . .
LAVORO: 5’6‘/‘/"\\/\-&{@&&( M \LL JLL'
oepon T ol
FATT. N. 2 data Vﬁg P

Nota UFf, Acquisti N. /[’_3_@5 data 23 / 0(/«% f[ﬂw

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord. lavori N’ﬁoétgg do‘ro/ﬁzzpyl¢é: N. data
Ord.ricambi N, data ;N data
DDT andata N. data ;N data
DDT ritorno N, data N, data
DDTrest. Ric. N. data R data

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

€ //(OIOO oltre IVA € 35\20 Tot. € ¢§-{;&@

sono state eseguite in conformit& ai p(ofﬁ contrattuali.
Taranto h',ﬁ'{/\/D E/’O[’L

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA". ... 0N
DI SEGUIRE I LAVORI. ...

%\% m ey e 0l At AT Q

Societd per Azioni con Socio unico soggefta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Bathist], 657 74121 Taranto sTel. 099 73561 eFax 099 7794247 «web: www.amalfa.it »e-mail: amyt@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro deile Imprese di Taranto: 00146330733 - Capfitale sociale: € 5.497.272.00 interamente versato.



FII:INE JOLLY..

SPETT.LE

.AMAT S.P.A.

.
B !

VIA C.BATTISTI, 657
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/T - 74100 Taranto 74121 TARANTO TA
Sede operativa: C.da Feliciolld - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com i { G,U ZUM
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 I. V )
R.E.A.: 166416/TA
COD. CLIENTE NUM.PAG 'CODICE FISCALE / PARTITA LV.A. N. DOCUMENTC DATA DOCUMENTO TIPC DOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 299 24-05-14 FATTURA
SPEDIZIONE T 'PORTO ‘CAUSALE DEL TRASPORTO — ]
CONDIZION! DI PAGAMENTO |BANCA D'APPBGGIO
0 GG. F.M. |
DESCRIZIONE UM, QA | PREZZO ‘ I SC% I IMPORTO VA
VS DARE PER SOSTITUZIONE
DPELLA TURBINA EFFETTUATA
C/O AMAT IN DATA 08/05/14
SU VS BUS AZ. N 60_8
PROCEDURA ‘N. 2/A |
CIG:Z150F53745. ‘
RTF. VS ORD. PROT. N. = - \
11129/UT DEL 21/05/2014
LAVORO N.50 DEL-: 21/05/14 i ,
PER MANODOPERA ; NR ‘ 1.00 320.00 0.0+ 0. Oﬁ % 320.00 22¢
. ! ud’nt
| L nl. 6IU. zuu
| ; e
E
| -
17GIL. 2014

i
i .
|

TOTALE MERCE [SPESE DI TRASFORTO iSPESE DI IMBALLO ' ‘SPESE D! INCASSO | SPESE VARIE
i ! . B
J
20.00 ‘ .00 0.00 0.00 . ) -
INPONIBILI T Teob. WA ARTICOLO VA IMPOSTA ILegge 675/96
320.00 | .22 22 % 70.40 ') Vostri datj anagrafici vengono utilizati salo per]
i ‘adempimenti di obblighi di legge @ amministrativi.
i
L . 1 ! —
TOTALE IMPONIBIL! |ART 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURO
] 228490 | ——— 0,00 ) __.70.40 390.40
ASPETTC ESTERI a_eﬁ g . |ANNOTAZIONI / VARIAZION! 7
|
N cotLl PESC KG ‘DATA PARTE}:IZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE

ETTORE

" FiRMA VETTORE




UFFICINE JOLLY..

R.E.A.: 166416/TA
]comcs FISCALE f PARTITA LV.A

00146330733
|

COD. CLIENTE INUM.PAG

AMAT 1

Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/T - 74100 Taranto

Sede operativa: C.da Feliciolld - 74010 Statte (TA)
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Soctale € 100.000,00 L. V

-VIA C.BATTISTI,

SPETT.LE

AMAT S.P.A.

657
74121 TARANTO

' DESTINAZIO&E

1 161U, 2014

N. DOCUMENTO

299

TIPO DOCUMENTO

FATTURA

DATA DOCUMENTO

24-05-14

TA

SPEDIZIONE

CONDIZION! DI PAGAMENTO

EO GG. F.M.

TPORTO

iCAUSALE DEL TRASPORTO

L ) .
IBANCA D'APPOGGIO

|

DESCRIZIONE

UM, l aTA

PREZZO | IMPORTO

I VA

VS DARE PER SOSTITUZIONE
DELLA TURBINA EFFETTUATA

SU VS BUS' AZ N, 608
‘PROCEDURA N. 2/A '
CIG:Z150F53745. .
RIF. VS ORD. PROT. N. .
11129/UT DEL 21/05/2014
ILAVORO N.50 DEL.21/05/14.
~PER MANODOPERA - e

.
o

{C/0 AMAT .IN DATA 08/05/14, o

B

'/55 €

117 61U, 2014

1

320.00

0.0+ 0.0, 320.00
\7

WLIENGA per o mi bllna nelarea o Taran,

R /42523

L e m
D b

G Biretiore Generale
\ DA Direttore Ammiistrativa
b T Dietiore feonico
‘ AP Apnalli ! Conyratt
1‘ VLH Commergiale ! Marketing
Do 5B Conlabil Bilango,
| Gy Fsemzmthoslc
T ST IPIOITYIS’HG Statistics
3 5r Manuten&one [Tecnica

f’lﬂ"'ﬂ"!rj:

"J.F?Oﬁrh

i - IR, Risosse Umanz
L: nl‘;-,Gn PFRF\SN'\,E‘:»

22%|

IN" CoLLt

FIRMA. CONDUCENTE

TOTALE MERCE [¢PESE 01 TRASPORTO }spese DI WIBALLO TSPESE DI INCASSQ is;’sse VARIE
. - ' ‘
320.00 i 0.00 0.00 I 0.00 i
MPONIBIL! —_IcoD. 1WA, [ARTICOLO LVA. [IMPOSTA Legge 675/96
320.00 22 22 % | 70.40 i) Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per
‘ l ’ i 'adempimenti di obblighi di lsgge @ emministrativi.
. | |
|
ITOTALE IMPONIBILI ART." 15 |TOTALE. MPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURO
I on i 000 : - ! 70.40. 390-40
ASPETTO ESTERIGRZOD BB O i lmmmz:owuvmmzlom
'PESO KG DATA PARTENZA "ORA PARTENZA

VETTORE

T TFIRMA

VETTORE




UFFICIO CDNTRA'ETI E ACQU]STI Lo
verifica condizione, c:rdme e contratio

T e

UFFIC]D PERSONALE i
" verffice vxsrte di accertamento sanftaric del persnnale

Data scadenza pagamen‘to

LY

Conir. Rep. n® . del - .
: : - DATA = JFIRMA DE| RESPONSABILE
jConv. n° del - ]
1 o . -IL'RESP.UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n° de! . } . ‘Per gupervisione
; - |PATA [FRVA- =
Delib. C.A r° del . -
Data scadenza pagamento ] e
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZINO
verifica quantité, docimenti e condizioni contrattual
L RESP. UNITA' CONTRATTI e ¥
per supervisione Contr, Rep. n. - / de!
DATA FIRMA - 6
Delib. CA n. J'> del @_y
Delb. C.A, n. del
" UFFICIO RAGIONERIA
verffica dati contabili Delib. CA n del
data scadenza pagamento indicata In fattura Data scadenza pagamento
data scade di pagamento presunta / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA 1/ ' FIRMA BEWRESPO LE IL RESP. UNITA' TECNICA
1 9 GI ” ‘ 9‘ . per supervisione
L I;sp. UNITA” CONTABILITA" E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA

Tl

20-10~14

o

-, '

UFFICIO TECNICOD
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICAE STATISTICA
' verifica dati tecnici

Data scadenza pagame

NN

Data scadenza pagamento

RESPONSABILE

%W%Wﬂ A

DATA . FIRMA 1L RESPONSABILE UNIYA' TECNICA
\ per supervigiphe
. DATA - FIRMA DEL RESHANSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimente incarico

Conferimento del ........

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

DATA FIRMA




AmAt.
SpA @ )
[orev

- Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto %%K

——

prot. 11129 /UT Taranto, |i 21.05.2014

Lavoro n® 50

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 608 - manodopera occorsa per la sostituzione della turbina,
effettuata presso AMAT il 08.05.2014 . PROCEDURA 2/A. C.I.G. Z150F53745

In relazione al vs. preventivo n. 424 dell'importo di € 320,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 10338 del 08.05.2014) riferito ai lavori gia
effettuati e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 320,00 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

IL DIRETTORE ERALE
Ing. Giovanni Matjgpecchia

Societd per Adoni con Socio unico soggefta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Batfisti, 657 # 74121 Taranto #Tel. 099 73561 aFax 099 7794247 eweb: www.amatta.it se-mail: amal@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto: 60146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato.
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Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITIE

ESTERNE
OGGEITO DEL LAVORO E/O FORNITURA gj S.- l( 3 0 5\7
BUS N. ALZ. éog TARGATO
QOvvero
ALTRO:

DITTA: ’Sb LL ﬂ
LAVORO: 5«07)!\ WL"‘/Q"’\/Q— WLL‘/VE’DQ"MW

AT N 238 data ?4/00)%
Nota Uff. Acquisti N.” é{yo data ?j/0£/¢4

Delibera N. . dota

Letft. Incarico N. data > N data
Ord. lavori N. ‘ﬁ;ﬁzj dcz’ro'?;éosi z: N. data
Ord. ricambi  N. data ;N data
DDT andata N, data . N data
DDT ritorno N data R data
DDT rest. Ric. N. data . N data

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

e SE0D  omevae 20 LD Tot. € —}}%40

sono staté eseg /fe in conformita ai ;zgofﬂ contrattual.

Taranto li %P @£/M

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA’ o N

&l MM ..... Mp%f s i ;@

Societd per Azioni con Socio unico soggetifa a direzione e coordinamento da parte del Comune diTaranto
Via C. Bottisti, 457 « 74121 Taranto eTel. 099 73561 « Fox 099 7794247 eweb: www.gmgtta.il »e-mail: amal@pec. amar ta.it
Codice Fiscale, Partita iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato.




3 ’rru:mz JOLLY..

SPETT.LE

AMAT S.P.A.

VIA C.BATTISTI,

657

[VETTORE FIRMA

Sede legale: Via G. Leopardi. 68 G/H/I - 74100 Taranto 74121 TARANTO TA
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47 45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com ’ ! 6[” 20
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV. ' i4
R.E.A.: 166416/TA
COD. CLIENTE NUM.PAG 'CODICE FISCALE f PARTITA LV.A. N. DOCUMENTO DATA DOCUME\ITO TIPO DOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 300 24-05-14 FATTURA
 [sPEDIZIONE ™ o "PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO )
CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
b0 GG. F.M.
DESCRIZIONE l uM. I QTA PREZZO I sc% IMPORTO I VA
‘ |
VS DARE. PER RIPRISTINO
-DELLA FUNZIONALITA' PORTE
EFFETTUATO: C/O: AMAT. JN-
DATA 07/05/2014 SU VS P
BUS AZ. N.574. ‘
PROCEDURA N. 2/A
CIG:2060F53726. : : i c
RIF VS ORD. PROT “N. 11128 :
/UT DEL 21/05/2014/ / ‘ :
LAVORO N.49 DEL. 21 05 14
PER MANODOPERA NR 1.00 280.00 0 gfﬁﬁﬁﬁ e 280.00 221
HTONTR /L,Z/ 522
_“ 4 610 200
\p A e Delegato r
17 GIU, 2014
o
TOTALE MERCE SPESE DI mspoﬁo ’ " 'SPESE Ol IMBALLG T SPESE DY INCASSD SPESE VARIE ]
‘ | 0.00
mporiai 289« 00 ", [6oD VA TOARTICOO VAT T 0 ﬁn% - T Leggestsms 7 r
; ‘
61.60 i dati anagrafici vengono utilizzati solo per|
280.00 ‘ 22 22 % [ad\;;s:nn?emntl di ogbbllgcl"u di ?eggelglamr:tlmst:'a:;
TOTALE IMPONIBILI ‘ART. 1§ TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURO
AsPETTO ESTERIGRERIE scbd 0~ “”4}r00”“";maﬁﬁmmﬁﬁbm 61.60 - 341.60
IN® COLLI PESO KG. DATA PARTENZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE

VETTORE




{SPETT.LE
L EJFFICINE JOLLY.. »o: s
= , : VIA C.BATTISTI, 657 ,
¢ Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/1 - 74100 Taranto 174121 TARANTO TA
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com , E [ U 2
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV. f ' 0%
_ R.E.A.: 166416/TA i )
* {eon. cLEnTE ?NUM.PAG. |CODICE FISCALE / PARTITA LV.A N. DOCUMENTO [oATA DOGIVENTO TIPO DOGCUMENTO
“|AMAT il !00146330733 , 300 : 24-05-14 FATTURA
. SPEDIZIONE I : . }Pomo TAUSALE DEL TRASPORTO
' |
i !
 |conBizion b1 PAsAMERTS S - ‘wm BAPPOGGD
‘60 GG. F.M. |
DESCRIZIONE . . UM, ) QTA PREZ220 ‘ SC% IMPORTQ R VA
. :VS. DARE, PER RIPRISTINO _ .. .o oo wde o B )
- DELLA UNZIONALITA‘ PORTE
* BUS AZ.. N 574 . AR i
: :PROCED'URA N 2/A : O BRI b
LIG:2060F53726 .0 coven it i T i
- 'RIF VS ORD .- PROT 'N: 111281 N PR
/UT DEL- 21/05/2014/ / ST (EERT SRR A
LAVORO N.49 DEL. 21/05 14 R ' ' " ; ”
V PER MANODOPERA S NR 1 ) 00 ~ 280 * 00 ngadap&rlamobmégarudﬁaranlc 280 ' OO 22 v
I 2rot, n. /12/?)2'2
© | 4D AmmreDelegelo
i Direftore Generale

G Dirstiore Ammminisiratve
b Detiore Tachice
AP Appalfi [ Contratt
UCH Commerciale ! Marketing
48R Confabilité Biancio

o onnn

) S e T e
_ 7 GIUL 200 e ‘

T

I

TOTALE MERCE . - SPESE DI TRASPORTO SPESE DI IMBALLO T n| WeASES ) SPESE VARIE
28000 0.00 ‘ 0.00 1 0.00
IMPONIBILI < & & * v ¥ ~JcoD VA ARTICOLO IV.A. B IMPOSTA Legge 675/96
. . . oo : N ' -
00 2 2 .- L 22 % Do 61.60 | Vosiri dati anagrafici vengono wtilizzati solo per|
280. : S . i dat anagrafici ve i s0lo pe
adempimenti di obblighi di legge & amministrativi,
j i
! | i
TOTALE IMPONIBILI ART. 15 ‘ ltotaemposta T " 77" [TGTALE DOCUMENTO IN EURG
i : .
% .
: - ~ a_nn . i fbis 61 60 341.60
+ |ASPETTO ESTERIQBEICE BERA L UL, UV ANNGTAZIONI 7 VARIAZIONI -

]
i
i
!
I

. v cow [PESO KG. Dafh PARTENZA ORA PARTENZA . |FIRMA COMDUCENTE

1
VETTORE . [FIRMA VETTORE ]

B




VIST] ] Te e
s . . 4 R “ L iy % - s
* . - 2 . v
UFFICIO CONTRATTI £ ACQUIST] R . UFFICIO PERSONALE | g
. verifica condizione, “ordine e contratto " verifica \nsrte di accertamento sanitario del personale
Data scadenza pagamentio
Contr, Rep. n° . del L. :
: : - DATA N JFIRMA DEL RESPONSABILE
{Conv. n® del -7 :
3 P . . AL 'R_E_SP__. UNITA' PERSONALE .
ADeterm, AD. n° del . Pt PR gppervisione
1 : . o {PATA JFIRMA- =;
Delib. C.A m° del . - " ,
Data scadenza pagamente 7 *
DATA JUADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZIND
} verifica quartita, dqc;jmenti & condizioni contrattuall
L RESP, UNITA' CONTRATT| e 7
per supervisione Contr, Rep. n. / del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. 6} del D ?
Deltb. C.A n. del
" UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contablli Delb. CA n. del
data scadenza pagamento indicata In fattura Data scadenza pagamento
dete scadenza dl pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONEABILE
/ pl
D"}Tg FIRM "- PONS IL.RESP. UNITA' TECNICA
6! )‘ per supervisione
per supsrvisione
DATA F T !
30-10 -1l Z

U

UFFICIO TECNICD
veriiica perfette esecuzione lavori

IL CAPD AREA INFORMATICAE STATISTICA
' verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagT 2 4 /0 ) /’%4

DATA ) FIWDNSABILE

S5

DATA , FIRMA IL RESPONSABILE YINITA' TECNICA
3 per superyfBions
; DATA - FIRMA DEL R ONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verffice conferimanto incarico

Conferimento del

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

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

~ATA FIRM2




~AmAL &)
SpA 3 g .

-._.“1\'

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taronto g k o]
prot,_11128 /UT Taranto, li 21.05.2014
Lavoro n® 49
Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.
C/da Feliciolla

74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 574 - manodopera occorsa per il ripristino della funzionalita
porte, effettuato presso AMAT il 07.05.2014 . PROCEDURA 2/A. C.1.G.

Z060F53726

In relazione al vs. preventivo n. 423 dellimporto di € 280,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 10340 del 08.05.2014) riferito ai lavori gia
effettuati e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 280,00 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

IL DIRETTORI [GENERALE
Ing. Giovanni jichecchia

Socield per Azioni con Socio unico soggetta a direzione & coordinamento da parte del Comune di Taranto
Vig C. Batlish, 657 « 74121 Taranlc eTel. 099 73561 «Fax 099 7794247 eweb: www.amalta.it ee-mail: amat@pec.amat.fa.it
Codice Fiscale, Partita iva e N° iscrizione ol Regishro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272.00 interamente versato.
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Azienda per la Mobiiita nell' Area o Toranto [onv]
Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA ¢
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE _ /
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA 6) /,é TAEYN
BUS N. AZ. gpl{ TARGATO -~
Ovvero
ALTRO:

DITTA: - —‘YOLL ]
LAVORO: Yl"JP’Mr’&/d\ Las Uﬂl}\OL\D WLVL@: /,@h d_e

AN SO0t ?4[05/%4
Nota Uff. Acquisti N/ILESDS data 2))/0 {(@

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord. lavori N’ﬂﬁ&? data iééi;é N data
Ord. ricambi  N. data . N data
DDT andata N. data ;N data
DDT ritorno N. data . N data
DDTrest. 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:

¢ 28000  ievae 6L 40 Tot. € ?4%,/0

sono state %;e/?uite in conformita ci'potﬁ conftrattuali.

péf

v

Taranto li

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA'. ...t

Gl WM& ot /Q

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune df Taranto
Via C. BaHlishi, 657 « 74121 Taranto eTel. 099 73561 « Fax 099 7794247 « web: www.gmal.ta.it ee-mail: gmot@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione af Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale; € 5.497.272,00 interamente versato.
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SPETT LE

Sede legale: Via G | copardi. 68 G/H/T- 74100 Taranto
Sede vperativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099 474 47.45 - Fax: 099.474 18 88 - mail. officinajollyr« gmail.com
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000.00 1.V
RE.A.: 166416/TA

| (Enincmz JOLLY., mors.ea

VIA C.BATTISTI, 657
74121 TARANTO Ti

- 3 LUG. 2014

coo AMXT  MMPS CONTTAE TYEYS 3 veeeets [ 04-06-14

TIPO DOCUMENTO

FATTURA

[ SPEDIZIONE PORTO CAU

SALE DEL TRASPORTO

c%ﬁlo%mcmﬁmh . BANCA D'APPGGGIO
DESCRIZIONE I UM ] QTA I PREZZO SC% I IMPORTO IvA
;VS.DARE PER INTERVENTO
fSU?IMP.ELETTRICO ESEGUITO
C/O AMAT SU VS.BUS AZ.LE
(N.570.
PROCEDURA N.2/A
CIG ZE60F723E9.
RIF.VS,ORDINE PROT.N.
12106 /UT DEL 03/06/2014.
"LAVOR .
ORO N.05 DEL 03/06/14 NR 1.00 160.00 0.0+ 0.0 160.00 22%
A5
01tUG. 204
845
08 LuG. 2014
[rOTALE MERCE T~ SPESE DI TRASFORTG ~~ SPESE DI IMBALLO ’ "7 7 TsPeEse o INCASSG T "SPESE VARIE
160.00 0.00 0.00 0.00
IMPONIBILI ’ T COD. IVA  ARTiCOLO IVA ’ MPoSTA T T TTmTT ‘Legge 67688 7
160.00 22 22 % 35.20 | Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per|
adempimenti di obblighi di legge e amministrativi.
TOTALE IMPONIBIL) 'ART 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURG
| "m}§QJ00 , 0.00 e 35.20 195 20
~ |AsPETTO ESTERIORE DEI BENI ANNOTAZIONI 7 VARIAZION!
FIRMA CONDUCENTE

N° GoLLl PESO KG DATA PARTENZA ORA PARTENZA

IVETTORE ' T o ' ' FIRMA VETTORE
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SPETT LE

(I)FFICINE JOLLY., »orsea

VIA C.BATTISTI, 657

x; E © Sede legale: Via G. Leopardi. 68 G/H/T - 74100 Taranto 74121 TARANTO TA
E B Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) - DESTINAZIONE - —- ’
| . Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com
; C.F./P.1va 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 1.V. -3 LUB. ZU]I,
- R.E.A.: 166416/TA - . .
ileoo BREET  WMPAC  COUSTIRERYES 3 N oommamfs BATA DQGBMZN:UOG 14 TIPO Docu;e;::r
: B_PEDIZ)DNE - ’ FORTQ “CAUSALE DEL TRASPORTO
%

. cw%ﬁ:\mﬁrh ) . s - smm DAPPOGGIO

DESCRIZIONE | uM. | aTa I PREZZO | (=3 J_ . IMPORTO | wa

»DARE PER INTERVENTO

g VS‘

' pROCEDURA N.2 /A
CIG ZE60F723E9.

- .(._a-.f,.-.'-.‘u.",'_:,,... L
F

; |RIF.VS,ORDINE PROT.N. !_ !
4 112106/UT DEL 03/06/2014." ' ; :
i |[LAVORO ‘N. 4 NR : 00 : _
i [LAYOr 05 DEL 03/06/14 PNR - 1.00 160.000 0.0+ 0.0 160.00 223
! ’ ! ! r}mm per f2 enobinta nell area i Tarante ;
X l ? | ! _ i
. . | e '?ro!%’ri.':A Oq‘; _ - i
é N T TN - |
: ] . FD . AmmreDelegato L . [ :
" 5 Direttore Generale r
11 - - ; o4 Direlore Amminisialive 1
LA : i Diretiore Tecnico i
I ) ‘ 2P Agpalti J Conlratt r.
iAR: I 104 Commerciale) Markeling
I ~ lio# Contabilité Blanca .
% S Co b L. 03 Feo)Sosk ! . ,
5 I ' o oo T LS iomalica  Stalistica £ :
. ' o The e hrer “Wewenzite Tettica ¢ ‘
i1 , o ;
LA /f § 45 ] z
P R L LUg} 200 o |
a ' Tk .' e , ; 1‘ ’:' T ""“'”""'“3”‘ 1
* " [roTaE wescE TSPESE T TRAEFORIG mm "§PESE VARIE
i.| - -160.00 | 0.00 . ! 0.00 : 0.00 :
: "'rﬁi'g_om_uu,l_ 00 1VA TARTICOLO VA ’ TRIPCETA ILagge 5756
4 i IR 160.00 ' 22 ! 22 % — 35,20 ”Vosmdutlmngrafuvsngomuhlmbsoloper
.; | ! ' -uurpirmrmdu ctblighi di legge & amministrativi,
i | f t
1 ?l_‘ rpjrﬂ'.ejmomalu Em 15 ’ M TOTALE IMPOSTA ) [RALE BOCUMENTG W ELRG
4 . 160.00 ! 0.00 | 35.20 19520
i ‘NASIL’E.TT? _ESTERVORE DEI BENI TANNCTAZION] / VARIAZIONI
‘PESO KB, 'DATA PARTENZA ORA PARTENZA IFIRMA CONDUCENTE

"FIRMA. VETTORE
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UFFICIO GDNTRATI‘I_E ACQUISTI o
verifica condizione, ordme e contratto

UFFICIO PERSONALE , 7,

" verifica visite di accertarnento sanitaris del personale

Data scadenza pagamento

5

LﬁTA' E BILANEIO

per—ﬁupennslone

Contr. Rep. n*® . del -
, - ‘ DATA {FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n° del - _.: .
) o ) lL'R._ESP, UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n® det ] 1 per spparvisione
} v JDATA JFIRMA- =
Delib. C.A. n* del ) . "
Data scadenza pagamento F] &
DATA JUADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, dqc_umenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATT! e i
per supervisione Contr. Rep. n. T f del
IDATA FIRMA -
Delib. CA n. 6 )) del 0 e
-
Delib. C.A. n. del
" UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. CA. n. del
data scadenza pagamento indicata in fatiura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA 0 IR 9 DNSAB' L RESP, UNITA' TECNICA
11U ﬂ per supervisione
IL RESP. UNI'I:A" CONTAE DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

O~ [0~y

T\/ )

-

UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
' verifica dati tecnici

Data scadenza pagawﬁ @ /{ /P K / '&

Data scadenza pagamento DATI; / g h/ 4 RWRESPONSAB!LE
DATA JFIRMA IL RESPONSABILE ITA' TECNIGA

y per supervigibne

. DATA - FIRMA DEL RE NSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: U‘

verifica conferimento incarico

Conferimentodel ....ocoveeieniiiinn, Prot. oo,
IL CAPQ UNITA" AA.GG. E PP.RR. \

DATA FIRMA
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. Azienda per o Mobilité nell’‘Area di Taranto %‘2%\
prot. 12106 /UT Taranto, li 03.06.2014
Lavoro n°® 05

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.
C/da Feliciolla

74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 570 - intervento su impianto elettrico, eseguito presso AMAT.
PROCEDURA 2/A. C.I.G. ZE60F723E9

In relazione al vs. preventivo n. 520 dellimporto di € 160,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 11756 del 27.05.2014) riferito ai lavori gia
effettuati e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 160,00 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

IL DIRETTORE GENERALE
Ing. Giovanni Matichecchia

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. BaMishi, 657 « 74121 Taranto sTel. 099 73561 « Fax 099 7794247 sweb: www.gmallalt «e-meil: amat@pec.amat.f.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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Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA

RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. b ; TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: . -3\_0 L)/VV ;

€

LAVORO:

eattN. IAY e @96 A4
Nota Uff. Acaquisti N. €84 cata B4t -4

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord. lavori Niz z E 6 data Q—?é Gééé N. data
Ord. ricambi  N. data ;N data
DDT andata N. data ;N data
DDT ritorno N, data ;N data
DDTrest. Ric. N. data R 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:

e AQW  oevae? 20 rot. € A ﬁ: 20

sono state eseguite in gonformita ai patti contrattuaii.

Taranto i /ﬁi/[ p G%

» Ay

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA'........0oh
| SEGUIRE I LAVORL oot

Q) &M% KA.

Societd per Azioni cen Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Baflishi. 657 « 74121 Taranto «Tel. 099 73561 «Fax G99 7794247 eweb: www.amoat.ta.it «e-moil: amat@pec.amat.to.it
Codice Fiscale. Partita lva e N° iscrizione ol Registro delle Imprese di Tarante: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272.00 interamente versaio.



SPETT.LE

JIFIF1HI:IINIIE .l‘ﬂ[l.l.’f;ﬂ AMAT S.P;A.

VIA C.BATTISTI, 657

Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto 74121 TARANTO TA
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) DESTINAZIONE
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly/@gmail.com
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV. - 3 LUG. 2014
R.E.A.: 166416/TA

CO% NU{.FAG OOBICE FISCA IPARTIT ALV.A N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO TIPO DOCUMENTQ

733 320 04-06-14 FATTURA

SPEDIZIONE ' i N 7 PORTO CAUSALE DEL TRASPCRTC

[CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO

60 GG. F.M.

DESGRIZIONE | UM, l QA l PREZZO I SC% I IMPORTO ] VA

VS.DARE PER RIPRISTINO

STAFFE E SUPPORTI MARMIT

TA CATALIZZATORE SU VS.

BUS AZ.LE N.565. =

PROCEDURA N.2/A

CI6 ZBFOF7D3BO.

RIF.VS.ORDINE PROT.N.

12193/UT DEL 03/06/2014.

LAVORO N.21 DEL 03/06/14 NR 1.00 720. oo o 0+ 0.0 720.00 22

RIF.VS.DDT N.438-NS.DDT ' _
/lhofB

N.146. | | ot
U T LUG znm

AQLE‘

08 LUG. 201 R

liaTALE MERcE o T T T SPESE DI TRASPORTO " TSPESE DI IMBALLO T "SPESE DI INCASSO " SPESE VARIE
720 00 0.00 0.00 0.00
[wPONBILT “zoD, ivA TARTIGHLO WA - "IMPOSTA T Legge 87586 B ]

720.00 22 22 % 158.40

| Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per,
adempimenti di obblighi di lagge @ amministrativi.

FOTALS IMPONIEIL 'ART. 15 TOTALE IMPOSTA ) TOTALE DOCUMENTO IN EURC
720.00 0.00 - 158.40 878.40

[ASPETTO ESTERIORE DEI BENI T T T T ANNGTAZIONI 7 VARIAZIONI I o

N colu PESO KG. DATA PARTENZA ORA PARTENZA 'FIRMA CONDUCENTE

32 o T i 'FIRMA VETTORE




BTV AU
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1 NS

TETTLE
" AMAT S.P.A.

© VIA C.BATTISTI, 657

BPEEE DI TRASPORTO

~0.00

FRC W T R

i fi Cormarciale / Markgting
(1Y leabhaanancm

: Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/] - 74100 Taranto ' 74121 TARANTO . TA
H . Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) ‘IDEST.WM

i Tel 099 474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com i Zm l,

 C../P.Iva 02736800737 - Capitale Socizle € 100.000,00LY. -3 LUG.

RE.A.: 166416/TA - ‘ 4

\ w% [NO'{'.PAE 'é' Flsc I PARTITA LVA B Documtmo DATA DOCUMENTO it DOCUMENTG

; % l CEENLEEY [ 150 04-06-14 FATTURA

. ’ ;

- |SPEDIZIONE PORTO TI:ALEALE DEL TRASPORTO

[ cs .

i I |

Eo@ﬁon;ﬁﬁeﬁﬁﬁ&"" e BaNCA ' APPOGG' GI0 e - -
- |60:6G. F.M. !

! -

DESCRIZIONE UM QTa PREZZO — | 5C% IMPORTO A
N ]

i |VS.DARE PER RIPRISTINO

i STAFFE E SUPPORTI MARMIT | - | — =" " o -

{1 CATALIZZATORE SU VS.

1 [BUSiaz; B N

: PROCEDURA N. 2/

TG ZBFOF?DBBO .

! {RIF.VS.ORDINE PROT.N. o

©|12193/UT DEL 03/06/2014.°|

. |LAYORO N.21 DEL 03/06/14'NE | 1.00 | 720.00 | 0.0+ 0.0 720.00 |22
1 |RIF.VS.DDT N, 438-NS, LDDT T
_E ] ) ‘ 'S i <1003 2T i [obibia neRarea d; Taian..

S A Sk RVt -vm'mf’fujhoq-s -

o o VTG 70

N —_——r————

' - D -AmmreDeogate- .

: Dretoe Geneicle ~ -

! tv Dietloe Amministatve [

N v Dirstiore Tecnico C

i P ApalliConrall- o

=

infom; chSlal-sbcaL =
AT NERRhEne [Tecnica jm]
'Rb Risorse{limane:

L3
e dui u < oh Ggr PR AR, SW'STR[[‘ i’

«.L Ui giongtia
T SBE it

ISPESE VARIE

-[coD. IVA. (ARTICOLO LV:A. Lagge B75/96
,‘ 22 22 % 158.40 | Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per|
S T ! |adempimenti di obblighi di legge ® amministrativi,
PR AETT J‘ T ST iTGTAE WPesTA T T TOTALE DOCUMENTO N EURO
: 0.oo0 : | 158.40 878.40
i Aspem ESTERJORE BET BEN ANNOTAZION | VARIAZION!
s it C RS WET T TR FRTEREC ToRA BARTERGR T 7T FiRGA CONGUCENTE
- | \
=y —
g : ; FRMEA VETTORE




UFFICIO CONTRATTI £ ACQUIST] odl T T oo PERSONALE , 7.
¥ VE”ﬁca condizione; ordine & contratio {]  verifica WSﬁB di acpertamento Sarjtans delj personale
] o : ' 'Datascadenza pagarnentn
1Comir. Rep. n* - del - ; .

' ' - . |{PATA T JFIRMA DEL RESFONSABILE
¥Conv. n® del -7 ] ‘
K - . -lL'R_E,SP,.'U NITA' PERSONALE '
~{Determ. AD. n° de} . 3 ) -Per supervisione
] : : "’ {BATA JFRMA: =
. * ﬁ
{Delib. C.A n® del _ . - !
Dsata scadenze pagamento . - B 7
JLUADD O AL RISC
DATA L'ADDETTO AL ONTRO UFFICI O MAGAZZING
o _ verifica quantita, dociimenti e condizion! contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI . o 3
per supervisione Contr. Rep. n. f del
DATA FIRMA - 6
Delib, CA. n. 7 del 0 P
-
Dellb, C.A. n. dal
" UFFICIO RAGIONERIA :
verfiica dati contablii Dellb. CA. n del
data scadenza pagamernto Indicats In fattura . Data scadenza pagemento
data scadenza df pagamento presunta- DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAT, FIR ' — - —
1 LU6. 201 /m [ ? PON IL.RESP. UNITA' TECNICA
. ) per supervisione '
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E illLAnc:o DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
. per supervisione X .
DATA FIR -
Do-l0-Ilg O)O’h»(,u;@/
N ' “UFFICID TECNICO
. , verifica perfetta esscuzione lavori
: L .
IL CAPD AREA INFORMATICAE STATISTICA | | P28 soadenza pagamgnt
verifica dati tecnic
#ata scfd)g_[lza pagamento Oﬁ[og /J h
gﬁrA@ ) FIRMA e iL RESPDNSABILE ITA' TECNICA
Y ~ per sUpergsione
) . |DATA FIRMA DEL REHFONSABILE
UNITA AK.GB, E PP.RR. NOTE: "

verffics conferimanto incarico

Zorferimeminsel F e

1L SR URITE 4. 55, 5 FF,
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' Arienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

AF
P
o
B
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—

prot,_12193 /UT Taranto, li 03.06.2014

Lavoro n® 21

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 565 - ripristino staffe e supporti marmitta catalizzatore.
PROCEDURA 2/A. C.1.G. ZBFOF7D3B0

In relazione al vs. preventivo n. 517 dellimporto di € 720,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 11757 del 27.05.2014) riferito ai lavori gia
effettuati e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 720,00 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

IL DIRETTORH [SENERALE
Ing. Giovanni ichecchia

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamenta da parte del Comune di Taranto
Via C. Bailist, 657 « 74121 Taranto eTel. 099 73561 o Fax 099 7794247 sweb: www.amat.ta.il «e-mail: amat@pec.omat.ta.it
Codice Fiscale. Partita iva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Tarante: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato.
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DOCUMENTO DI TRASPORTO (D.d.t.) |

DER. 472 del 14081996 - O.F .R. 696 del 21.12.1998
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1 Aziendo per lo Mobilitd neil’Area di Taronto

RAPPORTO DI VERIFICA

= A ) A A ES [ DI LAYORA A ATE A DI
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA 4 104 0 %
BUS N. AZ, ,@_ TARGATO -

Ovvero
ALTRO:

DITTA: LY .

wvoror_ L 7 o ML A qraph i
'M/\.o/v\{ LY S

EATT N, 220 dataQbb A

Nota U, Acquisti N, 4834 data Lb-0F -4

Delibera N. data

daota

Leit, Incarice N, data

Ord. laver N, LLJ dcfcom.

N

N data
Ord. fleambl N.________ data N._____data

N

N

data

DDBT endata N.j; data @4

DDT riterne N.#@_ dc’rcgim:

BBbfrest.Rle. N.______data_____; N._____ dala

data

E' state verificato ehe le lavorazion! e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata,
di eui alla fattura evidentlata, per un importo complessivo di:

€ ;ZZ,Q o2 @IfreIVA€/€f 4O Tot € 31[(40

seno state e f 7 in eonformitd al pattl contrattuall,

Taranto I
IL TEENICO INCARICATO IL CAPO UNITA'...o. b
DI SEGUIRE I LAVORL. .....ivvinninniinionnn,
Socield per Azioni con Socio unice soggetta a direzione e caordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Batisti, 657 ¢ 74121 Taranto eTel. 099 73561 »Fax 099 7794247 s web: www.amatig.it +e- mail: amal@pec, amat.ta. it

Codice Fiscale. Parlifa Iva e N° iscrizione al Registro delle imprese di Taranto: 00146330733 - Capiltale sociale: € 5.497. 272,00 interamente versato.




SPETT.LE

AMAT S.P.A.

VIA C.BATTISTI, 657

Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA)

C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV.
R.E.A.: 166416/TA

Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com

74121 TARANTO TA
DESTINAZIONE

VIA C.BATTISTI, 657

TA TARANTO -3 LUG. 2014

COD. CLIENTE NUM.PAG. CODICE FISCALE / PARTITA LVA, N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO TIPO DOCUMENTC
AMAT 1 00146330733 325 05-06-2014 FATTURA
SPEDIZIONE - PORTO -CAUSALE DEL TRASPORTO
CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE UM, aTA PREZZO 5C% IMPORTO VA
VS. DARE PER REVISIONE DELL'AVANTR
ENO SU VS. BUS AZIENDALE N.511
PROCEDURA N.2/A CIG Z780F5C897
RIF.VS. ORD. PROT.N.11241/UT DEL
23.05.2014 - LAV. N.59 DEL 23.05.14 N. 1.00 1147.60 1147.60, 22
RIF.VS.DDT N.394/ NS.DDT N.155
0110670
08 LuG, 2014
e
RHARAES
TOTALE MERCE SPESE DI TRASPORTO SPESE DI IMBALLO SPESE DI INCASSO SPESE VARIE
IMPONIBILI COD. LVA. ARTICCLO |VA. IMPOSTA tegge 675/96
| Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per]
1147.60 22 22 252.47 adempimenti di obblighi di legge e amministrativi.
TOTALE IMPONIBILI ART. 1§ TOTALE IMPGSTA [TOTALE DOCUMENTO IN EURO
1147.60 252.47 1400.07
ASPETTO ESTERIORE DEI BENI ANNOTAZION] / VARIAZION!
N® COLLI PESO KG. DATA PARTEVLZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE

[VETTORE

FIRMA VETTORE




ol EFETTLE
ZE =
(&) FFICINE JOLLY., | »vs°A
\ Wl = sr] 7
S VIA C.BATTIST!, 657
. . 74121 TARANTO TA
Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/T - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA) * oEsTNAZIONE
Tel: 099.474.47 45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com VIA C.BATTISTI. 657
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV. TATARANTO ~ 3 LUG, 2014
REA.:166415TA
|COD. CLENTE NUMLFAG.  |CODICE FIGCALE  PARTITA LVA. N. DOCGMENTO _ |DATA DOCUMENTO DOCUMENTO
AMAT ‘71 00146330733 325 05-06-2014 FATTURA
[SPEDIZIONE - rmo CAUBALE DEL TRAGPORTD
CONDIZION! DI PAGAMENTO . BANCA D'APPOGGID
R.D. 60 GG F.M.
DEBCRIZIONE UM, YA PREZXO EC% IMPORTO VA
VS. DARE PER REVISIONE DELL'AVANTR
ENO SU VS. BUS AZIENDALE N.511
PROCEDURA N.2/A CIG Z780F5C887
RIF.VS. ORD. PROT.N.11241/UT DEL
23.05.2014 - LAV. N.59 DEL 23.05.14 N. 1.00 1147.60 1147.60 1 22
RIF.VS.DDT N.394/ N§.DDT N.155
Fayenda peria rmgm-a aailarea di Taranie
Prot. H-M
L 01106
30 Ammure Dalegato C
% Duetlore Gererale g
A Dirgitore Amministraive. €
¥ Divetor Techico L
27 Appali / Conlratt o
i Commertiale | Marketing [
i Contabifita Biancio r Z
-5 Eserizio/Sosta : )
U infonmalical Stelisics ¢ 08 LuGt 2014
ST Meienzone i Teonica  r
5t Risorse Umane L
L3 Al Gen, PPRR. SINSTRI;
245 Uifiicio Ragionenia C
70 S Qualité C
[TOTALE MERCE EPESE DI TRASPORTO SFESE D! MBALLO SPESE DI INCABSO SPESE VARIE
(PONIBILI TCoD. LVA. [ARTIGOLO TVA “TwPOSTA Legge 676/36
1 Vostrl dati enagrafici vengone utilizzali solo per|
1147.60 22 22 25247 adempimenti di obblighi ci legge & amministrativ,
TOTALE IMPONIBILI [ART, 158 [TOTALE IMPOSTA [TOTALE DOCUMENTO IN EURC
1147.60 252 47 1400.07
[FEPETTO ESTERIORE DE! BENT ARROTAZICNI f VARIAZIONE
F‘ (>t Iﬁsﬁs. DATA FARTENZA [GRA FARTENZA. — |FIRMA CONDUCENTE
VETTORE "W VETTORE
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verifice candizione,” ordlne & contratto

{Data s scadenza pagarnan’:o

7 verffica wsﬁe di accertamanto san}tann del personale

Y
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Cormtr. Rep. n°® . gdel L .
; - ’ DATA = 3 FIRMA DEL RESPONSABILE
{Conv. n° del ' - ]
. ] ILRESP, UNITA" PERSONALE _
Determ. A.D. n* del . ’ ; Fer sppervisione
) . 4 {DATA JFIRMA- =,
Dellb. C.A_ n° del . ! ,
Data scadenza pagamento ¢ *
DATA {LADDETTO AL RISCONTROD UFFICIO.MAGAZZINO
e verifica quantita, doclimenti e condizioni contrattuall
L RESP. UNITA' CONTRATTI o :
per supervisione Contr. Rep. n. 3 del
DATA FIRMA, -
Delib. C.A n. 16 )> del @ BE
~ e
Delib. C.A. 1. del
" UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contablh Delib. C.A. 1. del
data scadenzs pagamento Indicats In fatiura Data scadenza pagamento
date scadenza di pagamento presunta- / DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
‘ =) |
DAT. 1 L“B E1 RESPO ILE ILRESP. UNITA' TECNICA
1 : A ) per supervisione
ILRESP. UNITA' CONTABILITA E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONBABILE
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DATA F”‘TM\ : /
Bo-10- 1w
\j e UFFICID TECNICO
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_l'L CAPO AREA INFORMATICAE STATISTICA
verifica dati tecnici
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\ : per supervisj
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NOTE: . U
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Azienda per lo Mobilito nall'Area di Toranto E\ [onv]
prot. 11241 /UT Taranto, li 23.05.2014
Lavoro n® 59
Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.
C/da Feliciolla

74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 511 - manodopera e ricambi occorrenti per la revisione dell’
avantreno. PROCEDURA 2/A. C.1.G. Z780F5C897

In relazione al vs. preventivo n. 444 dell'importo di € 1.147,60 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n° 10561 del 13.05.2014) riferito ai lavori
descritti in oggetto, si emette ordine per un importo di € 1.147,60 + IVA,

finalizzato all'emissione della fattura.
Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

Nota: Il numero di

IL DIRETTORE [(FENERALE
Ing. Giovanni Matjchecchia

Societd per Azioni con Socio unico soggeta a direzione e coordinamento da patte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 857 ¢ 74121 Taranto eTel. 099 73561 « Fax 099 7794247 eweb: www.amat.la.it »e-mail: amat@pec.gmat.ta.it
Codice Fiscaie, Partita lva e N° iscrizione ol Registro delle Imprese di Taranto: 00746330 733 - Capitale sociale: € 5.497.272,00 Interamente versato.
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(2) Aj sensi defl'art, 3, comma 2, del D.PR. 441/37 e successive modificazion. .



ATTENZIONE:
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. -
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

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

A) TRASPORTO Di COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di ficenza altautotrasporto di cose in conto proprio n. R
dichiara che le seguenti cose sono {*):

0 di sua proprieta; (2 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
3 da esso prodotte 0 vendute; Q tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
Q prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

Q prese in locazione,;

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTQ QCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

Qdi sua proprieta; aprese in comodato; 0 prese in locazione,

€ costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibite del titolare
(o del suo legale rappresentante)

{*1 Dichiarare 'ipotest 0 le ipotes) che reorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che Il trasporto. oltre che essere occasionale, comprende cose che nentrano fra quelle previste nella
Icenza e va quindi aggiunta a quelia di cui alla lettera A).



MITTENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Codice Fiscale, Partita IVA
~

. e
' @rlcmz JOLLY s.c..
Contrada Feliciolla }
Tel. 099 Am?gwgﬁoss 4744888
Partita IVA. Mv.’asan 737

-

DOCUMENTO DI TRASPORTO (Dd t).
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a mezzo: ] mittente [ vettore

DESTINATARIO: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Codice Fiscale, Partita IVA

LUOGO D1 DESTINAZIONE (se diverso dall'indirizzo del destinatario)
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{*) Solo in caso di utiiRs in sostituzione della cegificazionf fisfale.



ATTENZIONE:
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre
involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni sottostanti «a foglio
singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI
ai sensi deil’art. 39 della Legge 298/74, deil’art. 1 del D.M, 13/4/79, della Legge132/1987
e D.D. 22/02/06 del Ministero delle Infrastrutture e dei Trasporti.

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

I! sottescritto; titolare di licgnza all'autotrasporto di cose in conto proprio

N e ‘. .-, dichiara che le seguenti cose sono (*}:

[1 disua proprieta; 1 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
{1 da esso prodotte o vendute; O tenute in deposito in reiazione al contratto

{3 prese in comodato; di deposito o ad un contratto di mandato

- . . i o
[l prese in locazione; ad acquistare o a vendere.

Firma leggibie del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

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

Il sottoscritto, titolare dt licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio

n. . . - ] S ; .., dichiara che le seguenti cose sono (') :
[J di sua proprieta; (1 prese in comodato; (J prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seqguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o det suo legale rappresentante)

(") Dichiarare lipotesi o le ipotesi cha ricorrono.

N.B. - ta dicharazione B va tatta anche nel caso che i trasporto, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rientrano fra guelte previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A)




Anenda per la Mobihita neil’Area di Taranto

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA

RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZION! E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA Cspes O g

BUS N. AZ. é éi TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: N r)\D/}‘ t/

LAVORO: n&w\%m MMVS/LM

FATEN. 32A data ©5-06 44
Nota Uff. Acquisti N 4’_&(64 data AL-9F -4

Delibera N. data

Lett. Incarico N._____ dafa . data
Ord. lavori N. éfzéi data 29/05@41\1 data
Ord.ricambi N, data . data

DDT andata N. ?jé do’ro¢?/£/é4 N. data
DDT ritorno /{yr do’ro%/owé 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 alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ AALLED oltreva€ 240, LF _tot e A 400 OF

sono state eseg 7e in conformita ai poh‘t contrattuali.

Taranto h

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA' ...
DI SEGUIRE | LAVORI. ..o

Societa per Azioni con Socio unico soggelta a direzione e coordinaments da parte del Comune di Taranto
Via C. Batlisfi, 457 « 74121 Taranto eTel. 099 73561 » Fax 099 7794247 «web: www.amat.fa.it «e-mail: amgt@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita iva e N* iscrizione al Registro deife imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale: € 5,.497.272,00 interamente versato.
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FFICINE JOLLY..

Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA)
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 L.V.

R.E.A.: 166416/TA

SPElLE

AMAT S.P.A.

VIA C.BATTISTI, 857
74121 TARANTO

DESTINAZIONE

VIA C.BATTISTI, 657

TATARANTO

TA

=~ 3 LUG. 2014

COD. CLIENTE NUM.PAG.  |CODICE FISCALE / PARTITA LV.A. N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO TIPO DOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 328 10-06-2014 FATTURA
SPEDIZIONE PORTO CAUSALE
LAVORAZIONI
ICONDIZIONI DI PAGAMENTO IBANCA D'APPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE UM. aTA PREZZO SC% IMPORTO VA
VS DARE PER SOSTITUZIONE DI N.1
INIETTORE E N. 4 TUBAZIONI SU VS ‘
BUS AZ. N.512. ‘
PROCEDURA N.2/A :
CIG:Z720F7FSC3
RIF. VS ORD. PROT. N.12201/UT DEL
03/06/2014.
LAVORO N. 21 DEL 03/06/2014. NR 1.00 668.73 668.73 | 22
N.B. LAVORO ESEGUITO C/O AMAT ;.o
011G, 204 R
D8 LUG. 2014
TOTALE MERCE SPESE DI TRASPORTO SPESE DI IMBALLO SPESE DI INCASSO SPESE VARIE
IMPONIBILE COD. LVA. ARTICOLO IVA. IMPOSTA Legge 675/96
| Vostri dati anagrafici vengono utilizzati solo per|
6687 3 22 22 147. 1 2 adempimenti di obblighi di legge @ amministrativi.
TOTALE IMPONIBILI ART. 15 TOTALE IMPOSTA TOTALE DOCUMENTO IN EURO
668.73 147.12 815.85
[ASPETTO ESTERIORE DE) BENI ANNOTAZION! / VARIAZIONI
N COLLI PESC KG. DATA PARTENZA ORA PARTENZA FIRMA CONDUCENTE

VETTORE

FIRMA VETTORE
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FFICINE JOLLY..

’Fem.s

AMAT S.P.A.

VIA C.BATTISTI, 857

Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto

Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA)
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 L.V.

RE.A.: 166416/TA

74121 TARANTO

DESTINAZIONE

VIA C.BATTISTI, 657
TA TARANTO

TA

=~ 3 Lug, 20

ICOD. CLIENTE INUM PAG. [CODICE FISCALE / PARTITA LV.A. N. DOCUMENTO JDATA DOCUMENTO TPO DOCUMENTO
‘ AMAT 1 00146330733 328 10-06-2014 FATTURA
SPEDIZIONE PORTO B CAUSALE
i
‘7 LAVORAZIONI
CONDIZION| DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE UM. QTA PREZZ2O BC% MPORTO VA
VS DARE PER SOSTITUZIONE DIN.1
INIETTORE E N. 4 TUBAZIONI SU VS
BUS AZ. N.512.
PROCEDURA N.2/A
CIG:.Z720F7F9C3
RIF. VS ORD. PROT. N.12201/UT DEL
03/06/2014.
LAVORO N. 21 DEL 03/06/2014. NR 1.00 668.73 668.73| 22
N.B. LAVORO ESEGUITO C/IO ANATAL
-panda per i2 mobilta nell area di Taranic
2ol n, Oq 4
D106 700 R
£ .
- Amm e Delegato C
53 Direftore Generale T
4 Direliore Amministrative 1
i Direlore Tecnico L
4P Appalti | Contrath r
M Commerciale ! Markegng .
B Contabifité Biance 8
i Esamizio ! Sosia o
N8 Informalical Stafigica [
AT Manulenzicne ITecnice 1
4RU Risorse Umanc o
W3 Adan Gen, PPRR SIMSTRIf: g{ g 4 i
e Usiisi Ragionena o
RIVER- i L o J 8 LUG 2014
ITOTALE MERCE BPESE DI TRASPORTO SPESETW [GPEGE DI INCASSO (BPESE VARIE
IMPONIBILT CCD. LVA [ARTICT(D 1 VA TIMROBTA Legge B7EI86
| Vasti dati anagrafici vengono utilizzati solo per
65873 22 22 1 47.12 adempimenti di obblighi dl lepge e mministrativl.
ITOTALE IMPONIBILI ART. 15 [TOTALE IMPOSTA [TOTALE DOCUMENTO IN EURD
668.73 147.12 815.85
JASPETTO ESTERIORE DE! BENI ANNOTAZION: f VARIAZION]

'DATA PARTENZA

ORA PARTENZA [FIRMA CONDUCENTE

[VETTORE

e
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UFFICIO CDNTRATT] E ACQUIBTI
. verifice sondizione, “ordine & contratio

¢

) . UFFICIO PERSBNALE , .  « |
verifice vmite di ﬁccertamento sanjario del.personale

Data scadenza pagamen‘to

1Corir. Rep. n° . del .- )
: : Y DATA = " JFIRMA DEL RESPONGABILE
3Conv. n® del ‘ - ‘f :
. i -IL-RESP, UNITA' PERSONALE ‘
~{Determ. A.D, n° de} . . _ -PEr supervisione ]
] : ’ {DATA JFIRMA- "~
. N 5{
Delib. C.A. n° del . ‘ : X
Data scadenza pagamento T +
DATA JLU'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO.MAGAZZIND

verifica quantita, dociimenti & condtzion! contrattuslj

- .IL RESP. UNITA' CONTRATT]

Contr. Rep. n. o F

per supervisions
1DATA FIRMA - 6
Delfib. CA n, > del p P
Delib. C.A. . del
” UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Dellb. C.A. n. del
data scadenze pagamento indicats In fattura Data scadenza pagamento
tiate scadenze dl pagamento presunta / DATA FIRMA DEL RESPONGABILE
AT e BW TF ESFON ILRESP. UNITA® TECNICA
A per slpervisione
IL RESP. UNITA' GONTABILITAY £ B[LANC:]D DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
supervisione

30 10-14 ] O(O’Méu}

UFFICIO TECNICD
verifice perfetta eseouzione lavori

IL CAPD AREA INFORMATICA E STATISTICA
' verifica dati tecnici

77N

#at@cfdﬁﬂzi pagamento <

lbﬁ\/p(fﬂi WEL‘ RESPDNSABILE

ety {TIRMA e {3 RESPONSABILE UNITA ;rEc:NJCA
\ : per supervision ! ’
; DATA " FIRWA DEL RESPDNtAB!LE
UNITA' AL GE. £ PP.RR, NOTE: U R

verfiice conferimento incarico




Azienda per la Mobiiitd nell’Areo di Taronto

prot, 12201 /UT Taranto, li 03.06.2014
Lavoro n° 21

Spett.le
OFFICINE JOLLY S.r.l.

C/da Feliciolla
74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 512 - sostituzione di n. 1 iniettore e n. 4 tubazioni.

PROCEDURA 2/A. C.1.G. Z720F7F9C3

In relazione al vs. preventivo n. 519 dellimporto di € 668,73 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 11754 del 27.05.2014) riferito ai lavori gia
effettuati e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 668,73 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

IL DIRETTO ENERALE
Ing. Giovanni ichecchia

Socield per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranio
Via C. Ballisti, 657 « 74121 Taranto «Tel. 099 73541 eFax 099 7794247 eweb: www.amat.ta.il «e-mall: gmgt@pec.amat.fa.it
Codice Fiscale, Parlita lva & N° iscrizione ol Registro delle Imprese di Taranto: 00145330733 - Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamenie versato.
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Azionda per la Mobdito nell’Area di Taranto

~

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/Q FORNITURE AFFIDATE A DITTE

ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA S4482 O L

haman S SSREE

BUS N. ALZ. ‘Sh‘%? TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: )\OL L y] ,

LAVORO: Jl/-D )I/‘P‘\ (}\’\"'—:‘ML ({L V=L ’ULRAt‘@AL\AQ
£ U Yt LAl o

FATT.N. _328 _ data A0-06- A !

Nota Uff. Acquisti N. A8 A data 4406 -

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data o N data ‘
Ord. lavori N, éa /L data }; D‘;é4 N. data

Ord. ricambi  N. data o N data

DDT andata N. data o N data

DDT ritorno N, data ;N data

DDTrest. 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:

€ éééf% oltre IVA € LG£, A7 Tot. € Mr g b,
sono stdte esegujte 7conformitc‘1 ai patti contrattuali.
Taranto li 4 Uog %

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA' ... ox
| SEGUIRE | LAVORL. ...,

Socield per Azioni con Socio unico saggetta a direzione e cocrdinamento da parte def Comune di Taranto
Vig C. Baftisti, 657 » 74121 Taranto eTel. 099 73561 # Fax 099 7794247 eweb: www.amal.fa.it «e-mail: amat@pec.amat.te.it
Codice Fiscale. Parfita Iva e N° Iscrizione al Registro defle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272.00 interamente veriato.
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JFFICE E JOLLY..

Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA)
Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com
C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 L.V.

SPETT.LE

AMAT S.P.A.

VIA C.BATTISTI, 657
74121 TARANTO

DESTINAZIONE

VIA C.BATTISTI, 657

R.E.A.: 166416/TA

TA TARANTO

TA

- 3 LUG. 207

COD. CLIENTE ~ |[NUMPAG.  |CODICE FISCALE / PARTITA LV.A. N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO TIPC DOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 341 20-06-2014 FATTURA
SPEDIZIONE PORTO CAUSALE DEL TRASPORTO
LAVORAZIONI
[CONDIZIONI DI PAGAMENTO - BANCA D'APPOGGIO
R.D. 60 GG F.M.
DESCRIZIONE UM. QA PREZZO SC% IMPORTO VA
VS DARE PER RIPRISTINO
FUNZIONALITA' CAMBIO SU VS BUS AZ.
N.572.
PROCEDURA N.2/A.
CIG:ZDEOFAF348
RIF. VS ORD. PROT. N.13087/UT
DEL 17/06/2014. ; ;
LAVORO N.32 DEL 17/06/2014. NR 1.00 180.00 180.00, 22
N.B. LAVORO ESEGUITO C/O AMAT '
VR
b ;
!
|
|
ARk
08 LUG. 2014
TOTALE MERCE SPESE DI TRASPORTO SPESE DI IMBALLO SPESE DI INCASSO SPESE VARIE
IMPONIBILI COD. LV.A. ARTICOLO |.V.A. IMPOSTA Legge 675/96
| Vostri dati anagrafici vengeno utilizzati solo per|
180.00 22 22 39.60 adempimenti di obblighi di legge @ amministrativi.
TOTALE IMPONIBILI ART. 15 “[ToTALE MPOSTA [TOTALE DOCUMENTO IN EURO
180.00 39.60 219.60
ASPETTO ESTERIORE DEI BENI ANNOTAZIONI / VARIAZIONI
N° COLLI PESOC KG. DATA FARTENZA [ORA PARTENZA FIRMA GONDUCENTE
'VETTORE F-‘IRMAiVETTORE
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,»/:E-W — [GPETTAE
() FFICINE JOLLY., |~
| h\\:,/:f VIA C.BATTIST!, 657

Sede legale: Via G. Leopardi, 68 G/H/I - 74100 Taranto
Sede operativa: C.da Feliciolla - 74010 Statte (TA)

C.F./P.Iva 02736800737 - Capitale Sociale € 100.000,00 LV.
RE.A.: 166416/TA

Tel: 099.474.47.45 - Fax: 099.474.48.88 - mail. officinajolly@gmail.com

74121 TARANTO

DESTINAZIONE -

VIA C.BATTISTI, 857
TA TARANTO

TA

- 3 LUG. 2014

[COD. CLIENTE (NUM.PAG, [CODICE FISCALE / PARTITA LV.A, N. DOCUMENTO DATA DOCUMENTO [TIPO DOCUMENTO
AMAT 1 00146330733 [ 341 20-06-2014 FATTURA
SPEDZIONE [PORTO CAUSALE DEL TRASPORYTO
r LAVORAZIONI
[CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA DAPPOGGIO
R.D. 80 GG F.M.
DESCRIZIONE UM, arTa PREZZO 0% IMPORTO Ve
VS DARE PER RIPRISTINO
FUNZIONALITA' CAMBIO SU VS BUS AZ.
N.572.
PROCEDURA N.2/A.
CIG:ZDEOFAF348
RIF. VS ORD. PROT. N.13087/UT
DEL 17/06/2014.
LAVORO N.32 DEL 17/06/2014. NR 1.00 180.00 180.00| 22
N.B. LAVORO ESEGUITO C/O AMAT
“enga perla mobitsd nellarsa o Tarzric
Prot. n, 0 _
. 01L06 700
D Amm s Delegato In
% Direfiore (enersle r
S4 DistoreAmmiistraive.
St Dietiora Techico T
P Appalf 1 Contrati C
W Commerciale/ Merketing .
8 Contabilta Blancio I
-=8 Eserizio f Sosla I
Uit Infomnatical Stalisca
T Meamitenzione /Tecnica 1 ,
R Risorse Umane o /{ E 40
Ahati Gen PPRR. SINISTRI -
i Uﬁ’!‘»;\ R i i ) .
o s D 08 Lyc. 201
[TOTALE MERCE [BPESE DI TRABPORTO [BPESE DI IMBALLO ﬁ Dl INCASEO GPEGE VARIE
Fwﬁu T00. LVA. (ARTIGOLG VA, I Lagge 675/06
| Vostri dati anagrafici vengono uﬁlizzn;'.i solo per]
180.00 22 22 39.60 acempimenti dl obblighi di legge & amministrativi.
[TOTALE IMFONIBILI [ART. 15 TOTALE IMPOSTA [TOTALE DOCUMENTO N EURO
180.00 3880 218.60

IASPETTO ESTERIORE DE| BENI

O —
TANNOTAZION| / VARIAZIONT

N* COLLI PESO KG. DATA PARTENZA

IORA PARTENZA

FIRMA CONDUCENTE

|FIRIM VETTORE
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, £ o e f
. 2

. : : %
UFFICIO CONTRATT! E ACQUIST] o1 " . UFFICIO PERSONALE , 4, .

§ verifica condizione; ordine g contratio ) " verifice wsrte di accertamento sannano del. persnnale
3 ' Deta scadenza pagamen‘tc

iContr. Rep. n° . del - .
- : ’ DATA = ™ JFIRMA DEL RESPONGABIE
jConv. n° el . ‘3 | '
] .. , -ILRESP, NITA' PERSONALE

~Determ. A.D. n° de! . ) “Per supsrvisione

1 : - . {DATA JFIRMA- =
{Delib. C.A 1* del . * :

Data scadenza pagamento ¢ *

DATA JU'ADDETTC AL RISCONTRO

UFFICIO.MAGAZZIND

verifica quantita, doclimenti e condizion! contrattuall

AL RESP, UNITA' CONTRATT!
per supervisiong

Contr. Rep. n. o /? del

1DATA FIRMA -

Delib. CA. n. 6 )D del 0) f

Dsllb, C.A. n. dal
" UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contablii Delb. C.A. n del
dats scadenze pagamento Indicata In fattura Dats stadenza pagamento
deta scadenze di pagamento prasunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

S b i 4

IL.RESP. UNITA® TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA’ E HILANGID
.. DeRsupervisione

DATA

FIRMA DEL RESPONSABILE

Bo-0-1l, | ool A)
22 |

UFFICID TECNICO
verifica perfetta eseciziong lavor

.I'L CAPO AREA INFORMATICAE STATIST&CA
verlfica dati tecnici

ata scfd)g_rlza pegamento

ATA FIRI
-%.-.eo ) WA G lL RESPDNSABI LE HNITA’ TECNICA
) per superjfsions
) DATA - FIRMA DEL ONSABILE
UNITA' AA.GC. E PP.RR. NOTE:

verfiice conferimenio incarico

— - - ey H t
SOTTENIMETTD OR Leeevi e, BT

ILCLP T UNITA Aa.G0, © P8R,

T ST

]
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Aziondo per lo Mobilild nell’Arec di Taranto %K\ )
prot, 13087 /UT Taranto, li 17.06.2014
Lavoro n°® 32
Spett.le

OFFICINE JOLLY S.r.l.
C/da Feliciolla

74010 STATTE (TA)
Fax n. 099 4744888

OGGETTO: Bus 572 - ripristino funzionalita cambio. PROCEDURA 2/A. C.1.G,
ZDEOFAF348

In relazione al vs. preventivo n. 573 dellimporto di € 180,00 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 12621 del 10.06.2014) riferito ai lavori gia
effettuati e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica, si emette
ordine per un importo di € 180,00 + IVA, finalizzato all'emissione della fattura.

Si precisa che il pagamento sara effettuato a 60 gg. d alla data di

emissione della fattura.

IL DIRETTORHBIGENERALE
Ing. Giovanni ichecchia

Societd per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Baliisti, 657 « 74121 Taranto eTel. 099 73561 sFax 099 7794247 e web: www.amatta.il »e-mail: amat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscriione al Registro delle imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato.
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Azienda per la Mobilitd nell’Area di Taranto \ s
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Allegato 3

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA 34688 oL
WSN.AZ > 7-2 TARGATO ‘/
Ovvero

ALTRO:

DITTA: )\DLM . ,
LAVORO: \\ll)'v'«‘i\)g\"\ﬂ ;&A«L'\-A’O/L‘&—: EQ,{A_,-»J‘P:J

FATT.N, _BUA  data 20-06 Al
Note Uff, Acquisti N, L4954 data d4-0Z A4

Belibera N. data

Lett, Inearico N. data v N data
Ord. laver N.'M dcfc@: N, data
Ord. leeambi N data ;N data
bbf eandate N, data______ . N, data
BDT riterne N data ;N data
DDTrest.Rlie. N, dota_____ | N. data

A Ve%o BSSqunTO (Yo 8F WSCio AndT |
E' state verfieato che le laverazioni e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata,

di eui alla fattura evidentiata, per un Importo complessivo di:

€ J 0@ oltre IVA € 2f 60 rot.€_ (4L 60

sone state esegulte In conformitd al patti contrattuall,

Teranto | 29-0F A4

IL TEENICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DI SEGUIRE | LAVORL ...vtivriecrirniiniiesinsinens

Societd per Azioni con Socfo unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune df Taranto
Via C. Batlisti, 457 « 74121 Taranto eTei. 099 73561 » Fax 099 7794247 «web: www.amgtigt »e-mail: amat@pes.amat.ia.it
Codice Fiscale, Patfita Iva e N° iscrizione af Regisiro delle Imprese di Taranta; 00144330733 - Capitale soclale; € 5.497.272,00 inferaments versafo.




