AZIENDA PER LA MOBILITA NELL'AREA DI TARANTO S.pA.

ESERCIZIO 2045

ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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. = b " AZIENDAPERLA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

¥ T . - R

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

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA € n® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Sociale soltoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881.75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

GESTION_E ESERCIZIO . N. ORDINATIVO DATA ' COD CASSA CODCASSA 4 ] ]MPORTO ORDINATIVO
0 928 21/07/2015 | e 1.459,12
IL CASSIERE ' , . | BUCCOLIERO F.LLI S.n.c.
', PAGHERA' OFFICINA MECCANICA
l:d]\? !S\(‘)/lz)/[[l:dEAD[])EL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO ZONA IND. VIA PER SAN MARZANO Km. 1,8
. 74028 SAVA (TA)
Partita IVA: 00894030733 .
CC 03.18;246.986

'1 | DICONSI EURO:  millequattrocentocinquantanove,12

. | PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI
- BANCO DI NAPOLI ' IBAN: IT79L0101079040000027001984

CAUSALE DEL PAGAMENTO

MANUT.BUS

. | PAGAMENTO FATTUREN.
. |264/14 CIG 7091223390, 277/14 CIG ZC8127377E

IMPORTO LORDO € . 1.459.12
TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO | € o 1.459,12 |
24 G 2015
BANCA | |
HOWE “‘”ﬂk’.’l?!fﬂﬂsm o o,
“ORTO A € 1.459,12
R]SULTANZE . . —a- - tip-da- siimemasis e ramrm A namamannmma e buny mwes m—d 4 R 4 4 ARl 8 R A £ 8 e T AL SLERAA S awsas, Fanh : e — - -
DELLA GESTIONE DI CASSA ~ ‘PREVISIONE € 0,00
T g “0.00 ) w
s —STREVI DR PROG. ORDINATIVI EMESSI _ ,
163109 DISPONIBILITA' - € . ' 0,00 i




" MANDATO NumM. 928

" BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPa

FILIALE 9601 "TARANTO ]
IBAN BENEFICIARIO: IT79L0101079040000027001984
NR.SCT: ~ ’ 99528512 CRO: 30766853606
DATA ORDINE: 24.07.2015 )
TRANSACTION ID: 30766853606010304815801158001T

ORDINANTE; AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL’AREA DI Ta
) "~ VIA CESARE BATTISTI 657
TARANTO
BANCA DEST: SAN PACLO BANCO DI NAPOLI SPA
SAVA . TA
. SAVA

BENEFICIARIO: BUCCOLIERG F.LLI BNC

DT REG : 28.07.2015 o
IMPORTO: _ 1.459,12
NOTE: CIG Z091223390 FT 264-14 CIG ZC812

B U RO

GRUPPO BANCARIO MONTE™PASCHI SIENA ~ BANCA 1030.6 “GRUPPO 10

0.

ST239XP7/09 - step.it
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AZIENDA. PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale (.d amministrativa; 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657

Telefone 09973561 (5 linee vibanc) - Fax 0997794247

Codice fiscale, Partita IVA e n° di iscrizione al Registro delle Imprese dl Taranto 00146330‘.’33
Capita Soualc sottoseritto: €5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINA TIVO D1 PAGAMENTO

“QESTION.E__ ‘ -ESERCIZI_() N. ORDINATIVO DATA |- cop.cassa cor—in.éga__ss,«\ MPORTO ORDINATIVO
: i S0 928 21/07/2015 D 3 € 1.459,12
' IL CASSIERE o ‘ " | BUCCOLIERO F.LLI S.n.c. .
PAGHERA’ OFFICINA MECCANICA '
kAF iglz)ﬂadEADl:EL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAM ENTO | 70NA IND. VIA PER SAN MARZANO K. 1,8
| 74028 SAVA (TA)
Partita IVA: 00894030733
- . : CC 03.18;246.986 . - ,
DICONSI EURQ: millequattrocentocinquantanove,12
- '| PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI :
‘ BANCO DI NAPOLI o | ~IBAN: IT79L0101079040000027001984 .
e et e CAUSALE sor S TOTTL T T
| manuT.BUS . ' L , I o
PAGAMENTO FATTUREN. - o o | . D _ . . o
264/14'CIG Z091223390, 277/14 CIG ZC8127377E L C -
IMPORTO LORDO e - 459,12
TOTALE RITENUTE i € ~0,00
IMPORTO e 145912,
CASSA '
- _ IMPORTO LORDO, * L€ 1459 I g
R[SULTANZE st e e e e 3 et arenns e ....__ e et ,.
DELLA GESTIONE DI'CASSA . prEvisioNE - & _0’00
. ‘ L i€ 0,00. ) i
T 5‘3?...?.5".‘..‘7‘..”““ wosst (€ _ e
6309 . ' pisoniBILITAY | € - 000
\

IL DJRIGENTE AMM.VO




UHHICINA MEUCANILA

W Buccoliera

REVISIONI E COLLAUDI SN, (7 o
" Officina autorizzala i - A S2ORZI vicsh SEmikimorcHl’ Areontt T

Zona ind.(lofti 12-16-20) C.da Minoto Via per san marzano di S.G., Km 1.8 74028 Sava (Ta) — tei 0999748057
339.4664243 Fax 099.9722399 e-mail info@officinabygaeligro.it p.iva 00894030733
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Recapito

IDEM AMAT SPA
2 2B4C, 2004 VIAC. BATTISTI, 657
: 74100 TARANTO (TA)
Cod. cliente | P.IVA/Codice fiscale Pagina: Data doc. Numero doc.
AMAT  |IT 00146330733 1di1 Fattura 1011212014 264 /14
Banca / Agenzia cliente ) Condizioni pagamento Valuta
Rim Rimessa diretta 60 gg 000 EURO
Agente Magazzino
000 Sede
Rifenmento Annotazioni
Cod. Articolo Descrizione UM| Quantita Prezzo Sconti Importo riga |C.IVA
Riparazione Vs. autobus 491 targato CA384RJ ( n. C.1.G. :
2091223390) con sostituzione dei seguenti pezz:
1. Pinza freno sx post.*
1. Pastiglie freno*
1. Sensore di usura*
Supporto filtro 500316868 PZ 1,00000 92,00 20,00 73,60| 22
Filtro gasolio 1908547 - PZ 1,00000 28,00 30,00 20,30| 22
Rettifiche dischi: - N. 2,00000 25,00 50,00 22
Diagnosi * N. 1,00000 80,00 80,00( 22
iManodopera HH 17,50000 20,00 350,00| 22
| PEZZI CONTRASSEGNATI CON IL SEGNO (*) SONO
FORNITI DA VOI (RIF. VS, DDT. N. 190 DEL 27/11/2014);
PER GLI STESSI VI E' PRESEN‘I‘E;%QE@E@COSTO
DELLA MANODOPERA.  Azienda per la mobiln2 nei‘area di Taranlo
Proi.n, z I’\/LS\B
s 15 0IC. 2014
AD Amim.re Delegalo o]
DG Diszliore Cenzrale 0o
DA DietorsAeinivishalive o
BT Direligre Ternion O
UAP - Appalfi / Gontral -
UCH Commerciale f Markeling
UCB  Contabifha Biandio i RIC NI
UES  Fserezio/ Sosts C N . VA-B 5 2 /Tr' f
UIS  InfonnaticaStalislica DATA DI RHGISTR.P & nif 2014
UMT Manisenzone (Tecnica :
UR Risorse Umans o
URS Alen G2n. PRRR SNISTRIO
PAG Uftae Ragionenia o
STO Spak Nuaiita o
[m]
Totale merce Sconto Netto merce Spese incasso Spese trasp. e acc.
573,80 573,90
Bolli Totale imponibile Totale [VA Spese documentate Totale
: 573,90 126,26 700,16
Riepilogo IVA
C.IVA Imponibile spese Tot. imponibile % IVA Descrizione IVA Imposta Qmaggio
22 0,00 573,90 lva 22% 126,26
Contrass./ Reso
Acconto
Abbuono
Torale a pagare
700,16
Scadenze rate e refativo importo
Data scad. Importo rata Data scad, Importo rata Data scad. Importo rata
10/02/2015 700,16

WWW.OFFICINABUCCOLIERO.NET




CRONDIACHIGNAF &

{’— UHFIGING EGUANIUA P € _ =
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. REVISIONE E COLLAUDI
f}’,ﬂl‘fuug@ulonmh_;;a" SRE AN foet “: =7 e kgt 7
Zona ind. (Iottl 12-16-20) C.da Minoto Via per san marzano di $.G., Km 1.8 74028 Sava (Ta) — tel 0999748057
Recapito ~ 939.4864243 Fax 099.8722399 e-mail mfo@ofﬂcmabggaq:_h@ro.it p.iva 00894030733

R SCHNITE
©) cannai vt BT ST

Tra Tenlfarttnio e,

IDEM AMAT SPA
-2 2 DIC. 2014 VIAC. BATTISTI, 657
. 74100 TARANTO (TA)
Cod. cliente | P, TVA/Codice fiscale ) Pagina: Data doc. Numero doc.
AMAT  |IT 00148330733 : 1di1 Fattura 101212014 | 264/14
Banca / Agenzia cliente Condizioni pagamento Valuta
Rim Rimessa diretta 60 gg 000 EURO
Apgente Magazzino
000 Sede
Riferimento Annotazioni
Cod, Articolo ' ' Descrizione | UM| Quantita Prezzo Sconti Importo riga  [CAVA
Riparazione Vs. autobus 491 targato CA384RJ ( n. C.1.G.
Z091223390) con sostituzione dei seguenti pezz:
1. Pinza freno sx post.*
1. Pastiglie freno®
1. Sensore di usura*
Supporio filtro 500316858 Pz 1,00000 92,00 20,00 73,60| 22
Filtro gasolio 1908547 . PZ 1,00000 29,00 30,00 20,30| 22
Rettifiche dischi: . N. 2,00000 25,00 50,001 22
Diagnosi N. 1,00000 80,00 80,00| 22
Manodopera HH 17,50000 20,00 350,00| 22
| PEZZ] CONTRASSEGNATI CON IL SEGNG {*} SONO
FORNITI DA VOI (RIF. V8. DDT. N. 190 DEL 27/11/2014);
PER GLI STESSIVIE' PRESENTE%QLUE COSTO
DELLA MANODOPERA.  Azieats aerta mabila neffares & Tamnlo
Pros. n.___;z"__['_ !A\B _
s 15 DIC, 2014
AD - Amvrs Delegalo 01
B0 Direhoss Genargle 2
D& Didors fvivistalivs 1o
DY Ovetida Fo Jiivd] ]
UAP Agpati F Conyrati .
UCH Commerciale { Makeling y
UCE Contabilith Bitancio i N, RIC.___ | TN.[IVA 2 ’al
UES  Esaicirios Sesla o = /
US ioinaica/ Seilia DATA DI RYGISTR.P C nir 2014
VBT Manvenzone ) Tecnia o
URU Risorse Umane .
UnS Al Gen PRRR 5 WNSTRIg
RAG  Uo Ragioneria O
STO 81t Nuakta o
- ]
Totale merce Sconto Netto merce Spese incasso Spese trasp. e acc,
573,90 573,90
Bolli . Tolale imponibile : Totale IVA Spese documentate Totale
573,90 126,26 700,16
Riepilogo IVA
C.IVA | Imponibile spese Tot. imponibile % IVA Descrizione TVA Imposta Omaggio
22 0,00 573,80 lva 22% 126,26
Cantrass./ Reso
Acconto
Abbuone
Totale a pagare
700,16
Scadenze rate ¢ relativo importo
Data scad. Importo rata i Data scad. importo rata Data scad. Importo rata

10/02/2015 . 700,16

WWW.OFFICINABUCCOLIERO.NET




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Datz scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del =
IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione
Determ. A.D. n® del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n°® del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contraftuali
IL. RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA J
Delib. C.A. n. 6} del 3
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
s 201 F'RMA oFf PONSAB E IL RESP. UNITA' TECNICA
AR per supervisione
IL RESP. UNITA' CON?/BILITA' E BI NCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

perAupervisione
DATA

0 O'} AL F|RMAW

\

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagarpanto N
40/ 92/1/ )

Data scadenza pagamento

Tehs

DEL RESPOI‘ﬁBILE
)

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' T eckuc:A
per supervisiol 1
DATA FIRMA DEL RESPOF BILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTEV \ p M /L
verificg conferimento incarico [9’\/
Conferimento del .............cc.ocove. PIOt.ccvineceecceene AQl&D/d\ M \EL U [ D’&’\i L
. &
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. P& M /U p ﬂ { 5
DATA FIRMA ?

/)
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" & S.p.A.
Azlenda por lo Mobilitd noll’Area di Taranto

prot. 23630 /UT Taranto, i 09.12,2014
Lavoro n® 11

Spett.le

F.lli Buccoliero

Z.1. Via per San Marzano
Sava (TA)

Fax n. 099 9722399

OGGETTO: BUS 491 - revisione freni posteriori e sostituzione filtro gasollo.
PROCEDURA 2/A. C.1.G. Z091223390

In relazione al vs. preventivo dell'importo di € 573,90 + IVA (assunto al
protocollo aziendale n°® 23375 del 02.12.2014) riferito ai lavori gia eseguiti e
descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette ordine per un
importo di € 573,90 + 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 humero di C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

regoric Paurinf

IL DIRETTORE GENERALE
Ing. Giovanni Matichecchia

Socleta per Aziont con Saclo vnico soggetta a direzione e coordinamentd da parte del Comune dl Taranto
Via C, Bolileti, 657 « 74121 Taronfo «Tel. 09% 73551 « Fax 099 7794247 sweb: www.omalto.it ee-mall: amat@omot.ta.il «legal-mail: amal@pec.omot.io.l
Codice Fiscale, Partita iva e N° isciizione al Registo delle Imprese di Taranfo; 00144330733 - Copitale sociale: € 2.340.463,00 inferamenfe versato.

0




DOCUMENTO DI TRASPORTO

|
i
‘ - CEDENTS: Ditta. Dependenzs, Dorcio o Resentn, Perttd fd
|
|
|

) Ahenda par la Mobilith nelt'Area di Taranto SpA {D.d.t.) ek 472 ot 14.08 1996 - B.PR. 596 el 2112099
74121 TARANTO - Via Cesare Batlisti, 657 ; { !y
Tel. 099.73561 - Fax 099.7794247 NAZZ2 WM ZoA|
Partita lva 00146330733 -
3 vettore [ cecente [77 cessionatio
CESSIONARID: Diza, Diperzrericy, Do i 0 Res.derra, Pariaz NA LLOGD S DESTINATIONE, 56 thverss dalindnizzade! cessoransl E VARLAZION
e -
DITia  Bocex £ o _
T -
Coaln - A / %L/‘I ———
A {7
CALSALE DEL TRASPORTO - i Nslon B pzL D in conto

‘ ] asalde
IMPORTOD *

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita)

W, AUDNS A, SV hutareii
/™ (Ufc{”ﬂ

N o

H Lo LIRS Foti]

ASPETTY) ESTERWGRL G5 28

A

TOTALEE€|

G 1 i cedente | u v, &R R4 DEL CONDUTER £
onsegne ¢ 'niZro lrasporto a8 meizo —-—— — | ; 4 !
? i cessionario 35/ H /J{,} l,,/o D ' JUe N -

ANROTATION,.  VARAZIOHI NMERD PRCGRESSWD FirM\ CEL CESTINAR'Q

(fo s~

651203033 a} (1) 56.0 In £050 o L3 220 1 SCssiunone deta corl ficazione Cscaln. i-i ]

{2, A sormsidel &t 3, co~a 2, del D.PR. 441797 e successie modifizaziond




R AP

ATTENZIONE: ..
| fogli di queste bellettario sone in carta chimica adtoridalééntes 0o
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di'cormpilare te .dichiarazioni
scttostanti «a foglio singelo» € non a ricalce.

S o P ] -

DICHIARAZIONI ~

al sensi dell'art. 38 della Legge 298/1974, dell'arL 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987 \{

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTG PROPRIOQ
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENQ CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoseritio, titelare di licenza all'autotrasoorto di cose in conto propna n. .
dichiara - che l¢ seguenti coss sono (*):

11 di sua proprista; T da esso elaborate, trasformate, niparate o simil;;

1} da esso prodotte o vendute; ] tenute in deposito in relazione &l contratto di deposito o

Q prese in comodalo; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

O prese in locazicne;

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

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE iN CONTO PRCPRID
PER UN PES0 COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

Qi di sua proprieta; [ prese in comedato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporte occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

(*) Dichlarare {'ipotes! o le ipoigsi che Hcomong,
N.B. - la dichlarazione B) va fanta anche nel caso che 7l raspone; oltre the ¢ssere occasnale, comprenda cose che risntrangd ira guells previste nella
licenza e va quindi 3ggiunta a quella dicw alfa letera AL




* CEDENTE: Ditta, Dipenderua, Dosmicili o Residenza, Partita (YA
F AL BUEEE LI BRE e DOCUMENTO DI TRASPORTO
AT BUGCOLIERQ Cosimo I Autonio Jd.t) oen 08.1996 - D.PR. 12,
; OﬁFlsCINA MECCANICAm (D.d.1.) ©rR 272 del 14.08.1996 - DRR. 695 del 21.12.1996
Zema \ned (jatli 12:180200, Cd.a Kirola - Via per §an Marzano di .G 18 \
74028 8 AVAL(TA). Tel (099, 9748057 ATRA! Fa )
Cod. Fisc. e P.IVA 00894030733 N. SV 4w |QAAZ e
iggritta GOIAA di TARANTO Nr REA 82381 Albo Ariglan N. 25569 a mezzo:
L Amministratore: (Bucenlicro Antonio! .
Via Macallé 102/8 ] vettore @pedente [ cessionario
CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Domiclic o Residenya, Parita WA LLOGO D1 DESTINADIONE (se drerso dallindirzze del cessionanc) E VARIAZION! !
AN Na
— e S,
AR O AT :
CAISALE DEL TRASPORTO VS, ORD. N, DEL 1 inconto
CoNSTCGiNA  WRE X | O] asait
QUANTITA | DESCRIZONE: DEY BENI (natura e qualité) \
Z &, DT N AZZD DI '
2slu\zal ;
' i
4 |
P |
X . 1
(avoeAa ESEGVUT™ SO Ué- -
i
pacms N QR4 ThrGAD .
—— i !
Ca DI &N P
b 1
! \
1
1 1
1
ASPETTO ESTERIORE GEI BENI

]

TOTALE €

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

.|.1.|.|. )

o o codente |0 FIRMA D, CONDUCENTE
onsegna 0 inizio trasporto a mezzo . !

ey (S AAEN G >4
ANNOTAZIONI - VARIAZIONI NUMERD PROSRESSM) @ | FIRMA ESS)

{nSdulncasodiuuTmmmfue' defta cerdficazions fiscale.
1607€033 (2) Ai sensi deliart. 3, comma 2, del D.PR. 44§97 e sucoessive modificazion’.
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4 " ATTENZIONESY ¢+ o
A fogll d| questo bollettano sono in carta chlmlca autoncalcante

Per non produrre involontarie, trascrizioni, . si- -prega di- compnare le d|chrara2|on|
sottostanti «a fogllo singolo» e non aricalco. ~ - 7 ¢

' IR H L '

DICHIARAZIONI
ai sensl 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 PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENQ CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza allautotrasporto di cose in conto proprio n,

. dlchlara chele seguentl cosSe_sono (*) L . e _ S
N _\.'l N - - . T - T - - . )
0 di sua propr‘rgeu‘a; -~ D da esso elaberate, trasformate, riparate o, simili; ,
0 da esso prodotte.o vendute: e O'tenute in deposito in relazione af contratto di debosito o

Q prese in con{odato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

- O prese in locazione; - : A o

. Firma leggibile del titclare I
- - (o del suo legale rappresentante) y
]

. *
AP B ' . .

. B) TRASPORTO CCCASIONALE D! COSE IN CONTO PROPRIQ :
{ PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500 .-+ !
¥ |
It sottoscritto;, titolare di licenza al'autotrasporto 7 cose In conto proprio n.

' 1

dichiara che le seguenti cose sono (*):
1

O df sva proprista; O prese in comodato; Q prese in locazione; .
; e :

e costituiscono trasporto ocrasionale per le seguenti esigenze

"+ "Firiva leggibilé de! titolare
1 (o del suo legale rappresentante)

| Dmhlarare ||pote51 o le ipotesi ‘che. riconeno. ui -
T NB - dichiarazione’ 5] vg Jalin ‘anche nel caso chie 1 traspino; oftid chie' essere u:casmnala comprende coso che rientrano fra quiclie prauste
nella Ilccnzaa ¥a q‘ul{ldl angun!a a quelfa di cui alla lettera’A).

N '
\" ’



| Azienda Mobilitd Area Taranto SpA 5 BUCCOLIERO F.LLI S.n.c.
o B OFFICINA MECCANICA
Via Cesare Battisti, 657 ZONA IND. VIA PER SAN MARZANO Km. 1,8
Taranto 74100 TA ‘ SAVA 74028 TA
P.I. 00146330733 C.F. 00146330733 P.I. 00894030733 C.F. 00894030733
Nostro Riferimento Data Doc. Numero Doc. Pag.
Ddt Emesso a Fornitore |2014/AEF/000190 27/11/2014 000190 1
Causale SNOE  Scarico Lav Off Ext o Fornit Luogo di destinazione
Depaosito SEDE SEDE
Proiirietario della merce
Aziénda Mobilita Area Taranto SpA
Via Cesare Battisti, 637
74100 Taranto TA
Pl 00146330733 CF. 00146330733
Articolo Descrizione UM.| Qta Imponibile | Commessa Bene
00001127 PINZA FRENO $X POST EURQPQLIS PZ 1,00| € 1.508,00 60065 0491
00000663 PASTIGLIE FRENO EUROPOLIS /M 240 PZ 1,00| € 87,32 60065 0491
00000664 SENSORE DI USURA Europolis PZ 1,000 € 2834 60065 0491
.
‘Frasporto a cura del , o Porto | Data e Ora Ricevimento
27/11/2014
Vettore Indirizzo A Firma
{%‘J LA\ —
Firma Destinatario
Nr. Colli Aspetto dei Beni Causale Trasporto .
0 ; %\/\_/"__‘

[ Copia UfT. Magazzino
O Copia UT. Tecnico
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Azlenda por la Mobilitd nell’Atea di Toronto %\

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

ESTERNE é 004 i 0 K

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. éiEv?i TARGATO

Ovvero
ALTRO: N

DITTA: N %MW

LAVORO: l}aU)\/t( &G"'M p ) VH][\JA«/&-\_ AL
@%X\t Ny ///\«% P/MJ@’(A b
FATT. N. &W/M data__ 1D /4’ 2/’% I

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett.Incarico N.___ data N. data
Ord. lavori  N. -? 69? © data (Qf[f’&%z N. data
Ord.ricambi N, data ; N data

DDT andata N’L??ﬁ dcfoM . data
DDT ritorno é data %%&% . data

DDT rest. Ric. N. data ;N daia

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

€ oltre IVA € Tot. €
sono state eseguite in conformita ai patti confrattuali.

Taranfo i Wﬁé 43

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DISEGUIRE I LAVORL....ovvvniniiiiiiiiiiccenn,

Socleld per Azioni con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parte def Comune di Tatante
Via C. Baliisti, 657 « 74121 Taranlo eTel. 099 73561 e Fax 099 7794247 eweb: www.amoat.la.il »e-mail: amal@pec.amal.fa.if
Codice Fiscale, Parlita Iva e N° iserizione af Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale soclale: € 5.497,272.00 Inferamente versafo.




3
L
s



»

‘Commessa  60.065 Tipo: 02  ACCIDENTALE

Data apertura 24/11/2014 10:50 | Data chiusura  10/01/2015 06:58 |Stato Commessa: CHIUSA

Veicolo (491 Targa CA384RJ Modello IRISBUS EUROPOLIS Km 319.328
Num. Carrozzeria: Cliente: 246986 BUCCOLIERO F.LLI S.n.c.
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
MATERIALI UTILIZZATI mp. Imp.
Data reg IdMov  Articolo e descrizione Qta P.U. vendita Interno
27/11/14 134.352 00001127 PINZA FRENO SX POST EUROPOLIS 1,00 €1.508,00 € 0,00 € 1.508,00
27/11/14 134352 00000663 PASTIGLIE FRENO EUROPOLIS /M 240 1,00 € 93,88 € 000 € 98,388
AVANCITY
27/11714 134,352 00000664 SENSORE DI USURA Europolis 1,00 € 28,16 € 0,00 € 28,16
Totali € 1.635,04

SALDI COMMESSA ota Tot. Inorto
Costo Lavorazioni Interne 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne € 0,00
Costo Materiali Utilizzati € 1.635,04
Costo Ciclo Passivo € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA € 1.635,04

01/06/2015 $.9.9.0.0.0.0.0.0.0.0.0.4.9.9.9.0.0.0.0.0.9.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.9.0.¢ pag. 1 di 1]




UFHUINA MEUCGANIUA

W Buccoliera.

-, REVISIONI E COLLAUD]

Omcma aulovizzata

UDO |wasen
CHOUOTACHIGRAF —

$20R2i vidsa

Zona ind. (lottl 12-16-20) C.da Minoto Via per san marzano di 8.G., Km 1.8 74028 Sava (Ta) —
330.4664243 Fax 099.9722399 e-mail info@offi ClnﬁbﬂGdDHEFOJt p.iva 00894030733

«EOn
KHORR
BREMSE

AR

;Haldeaél @ - Boorspicber

SCHIVITE
CARGOBULL

Ty

—tel 0999748057

Recapito
IDEM AMAT SPA
VIAC. BATTISTI, 657
74100 TARANTO (TA)
Cod. cliente | P.IVA/Codice fiscale Pagina: Data doc. Numero doc.
AMAT IT 00146330733 1di1 Fattura 241212014 277/ 14
Banca / Agenzia cliente Condizioni pagamento Valuta
RD2 Rimessa Diretta 60 gg d.f. 000 EURO
Agente ” Magazzino
2 5 BEN. 2615 000 Sede
Riferimento Annotazioni
Cod. Articolo Descrizione UM[ Quantiti Prezzo Sconti Importo riga |C.IVA
Riparazione Vs. autobus 528 targato CX195XG ( n. C.L.G.
ZC8127377E) con sostituzione dei seguenti pezzi:
Valvola limitatrice 4750150310 Pz 1,00000 101,00 30,00 70,70| 22
Valvola AE4646-VPS45 PZ 1,00000 140,00 30,00 98,00| 22
Valvola a pommello 4342050300 PZ 1,00000 126,00 30,00 88,20| 22
Manettino 9617230070 Pz 1,00000 236,00 30,00 165,20 22
Manodopera HH 10,00000 20,00 200,00 22
AL
Azanda per la mabilita nelasss o Tarante
Prot. . Ajtsu
« L8 GEN. 2015
AD - Amm e Delegato Ly
DG Direttore Generale 0
S UebgeAmuiicane [
0 Direltore Teghigy [
W58 Appalti 7 Contraty C rasi _
w4 Commerciale / Marketing 1 Nl RIC.L.) A
'I{fb C‘"f-tbﬂ.‘a Bilancio I g ‘éﬁ ......... N' l\‘ A""lmmmuu.nzm:m
UES Esatida/ Sosa n- DATA Di ReisTa, | 1 BIC 201
IS lmupaical Sualisica o <
UMI Raggsnziong { Tecice. 1
1RU D:smse Unizhe o
:'A.z Aaan Can PRRR Si bTRI{'_‘.
G Uthae Reguonana 3 .
SH Stalf Ouaiita .
i
—————— .. ™ N' RIC'-----.-........., ’ N. IV s
DATA DI RetifsTet, 3
Totale merce Sconto Netto merce Spese incasso Spese trasp. e acc.
622,10 622,10
Bolli Totale imponibile Totale IVA Spese documentate Totale
622,10 136,86 758,96
Riepilogo IVA
C.IVA | Imponibile spese Tot. imponibile % IVA Descrizione IVA Imposta Omaggio
22 0,00 622,10 Iva 22% 136,86
Contrass./ Reso
Acconto
Abbuono
Totale a pagare
758,96
Scadenze rate e relativo importo
Data scad. Importo rata Data scad. Importo rata Data scad. Importo rata
2410212015 758,96

WWW.OFFICINABUCCOLIERO.NET

[ TPy
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Recapito
IDEM

i)

SAF

Service

-

s,

Ebersplcher

AINEAMENTO SSHRITE

339.4664243 Fax 099.9722399 e-mail info@offi cm§b¢.t¢>duohero it p.iva 00894030733
AMAT SPA

VIA C. BATTISTI, 657
74100 TARANTO (TA)

T ) ' =/ S20R2I VIESH SEMIRIMORCHT er oo
Zona tnd (!ottl 12- 16-20) C.da Mmoto VIEI per san marzano di 8.G., Km 1.8 74028 Sava (Ta) — te| 0999748057

Cod. cliente | P.IVA/Codice fiscale Pagina: Data doc. Numero doc.
AMAT IT 00146330733 1di1 Fattura 24/1212014 277 /714
Banca / Agenzia cliente Condizioni pagamento Valuta
RD2 Rimessa Diretta 60 gg d.f. 000 EURO
Agente Magazzino
2 9 GEN 28?5 000 Sede
Riferimento Annctazioni
Cod. Articolo Descrizione UM| Quantita Prezzo Sconti Importo riga [C.IVA
Riparazione Vs. autobus 528 targato CX195XG ( n. C.1.G.
ZC8127377E) con sostituzione dei seguenti pezzi:
Valvola limitatrice 4750150310 PZ 1,00000 101,00 30,00 70,70| 22
Valvola AE4846-VPS45 PZ 1,00Q00 140,00 30,00 98,00| 22
|Valvola a pommello 4342056300 PZ 1,00000 126,00 30,00 88,20| 22
Manettino 9617230070 PZ 1,00000 236,00 30,00 165,20} 22
Manodopera HH 10,00000 20,00 200,00, 22
AL
AZ0A3 prar 13 okl nelames o Taran
Prot n. A
«__ LB GER 205
Ab Ammra Delegato [-
D' Direftore Generalg £
W Ohelweliminiians
1 Direllzra Tachico i
i pgall 7 Conirars c PR,
Connmerciale | Maskanng o Nl RIC.&. \ A
‘-..':I‘-i ﬁé hl}a iy f: o -[\fm..... ( .y N' l\’ AH ML s %
o/5esis N DATA Di RewfisTi, [ 7 BIC 73
[ - b
L
‘I':'ﬁ -"l-' W:“ ! lh‘\n fmh )‘DI;
AG vy Raponaig o ,
Sl Gl o )
L
—____ = NIRIC.. . [TN VR 7
DATA Dy ReGISTH. 30 GFF
Totale merce Sconto Netto merce Spese incasso Spese trasp. e acc.
622,10 622,10
Bolli Totale imponibile Totale IVA Spese documentate Totale
. 622,10 136,86 758,96
Riepilogo IVA
CIVA | Imponibile spese Tot. imponibile % IVA Descrizione TVA Imposta Omaggio
22 0,00 622,10 Iva 22% 136,86
Contrass./ Reso
Acconto
Abbuono
Totale a pagare
758,96
Scadenze rate e relativo importo
Data scad. Imporio rata : Data scad. Importo rata Data scad. Importo rata
24/02/2015 758,96

WWW.OFFICINABUCCOLIERO.NET




VIsTI ' .

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

'UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° dei
1DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del .
IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervisi
Determ. A.D. n° del 1 Per sup lone
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA CADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
' verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
L RESP. UNITA' CONTRATTI .
per supervisione |Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA 6
|peib. c.A. n. \2 s O Q
—~
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

|Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL R_'ELSPONSABILE

g

FIRMA DE/é TNSAB[

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCI DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
pepsupervisione
DATA FIRM
-0 Wy
? UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

iL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Dafa scadenza pagamvz 9 4 é) 5 /{// f

Dala scadenza pagamento

DAT, FIR L. RESPONSABILE
/ b 6/1 N /

DATA

FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA'/TECNICA
per supervision

UNITA' AA.GG. E PP.RR.

verifica conferimento incarico

DATA FIRMA DEL RESPOW[\BILE
/

Conferimento de! ..

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

DATA

FIRMA

lon—capin V™ (0490 - /ﬂ\




'
CEDENTE; Ditta, Dipenderza, Dumcind 0 Resienza, Persta NA

F.L pUC oo it End s
i BUCCOLIERO Cosimo {3 & Antonio
OFFICINA MECCANICA
Zonz Ind. (lotti 12-15-20) - G ca Kinsta - Via per San Marzano i 5.G.. Km. 1.§
74028 SAVA (TA) Tel 099 9748057
Cod. Fisc.e P IVA 00894030733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) DR 272 021 14.08.2996 - DR 696 02l 21.12.1996

N. Gy w A32izaon ey

'scrilz.a CCIAA: di TARANTO Nr R.EA 32881 Albo Artigian N, 25365 | @ mezzo:
LAmmmm\t'zl:;to&;::a.;!é.viz!rém{lrggc;B.-lnI(mw) (] vettore (&cedente [ cessionario
CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Dormicttio o Residergs, Paryta VA LLIOGO D1 DESTINAZIDNE [se dverso dal'ndinzn dek cessionant) E VARIAZION!
LRSS P
1 prant O TR
TAUSALE DEL TRASPORTO V5. GRD. N oa ] in conte
ConNZ&>S Rewve (] asaldo

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita)

IMPORTQ ™

M, VUs. OFT. N 1236 IR
de\Z\ZJ:\L-a :

(A ESSCLOW S

\s- |

AcCOYL N SPix

oGO |

CA AT & —

/SPETTO ESTERIORE DI BERI

A U o

TOTALE €

cedente
e

iConsegnc—: o inizio trasporto a8 Mezo

A2 Az wler oo

FIRMA DEL

~
< (3

IRNHO'[\BOHI - VARLAZIONI

KUMERD PROGRESSNVG &

nmua:&u@'

1607CB33

{1} Solo i £as0 4f vlizo in sostituzione defla
{2) Al sensi delTart. 3, comma 2, def D.PR. 441/97 e successhe modificazion’.

jong fiscale.



oo~ - 1 - LA - , B
ATTENZIONE:- - _
-1 rogh di questo bollettano 5ono in carta chimica autonca{cante ’ N
Per non piodurre involontarie trascrizioni,”si prega di cornpilare le dlchlarazrom
sottostanti «a fogl:o singolo» e non a ricalco. ; ) _ T
DICHIARAZIONI ’ ’

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

A} TRASPORTO DI CQSE IN CONTO PROPRIO
_PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500 -

Il sottoscritte, titolare di licenza all’ autotraspono di cose in conto pmpno Mo ol s
dichiara che le seguenti cose, sono {*}: . ST L D,
a. \- . . _ . N . . . _ 11, ter ‘__'_" = ..
£ di sua proprinlaté; u da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
u gz esso prodotte o vendute; - - ‘ a1 tenute indeposito in felazione &' contratto di deposito o

O prese in comodag; ad un contratto di mandato a?lacquista_re © a vendere;

0 prese in locazicne; - -

1 Firma leggibile del titalare
. - . “{o del sua legale rappresentante)

B) TRASPORTD OCCASIONALE DY COSE IN CONTO PROFPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A-PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500 - . -

i
Il settosciitto, titolare df licenza all'autotrasparto di cose in conto proprio n. - * _. et T

dichiara che le seguenti cose seno (*):

o di sua propri(_eté: Qprese in comodato; Q prese in locaZione; -

'

e costituiscono trasporto occasionale per la seguenti esigenze

**Fififia leggibile del titolaFe
. (o del suo legale rappresentante)

N
U Dicn.'lmellpotesio!clm.es: che ncomong, . . . ) PV - - - N
THE g For BY v L1 ot v T S b T l'eA-\. oL fo ST BleE M uan et 60 ofr matane T quelle Tt
¢ v U BREUGL P peta diout w2 T A

]
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N TRt ¥

EEDENW; Pita, Dipendernza. Dorvicidlo o Residenzz, Parfia va

|}
'_Menda

la Mob#ita neI'Area di Taranto SpA

o 74121 TARANTO - Via Cesare Battisti, 657

Tel. 099.73561 - Fax 099.7794247

Partita Iva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) oer 272 50 12.08.1995 - D.2R. 695 ool 2142.1996

N»/‘ZJEG del 105] |2iOl M

a mezzo;
[ vettore E1 cedente ] cessionario
1

CESSIONARIE Dita, Dipendenza, Do o Ressdenza, Parlia VA

L-t r f’V‘_%

B weCol el

LUGGO DI DESTINAZIONE (se werst dallinghiz2o dof cessionario) € VATIAZIONY

% A/

T/

CIhEHC

CAUSALE DEL TRASPORTO

VS, ORDL W, DEL

D in conto

\ A /o A\

s 529

DESCRIZIONE DEl BENI {natura. e, qualita}

boaslohn W A48 P Aoss

|t Coan [fLO/(/é'{ g Aﬂmz/l,(e /’\[9 M

[7] asaldo

T

A v

(ST/.L

POATO

TOTALE € |

Consegna o inizio trasporto @ mezzo

cedente FIRMA DEL CONDUGENTE

' . C
OATA hty
cessicnario d {f w/l 2. 4 Ll‘ |/{!0!/{ﬁ

(TR

RGAOTAZON AATATDY

HisER) FROZRLSSND FiT\tA DEL CESSIORARIO

651503033 a)

ve moalficaziort

(1) Soo in caso fi unizzo in sesituziore dela certiicazons faoale | 2—'

12} Ai sengi dela. 3, comma 2, ool DBR, J41/97 e suceesss




P TR S
'

-3 2
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autorrgalca;rfte St .
Per non produrre involontarie trascrizioni, si préda di- compﬂare 7& dichiarazioni

sottostanti «a foglio singelor e non a ricalco.

DICHIARAZIONI
ai sensi dei'art. 29 della Legge 29871974, dell'ant. 1 def D.M. 13.4.78 e della Legge 132/1987

A) TRASPCRTO DI COSE {N CONTO PRGPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

[ di sua proprieta; . O da esse elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotie o vendute; 0 tenute in deposito in relazicne &l contratto di deposito o
O prese in comodate: ad un contratto di mandato &d acquistare o a verdere.

0 prese in locazione;

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

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRID
PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENC CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

3 di sua proprieta; QX prese in comodato; Dy prese in locazione,

e costituisconp trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{0 del sup legate rappresentante)

{*) Dichiarare lipotesi o le ipotesi che ricamrono,
"NB. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporlo, oitre che essere occasipnale, comprende cose che rientrano fra quelie previste nefla
licenza e va quind! 2zzjunta a quella di cui alta lettera A).
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Azienda por fo Mobilitd noll'Area di Taranto

prot. 24556 /UT Taranto, 1i 22.12.2014
Lavoro n© 87

Spett.le

F.lli Buccoliero

Z.1. Via per San Marzano
Sava (TA)

Fax n. 099 9722399

OGGETTO: BUS 528 - ripristino impianto freno a mano con sostituzione del
manettino, e n. 3 valvole. PROCEDURA 2/A. C.1.G. ZC8127377E

In relazione al vs. preventivo dell'importq di € 622,10 + IVA (assunto al
protocollo aziendale n°® 24040 del 15.12.2014) riferito ai lavori gia eseguiti e
descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette ordine per un
importo di € 622,10 + 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 nhumero di C.I.G. in oqgetto dovra essere riportato in fattura.

egorio Paurini

IL DIRETTORE{GENERALE
Ing. Giovanni Mafichecchia

Socleld per Azionl con Soclo unjco soggetta a direzione e coordinarmento da parte de] Comune di Yarantfo
Via C. Battisti, 657 « 74121 Taranto »Tel, 099 73561 +Fax 099 7794247 eweb: www.amalla.lt ee-mail: amal@amal.ta.it «legal-mail: amaf@pec.amal.ta.it
Ceodice Fiscale, Padita Iva @ N° Iscrizione of Reglstro delle Imprese di Taronte: 00146330733 - Capitale soclale: € 2.340.463.00 Inieramente versato.
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Azienda per lo Mobilité noll’Arec di Tarante

-E:OASH OW.

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

BUS N. AZ. 5% TARGATO

Ovvero

ALTRO:

DITTA: %Mﬂupﬁ@w .

LAVORO: R N\*:Y\MO )\)wvl \° D O fleoare Colds

QQW 4\&' M‘Mo L N> \/afl/t?ﬂt
FATT. N. 2}7%% data 2‘é14&% -

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico  N. data o N data
Ord. lavori N. 21’! S SG data ?Zﬂz/ﬁ N. data
Ord. ricambi  N. data R data
DDT andata N. A25€ _ data@{-A2-4h: N. data
DDT ritomo N.__©5  datadd-12-{4; 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:

€ (28@ oftre IVA € %4")( (?5 Tot. € '%foo f:{

sono state esegurfe in conformita ai po(ﬂ contrattuali.

Taranto i ©2-~ O4- 2045

[L TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DI SEGUIRE I LAVORL. ...oviiiiiiie i

Socielé per Azloni con Socie unlco soggelte a direzione e coordinamento do parte del Comune di Taranto
Via C. Baflisti, 657 « 74121 Taranlo #Tel. 097 73541 »Fax 099 7794247 e web: www.amalla.ii »e-mail: omat@pec.anat.ta.it
Codlce Flscale, Partita lva e N° iscrizione of Regisire delle Imprese di Taranfo: 00146330733 - Capitale soclale: € 5.497.272,00 Interamente versato.



Commessa

60.488 Tipo : 02 ACCIDENTALE
Data apertura (09/12/2014 12;37 | Datachiusura 15/12/2014 (08:41 |Stato Commessa: CHIUSA
Veicolo (493 Targa CA 388 RJ Modello IRISBUS EUROPOLIS Km 347.809
Num. Carrozzeria: Cliente: 1 AMAT
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
MATERIALI UTILIZZATI - I
— p- mp.
Data reg IdMov  Articolo e }i@grizione \ Q.ta P.U. vendita Interno
11/12/14 134.475 0000123 CINGHIA EUROPOLIS 1,00 € 22,11 € 0,00 € 22,11
11/12/14 134475 00001215 TENDICINGHIA MOBILE EUROPOLIS 1,00 € 22,68 € 0,00 € 22,68
504065878
11/12/14 134.475 0000121 TENDICINGHIA MOBILE EUROPOQOLIS 1,00 € 53,70 € 0,00 € 53,70
48985438
17/12/14 134.532 00559350 OLIO IDROGUIDA ATF 5,00 € 3,10 € 0,00 € 46,53
Totali € 145,02

U~ {cw/bu/"a" ’é’

(A~
SALDI COMMESSA A Yo Tot. Importo
Costo Lavorazioni Interne. 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne € 0,00
Costo Materiali Utilizzati...... € 145,02
Costo Ciclo Passivo € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA € 145,02
01/06/2015 ) 9.0.9.9.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.090.0.0.0.69.9.90.9.0.09.0.09.9.0.9.9.0.¢ pag. 1 di 1




