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

" ORDINATIVO DI PAGAMENTO

b]

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Codice fiscale, Partita [VA ¢ n° di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale sottoscritto: € 5,497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

A FAVORE DI:

7. LASOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENT O

PAGAMENTO:

DICONSIEURQ; ~ settecentoundici,40

POSTE ITALIANE SPA

GESTIONE ESERCIZIO | N.ORDINATIVO DATA COD.CASSA | COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
' 0 195 16/02/2015 € 711,40
* IL CASSIERE! CITO FABIO
" PAGHERA'

STUDIO TECNICO DI CONSULENZA & PROGETTAZ
Lombardia, 141 '
74020 LEPORANO (TA)

Partita IVA: 02376510737

CC 03.18;247.470

IBAN: 1T44G0760115800000018854729

CAUSALE DEL PAGAMENTO

ATTIVITA"DOCENZA INCARICO PROT.21962/UP

|PAGAMENTO FATTURE N,

034, 035
IMPORTO LORDO ¢ 71140
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 711,40
CASSA CASSA
. IMPORTO LORDO € 711,40
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
S . ' € 0,00
YIS, . PROG. ORDINATIVI EMESSI
ART.24 ST. rl?lF?PONIBILITA‘ € 0,00
N
A
‘\
A
} /
A -
IL DIRIGENTE AMM.VO. \ i IL DIRE RE IL PRE T!




BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA
FILIALE 9601 TARANTO
IBAN BENEFICIARIO: IT44G0760115300000018854729

NR.SCT: T 70611076 " CRO: 29710356303
DATA ORDINE: 18.02.2015

TRANSACTION ID: 29710356303010304815801158001T

ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL’AREA DI TA
) VIA CESARE BATTISTI 657 <
TARANTO :
BANCA DEST: POSTE ITALIANE SOCIETA’ PER AZIONI
TARANTO TA
TARANTOD V.R.
BENEFICIARIO: CITO FABIO STUDIO_TECNICO K

DT REG : 20.02.2015

IMPORTO: 711,40 /
NOTE: PAG. FATT 34-35 !
MANDATO NUM. 195-

/09 - step.it

GRUFPPO BANCARIO MONTE PASCHI éIENA”- BANCA 1030.6 -GRUPPO 1030

~
3
&
&
&




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

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n® di iscrizione al Registro delle Iinprese di Taranto 00146330733
. Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

.

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

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

GESTIONE ESERCIZIO _ N. ORDINATIVO DATA ‘COD.CASSA __COD.CASSA ' IMPORTO ORDINATIVO
0 195 16/02/2015 € 711,40
IL CASSIERE CITO FABIO o |
PAGHERA' STUDIO TECNICQ DI CONSULENZA & PROGETTAZ |
-I.A SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTQO Lombardia. 141 :
' AFAVORE DI: ’ |
74020 LEPORANO (TA) .
Partita IVA: 02376510737 }
CC 03.18;247.470 '

DICONSI EURQ:  settecentoundici,40

PAGAMENTO: :
POSTE ITALIANE SPA _ 1BAN: IT44G0760115800000018854729

CAUSALE DEL PAGAMENTO

e

PAGAMENTO FATTURE N. 1

{034, 035
IMPORTO LORDO € 711,40
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € 711,40
: CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 711,40
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
' . € ' -0,00
YT PROG. ORDINATIVI EMESSI |
ART.24 ST. DISPONIBILITA' € 0,00
|/

CI}T (8] BILITA' ' IL DIRIGENTE AMM.VO . ) IL DIRE /}E 1L PRES E
[ 4 J\HK @Wu, .
f ' ) Y

B =< o .

i
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Studio tecnico di
Consulenza & Progettazione
Dott. Ing. Fabio Cito

Oodoooooaan

i s e Bttt 857
Y s e Via Cesare Battisti, 657
URD Risoise Umane 74100 TARANTO
PG DRty O C.F. e P.IVA. 00146330733
ST Sf Oualih o e-mail: amat@amat.ta.it
o [
FATTURA - “Operazione con imposta ad esigibilita differita, ex art. 7, DL n. 185/2008" \ &) Phts DL %/i
/.«'/ - Studio Tegnico di
.+ Rif. 034 EF/2014 j'aranto, 24 Novembre 2014 Consulenza & Progettazione
f)’ . Dott. Ing. Fabio Cito
— :
Prestazioni professionali eseguite per vostro conto Euro
A Incarico rif. Prot. 21962/UP del 10/11/2014 - Attivitd di docenza “Personale
viaggiante: aggionamento in materia di sicurezza formazione specifica’n. 8ore, | € 320,00
B |Rivalsa contr, prev.le 4% ' € 12.80
C | Contributo integrativo INARCASSA (4%) di A+B € 13,31
D SOMMA A+B+C| ¢ 346,11
E. |IVA22%suD € 76,14
F SOMMA  D#E| ¢ 422 26
G - |Ritenuta d'acconto (20% di A+B) € 66,56
H {Tolale netto da corrispondere F-G € 355,70

Estremi bancari per l'accredito ~ Coordinate Bancarie Internazionali (IBAN): IT 44 G 07601 15800 000018854720

PAESE | CHECK CIN ABI CAB N. CONTO |INTESTAZIONE c/o
IT 44 G 07601 15800 | 000018854729 | FABIO CITO |BANCOPOSTA

‘} e [N.WA. 333 £] |

“DATA DI REGISTRE :

] Cod. Prog. ‘1”{

I Cosmeputalo & 3 ld,

P R]./ h ' o ;' ;
“Br i~
=7 | \ y @ Progeto 7
N\
(} Yoce a Costo A — ]
\

Studio tecnice of ConsulenzadPrageﬁazL:e Dott. Ing. Fabio CITO Via Lombardia, 141 Leporano 74020 - Taranto ITALIA
e-maif; studiotecnicocito@amail.com - pec: fabio.cito@ingpec.eu - tel /fax 099/7718052 - cell. 338/4941125
CF. CTIFBA7Z2DIBLO49Y - PIVA 02376510737




Studio tecnico di
Consulenza & Progettazione
Dott. Ing. Fabio Cito

- Spettabile AMAT SPA
Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO

C.F. e P.IVA. 00146330733
e-mail: amat@amat.ta.it

FATTURA - “Operazione con imposta ad esigibilita differita, ex art. 7, DL n. 185/2008"
Studio Tecnico di
Rif. 034 EF/2014 | Taranto, 24 Novembre 2014 O o actexione
Prestazioni professionali eseguite per vostro conto Euro
A Il}cari_co rif. Prot. 21962/[._IP del _10/1 1{2014 - Attivitél. di docenza “Personale
viaggiante: aggiomamento in materia di sicurezza formazione specifica’n. 8ore. | € 320,00
- B [Rivalsa contr. prev.le 4% € 12,80
C | Contributo integrativo INARCASSA (4%) di A+B € 13,31
D SOMMA A+B+C| ¢ 346,11
E |IVA.22%suD € 76,14
F SOMMA D+E| ¢ 422,26
G |Ritenuta d'acconto (20% di A+B) € 66,56
H |Totale netto da corrispondere F-G € 355,70

Estremi bancari per I'accredito — Coordinate Bancarie Internazionali (IBAN): IT 44 G 07601 15800 000018854729

PAESE

CHECK

CIN

ABI

CAB

N. CONTO

INTESTAZIONE

C/O

iT

44

G

07601

15800

000018854729

FABIC CITO | BANCOPOSTA

AMAT 554,
UEF, S8EGRETERIA
PER RICEVUTA

25

Studio T=¢ni

iﬁ“e&awﬂoqemmne

Via Ltﬁ%ﬁhﬁgéﬁﬁ'qg Qﬂl 1125

74020 Lea. nrey,
Cod. Fise.: CTYER

HANTQ « ITALIA

72D15 LOagy

Partita IVA:0 8376510737

Studlio fecnice di Consulenzadfrogettazione Dott. Ing. Fabio CITO Via Lombardia, 141 Leporano 74020 - Taranto ITALIA
e-mail: studiotecnicocito@qmail.com - pec: fabio.cito@ingpec.ey - tel./fax 099/7718052 - cell, 336/4941125
C.F. CTIFBAZEDISLO49Y - PIVA 02376510737
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Studio tecnico di
Consulenza & Progettazione
Dott. Ing. Fabio Cito

Spettabile AMAT SPA

Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO

C.F. e P.IVA. 00146330733
e-mail: amat@amat.ta.it

JI

Lo

-

- [
FATTURA - “Operazione con imposta ad esigibilita differita, ex art. 7, DL n. 185/2008" 61,‘3112‘13 QL
.,.f"-'ﬁﬂ““MM\\ [ Stugfio Tecnico di
,.“Lr-R”' 034 EF/2014 i[aranto, 24 Novembre 2014 Consulenza & Progettazione

Dott, Ing. Fabio Cito

/

Prestazioni professionali esequite per vostro conto

Euro

A !{lcaripo fif. Pr.ot. 21962ng del jOlj 1{2014 ~ Attivité. di docgnza ‘Personale

Viaggiante: aggiomamento in materia di sicurezza formazione specifica’n. 8 ore. | € 320,00
B |Rivalsa contr, prev.le 4% ) € 12,80
C | Contributo integrativo INARCASSA (4%) di A+B € 13,31
D SOMMA A#B+C| ¢ 346,11
E LVA 22%suD € 76,14
F SOMMA  D+E| ¢ 422,26
G (Ritenuta d'acconto (20% di A+B) € 66,56
H | Totale netto da corrispondere F-G € '355,70

Estremi bancari per l'accredito - Coordinate Bancarie Internazionali (IBAN)

T 44 G (7601 15800 000018854729

CHECK

CIN

ABI

CAB

N. CONTO

INTESTAZIONE

C/O

PAESE
IT

44

G

07601

15800

000018854729

FABIO CITO

BANCOPOSTA

N, RIG. .. ...

N.IVA_335°F

—————

tDATA o1 ReaisTRE O NOV. Ut /

Studio tecnico df Consulenzadfrogetiazions
e-mail: studiotecnicocito@gmail com -

CF. CTIFBA7ZDISLO49Y - PiVA 02376510737

Datt. Ing. Fabio CITO Via Lombardia, 141 Leporanc 74020 - Taranto ITALIA
pec: fabiv.cito@ingpec.eu - tel /fax 098/7718052 - cell 338/4941125
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4Conv. n° el ' il ] ] '
3 - o . ILRESP, TINITA FERSONALE _
iDsterm, AD, ° tel . ) Per gupﬁrvislpna
: . ' i ] 3 DATA ] FI =Y
] o /7 2\
jDelib. C.A. I del OZ ’Lﬂl9 ) ;
Data scadenza pagamento . O s
1DATA LADDETTC AL RISCONTRO URFICIO MAGAZ ND
e e . ] Verifica quanttté, docyiment! = condizionl contratiual - <<}
- IL RESP, UNITA' CONTRATT i o F
. PEr supervisione Contr. Rep n oy del
IDCATA FIRMA :
Dsllb. GA 1, del
Delb. CA. n, el -
UFFICIO RABIONERIA o
veriiica deti D\Dntabm Dﬂuh. CA n del
data scadenzs pagamento Indicate In fatturg Data scadenzg pagamento ‘
dats scadenza ol pagemento presunts: / DATA FIRWA DﬂeRESPDﬂEAé,ILE R
B o oL
DATA TFIRMAD : —
0% /?@ RE}PDN 1L RESP. UNITA" TECNICA -
oo per supervisione
IL RESP. -UNITA‘ TAEILIV A E Bn,[mcxo, e | |PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
. pervisione C :
| Z@Tﬂl ’w FlRi MW&/
: - -UFFICID TECGNICD
. , verifica perfetia esénuzione lavor

IL CAPD AREA INFORMATICA E STATISTIGA
- verifica dati tecnic]

Datz scadenzg PapBmEnio

S - £ &g - }
- | D=ta scadenza.pagamenta DATA “ ”|FIRMA DEL RESPONSABILE - |
- . '
DATA FIRMA 5=
s ; &= - IL RESPONSABILE UNJTA' TEGNICA
&\ _ par suparvisiona
) DATA - ) (FI_RMA DEL RESFDNSABILE
T UNITA 44.G5, E PP.RR. NDTE: . - ‘

Variice conferimenio inzarico

Zonrermanto del e e

L CAPD UNITA ALGE. E PR.RR.

FEIR L,
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AZIenc!'a per la Mobl‘h!a neH'Area di Toranl'o
Prot.-az. n® 21962 /UP =t Tarahto, 10/11/2014

+ .~ Studio Tecnico di .
Lo Consulenza &Progettazuone ‘
<+ . Ing. FabioCito - Lo
.. - ViaComod4 - .. =
: --74122 Taranto i

OGGETTO: Conferimento incarico nell'ambito del Progetto Formatwo “Formazmne del Personale” (Piano
Formativo FONDIMPRESA n. 99481). ™

-

Con la presente, si conferisce alla S.V. Ijncanco per Iattmta di docenza neli'ambito del Progetto for-
mativo indicato in oggetto. : N <
- In partlcolare I'attivita di docenza la vede comvoita nen modul: formatlw di seguito specificati, per
tin totale complesswo din® 16 (sedici) ore, ad un. compenso Orario d: € 40 00 (quaranta/euro)
» "Personale \nagglante aggiornamento in tema di sicurezza formazione specifica" (n° 8 ore)
Periodo di svolglment
Iunedl 10 novembre 2014, dalla ore 8:30 alle ore 14:30;
- martedl 11 novembre 2014, dalle ore 8:30 alle ore 10:30.
¥ K Aggmrnamento RR.LL.SS." (n° 8B ore)
) Periodo di svolgimento:
- lunedi 17 novembre 2014, dalla ore 8:30 alle ore 14:30;
. - marted| 18 novembre 2014, dalle ore 8:30 alle ore 10:30.

. .- Lattivita di docenza dovra essere svolta presso la sede della nostra Societd, in Taranto alla Via

"'-"Cesare Battlstl n° 657.-
g ” L’mcanco affidato prevede:

’ |I coordmamento delle attl\nta d:dattlche,

o ‘.\ .

- - ! |
by« }.Ia raCcoIta;del materiale d_idattico e l'elaborazione di un documento unico finale da predisporre in
) -, «idoneo formato digitale (ppt, pdf, xIs, ecc.);

v

" la. fo;'n']tura -a"II'AMAT S.p.A. diuna copia “master” del documento di cui sopra, in formato digitale, per
L :;consentlrne la riproduzione per gli allievi; la consegna dovra essere effettuata al termine delle attivita
g '.._,dldattlche

Per Iespletamento della suddetta attivita Le sara corrisposto un compense di Euro 640,00

Tale |mp0rto si |ntende al lordo di ritenuta d'acconto ed & comprensivo di eventuali spese di
ltto . alloggm

. - Il corrispettivo dovuto sara fatturato in 2 (due) tranches ed il pagamento sara effettuato a 90
(novanta) gg data fattura tramite bonifico bancario.
¥ " "La'presente dovra essere firmata dalla S.V. per espressa accettazione.
Distinti saluti.

: »viaggib, \

Walter  Pogdgi)

Sacieta per Azioni con Socio unico sogeetta a direzione e coordinamento daparte de! Comune di Taranto )

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

Codice Fiscale, Partita iva e N* iscrizione al Registro delle fmprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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Studio tecnico di

& Progettazione

Dott. Ing. Fabio Cito

Spettabile AMAT SPA

Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO
C.F. e P.IVA. 00146330733

. &90‘_13‘ X@ e-mail: amat@amat.ta.it

FATTURA - “Operazione con imposta ad esigibil

ita differita, ex art. 7, DL n. 185/2008"

e
/&If- 035EF2014 1 Taranto, 24 Novembre 2014

\

e ——
—

Consulenza & Progettazione

Studio Tecnico di

Dott. Ing. Fabio Cito

N
Prestazioni pyfess;onall eseguite per vostro conto

Euro

A Incarico rif. Prot. 21962/UP del 10/11/2014 — Attivita di docenza “Aggiomamento

RRLLSS" n. 8 ore. € 320,00
B |Rivalsa contr. prev.le 4% € 12,80
C | Contributo integrativo INARCASSA (4%) di A+B € 13,31
D SOMMA AtB+C| ¢ 346,11
E |[IVA22%suD € 76,14
F SOMMA Di#E| ¢ 42226
G |Ritenuta d'acconto (20% di A+B) € 66,56
H [Totale netto da corrispondere F-G € 355,70

Estremi bancari per l'accredito ~ Coordinate Bancarie intemazionall (IBAN): IT 44 G 07601 15800 000018854720

PAESE | CHECK CIN ABI CAB

N. CONTO |INTESTAZIONE

cio

IT P G .. | 07601 | 15800

000018854729 ; FABIO CITO |BANCOPOSTA

W,
4

DATA DI ReuisTr.£ 0

NOV. 2013 /




Studio tecnico di
Consulenza & Progettazione
Dott Ing. Fabio Cito

Spettabile AMAT SPA

Via Cesare Battisti, 657
74100 TARANTO

C.F. e P.IVA. 00146330733
e-mail: amat@amat.ta.it

FATTURA - “Operazione con imposta ad esigibilita differita, ex art. 7, DL n. 185/2008"

Rit. 035 EF/2014 | Taranto, 24 Novembre 2014 Consiones ﬁfﬂ;ﬂmm
Dott. Ing. Fabio Cito
Prestazioni professionali eseguite per vostro conto Euro

A Incarico rif. Prot. 21962/UP del 10/11/2014 — Attivitd di docenza “Aggiomamento

RRLLSS" n. 8 ore. € 320,00
B  |Rivalsa contr. prev.le 4% € 12.80
C  {Contributo integrativo INARCASSA (4%) di A+B € 13,31
D SOMMA A+B+C| ¢ 346,11
E [(IVA22%suD € 76,14
F SOMMA D+E| ¢ 422,26
G |Ritenuta d'acconto (20% di A+B) € 66,56
H [Totale netto da corispondere F-G € 355,70

Estremi bancari per 'accredito — Coordinate Bancarie Internazionali {(IBAN): IT 44 G 07601 15800 000018854729

PAESE | CHECK CIN ABI CAB N. CONTO |INTESTAZIONE c/o
IT 44 G 07601 16800 |000018854729| FABIO CITO |BANCOPOSTA
“1

7
/;

A A

Stuttio Tegn; iﬁ"eﬁﬁmﬂogenamne

G‘XMAf SPAL Via LOET%Mf,@:@Qi.@E%‘:zs
EE SEGRETERI A {7:2322 ;ng..{-ﬁ,ﬁ;td HANTO - ITALIA
R RICEVUTA Parifa V320 B 3.7 ¢ 81 0% 7

2 9 NOkT004

Studio tecnico di ConsulenzadFrogettazione Dott. Ing. Fobio CITO Via Lombardia, 141 Leporano 74020 - Taranto ITALIA
e-mail: studiotecnicocito@gmail com - pec: fabio.cito@ingpec.ey - tel/fax 099/7718052 - cell, 338/4941125
CF. CTIFBAZ2DISLO4SY - PIVA 02376510737




FLLLILTS

4901200,
Y

Aziende per la Mobilita nell'Area di Taranio “-,.ﬂ'_-_,m

Prot. az. n® 21962 fUP Taranto, 10/11/2014

Spett.le

Studio Tecnico di
Consulenza & Progettazione
Ing. Fabio Cito

Via Como 4

7412 aranto

OGGETTO: Conferimento incarico nell'ambito del Progetto Formativo “*Formazione del Personale” (Piano
Formativo FONDIMPRESA n, 99481).

Con la presente, si conferisce alia S.V. lincarico per l'attivita di docenza nell'ambito del Progetto for-
mativo indicato in oggetto.
In particolare, I'attivita di docenza la vede coinvolta nei moduli formativi di seguito specificati, per
un totale complessivo di n® 16 (sedici) cre, ad un compenso crario di € 40,00 (quaranta/euro);
> "Personale viaggiante: aggiornamento in tema di sicurezza formazione specifica” (n° 8 ore)
Periodo di svolgimento:
- lunedi 10 novembre 2014, dalla ore 8:30 alle ore 14:30;
- martedi 11 novembre 2014, dalle ore 8:30 alle ore 10:30.
¥ " Aggiornamento RR.LL.SS." (n°® 8 ore)
Periodo di svolgimento:
- lunedi 17 novembre 2014, dalla ore 8:30 alle ore 14:30;
- martedi 18 novembre 2014, dalle ore 8:30 alle ore 10:30.

L'attivita di docenza dovra essere svoita presso la sede della nostra Societa, in Taranto alla Via
Cesare Battisti, n® 657.
Lincarico affidato prevede:
a) il coordinamento delle attivita didattiche;

b) la raccolta del materiale didattico e l'elaborazione di un documento unico finale da predisporre in
idoneo formato digitale (ppt, pdf, xs, ecc.);

c) la fornitura all’AMAT S.p.A. di una copia "master” del documento di cui sopra, in formato digitale, per
consentirne 1a riproduzione per gli allievi; la consegna dovra essere effettuata al termine delle attivita
didattiche.

Per l'espletamento della suddetta attivitd Le sard corrisposto un compenso di Euro 640,00
(seicentoquaranta/00), oltre iva.
Tale importo si intende al lordo di ritenuta d’acconto ed & comprensivo di eventuali spese di
viaggio, vitto e alloggio.
\ Il corrispettivo dovuto sara fatturato in 2 (due) tranches ed il pagamento sara effettuato a 90
(novanta) gg. data fattura, tramite bonifico bancario.
La presente dovra essere firmata dalla S.V. per espressa accettazione.
Distinti saluti.
IL PR E
(Dot Fpgc Walter Poggi)

Per accettazione
{Ing. Fabio Cito) -

Sacieta per Aziani con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte det Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto « Tel. +39 099 73561« Fax +39 099 7794247 «web: www.amat.ta.lt «e-mail: amat@amat. ta. it
Codice Fiscale, Partita lva e N~ Iscrizione al Registro delle Jmprese df Taranto 00146330733
Capitate soclale: € 5.497,272,00 interamente versato
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Prestazioni professionali eseguite per vostro conto Euro
A Incarico rif. Prot. 21962/UP del 10111/2014 - Attivita di docenza ‘Aggiormamento
" IRRLLSS"n. 8 ore. € 320,00
B |Rivalsa contr. prev.ie 4% € 12,80
C | Contributo integrativo INARCASSA (4%) di A+B € 13,31
D SOMMA A+B+C| ¢ 346,11
E |[IVA22%suD € 76,14
F SOMMA  D+E| ¢ 422,26
G |Ritenuta d'acconto (20% dj A+B) € 66,56
H  |Totale netto da carrispondere F-G I € 17 358,70

- Estremi bancari per l'accredito - Coordinate Bancarie Internazionali (IBAN)

+ 1T 44 G 07601 15800 000018854729

ABI

PAESE CHECK CIN CAB N. CONTO INTESTAZIONE CJ/O
IT 44 G 07601 16800 |000018854729( FABIO CITC |BANCOPOSTA
N, RIC.___ N.IVA_I2ZR"

—

Studlio tecnico di ConsulenzadProgetiazions
e-mail: studiotecnicocito@amail com

Dott. Ing. Fobio €ITO Vig Lombardia, 141 Leporano 74020 - Taranto ITALIA
- pec: fabio.cito@ingpec.ey - tef /fax 099/7718052 - cell. 338/4941125
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Prot.-az. n°® 21962 /UP "¢ U Taranto, 10/11/2014

. Spett.le
_Studio Tecnico-di
‘Consulenza & Progettazrone
~- Ing. Fabio- CItO
~ Via‘Camo 4 - :
74122 Taranto

OGGETTO:  Conferimento incarico nell'ambito del Progetto Formatwo “Formaznone del Personale” (Piano
Formativo FONDIMPRESA n. 99481). ~ °

=

Con |a presente, si conferisce alla 5.V. I’rncanco per Iattlwta d| docenza nell'ambito de! Progetto for-
mativo indicato in oggetto
~In partlcolare I'attivita di docenza la vede comvolta ne1 modull formatwl di seguito specificati, per
un totale complessnvo di n® 16 (sédici) ore, ad un compenso orano di € 40,00 (quaranta/euro)
R "Personale viaggiante: aggiornamento in tema di sicurezza formaznone specifica” (n° 8 are)
Pefiodo di svolgimento:
- lunedi~ 10-novembre 2014, dalla ore 8:30 alle ore 14:30;
- rnartedl 11 novembre 2014, dalle ore 8:30 aile ore 10:30.
> " Agglornamento RR.LL.SS." (n° 8 ore}
" Periodo-di svolgimento:
Iuned| 17 novembre 2014, dalla ore 8:30 alle are 14:30;
L. martedl 18 novembre 2014, dalle ore 8:30 alle ore 10:30.

e

L attivita di docenza dowra essere svolta presso la sede della nostra Societd, in Taranto alla Via

- ='=*"="a)5:‘"" E ll coordmamento delle attivita dldatthhE
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by« - ' a 'racc'o'lta del materiale didattico e l'elaborazione di un documento unico finale da predisporre in
- idoneo.formato digitale (ppt, pdf, xIs, ecc.);

la fornitura all’AMAT S. p.A. di una copia "master” del documento di cui sopra, in formato digitale, per
consentrrne la riproduzione per dli allievi; la consegna dovra essere effettuata al termine delle attivita
drdattlche

Yo T

ST f Per IeSpIetamento della suddetta attivita Le sard corrisposto un compenso di Euro 640,00

' (sencentoquarantal DO), oltre iva.
+ 7 Tale |mporto si intende al lordo di ritenuta d’acconto ed é comprensive di eventuali spese di

A - II corruspettwo dovuto sard fatturato in 2 (due) tranches ed il padamento sara effettuato a 90
e (novanta) 9g. "data fattura, tramite bonifico bancario,

I

L7 Distinti saluti.

IL PR
(Dott.  Ffg Walter Poggi)

Codlce Fiscale, Partrta ha e N* iscrizione al Registro del[e Jmprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versalo
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