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Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita ¢ Souale smto':cnlto €5.497.272.00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARAN TO S.p.A.
Scde legale ed amministrativa: 74100 TARANTO Via C. Battisti, 657 '

GESTIONE | ESERCIZIO N ORDINATIVO DATA | COD.CASSA | COD.CASSA | | IMPORTO ORDINATIVO
0 L 670 19/12/2014 € 171,94
. “IL CASSIERE TELEMAR S p.A.
PAGHERA’ Compagnia Generale
. LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO | v:o G Melisurgo, 4
AFAVORE DI , : .
' 80133 NAPOLI (NA)
o Partita IVA: 00878161009
- o . CC 03.18;23.513
_DICONSI EURO: .-centosettantuno,94
"' | PAGAMENTO: o _
’ "'INTESA S:P:A. BAN: IT51Y0306905070100000103015
CAUSALE DEL PAGAMENTO
SP.ISP.M/N DEL 27/09/2013
" | PAGAMENTO FATTURE N,
383§9/F 38590/F cel 5 24475A60£
|28 CJJ?D;OA_. r— A Gﬂ A T —f IMPORTO LORDO 171,94
' { ' TOTALE RITENUTE 0,00
b 2 a Qi s
SN IMPORTO 171,94
EANGAMOI‘;‘F DAL EASCHI N GIENAS o S
! Filialg di' T;
g : aranto ,J
: CASSA CASSA
: IMPORTO LORDO - "ii\ € 171,94
_ RISULTANZE S
DELLA GESTIONE D1 CASSA PREVISIONE \E 0,00
e , L 1€ 0,00
3 ESTREMI DELIBERA PROG. QRDINATIVI EME_s‘isr.x
63109 DISPONIBILITA' ' \e 0,00
IL. PR . E

ABILITA’

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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TAR.ANTO 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
0 1.670 19('12/2014_ ‘ € 171,94
I, CASSIERE ' " | TELEMAR Sp.A.
PAGHERA’ Compagnia Generale
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO via G.Melisurgo, 4
AFAVOREDI: ) ? '
' 80133 NAPOLI (NA)
Partita TVA: 00878161009
CC03.18;23.513

DICONSI EURO;  centosettantuno,94
' PAGAMENTO:

INTESA S.P.A. \ IBAN: TT51Y0306905070100000103015
CAUSALE DEL PAGAMENTO
L SP.ISP.M/N DEL 27/09/2013
- | PAGAMENTO FATTURE N. |
38580/F, 38590F  C£te ZBIA95NL08
SEOF, 19506
IG5 C MY DeOA ' IMPORTO LORDO e 171,94
' " TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO _ € . 17194
CASSA CASSA
‘ IMPORTO LORDO € 171,94
- RISULTANZE = :» [ - e
DELLA GESTIONE D1 CASSA% ' PREVISIONE € 9,00
/ . .
. - € 0,00
ESTREI DELBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI
163/09. ‘ . DISPONIBILITA' - | € 0,00
IL DJR RE IL PR B

<
<
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Cap. soc. EUR 7.373.635

Sede centrale:
e

FATTURA

INVOICE Ufficic Emittente: ROMA

NUMERO DATA

NUMBER DATE
38589/F 16/09/2013

Compagnia Generale Telemar S.p.A.

Viale Tiziano, 19 - 00196 ROMA (RM}

Tel.: 06 /3221800 r.a.
Fax: 06/3240148
¢/c postale n. 30221006

P. Iva 00878161009
Cod. Fisc.00394550586

Reg. Imp. Roma n. iscr. 00394550586
R.E.A. ROMA 141423

RINA 1SO 900]:2008 quality certified

T L CTT NG

|

SPETTABILE
MESSRS

|

AMAT SPA TARANTC - AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO

VIA CESARE BATTISTI 657
74100 TARANTO (TA)

CODICE CLIENTE CODICE E CONDIZIONI D PAGAMENTO

CODIGE FISCALE
CUSTOMER CODE CODE AND TERMS OF PAYMENT VAT CODE|
050868 1021 - RIM, DIRETTA 60 GG. DF. IT00146330733
RIMBORSQ SPESE PER ONERI CIRCOSTEL PER ISPEZIONE

EFFETTUATA IL 27/09/2013

SULLA VOSTRA M/N ADRIA - IWUN
NEL PORTO DI TARANTOQ
(Rif: 700506)
DESCRIZIONE VALUTA | QUANTITA"| PREZZO UNITARIO IMPORTO
DESCRIPTION CURRENCY| QUANTITY UNIT PRICE AMOUNT
TOTALE DOCUMENTO EUR 1,00 83,97 83,97
(Rif: 700508)
Spese Bolli su Esenti 2,00
{Rif: 700502) (.0 2 S~
b " 1011, 200
P PRESIDENTE O ! -
D5 DRETIOREGEMERAE O3 ez ' s e
%  DRETIORE AMMINSTRATNG OO R ch. m BGLLU
B DRETIORETECNCO O %'— il \g@\f”ﬁ iy afN mw %mmm% 1081 ]
£ EERBOMVEENTD O -Q\»{m serd dell m{“jﬂi‘@?eﬂ“ 8i% _:E“emmmy % uu,ng a-&
WG HFRIGNPRSNSR O AN = ‘ waFZR001 &
W% AOQUISTH CONTRATTI O : g:53: 12
B cmmpuTmBLANCE O d
B BFORMATICA O
[® PERSOHALE JRETRIBUZONI OO
Ur TECHED O
PT PRODOTTITRAFFICO O
RS RASIONERIATECONOMATO O
S ST QUALTA -0 I 0 él/
O RIC Nva G0 1O
‘ 1l6 071 0%
DATADIREGISTR
Contributo CONAI assolto ove dovuto (D,L., 22/97) PAG 1/1
IMPONIBILE ALIQ. IMPOSTA
TAXABLE AMOUNT RATE TAX
85, 97 ESCL.ART.15
REMIT PAYMENT TO: SS#E%TAMP
INTESA SAN PAOLO - FILIALE 03711 - VIA LUIGI LUCIAN], 12 - 00197 - ROME - ITALY
PAYNENT IN EURO: PAYMENT IN USD:
EUR 85,97
IBAN IT51 Y030 6905 0701 00000103 015 IBAN IT85 FO30 6905 0701 6100 9330 645
TOTALE FATTURA
BIC BCITIT MM BIC BCI TIT MM TOTAL INVOICE AMOUNT




Miistero il 55;&;% Cornomicn - Comemaanione

Ispettorato Territoriale Puglia ¢ Basilicata

A - o I g
Via Amendola,116 - 70126 BARI _ /ﬁ:( 05086 g
nr_mis : 20/ 2013 / ARG
RESOCONTO ADDEBITI MISSIONE IN CONTO TERZI
Date della missione dal giorno GIO 27/GIU/2013 al giorno GIO 27/GIU/2013
Missione di giorni 1 '
Localita TARANTO
Richiedente Compagnia Generale TELEMAR
Armatore
Descrizione della visita Ispezione RTF
Imbarcazione M.bb. T.P. A¥F
Nominativo Internazionale IWUN -TWUJ
RIMBORSTI:
ASSICURAZIONE VOLO/SANITARIA oot e e ees s
Rimborso pranzo e e,
VARIE (passaporto, Spese traSporto) .ueecceeeeeecsesevseecsessessreecmsessssssssssssssennens
RIMBORSO USO MEZZO PROPRIO ...oeeevcereeecreecenrere e 8500
Diaria Lorda + Contributo pensioniSticO  ..vveveereereceeeeereisise e e coveensee e ses e
Surrogazione (2 24,34) minuti: 360 ceeooeereeeeeeeeeeeeeee s 146,04,
SUB TOTALE 146,04
Spese AMmINIstrazione 15 % e ee e 21,91
TOTALE GENERALE e 167,95
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Sede centrale:

Compagnia Generale Telemar $.p.A.
Cap. soc, EUR 7.373.635

Viale Tiziano, 19 - 00196 ROMA (RM}

Tel:06 /322180012, P, Iva00878161609
Fax: 06/3240148  Cod. Fisc.00394550586
¢/c postale n. 30221006  Reg, Imp. Roma n. ser. 00394550586
REA ROMA 141423
RINA IS0 9061:2008 guality cestified

It 25C 448 b (oA

T 67T Ty
FATIURA  yfejcio Emtttente: ROMA SPE LE ]’
INVOICE scie ente esome! l
NUMERO DATA
NUMBER DATE
AMAT SPA TARANTO - AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
38588/F 16/08/2013 VIA CESARE BATTISTI 657
. 74100 TARANTO (T&)
CODICE CLIENTE CODICE E CONDIZIONI DI PAGAMENTO CODICE FISCALE
CUSTOMER CODE CODE AND TERMS OF PAYMENT VAT CODE
C508¢68 1021 - RIM. DIRETTA 60 GG. DF. ITD0146330733
RIMBORSO SPESE P.ER ONERI CIRCOSTEL PER ISPEZIONE
EFFETTUATA IL 271/09/2013
SULLA VOSTRA M/N ADRIA - IWUN
NEL PCRTO DI TARANTO
[Rif: 700506}
DESCRIZIONE VALUTA QUANTITA' PREZZO UNITARIO IMPORTO
DESCRIPTION CURRENCY| QUANTITY UNIT FRICE AMOQUNT
TOTALE DOCUMENTO EUR 1,00 83,97 83,97
(Rif: 700506)
Spese Bolli su Esenti 2,00
{Rif: 700502 0&,?
ProLPq -—A—Q)——
0 1.077.208
pel
P PRESDENTE O
W DRMGEGMRAE O 0 [ s
T T DRETTCREAMMBSTRATNO ™ waew; - _
ST T WOGROWRETENGO BT @
E BEIEOMVMETD D
UG SFARIGENPRSINER O R
O Vgt v o [ ;
G COMmSURIBLNCD O @ _ ‘
B TRORMATCA S S b T R T AT
1P PERSOULE/RERBION 3 @ Bl :
Ur TECHCO O o
rrmmer, o 8 mm\\\uﬁl\\m\\\m\\ummm\
dRE RSDHERMECONMI0 D 1B
§e S D - A
o rigl___invAd
1
DATADIREGISTR___
Contributo CONAI assolto ove dowute (D.L. 22/97) PAG 1/1
"~ IMPONBILE ALIQ. IMPOSTA
TAXABLE AMOUNT RATE TAX
85,97 * , ESCL.ART.15
REMIT PAYMENT TO: gg%%TAMP
INTESA SAN PAOLO - FILIALE 03711 - VIA LUIG! LUCIANI, 12 - 00187 - ROME - ITALY
PAYNENT IN EURO: PAYMENT IN USD;
EUR 85,97
IBAN ITS1 Y030 6905 0701 00000103 015 IBAN IT85 FO30 8905 0701 6100 9330 545
TOTALE FATTURA
BIC BCI TIT MM BIC BCI TIT MM TOTAL INVOICE AMOUNT




vVIisT! ‘ e

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI . ' UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine'e contratto . verifica visite di accerlamento sanitario de! personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n* del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n* del
Il. RESP. UNITA' PERSONALE
Determ.AD.n°  del __ persdpenvsine
[DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI N

per supervisione Conlr Rep n. del
DATA FIRMA T o D- T T
Delib. CA.n. 6) del g_ L
Delb.CAR. Gl
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. h. del
data scadenza pagamento indicata in faltura Data scadenza pagamento
T |1 |pATA FIRMA DEL RESPONSABILE
IL RESP. UNITA' TECNICA
QR per supervisione
= T o oo o T e A
It HERP. UNITA" ONTABILITA #B:LANCio DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
upervisione
DZ TA FIRW\
-7 -Ib /]%(ﬂzzl
UFFICIO TECNICO
verifica perfefta esecuzione Iavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamery 6{/\ \/{\’“
verifica dati tecnici U~
Data scadenza pagamento DATA /4 ? /dz, FlRW“D&%ES?DNSABILE
DATA FIRMA [L RESPONSABILE URITA' TECNICA
per suparvi
DATA FIRMA DEL RES
UNITA" AA.GG. E PP.RR. NOTE: ™

verifica conferimento incarico

Conferimento del ........ccoveevivvecvennnnnn, Prof.. e
iL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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Azlanda por lo Mobilité noll'Areo di Toranto %%\\ . )

prot. 21863 /UT Taranto, 1i 07.11.2014
Lavoro n° 86

Spett.le

Compagnia Generale Telemar
Viale Tiziano, 19

00196 Roma

Fax n. 06 3240148

OGGETTO: ADRIA - rimborso spese per ispezione. PROCEDURA 2/A. C.I.G.
Z5C119D60A

Con la presente si emette ordine per un importo di € 85,97 riferito al
rimborso descritto in oggetto.

Gregorio Paurini

IL DIRETTORE [HENERALE
Ing. Giovanni Magichecchia

Socfem per Azfonf con Socio unh:o scggeﬂ‘a a direzione e coordfnamenfo da purfe del Comune di Taranto
Via C, Baflisfl. 657 « 74121 Taranio «Tel. 099 73551 «Fax 099 7194247 eweb: www.amalla,it »e-mall: amai@amuat.ta.it elegal-mail: amot@pec.amal.la.t
Codlce Flscale, Parita iva e N® Iscridone al Registio delle imprese df Taranto: 00146330733 - Capliale sociale: € 2,340.453,00 Inferamente versalo.



Aziendo per lo Mobilitd noll'Area di Taronto

Allegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITTE
ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

B, v 1Y
DITTA: Wv\"‘k |
LAVORO: ﬂ*{wbw 4})@4 f""‘{ﬂz ""JIMA""‘LL?

FATT.N. & SISE.P{ data “ﬁé\/ cfﬂf

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data N. data
Ord. lavori EL ? .? data O‘ZM/% N. data
Ord. ricambi  N. data : N data
DDT andata N. data ;N data
DDT ritorno N, data ;N data
DDT rest. Ric. N. data ;N data

E’ stato verificato che le lavorazioni efo fornifure, commissionate alla ditia sopra riportata,
di cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ oltre IVA € Tot, €
sono state eseguite in conformitd ai patti contrattuaii.

Taranto li {f Y M .V[/W\

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA’
DISEGUIRE I LAVORI...ceuiiniieiiincininceee,

Socletd per Azlon! con Soclo unico toggetta a direrlone e coordinamento da parfe del Comune di Taranto
Via C. Batffisti, 857 « 74121 Taranto eTel. 099 73551 e Fax 099 7794247 sweb; www.amal.ta.ii ¢e-mall; .
Codice Flscaie, Partila iva e N° iscrizione al Registra delle Imprese diTarante: 00146330733 - Capliale soclale: € 5.497.272,00 !ni‘eramenfe versato.
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///'/T elemar

Compnwnn Geonerate

Cap. soc. EUR 7.373.635
Sede centrale:

FATTURA

INVOICE Ufficio Emittente: ROMA

NUMERO DATA

NUMBER DATE
38590/F 16/09/2013

Compagnia Generale Telemar S.p.A.

Viale Tiziano, 19 - 00196 ROMA (RM)

Tel.: 06 /3221800 r.a.
Fax: 06/3240148
c/c postale n. 30221006

P. Iva 00878161009

Cod. Fisc.00394550586

Reg. Imp. Roma n. iscr. 00394550586
R.E.A. ROMA 141423

RINA 1SO 9001:2008 quality certified

SPETTABILE
MESSRS

AMAT SPA TARANTC - AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
VIA CESARE BATTISTI 657

74100 TARANTOC (TA)

4 OTT znﬁW/
{l

CODICE CLIENTE
CUSTOMER CODE

050868

CODICE E CONDIZIONI DI PAGAMENTO
CODE AND TERMS OF PAYMENT

1021 - RIM. DIRETTA 60 GG. DF.

CODICE FISCALE
VAT CODE

IT00146330733

RIMBORSO SPESE PER ONERI CIRCOSTEL PER ISPEZIONE
EFFETTUATA IL 27/09/2013

SULLA VOSTRA M/N CLODIA - IWUJ
NEL PORTO DI TARANTO
(Rif: 700506}
DESCRIZIONE VALUTA QUANTITA' PREZZO UNITARIO IMPORTO
. DESCRIPTION CURRENCY| QUANTITY UNIT PRICE AMOUNT
TOTALE DOCUMENTO EUR 1,00 83,97 83,97

(Rif: 700506)

Spese Bolli su Esenti
(Ri.f: 700502)

A2y

l] 1017, 2013

P PRESIDENTE O
DG DIRETTOREGEMERME O
DA DARETTORE AMMINISTRATIMG OO
D7 DIRETTORE TECNCO

UE  ESERCIZKYMOVIMENTO
VAG AFFARI GEN/PRI/SINISTRI
A ACOUISTIJ CONTRATTI

Uo CONTASILITATBILANCIO

Ul TFORMATICA

HP  PERSONALE /RETRIBUZIONI
gT TECNICO

ufPT PRODOTTI TRAFFICO

GIRG RABIONERIATECONOMATO

O gogdopoooOoooo

ST ST QUK RIC e dUZ
DATADIReGISTR,_____1/6 07T 1043
Contributo CONAT assolto ove dovuto (D.L. 22/97) PAG 1/1
IMPONIBILE ALIQ. IMPOSTA
TAXABLE AMOUNT RATE TAX
85, 97 ESCL.ART.15

BOLLO
REMIT PAYMENT TO: DUTY STAMP
INTESA SAN PAOLO - FILIALE 03711 - VIA LUIGI LUCIANI, 12 - 00197 - ROME - ITALY
PAYMENT IN EURO: PAYMENT IN USD:

EUR . 85,97

IBAN IT51 Y030 6905 0701 00000103 015 IBAN IT85 F030 6305 0701 6100 9330 645

TOTALE FATTURA

BIC BC! TIT MM

BIC BCITIT MM

TOTAL INVOICE AMOUNT
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Ispettorato Territoriale Puglia e Basilicata

Via Amendls 116 - 70176 BARI _ /ﬁ>€ 0508 8, 3

nr_mis :20/2013 / ARG

RESOCONTO ADDEBITI MISSIONE IN CONTO TERZI

Date della missione "~ dal giorno GIO 27/GIU/2013 al giorno GIO 27/GIU/2013
Missione di giomni 1
Localita ' " TARANTO
Richiedente Compagnia Generale TELEMAR
Armatore
Descrizione della visita Ispezione RTF
Imbarcazione M.bb. T.P. 1f:l\-D’.RIIA"]e CLODIA 7}
: , Vs
T\: 6, ’r\F @K &g
Nominativo Internazionale IWUN -IWUJ
RIMBORST:
ASSICURAZIONE VOLO/SANITARIA  ..cvcvrersnsensieen e reessceesss s seesssnes
Rimborso pranzo e
VARIE (passaporto, SPese trasport0)  eecveceessrerercrsceseesssesasersssesenssessanssssessnns
RIMBORSO USO MEZZO PROPRIO ..covnrercerrecnsesssesnsssssrssnssasensessannes 9990
Diaria Lorda + Contributo pensiofistico vviveeerenieeccvnsirneesss e sresesesens
Surrogazione (2 24,34) MiNUti: 360 e esseesenes 146.04...
SUB TOTALE e bessnion 146,04
Spese Amministrazione 15 % v 21,91
TOTALE GENERALE e eeeemssese e eeeseessnenes 167.95




Compagnia Generale Telemar S.p.A. Tel: 06 /3221800ra. P, Iva 00878161009
% Te 1 e m al“' Cap. soc. EUR 7.373.635 Fax: 06/3240148  Cod. Fisc.00394550586
K/} - Sede centrale: c/cpostale n, 30221006 Reg, Imp. Roma n. iscr. 00394550586
"/ Cu mpagnia Geverale  vige Tiziano, 19 - 00196 ROMA (RM) RE.A ROMA 141423

RINA IS0 9001:2008 quality certified

FATIURA  yfficic Emittente: ROMA SPETTABILE LCIT 23
INVOICE MESSRS
NUMEROD DATA
NUMBER DATE
AMAT SPA TARANTO ~ AZIENDA MOBILITA' AREA TARANTO
38590/F 16/08/2013 VIA CESARE BATTISTI 657
74100 TARANTC (TA)
CODICE CLIENTE CODICE E CONDIZION! DI PAGAMENTO CODICE FISCALE
CUSTOMER CODE CODE AND TERMS OF PAYMENT VAT CODE
050868 102t -~ RIM. DIRETTA 60 GG. DF. IT00146330733
RIMBORSD SPESE IfER GNERI CIRCOSTEL PER ISPEZIONE
EFFETTUATA IL 27/09/2013
SULLAR VOSTRA M/N CLODIA - IWUJ
NEL PORTO DI TARANTO
(Rif: 700506)
DESCRIZIONE VALUTA QUANTITA" PREZZO UNITARIO IMPORTO
DESCRIPTION CURRENCY| QUANTITY UNIT FRICE AMOUNT
TOTALE DOCUMENTQ EUR 1,00 83,97 B3, 97
(Rif: 700506) B
Spese Bolli su Esenti 2,00
{Rif: 700502)

o, 20024

. 010772013

P PRESICENTE [}
T D6 TIRETOREGENERALE T

1= - --- - Dh DRETIOREAMNSRANO O YR v,

DT DIRETTORE TECKICO O

\E ESERCOIGMOVMENTO DO

G AFFARIGENPRSMSTR D

B AOSIONRT O A

i COMBUR/BLACY O O s

Ul WRORMATICA m} = b

VP PERSOHALEJRETRIBIZON 3 i‘\i’\i\i\\ \t\\\

U TECKICO O \\ '

aiFT PROVOTTI TRAFFIEQ O

WRG RAGKNERIATECONOMATO O

St ST QAT = i wva d AT

O . .
DATA DI REGISTR, 116 077 207
Contrib_utn CONAT assolte ove dovute (D.L. 22/97) PAG 1/1
IMPONIBILE ALIQ. | IMPOSTA
TAXABLE AMOUNT RATE | 7ax
85,97 ' ESCL.BRT.15
REMIT PAYMENT TO: {7 -
INTESA SAN PAOLO - FILIALE 03711 - VIA LUIGI LUCIANI, 12 - 00197 - ROME - ITALY
PAYMENT IN EURO: PAYMENT IN USD:
EUR 85,97
IBAN IT51 Y030 6905 0701 00000103 095 . IBAN IT85 FO30 6305 0701 6100 8330 845
TOTALE FATTURA

BIC BCI TIT MM BIC BCI TIT MM TOTAL INVOICE AMOUNT

(& 2p7118b60€




VIESTI

: UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordihe'e contratio

UFFICIO PERSONALE .
verifica visite di accertamento sanitario del pefsonale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n* del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° def
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del _ per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® _ del
Data scadenza pagamento , .
DATA LADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuall
IL RESP. UNITA' CONTRATTI N
per supervisione Contr. Rep. n. del
[DATA FIRMA T "6" h o S
Delib. C.A. . L F . el @€ RS
Delb.CAN. @
UFFICIO RAGIONERIA .
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

data scadenza di fgarﬁerito— presunta

144

Data scadenza pagamento

FIRMA DEL REZ

ool
i

UNITA' CONTABILITA"E BILANCIO |
r gupervisions

) - i DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
BILE. IL RESP, UNITA' TECNICA
@Q M’ per supervisione
T b e e
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

fsn
BATA

“D0nui)

_/J,MMLP

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pag:;armmy3

Lt{\ o

[Data scadenza pagamento- DAT& )éﬁf 2 FIRMA DE\U PONSABILE

DATA FIRMA ' IL RESPONSABILE UfiTA TECNICA
DATA NSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ..........cccovvvreiiiinennn Prof .o
IL CAPD UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA )




prot, 21864/UT Taranto, i 07.11.2014
Lavoro n® 87
Spett.le

Compagnia Generale Telemar
Viale Tiziano, 19
00196 Roma

Fax n. 06 3240148

OGGETTO: CLODIA - rimborso spese per ispezione. PROCEDURA 2/A. C.1.G.
ZB7119D60E

Con la presente si emette ordine per un importo di € 85,97, riferito al
rimborso descritto in oggetto.

Gregorio Paurini

IL DIRETTORE GENERALE
Ing. Giovanni Matfghecchia

Socletd per Azion] con Secle unico soggela a dlirezlore e cocrdinamento da parte del Comune di Taranto

Via C. Balistl, 57 « 78121 Taranlo «Tel. 099 73551 «Fax 099 7794247 = web: www.omaliel! »e-mall: omal@amatialt «legol-mall: amal@pec.amat.ta.it
Cedice Fiscele, Partifa Iva e N° [scrizione of Registro delie Imprese di Yaranto: 00146330733 - Capliale sociale: € 2.340.463.00 Inferamente 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 FORNJTURA

“R? N
DITTA: UJ\«Q_,
LAVORO: f U‘/%'U‘MD d/)’(’i-'( \P’VL at HM

L A7

Nota Uff, Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N.______  data data__
Ord. lavori Ngﬁfélf data DW%/% N. data

Ord. ricambi  N. data > N data

DDT andaia N. data . N data

DDT ritorno N, data ;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:

oftre IVA € Tot. €
sono state ese(gu:fef conformita ai patti confrattuali,

Taranto li ’ﬁ?

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DISEGUIRE | LAVORL......cviviiviiininiicinnniiaen

Socletds per Azion] con Socio unico soggelid o diretione e coordinamenic do pare del Comune di Taranfo
Via C. Balflsti, 657 « 74121 Taranlo «Tel. 099 73561 »Fax 099 7794247 e web: www.amat.laill «e-mall: amot@pec.amal.fa.it
Codice Fiscale, Parfita Iva e N° Iscrizione al Reglstro delle imprese di Taranfe: 00146330733 - Capliale soclale: € 5.497.272,00 Interamente versalo.



