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

Sede legale ed amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
- Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247
Codicefiscale, Partita IVA en® di iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
+ Capita Sociale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75
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ORDIN_K"i'IVO DI P; PAGAMENTO '

......

GESTIONE ESERCIZIO ) N ORDINAT[VO DA_TA ' COD CASSA COD CASSA 1 IMPORTO ORDINATIVO
o | 118 17/‘09/_201__5. _ | j € 5338271
" IL CASSIERE o PICHIERRI GFFICINE S.r.L.
. PAGHERA" » -
/" LA'SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO Di PAGAMENTO SS 7 ter Km. 16
A FAVORE Dl . )
B < , 74028 SAVA (TA)
' k . . o : Partita TVA: 02151920739
CC 03.18;21.473

 DICONSI EURO: ‘cinquantatremila_trecento6tta11tadue,7 L
" | PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI

BANCA CARIME S.P.A XXXXXXXXXX " IBAN: IT78Q0306779040000000060919
A T __'7 ' CAUSALE DEL PAGAMENTO R o S
" | manuT. BUS
. PAGAMENTO FATTUREN. T e . '
141 CIG ZC01326549, 143 CIG Z3013265B1 144 CIG 7981310743, | - e
115 CIG Z151310740; 146 CIG Z65131073E, 147 CIG Z5A1310738, | L
 [148 c1G ZBs131073C, 168, 189 CIG Z2B13545A8, 190 CIG [1MPORTO LORDO . $3382,71
" |z441354588 R N I
- ' - | TOTALE RITENUTE € 0,00
1 IMPORTO R L - T 53,382,71
- /Prﬂt [ m?ﬁ | e PR

' Kol
CASSA ' { CASSA
: 1 - mporTO rorno | € QRN
RISULTANZE e — RS B -
. 'DELLA GESTIONE DECASSA " PREVISIONE € 0.0 -
o . ' o smepyes e e - - .é 0,004.,._._.-.':‘._‘5.;.__,.. o et e e e =
-, ESTREMIDELIBERA ~ , PROG ORDINATWI EMESS[ b . A
i 163/09 S ] DISPONIB[LITA‘ € 0,00

ORE

PP S




ZHETLS

BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA -
s FILIALE 9601 TARANTO - -

2 IBAN BENEFICIARIO:z IT78Q0306779040000000060919
ENR.BCT: 110019109 CRO: 30843927804

*~DATA ORDINE: 24.09.2015
TRANSACTION ID: 30843927804010304815801158001T

60/L0

S

ORDINANTE:  AZIENDA PER LA MOBILITA’ NELL’AREA DI TA
VIA CESARE BATTISTI 657
BaNca DEST:  BARGNTRaRIME spa } c/0 U

ﬁ?N?SPORTELLO DI SAavAa hs

BENEFICIARTIO: PICHIERRI OFFICINE SRL

DT BESo: 28.09.201553_382,71

NOTE: FATT 141 CIG ZC0132654
MANDATO NUM. 1181 7 FATT 145 ¢

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.6 -GRUPPO 1030



Equitalia Servizi Spa *EP\C y\P] WA

Equitalia o 0

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

Identificative Univoco Richiesta: 201500001286815 Codice Fiscale: 02151920739
|dentificativo Pagamento: 1179-1180-1181 Data Inserimento: 17/09/2015 - 10:33
Importo: 110787,21 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0073

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

\)'-‘\’f\q\f@ﬂ,

Equitalia Servizl 5.p.A., gia CNC, costituito con D.P.R. 2 agosto 1952, n, 1141 e successivamente adeguato con D.P.R. 2B gennalo 1988, n. 44, & la socletd del Gruppo Equitalia In
possesso - per quanto disposto dagll artt. 12 e 24 del decreto del D.P.R. 29 settembre 1973, n. 602, dall’art. 36 del D.Lgs. 13 aprile 1999, n. 112, dal D.M. 3 settembre 1999, n. 321, e dall'art.
2, comma 1, de| Decreto 22 ottobre 1899 del Direttore Generale del Dipartimento delle Entrate del Ministero delle Finanze - del dati occorrenti allo svelgimento delle attivit df verifica
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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 iscrizione al Registro delle Imprese di Tarante 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 mi _IMPORTO ORDINATIVO
0 1.181 17/09/2015 _ ik 53:382,71
* IL CASSIERE PICHIERRI OFFICINE S.r.L.
- PAGHERA' _ '
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO SS 7 ter Km. 16 -
A FAVORE DI: ’
;o 74028 SAVA (TA)
Partita IVA: 02151920739
CC 03.18;21.473

+ | biconsI EURO:  cinquantatremilatrecentoottantadue,71

/VISTO COf\BILlTA'

- LI N ERalt - - -

ol

"} PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI
BANCA CARIME §.P.A.XXXXXXXXXX [BAN: IT78Q0306779040000000060919
" CAUSALE DE 'L"iw"}fb_ﬁvi"é ~NTO T T
.. 'MANUT. BUS
' . . IDENTIFICATIVO
e N . RICHIESTA 10450000 4286845
. PAGAMENTO FATTUREN. -
- | 141 CIG ZC01326549, 143 CIG Z3013265B1, 144 CIG 2981310743,
145 CIG Z151310740, 146 CIG Z65131073E, 147 CIG Z5A1310738, .
- 148 CIG ZB5131073C, 168, 189-CIG Z2B13545A8, 190 CIG IMPORTO LORDO \ -
[ 53.382,71
. |Z441354588 J R P S Jed i Lol
1. - . TOTALE RITENUTE € 0,00
Cien TERAB LA o | | _
| porTO | | € 53.382,71
CASSA CASSA
IMPORTO LORDO € 53.382,71
RISULTANZE o e : e e A e e
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
= e 0,00 | T
- ESTREVT DELIBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI T
163/09 DISPONIBILITA' € 0,00
IL PIRIGENTE AMM.VO N : L DIR ORE




HAL oA TRAKANTU

L LRSIV R T Y] Adw UL VaIaJIOruoL
! ; 5p.A.
Azienda por lq Mobilits nell'Areo di Joranio
R i
Prot. n® /

Taranto,  15/09/2015

ALL’ ECONOMO AZIENDALE
Rag. G. Cardellicchio
SEDE

OGGETTO: Richiesta titoli di vliaggio.
Sl richiede la cortese fornitura dej seguenti titoli di viaggio e tagllandi sosta, per le esigenze

dell’Area Commerciale:

N. 45.000 biglietti BIO di corsa semplice dal n. 300.001 al n, 345.000
6.000 tagliandi dl sosta da € 1,00 dal n. 48.001 al n. 54.000.

s N
= N. 6.000 tagllandi di sosta da € 0,25 dal n. 24.001 al n. 30.000.
Distintl saluti. “m::erlamobi!ilérnewaruﬂhu;‘,
F‘MM
#a 15 SET, 2015
IL RESP. AREA COMMERCIALE

8 Amm.se Dolagate

B3 Diretioe Genersle

B Dirsthore Amminisirative
'-L‘J Diretion Tehico

P?:P Apoatt ) Contrati

;:ff!'i Commerciala / Markefing
HER Comabild Bianrig

}L‘E?. Esertzio S Sosta

=d,“: Informatics / Stafistia
T Mamdvroins o
:fmy Risofse Umang
i Ol FRRR, Si0STE)
G Ufficio Ragioneria !
BN S Nugfts

_—

(Ing. L. Cigliese)

do0oo000onooog

Oonog

I

T T MR

Socleh per Adenl con Soclo vnlca zoggeiio a direxions & coordin
Viq C- palist], 657 = 74127 Taronto =Tsl. 0F9 73541 »Fax 099 7794247 »wad! yww.omollall ~e-ralf: omale, It
-
1

lo do parts del Comime di Taronhe

Codlca Fiscole, Podia Iva © N*fxcritione gl Reghto deile Imprase dl Tavante! 00146330732 - Capltale socfalm: € 5.497.272,00 Inferomchfe vanalo.
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¥ OFFICINE PICHIERRL..
‘ 4.,,{ S"Q. " srl s Eﬂ
A G 4 Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali X F
IVECO ASTRA ITALIA CHE LAVORA
NOTORIZZAZIONE CIVILE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Ufi. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 089,9722049
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 < ; RINA
Concesslona n, TAGZ2/99 Sito Internet: www.officinepichierri.it indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it b 'mwglmmwo
Documento N. Cod. Cliepte DESTINATARIO
| 141 del  11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA I igp
Tipe Documento N. Foglio . 20;5
FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 657
Part, IVaJ Cod. Fisc. 74100 TARANTO
L 00146330733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
LAVORI SUL VS AUTOBUS AZ 637 0 200
CON SOSTITUZIONE DI: ) ?a 090 6?
TURBOSOFFIANTE GEOM.VARIABILE 1
( PRELEVATA DAL V3 BUS AZ 471)
INGRANAGGIO DOPEID MOTORE 1
{PRELEVATO DAL VS BUS AZ 471)
QFF3001820400 PROVA IDRAULICA TEGT 1 91,00 30,0 53,70
QFF3001820404 SPIANATURA TESTA 1 87,00 30,0 60,90
714087/6 5TD SER BL CURSOR/ ERORZI 1 207,62 30,0 145,33
NA BIELLA
500305171 KIT-SMERIGLIATURA VALVOL 1 570,54 30,0 399,38
MOTORE
98447291 ANELLO DI TENUTA ALBERI 1 172,68 30,0 120,88
ROTANTT
2092544 ELEMERTQO FILTRO OLIO HOUTOR 1 88,17 40,0 58,80
504200107 FLEMENT(® FILTRO BLOW-BY 1 114,21 40,0 68,03
2806234 GUARNIZIONE PER FILTRO 2 15,63 19,0 25,32
2006238 FILTRO DEFURATORE ARIA 1 74,53 40,0 44,72
{VGT)
URANIA LD7 OLIO MOTORE AL LT. i+ 6,14 20.0 122,80
TUTELA ANTIGELO PARAFIU~11 AL LT. 1z 7,60 20,0 72,00
TUTELA GI/A OLIO ROGS0 AL LT.PER 12 10,20 20,0 87,92
VIBCOVENTILATORE E IDROGUIDA
504032642 CINGHIA ALTERNATORE 1 105,88 40,0 63,03
504032641 CINGHIA DI COMANDO 1 53,87 40,0 32,38
504128371 POHPA OLIO HOTORE 1 5bh,B0 30,0 388,85
¥+ SEGUE %
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al [‘l;rl'q:!ostjlﬂ -
Az{enda e Ta%ﬁz.mma di Tarenio Totale Imposta
Spese Varie/Bollo Frot. . Z\\C 054

Spese Incasso

| 07 MAR 2015
A) prom e Delagato

05 Dipitore Generale

08 Difeitore Amministrativo
07 Distiose Tecnico
YaP  Agapatti / Contrall

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

DM]TTENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

ThEr

Ludge " di-HedtRarnony
LB Contabﬁ té Bilancio
LES Eserqzm.'Sosta

Causale del Trasporto

[!]:ﬁ 1lja ongucente l:ecn ;a

URU Risarse tmene

nogocOoopoo

opporsi altutilizzo degli stessi, se tratti in violaziene di legge.

Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli UARG A Gen PPRA] Fivnda Al Destinatario
RAG Ufficio Ragionena o
data ora STQ  Staff Qualita O

Al sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiam: SAQANN
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE LOVUTO - daa . socict, s vtz avmmimisrative erlvante dana o mine, 0% L sl Ssl‘sﬁzggemﬁﬂaislﬁmnmm 0 & ebrannlo Wiliszads

A\
-

s g s s men m s s w ehs



£40% OFFICINE PICHIERRI..

&
\‘. vessy “' Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali
IVECO ASTRA TALIA CHE LAVORA
o ORZZAZIONE CIViLE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 098,9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 ”’”"”’"‘""’mm
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 @ RINA
Concosslona n. TAQ22i50 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it s Bl corteno
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO P
141 del _ 11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA 3/‘»,:%
Tipo Decumento N. Foglio 2 0
EATTURA 2 VIA C.BATTISTI 657 5
Part, Iva7CoH. Fise, 74100 TARAN‘II[D
00146330733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT PREZZO SCONTO IMPORTOQ
98494581 BILANCIERE VALVOLA MOTORE 2 245,69 30,0 343,97
BCARICO
90464346 BILANCIERE VALVOLA MOTORE 6 204,04 30,0 1.294,97
504385500 GUARNIZIONE TESTA CILIR- 1 267,28 30,0 187,10
DRI
5801386275 GUARNIZIONE COPPA OLIO 1 121,30 30,0 84,91
MOTORE
1315.20 GUPPORTO ELAGSTICO MOTORE 2 133.80 40,0 160,32
1305.21 SUPPORTO ELASTICO MOTORE 2 119,50 40,0 143,40
500336811 CAVO ELETTRICO MOTORE 1 383,44 18,0 310,59
20524936 SENSORE MOTCRE 1 142,21 18,0 115,19
LAVORC DI RIPRISTIRO FUNZICONA-
LITA® DEL MOTORE CON STACCO/
RIATTACCO DELLO STESS0, POBA
E RIMOZIONE SU CAVALLETTO,
BMONTAGGIO TESTA CILINDRI E
INDIVIDUAZIONE ROTTURA LESIONE
DELLA STEGGA E ROTTURA DEI BI-
LANCTERI RONCHE® DOPPIO IRGRA-
NAGGIO DELLA DISTRIBUZIOHE.
PULIZIA E LAVAGGIO MOTORE CON
SOGTITUZIONE COMPONENTISTICA
LOGORATA/DANNEGGIATA.
SOGTITUZIONE FAGCIO CAVI ELET-
TRICI MOTORE RISULTATO CON ELE
MERTI DI CONNEGGIONE OSGIDATI.
% SEGUE #%
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile . |Imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
Spese Incasso
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
I:IMITTENTE ‘:I DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

dalla ns. socicti per u:
o opporsi all

Al sensl dell'art, 13 del DLGS 196 del 30}'06/2003 La informinmo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio inforratico e saranno utilizzati
50 amministrativo derivante daila ns. attivita. Al sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare
‘utilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.




¥10% OFFICINE PICHIERRI..

\‘. YreRs “Q"‘I

MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Concesslono n. TAI22/90

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 098.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739
Sito Internet: www.ofticinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

150 9001
Shieme Quaita Corifficata

&

Documento N. Cod. Cliepte DESTINATARIOQ
_ 141 del  11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA 3 Hip
Tipo Documento N. Foglio f 2 ﬂ ff'
TTURA 3 VIA C.BATTISTI 657 v
Part, Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
0146320733 Q0146320733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTOQ IMPORTO
FILIZIA E HOLATURA DEI BASAHMEN
TI SUPPORTERIA MOTORE CON SOSTI-
TUZIONE TASSELI ELASTICI RISUL
TATI DEFORMATI.
(ORE LAVORATIVE} 32 20,00 640,00
RIF. VG. PROT,Z284Z2/T
DEL 11/02/2015
RIF. V5. C.I.G.2001326549
N. RIC._____..|N.IVA é:gz#
DATA DI R=GisTA. [ g [R, (U3
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
come convenuato
Scadenze Totale Merce Imponibile Al. [Imposta 4_985.60
11/02/15 6.082, 42 4.985,59 |22 1096.83 [
: 1.086,83
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
6.082.42
Spese Incasso
6.082,42
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
[:l MITTENTE |:| DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

ora

data

Al sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003 La informiamo che i suci dati sono conservati nel nostro archivio informatico € saranno utilizzati
5 vo derivante dalla ns. attivitd. Ai sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare

per uso amministrati
rai ell'utilizze degli stessi, se tratti in violazione di legge.

CONTRIBUTO CONAI ASSOLT0 OVE DOVUTO daiin

ns, societa
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-l L5 Rlpgraz:oni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industrialj
. IVETCD ASTRA munpgfgl{?wom
WOTORIZZ AZIONE CTVILE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - UFf. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 /s "’"““M'@
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 @ RINA &
Cancessione n. TAC22%99 Sito Internet: www.officinepichierri it Indirizzo email: commerciale@officinepichierm.it S '
Decumento N, Cod. Cliepte DESTINATARIO /
_ 141 del__ 11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA I Hgp
Tipo Documento N. Foglio f Zﬁ/"
e EATTURA 1 VIA C.BATTISTI 657 I
PR He 74100 TARANTD
145330733 0146330733
COD, ARTICOLO DESCRIZIONE QT, PREZZO SCONTO IMPORTO
LAVORL SUL VS AUTOBUS AZ 837 ¢
GON SOSTITUZIOWE DI: 09 2@0?" 0006?
TURBOSOFFIANTE GEOM.VARIABILE 1
{ PRELEVATA ‘DAL, VS'BUS AZ 471)
/." - INGRANAGGIO DOPPIO MOTORE 1
g (PRELEVATO DAL VS BUS AZ 471) ;
OFF3001820400 PROVA IDRAVLICA TEST 1 91,00 30,0 63,70
OFF3001820404 SPIANATURA TESTA 1 87,00 30,0 - 60,90
714087/6 5TD SER BL CURSOR/ BRONZI 1 207,62 30,0 145,33
NA BIELLA
5003p5171 KIT-SMERIGLIATURA VALVOL 1 570,54 30,0 399,28
MOTORE
99447291 ANELLO DI TENUTA ALBERI 1 172,68 30,0 120,88
ROTANTT
2902544 ELEMENTO FILTRO OLIO HOTOR 1 98,17 40,0 58,90
504208107 ELEMENTO FILTRC BLOW-BY 1 114,21 40,0 68,03
2906234 GUARNIZIONE PER FILTRO 2 1h,63 18,0 25,32
2006238 FILTRO DEFURATORE ARIA 1 74,53 40,0 44,72
(VGT)
URANIA LD7 OLIO MOTORE AL LT. piks) 6,14 20,0 122,80
TUTELA ANTIGELQ PARAFLU-11 AL LT. 12 .50 20,0 72,00
TUTELA GI/A OLIO RDSSQ AL LT.PER 12 10,20 20,0 97,82
VIGCOVENTILATORE E IDROGUIDA
504032642 CINGHIA ALTERNATORE i 105,88 40,0 63,53
504032641 CINGHIA DI COMANDO 1 53,87 40,0 42,38
504128371 POMPA QLIQ MOTORE 1 555,80 30,0 388,85
¥t GEGUE 4ok
‘ondizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze . Totale Merce Imponibile Al I"nzrlzposggl -
Azfenda oe "anm;:;;: ;-:I;area di Tarento Totale Impaosta
Spese Varie/Bollo Rrot. n;J&Qi‘i
ot ﬂ 2 MQR._Z.IHL Totale Documento €:
AD P e elogate [}
Spese Incasso 05  Dikilore Ganerdle 3
04 Distiora Ammingtraive 0
[ O
{ i}
rasporto a cura del Variazioni di Destinazione o
:IMIT’I‘ENTE [:I DESTINATARIO UES Esercins /Soss g
ausale del Trasporto Fi%ﬁem& E
URU  Risarse Umane 0
spetto esteriore dei beni Inizio Trasporto " {N. Colli UAG ™ Aan Geh PrRR IR A d6] Destinatario
RAG Ufficio Ragionena O
data ora STQ Statt Qualia [}
ONTRIBUTO CONA! ASSOLTO OVE DOVUT0 %&T%{“ﬁiﬁi%iﬁiﬁﬁ&ﬁ%sﬁjﬁﬁm% e o Ry iams pel noetro axohivi informatics < saranno utlzoat
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n°® del -
IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervisione
Determ. A.D. n° de! P P
DATA FIRMA
Defib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n, del
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
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
‘ per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

IData scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del .......cvveeevivien Prot....ccococveciiiiiiens
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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CEEICE

MOTORIZZAZIONE CIVILE |

REVISIONE VEICQLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Congassione n, TA022/89 }

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECDO ASTRA

Contrada Commenda, 273 -

" Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel, / Fax 099.9722049

74028 SAVA (TA)

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri,it

PREWIO
ITALIA CHE LAVORA

Memixo delo Federnione

RINA @

ISO 9301
2 Quetit Carilicat

(@

Oocumento N,

141

Cod. Cliente

del  11/02/2015 1661

Tipo Documento

TTHRA

N. Foglio

2

Part. Iva/Cod. Fisc.

R A s e s T

00148330733

DESTINATARIO-

A.M.A.T. SPA

VIA C.BATTISTI 657

74100 TARANTO

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE

' QT.

PREZZ0O

SCONTO

IMPORTO

98494581 BILANCIERE VALVOLA MOTORE
SCARICO

§D464345 BILANCIERE VALVOLA MOTORE
504385500 GUARNIZIDNE TESTA CILIN-
DRI

580138527‘) GUARRIZIORE COPPA OLIC
MOTORE

1315.20 BUFPORTQ ELASTICO MOTORE
1305.21 SUPPORTQ ELASTICO MOTORE
500336811 CAVO ELETTRICO MOTORE
20024936 BENSORE HOTORE

LAVORO DI RIFRISTINRO FURZIONA-
LITA” DEL MOTORE CON STACCO/
RIATTACCO DELLO STESES0, POSA

E RIMOZIORE 5U CAVALLETTO,
EMONTAGGIO TESTA CILINDRI E
IRDIVIDUAZIONE ROTTURA LESIONE
DELLA GTEGSA E ROTTURA DEI BI-
LANCIERT RONCHE™ DOPPIO IHGRA-
NAGGIC DELLA DISTRIBUZIONWE.
PULIZIA E LAVAGGIO MOTORE CON
SOSTITUZIONE COMPONENTISTICA
LOGORATA/DANNEGGIATA,

S0STITUZIONE FASCIO CAVI ELET-
TRICI HMOTORE RISULTATO CON ELE
MENTI DI CONNESSIONE OSSIDATI.

245,69

284,04
267,28

121,30

=g M

[t

133,60
118,50
383,44
142,21

Ll il a0 i

#% GEGUE %k

30,0 343,87

30,0
40,0

1.234.97

187,10
30,0 84,91
40,0
40,0

18,0
12,0

160,32
143,40
310,59
115,18

‘endizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze

Totale Merce Imponibile

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Al |Imposta

Totale Imposta

Totale Documento €:

rasporto a cura del

:IMI’I"I‘ENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

ausale del Trasporto

Firma del Conducente

spetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto N. Colli

data ora

Firma del Destinatario

JONTRIBIFTO CONAI AS30LTO OVE DOVUTO

dal]a ns. societd per Uso amuminis
0 oppersi allutilizzo dcgh stessi, se tratti in viplazione di legge.

Ai sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamno che i suol dati sone conservati nel nostro archivio informatico € saranno utilizzati
trative derivante dolla ns. attvith. Al sensi della legpe, Lei ha diritto di conoscere, ageiornare, cancellare rettificare




A

I 8§ T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitatio del personale
Data scadenza pagamento '
Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del w
IL RESP. UNITA' PERSONALE
N -,
Determ. A.D. n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattual
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
[DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

JData scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA’' TECNICA

per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ..c.........ccoviiniii Prot. e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFCINA AUTORIZZATA
Concesalona n. TAD22/09
—Zoncosslons n. TAD22/69 |

" Tel. Off. 099.9

Cod. Fisc. e Partita [VA 02151920739
Sito Internet: www.officinepichierrlit Indirizzo email; commerciale@officinepichierri.it

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

®
'UEc@ ng.ﬂlmﬁ ﬁALfAPg:ngVOHA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) _
746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9792049 C X "’“‘“*”’"“"““"@

;7 RINA

RIF. V8.

PROT.2842/UT

DEL 11/02/2015
RIF. V3. C.I1.G.ZC01326549

Documento N. Cod. Cliepte DESTINATARIOQ
141 del  11/02/7015 1661 A.M.A.T. SPA 4 3 bgp
Tipo Documento N. Foglio f 23 "
s—EATTURA 3 VIA C.BATTISTI 657 v
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
00145230723 00148330733
COD, ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
PULIZIA E MOLATURA DEI BASAMEN
TI SUPPORTERIA MOTORE CON SOSTI-
TUZIONE TASSELI ELASTICI RISUL
TATI DEFORMATT.
(ORE LAVORATIVE) a2 20,00 640,00

TN,

DATA D! ReGISTA, /.9 JiBR.

ondizioni di Pagamento
come oconvenuto

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze ‘Totale Merce Imponihile Al |[Imposta 4 - 955 . 59
11/02/15 6.082, 42 4.985,59 |22 1096,83 |
Spese Varie/Bollo 1.096,83
Totale Documento €:
6.082,42
Spese Incasso
6.082,42

asporto a cura del

:IMITTENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luoge di Destinazione

wusale del Trasporto

Firma del Conducente

petto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data

N. Colli

ora

Firma de] Destinatario

JNTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06
dalla ns. societa i i

/2003. La informiame che i suoi dati sono conservati nel nestro archivio informatico e saranno utilizeati
per uso amininistrativo denvente dalla ns, attivith. Al sensi della legpe, Lei ha diritto di conoscere, agpiomare, cancellare rottiSoare
0 opporsi all'utilizzo degli stessi, se tratti in violazione dj legpe.




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitatio del personale

Data scadenza pagamento

Confr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n°® def -
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del Pef supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. 6 1 del D Q
7 S
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
da_ta scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEl. RESPONSABILE

[l. RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIR ESPO SAB|LE
5} AL q N& }Q
BILENCIO

IL RESP. UNITA' CONTABILITA'
ppfsupervisione

DATA FIRMA DEL RESPCNSABILE

[0 Fﬁ?\’@m&

LUFFICIO TECNICO
verifica perfefta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data sc;adenza pagamento /L ? ( f ﬂf /f ~

{Data scadenza pagamento

DATA FIRMA

Daj'g(qgh S\ FIRMAGKRESPONSABILE

DATA

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

Conferimentodel ........ooovvvvinnin, Prot

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

DATA FIRMA
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- . - S.pA.
Azlendo per lo Mobilita noil'Aree di Taronte

™

prot. 842 JUT Taranto, Ii 11.02.2015

OFFICINE PICHIERRI
S.5. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)

Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 637 - sostituzione testata motore e ingranaggio distribuzione
(prelevati dal bus 471) — tagliando completo . (Autorizzazione ai sensi dell'art.
13 - comma 2 del "Regolamento per gli appalti e forniture"). C.1.G.ZC01326549

In relazione al vs. preventivo n. 67 dell'importo di € 4.985,59 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 2007 del 02.02.2015) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette
ordine per un importo di € 4.985,59 + 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 €.1.G. in oqgetto dovra essere riportato in fattura.

regorio Paurini

IL DIRETTORE ERALE
Ing. Giovanni Matfhecchia

—— I — o -

Socletd per Azlonl con Soclo unico soggetta a direzlone e cocrdinamento da parte del Comune dl Taranto
Via C. Baifist], 857 « 74121 Taranto eTel. 099 73561 «Fax 099 7794247 sweb; www.amalia.ii =e-mall: amal@amatia.il ¢legal-mail: amat@pec.amat.ta.it
Codice Fiscale, Parfia iva e N* iscrizione af Reglsfro delle imprese di Taronfo: 60146330733 - Capltale sociale: € 2.340.463,00 Inleramente versato.



o

Azlenda por lo Mabilitd noli’Arco di Taranto

04 448 OK

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. 637 TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: FICHIERQ{
LAVORO: SOH Q.NQ;TQ \U—Olo’u o MMQ%}O g«),sjwﬂqum

(Jpanletaly sk MJMBML'

FATT N, é// %‘ data 4%2/¢J

Nota Uff. Acquisti N. data

Delicera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord.lavori  N. 2842 datoM-02-45 ; N data
Ord. ricambi  N. data ;N data
DDT andata N._£96__ dataQg-02-45 ; N data
DDT ritorno N._ 64 datal6-82.45 ; 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 faftura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ é_@ooj\ oHreIVA€%0f[ da/ Tot. € {D(ﬁ?{ é?

sono state eség/ife i conform:fo af paff confrattual.

Taranto h

ILTECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DI SEGUIRE | LAVORI.....cvivviiiiinniiniinininnin,

Socleld per Azlonf con Socio unlco soggeﬂa a direzrone e coo.rdfnumenio da parle del Comune di Taranlo
Via C. Batiisti, 657 » 74121 Taranio »Tel. 099 7354] « Fox 099 7794247 aweb: www,amalla.it «e-mail: amal c.amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione af Regisiro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale: € 5.497.272,00 Inferamente versafo,



Comniessa 61.418 Tipo : 02 ACCIDENTALE .

Data apertura 12/01/2015 04:42 | Data chiusura Stato Commessa: FINE LAVORI
Veicolo 0637 Targa DJ 026 KP Modello AGORA - PS09D1 68 Km 107.263
Num. Carrozzeria: Cliente: 23508 AM.AT. SP.A.
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
SALDI COMMESSA Ota Tot, Importo
Costo Lavorazioni Interne 0,00 €
to Lavorazioni Esterne €

Costo Materiali Utilizzati €

Costo Ciclo Passive €

COSTO TOTALE COMMESSA €

09/02/2015 1.9.0.0.90.0.00.0.0.0.09.0.0.0.0.0.0.9.9.9.0.9.9.0.0.0.9.9.9.9.0.9..4 pag. 1 di L
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Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali ¥ Ze
IVECO ASTRA ITALIA CHE LAVORA
N Tol. OF. 099.9748843 - UF. Revislo 009,9721510 - T ¢ o 099.8722049 oo
evisioni e ax
REVISIONE VEicOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 (@ RINA
Gonceasiona n. TA022/9 Site Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it — ol Guohd Contecro
Documento N. Cod. Clielnte DESTINATARIO Vi 3 ﬁf/'
143 del  11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA LR
Tipo Documento N. Foglio / 5
EATTIRA 1 VIA C.BATTIBTI 657
Fart, Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
00146320732 00146330732
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZQ SCONTO IMPORTO
LAVORI SUL VS AUTOBUS AZ 517
CON BOSTITUZIONE Dl:
2470 BARRA DI ACCOPPIAMENTO.E DX 1
( FORNITA DALL"ENTE)
2364 BARRA ACCOPPIAMENTO ME 231 1
(FORNITA DALL’ENTE)
2468 BARRA DM ACCOPPIAMENTO ME 1
( FORNITA DALL"ENTE)
FCV1328BFE SERIE PASTIGLIE FRERO 1 286,28 35,0 192,58
AGGALE ANTERIORE
2092666 INDICATORE USURA FRENI 2 81,50 30,0 114,10
ELETTRICO ANTERIORE
RETTIFICA DISCO FRENHO 2 30,00 60,00
0193865 KIT-REVIGIONE PERNO FUSO 2 1.453.,00 30,0 2.034,20
(S0L0O 1 PARTE) '
HAGDOPEG42 AMMORTIZZATORE ANTERIOR 2 340,00 30,0 476,00
08806 DIAPRESS SOSPENSIONE PNEUMAT 2 303,45 40,0 364,14
CA .
4714376 PARACOLPO SOSPERSICNE 4 58,00 30,0 162,40
TAVORO DI ELIMINAZIONE RUMO-
ROGITA AVANTRENO CON STACCQ/
RIATTACCO N°2 FUSI A GHRODO,
FREPARAZIONE GU BANCO PER
SCOMPOSTZIONE E SOSTITUZIONE
PERNI DI ARTICCLAZIONE STERZO
E RELATIVA CUSCINETTERIA DI
#% SEGUE #k
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al Impoﬁa".:;:,‘_"::
fizienda peria mobifita nell area di Taranto
Totale Imposta
Prot. n. ,U 2 LE(); 5__
Spese Varie/Bollo ﬁms
Ai) pem e Delegalo O Totale Documento €:
LG Diretiors Generaie a
Spese Incasso DA DieloeArmingiratve g
DT Diretfore Tecnico )
AR Anpalli / Contratt )
bCH Commerma{e( Marketing [
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogpo di I[’};E‘F]Shrtzserclz;gr[. SD;; ;w E]
D MITTENTE D DESTINATARIO uis InformadcaISlairsnca O
UMT_Mooenzico
Causale del Trasporto Firma del E}%:dé%%ﬁ:tﬁraa“ Feehica ;
UAG  Alfari Ger PRRR. SINISTRIg
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli ES('?E St O ?iﬁi’ﬁa del Dﬁtinatano
data ora O

Al si dell'art. 13 dc] DIJGS 196 del 30/06/2003. La inferminmo che i suoi dati conservati nel nostro archivio infe tico & saranno utilizzati
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTC OVE DOVUT) e » s . i } dela Yoper ¥ e emama et

n3. sociela per u

o amministrativo denvante dalla ns. attiviti. Al sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere,
© opporsi all'utilizzo degh stesst, se tratti in violazione di legge.

aggiornare, cancellare rettificars
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il Riparazioni Meccaniche - Carrozzerla - Elsttrauto - Magazzino Ricambi Velcoll Industriali LN ®

MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
QFFICINA AUTORIZZATA
Concesslone n. TAD22/39

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff, Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739

Sito Internet: www.officinepichlerrl.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

PREMIQ
ITALIA CHE LAVORA

Mamero dofa rndmuum%

RINA

G

antcats

Dacumento N, Cod. Cliente DESTINATARIO
143 de]l 11/02/7015 1661 A.M.A.T. SPA /
Tipo Docutmento N. Foglio 3 ﬂﬁi
FATTIRA 2 VIA C.BATTISTI 657 A8, 207
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO i
On146330733 00146330733
COD, ARTICOLO DESCRIZIONE, QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
ROTOLAMENTO.
{CONTROLLO INTEGRITA® DELLA
TIRANTERIA E TESTE A SRODO
ARTTICOLAZIONE STERZOD CON
SHMONTAGGIO E SOSTITUZIONE DI
QUELLE RISULTATE LOGORATE E
DEFORMATE,
(ORE LAVORATIVE) 17 20,00 340,00
LAVORO DI REVIGIONE FRENI
ASSE ANTERIORE CON SOSTITU-
ZIONE DELLE RELATIVE PASTI-
GLIE RIGULTATE LOGORATE E
CON GUPERFICI CRISTALLIZZATE.
RIPRISTIRO FUNZIONALITA® DI-
SPOSITIVI IRDICATORI DI USURA
FRENI.
SBLOCCAGGIO COMPORENTI DI RE-
GISTRAZIONE E SCORRIMENTO PIN-
ZE FRENQ CON SUCCESSIVA LUERI-
FICAZIONE.
{ORE LAVORATIVE) B 20,00 120,00
RIF. V5. PROT.Z2843/UT
DEL 11/02/2015
RIF. V3, C.1.G.Z23013265B1
Condiziont di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
come convenuto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta 3.863,42
11/02/15 4.713,37 3.863,42 |22 B49,95
Spese Varie/Bollo Hag ? 85
Totale Documento €:
VoV
e — N. RIC__ ] [Nva R &7~ 4.713,37
DATA DI RowaipTalf G MR, zi.n
‘ 4.713,37
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
DMI’I‘TENTE D DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora

CONTRIBUTO CONAL ASSQLTO OVE DOVUTO

aﬂa na. societid per uso amministrativo derivante

Al sensi deli'art, 13 del DLGS 196 del 30/06,/2003. La informiamo che i suol dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati

ns, attivith. Al sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare
opporsi aliutilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.
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'ms m » Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali ®
: . IVECO ASTRA o G o
MOTORIZZAZIONE,\CMI,E Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
w> Tel. Off. 099.9746843 - U\, Revisioni 099.9721910 - Tel, / Fax 099.9722049 e
REVISIONE VEIcOL Cod. Fisc. & Partita IVA 02151920739 3 ; RINA &
Concasslons n. TADZ2/ES ] Sito Internet: www.officinepichierr.it Indirizzo email; commerciale@officinepichierri.it — oo Groh Gk !
Documento N. Cod. Cliepte DESTINATARIO 3 / ‘7,
143 del 11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA ’P 20
Tipo Documento N. Foglio
—--Eﬁl?ﬂﬁa 1 VIA C.BATTISTI 657
Part. Iva/Cod. Fisc. - 74100 TARANTO
00146330733 00146330733 :
COL. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. = PREZZO SCONTO IMPORTO

LAVORI -BUL V3 AUTOBUS AZ 517
CON BOSTITUZIONE DI

2470 BARRA DI ACCOPPIAMENTO,E DX 1
(FORNITA DALL’ENTE).
' / 2964 BARRA ACCOEPIAMENTO ME 231 1
- (FORNITA DALL*ENTE)
2469 DARRA DI ACCOPPIAMENTO ME 1

(FORNITA DALLENTE)

FCV1328BFE, SERIE PASTIGLIE FRENO 1 286,28 35,0 192,58
ASSALE ANTERIORE
2992666 INDICATORE USURA FRENI 2 81,50 30,0 114,10
ELETTRICO ARTERIORE
RETTIFICA DISCO FRERO 2 30,00 60,00
0193865 KIT-REVISIONE PERNO FUSO 2 1.453,00 30,0 2.034,20
' (S0LO 1 PARTE) '
MAGDOSE34Z AMMORTIZZATORE ANTERICR 2 240,00 30,0 476,00
88806 DIAPRESS SOSPENSIORE PNEUMAT 2 303,45 40,0 954,14
CA
4714376 PARACOLPO SOSPENSIONE 4 53,00 30,0 162,40
LAVORO DI ELIMINAZIONE RUMO-
ROSITA .AVANTRENO CON STACCO/
RIATTACCO N°2 FUSI A BRODO,
PREPARAZIORE SU BANCO PER
SCOMPOSIZIONE E SOSTITUZIORE
PERNI DI ARTICOLAZIONE STERZO
E RELATIVA CUSCINETTERIA DI
¥ GEGUE ##
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze. Totale Merce Imponibile Al [Imposty , Seecs
fenda per fa mobilita nelrarea di Taranta Totls Tmposta
Proi. n. 05 5
Spese Varie/Bollo el ' 5—
D prunreDelegats D'I‘otale Documento €:
035 Direttore Generala m]
Spese Incasso A Diettore Amminsiraive.
: T Diretiore Tecnico 0o
AP Appalti / Contrest O
CH Commercigie Makelng
Trasporto a cura del Variazion{ di Destinazione Luogo di f{ﬁiﬂn(:sﬂir%lzg?m S
DMI‘I’I‘ENTE D DESTINATARIO s lnforma&ca!S[anshca 0
Causale del Trasporto Firma del E;?ﬂbadﬁlé& X LF_'!j
UAG  Affan Gen PPRR. SINIETRIg
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli RAG MU Ratiaaa del Degstinatario
510 Sualf Guajia O
data ora - )

Ai dell’art. 13 el DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo ch dati servad nel tro archivio informatico e saranno utilizzati
CO\{TR.[BUTO CONM ASSOLTO 0‘|’E DOWTO dal?;nr?; societa per nsa amm:mstr; vo{icn/vante dalla nns attivita. A? ls::soll dealla slgzgembtéx ha dn{llrtondc.‘lscnnoscere agpiornare, cancellare retificare
o opporsi all'utlizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge.




V18T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitaric del personale
Data scadenza pagamento ’
Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
T
Conv. n° del
L 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 quantita, documenti e condizioni contrattuali
il. RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
|DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA

per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel ..........c...coovuvv . Prote..ove e
JL CAPC UNITA' AA.GG, E PP.RR.
DATA FIRMA
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+ Riparazioni Meccaniche Carrozzeria - Elettrauto - Magazzmo Rlcambi Veicoll Industnah ¥ _Z®
; IVECO ASTRA AL GHE LAVORA

MOTORIZZAZIONE CIVILZ:

REVISIONE VEICOLI
QFFICINA AUTORIZZATA
Ceoncenalora n. TAD2Z2/09

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 < j oA <

Sito Internet: www.officinepichierrit Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it -

a @

Jatoma Guallt Cofheot

Documento N.

143

Cod. Cliente

del 11/02/7015 1661

Tipo Documento

FATTIRA

N. Foglio

2

Part. lva/Cod. Fisc.
00146330737

00146330733

DESTINATARIO
AM.A.T. SPA

VIA C.BATTISTI 657 o, ‘?ﬁf‘“
74100 TARANTO v

COD+ ARTICOLO

DESCRIZIONE

QT. = PREZZO SCONTO IMPORTO

ROTOLAMENTO.

CONTROLLO INTEGRITA® DELLA
TIRANTERIA E TESTE A SHOLO
ARTICOLAZTONE STERZO CON
SMONTAGGIO E: GOSTITUZIONE DI
QUELLE RIGULTATE LOGORATE E
DEFORMATE.

(ORE‘LAVORATIVE)

LAVORO. DI "REVIGIONE FRENI
ASSE ANTERIORE COR GOSTITU-
ZIONE DELLE RELATIVE PASTI-
GLIE RISULTATE LOGORATE E
CON SUPERFICI CRISTALLIZZATE.
RIPRIGTIRO FUNZIORALITA™ DI-
SPOGITIVI INDICATORI DI USURA
FRENI.

SBLOCCAGGIQ COMPONENTI DI RE-
GISTRAZIONE ¥ SCORRIMENTO PIN-
ZE FRENO COR SUCCESSIVA LUBRI-
FICAZIONE.

(ORE LAVORATIVE)

RiF. V5. PROT.Z843/UT
DEL 11/02/2015
RIF. V5. C.1.G.Z3013265B1

17 20,00 340,00

8 20500 120,00

Condizioni di Pagamento
come convenuto

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze Totale Merce Imponibile Al. |Imposta 3,853,42
11/02/15 4.713;37 3.863,42 |22 BA9.95 | ,
Spese Varie/Bollo 849,85
Totale Documento €:
o0 s

N. RIC.__...| NIWA Q&L 4.713,37

Spese Incasso : , T

DATA DI ReepTail/ § MAR, i
' 4.713,37

Trasporto a cura del

DMI’I"I‘ENTE I:] DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data ora

N. Colli

Firma del Destinatatio

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVEDOVUTO  daies. “Sociens

13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suci dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
per uso amministrativo denivante dalla ns. attivitd, Al sensi della legpe, Lei ha diritto di conoscere, agpgiomare, cancellare rettificare
o opporsi allutilizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge.




VIS8T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personals

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del -
IL RESP. UNITA" PERSONALE
er isione
Determ. A.D. n® del per sUperv
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
bData scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA’ CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA G
Delib. C.A. n. } del O’e
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

%uﬂ FIRFZ\}:]

{DATA

IL RESP. UNITA' CONTABILITA'E B/ILANCIO

p?fsypervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

et

§-04-101s

/

\

UFFICIO TECNICO
verifica perietta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFJRMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamenw ¢ A@ é /ﬁ I\

|Data scadenza pagamento DATA / & ﬂ\r RESPONSAEILE
DATA FIRMA " IL RESPONSABILEAUNITA' TECNICA
per supdipsione
D FIRMA DEL PONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. /L
verifica conferimento incarico ECR*(Z L %M /
Conferimento del .........c..................... PIOt....covieeeeee e /{/ MM w U\"‘"///"
IL CAPO UNITA" AA.GG. E PP.RR. {/ ZLM»\/L Z m&
DATA IEIRMA

o 3\ 5

ol e Y

L4

o
N



. 4 I S‘D.A.
Tk Azlondo per o Mobilita noll’Area di Taronto

prot. Zgéi JUT Taranto, li 11.02.2015

OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)

Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 517 - revisione freni anteriori, sterzo e sospensione .
(Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2 del "Regolamento per gli appalti e
forniture"). C.1.G.Z3013265B1

In relazione al vs. preventivo n. 80 dell'importo di € 3.863,42 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 2009 del 02.02.2015) riferito ai lavori gia
eseguiti @ descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette
ordine per un importo di € 3.863,42 + 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 C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura,

egorio Paurini

IL DIRETTORE GENERALE
Ing. Giovanni Kdtichecchia

Socletd per Azlonl con Soclo tnico soggetfa a direzione e coordinamento da parfe del Comune di Taranto
Via C. Batilshi, 657 « 74121 Taranto eTel. 099 73561 « Fax 099 7794247 eweb: www.amatia.ll ee-maii: smet@amat.talt elegal-mall: amatépec.omotta.it
Codlce Flscale, Partita Iva e N° lscrizione ol Reglsire delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale soctale: € 2.340.463,00 Interamente versato.
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CEDENTE: (hita, (Npendenzs, Domie:io o Residenza, Paruta VA

OFFICINE PICHIERR! s«
- Riparazioni Veicoli Industriali
Contrada Commenda 273 - 74028 SAVA (TA}
Tel. 099.9746843 - Fax 099.8722049

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) orR 472 de1 14.08.1995 - DR, 696 del 21.12.1935

N. ’2))‘2 del |3|4|0|/r|2|0|419

Cod. Eisc. 6 P IVA 021519820738 E“"‘V’:;;re @.(Qeueme T cessorary
—RTA <fa
VIiA € BaTlST) 653 1 DCH E
MMQQ T e ’M uzo S, ORD. N. DEL :

NS So

Plzo yPa naters

D in conto
[] asaldo’

\

S R S S i

AN
VETTORE: Ditta, Domticilio 0 Residenza

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRO

Ll

i cedente o H“MAWWTE
Consegna o inizio trasporto a meza e O 4
: cessignario f 1
[TAZIONI « VARIAZIONI / NUMER‘D PROGR$SNU FIRMA DEL CESSIONARIC

1607CD33

{1) Solo in caso df wtiizzo in sostitzone defla certificazione fiscale,
(2) Al sensi delf'art, 3, comma 2, def D.ER. 441/97 e successive modificaziont,



N \\\‘ Y (r‘ ATTENZIONE:
) | fogll di'qlesto bollettario sono in carta chimica autoricalcante,

Per non produrre lnvorontane trascrizioni, 5| prega di compilare le dlchlarazmnl
sottostanti «a fogho singolo» e non a ricalco. ° ¥ - =

f:-.\- N ln
e AT

AN
DICHIARAZIONI

al s'en5| el a{t 39 delia Legge 298/1974, déll art. Sel D. M—ﬁ 4. '\79. f!elia Legge 132!}.987 ’\ \f

—

A) TRASPORTO DI COSE | OPRIOS} £\ % AN _I.,
PER UN PESD COMPLESSIVO A PIENO CKthGQ O\y&monm r&s.soo oz | r} I
mcontorbmpnon"' ru(\‘ , -, —"{"\]
: o

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasparto ?i[ cose
dichlara che le seguenti cose sono,();  __ <

I s . oo P

- —— e - e = e e NN e

0 di sua proprietd; {_i\ (_\, S-‘: \da €550 ga{o)rate, trasforr‘rr e, nparate 0 5|m|I| N
 da esso prodotte o vendute; ! - 0 tenute in depasitain relazmne | contratto dl depositoo ~— -
a prese in com‘o&atﬁ; —— ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
o prese’in locazione; T

| el S

y N Firma leggibile del titolare

“\_(o del suo lege'e rappresentante)
; .
t g .

.

\-

' Bj TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO ‘\
! PER UN FESO COMPLESSIVO A FIENO CARICO SUPERIORE A KG, 3.500

Il sottoscritto, titalare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. A
. o _ /

dichiara che le seguenti cose sono (*):~ ———— e

0 disua propris‘:té; Q prese in comodato; O prese in locazione;

e costituiscono trasparto occasionale per le seguenti esigenze
Lo = - = ‘
' e ™ s Y0 A TUA

- - J— E— - TS - PR P4

Firma' Ieggibile deT ntolare
{o del suo legale rappresentante)

f_w"}wu)-{a, '-‘i\.)?lu _
[')D:chlaramllpatesinrmpoleswhcmcsm"n\. f’\k v’ “ \ ™ C‘ ™~

N.B - dichizrazione B) va falta anché nel case che il trasporto, oltre che easere oocasonale }b.mprende cose che ricntrano fra quelle previste
nella licenza e va quindi aggiunta a quelia di cui alla lettera A).




N
y

- rf"' ="

£

CEDEILTE.Dma Dipenderea, Domicilo o Residenza, Partita VA

Y

. ."’;.? A JVERLA MOBILITA'
' JAREA DI TARANTO S.PA,
Viaz C. Battisti,657
-1 06 L34 Fax 098/7794247
o {78 0014635773

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(Did.t.) Drr. 472 del 12.08.1995 - DRR. 695 cel 21121886

N. 52 de |Z3l:9{|2»»0/1((|

a mezzo;
] veitore [ cedente

] cessionario

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Domicifio o Residenza, Partita VA

DS ACtH e R Py

LUKIGO DI DESTINAZIONE, {se: diverso dallindirizo de) cesstonario} E VARIZION!

Y7

C/ 0N (D s YA 2é4

SHU ¥
MRy BUS LA

QUANTITA

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualita)

OB S Qi AL el

V5. ORD. N,

ChhR (" DSTEAStoM 7| |

B

=

/

/

e e

o |

PGRTD

TOTALE €

IILI

cedente
cessiohario

1
ICcmsegna 0 infzip trasporto a mezzo

%WM%W

ANROTAZICH] - VARIAZION!

NUMERO PROGRESSIVD @

Eufell) 651203033

sostitziong
(2) Al sens! deli'art. 3, comvna 2, MDPRMLQYemMM

(1) Solo in caso f utiize In



[ S 0 R
ATTENZIONE CE SRR
| fogli di questo bollettario sono in carta chlmlca autoncalcante . T
Per non produrre involontarie trascrizioni, si- - prega dl _Compilare le drchnaraz:om
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalce. " ¢
, .

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

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

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

0O di sua proprieta; 0O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
0 da esso prodotte o vendute; O tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
O prese In comodate; ad-un contratto di mandato ad-acquistare o a vendere.

O prese In locazione;

Firma leggibile del titolare
(0 del sup legale rappresentante)

B) TRASPORTOQ CCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN FESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG 3.500

Il sottoseritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto praprio n. s
dichiara che le-seguenti cose sano (*):

O di sua proprietd; [ prese in comodato; {1 prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze;

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

A

(*) Dichiarare I'ipotesi o t ipotesl che ricorono.

N.B. < La dichiarazione B} va fatta anche nel caso che il trasponto, altre che essere occasionale, comprende cose che nientrano fra quelie previste nella
licenza @ va quindi aggiunta a quella di cul alia lettera A).



Azienda por la Mobilitd noll’Area di Taranto

v
Ve

50745 OK.

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. 9AF TARGATO

Ovvero
ALTRO:

0
DITTA: \1CHIERR(

2 '
LAVORO: ‘REJ- l\rwwJ t>w\.i Ju%o 2 ;oe,;/.e,wy/@ow,

FATT. N%d—? dofo%ﬁéf//@ )

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. dafa . N data
Ord.lavori  N.28h>  datadl=02-46 : N. data
Ord. ricambi  N. data R data
DDT andata N.__62  datal3-01-/4: N. data
DDT ritorno N.__ 38 datazs-&-44; N. data
DDTrest. Ric. N. data ;N data

E' stato verificato che le lavorazioni e/o fomniture, commissionate alla ditta sopra riportata,
di cui dlfa fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€q:)>676-l?féfboifre!\m€ o%f.?f Tot. € 47)’72 jA

sono state eség?e in conformita ai pofﬁ contrattuali.

Taranfo fi @@ J’/%y

v
IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA" L.
DI SEGUIRE | LAVORL....cuiimniiiiiniiniiiniane,

— - i S

Societd per Azloni con Soclo unico soggetia a direzione @ coordinamento da parle del Comune di Taranto
Vig C. Baltisli, 657 «7412] Taranic eTel, 099 73561 «Fax 099 7794247 sweb: www.amahlall »e-maif: amol@pec.amatfa.it
Codlce Flseale, Partita lva e N° Iscritione of Reglsiro delle Imprese di Taranta: 00146330733 - Cupitale soclule: € 5.497.272,00 inferamente versafo,

™



+
.
Y » h
—_ v.k Iow

Commessa  50.245 Tipo: 02  ACCIDENTALE '
Data apertura  24/01/2014 07:39 | Data chiusura Stato Commessa: FINE LAVORI
Veicolo (517 Targa CX 033 XG Modello BREDAMENARINIBUS M 231 3P Km 549.204
Num, Carrozzeria: Cliente: 1 AMAT
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
MATERIALI UTILIZZATI o, Tmp.
Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno
30/01/14 131.572 00002470 BARRA DI ACCOPPIAMENTO ME DX 1,00 € 108,00 € 0,00 € 108,00
30/01/14 131.572 00002964 BARRA ACCOPPIAMENTO ME 231 1,00 € 64,59 € 0,00 € 64,59
30/01/14 131.572 00002469 BARRA DI ACCOPPIAMENTO ME 1,00 € 110,70 € 0,00 € 110,70
I Totali € 283,29

Y. R
(09| Th R

SALDI COMMESSA Qta Tot. Importo
Costo Lavorazioni Interne 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne € 0,00
Costo Materiali Utilizzati € 283,29
Costo Ciclo Passive € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA _ € 283,29

09/02/2015 XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX XXX XXX XX XXX XXX pag. 1 di 1



4% OFFICINE PICHIERRL..

0
‘ 'v'"“"" Riparazionl Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto, - Magazzino Ricambi Velcoli Industriall

®
IVECO ASTRA ITALIA GHE LAVORA
T Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) e
QD Tel. Off, 099.9746843 - Uff. Revisioni 099, 9721910 - Tel, / Fax 099.9722049 //; e
REVISIONE VEICOL Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 6-‘3 RINA @
Gomsasalons n. TADFADY Sito Internet: www.offlcinepichlerd.lt Indirizzo email: commerciale@officinepichiari.it Wiy coneon
Documente N, Cod: Cliente DESTINATARIO
L 144 del 11/02/2015 1661 A.M.A.T. GPA /,5-‘/%
Tipo Documento - N. Foglio o
|___FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 657 &y
Part. va/Cod, Fisc. ; - 74100 TARANTQ
00146330733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO

REVISIONE PERIQDICA SUL VS AUTOBUSG
A7 633 CON SOSTITUZIONE Di:

5001856319 DOTAZIONE- REVISIONE PIN 1 359,00 30,0 251,30 V
ZA FRERO POSTERICRE- : ,
5001856320 DOTAZIONE DI RIPARAZION 1 358,00 30,0 251,30 ]/
PINZA FRENO . V
5010351137 SUPPORTO, ARTICOLAZIORE 1 152,14 30,0 106,50
FORTA POSTERIORE |
5010073590 LEVA CHIUSURA .FORTA 1 223,08 20,0 156,16 1/
5010198819 MONTANTE PORTA POGT. 1 232,33 30,0 162,63 l/
5010081394 GUARNIZICNE PORTA POST. 1 114,11 30,0 79,88\
4813935 APPOGGIAPIEDE -CONDUCENTE 1 b6,54 10,0 50,89 4
OFF200 PIASTRA METALLICA DI RINFCR 1 38,00 38,000/
Z0 IMBULLONATA PER~POGGIAPIEDE
5010500427 RINFGRZO PARAURTI PDST 1 210,74 30,0 147,52 V
X
BO00TH051P TASSEI_.LO PﬁRBCOLPD PA— 4 B.48 20,0 27,14\
RAURTI POSTERICRE -
08467844 CALZATOIA 2 59,93 10,0 107,87V,
7977927 MARTELLETTO FRANGIVETRO 3 26,73 18,0 64.95 v/
MAG100 CASSETTA MEDICA PRIMO SOCCO 1 28,00 38,00 4
50 COME DA ADEGUAMENTO |
99486656 LAMPADA AD INCANDESCENZA 3 77,10 40,0 138,78 l/
24V GRADINI PORTA : \/ .
136761 LAMPADA A NEON 4 18.50 78,00
42562610 TRASFORMATORE PER NEON J 385,50 40,0 593,80 \/
¥¥ SEQUE #% '
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio NP Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile i 'erh 1 Irr;]‘:r;;id o Pastuses et
rot.n 4 Ot; 4 Totale Imposta
L MRI05

Spese Varie/Bollo

O
O Totale Documento €:
]
Spese Incasso g
O
)
: (|
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Lucds di Peatierionfistica o
D MITTENTE |:| DESTINATARIO umT M.aﬂutenliﬂnﬁ'f Techica [
URL Risorse Umana I
Causale del Trasporto FirndAGeliniiodiiite SINSTRIg
RAG Ufficio Ragionera o
STO) Sla¥ Qualts
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma 'dtl Destinatario
O
data ora

Al sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i dati i ne! tro archivio inf e tilizzati
CONTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTQ  daifa s, sacicta per s D e G e T o e e omee LaT T hsstis 6 Sonacers. oBBiamare, Cotseciare. rotificare
o opporsi allutilizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge.
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FATTURA

C.1.G.

144

7981310743

54.02.0001

DATA FT.

11/02/2015

COD.FOR.

21473

)0|IMPON.AMM.22%

IMPON.22%

3.919,34

TOT-IMP.22%

66,79

ART.15

862,25

IMPOSTA

4.848,38

TOTALE




TTORIZZAZIONE CiVILE

EVECGO ESTRE
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff, Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

Mo Qeso Fed=rtitns CISG"

ISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 (@ RINA &
sndnasione b, TAUIZSE Sito Internet: www.officinepichierrlit indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it e BBt -
cumenta N, Cod. Cliente DESTINATARIO
144 del  11/02/2015 1661 AM.A.T. SPA "3y
10 Documento N. Foglio i,
FATTURA 1 VIA C.BATTISTL 657 R/
rt. Iva/Cod. Figc, T4100 'TARAWNTO
G0146273073% 00146330733
D¢ ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
REVIGIONE -PERIODICA SUL VS AUTOBUS
A7 633 CON SOSTITUZIONE DI:
5001856319 DOTAZIONE REVISIONE PIN 1 358,00 30,0 251,30 l/
ZA FRENO POSTERIORE . l/
{/.' - 5001856320 ;DOTAZIORE DI. RIPARAZION 358,00 30,0 251,30
PINZA FRERO: d V
H010351137 SUPPORTO ARTICOLAZIONE 1 152,14 30,0 106,50
PORTA- POSTERICRE
5010073520 LEVA- CHIUSURA PORTA 1 Z23,06 30,0 156,16 ‘/
50101988819 MONTARTE FORTA FOST. 1 232,33 30,0 162,63 v
5010081394 GUARRIZIONE PORTA POST. 1 114,11 30,0 79,88(/
4813935 .APPOGGIAPIEDE CONDUCERTE 1 56,54 10,0 50,89V
OFF200 PIASTRA METALLICA DI RIEFOR 1 38,00 38,00/
Z0- TMBULLORATA PER FOGGIAPIEDE
DbO10500427 RIFFORZO PARAURTI POST. 1 210,74 36,0 147,52 4
DX .
000750518 TASSELLO PARACOLPO PA- 4 g9,48 20.0 27,14|)
RAURTI POSTERIORE 1/
08467644 CALZATOIA 2 589,83 10,0 107.87 V4
7977827 MARTELLETTQ FRAWNGIVETRO 23 26,73 18,0 54,80
MAG100..CASSETTA MEDICA PRIMO S0OCCO 1 26,500 28,00 Vv
30 COME. DA -ADEGUAMENTO
99486656 LAMPADA AD TNCAWDESCENZA 3 77,10 49,0 138,78 l/
24V GRADIRI PORTA \/
La6761 LAMPADA A WEOH 4 19,50 78,00
42562610 TRASFORMATORE FER REOH 3 385,50 40,0 633,80 [/
#% BEGUE =% '
»ndizioni di Pagamentoe Beanca di appoggio e Bt Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al [Impost h
- Prot. n . 05 4 Totale Imposta
, 0.7 MAR 2015
Spese Varie/Bollo Mamsel O
I Totale Documenta €:
a
Spese Incasso g
i}
0o
rasporto a cura del : Variazioni di Destinazione Lungl.g di ﬁ}gﬁﬁhﬁg@}msgm ;
:'MlTTENTE l:l DESTINATARIO UMT Menutenzione{ Tecaica 1y
URY  Risorss Unigne N
ausale del Trasporto Firml#\Belifia{Andii: SINSTRIL
: RAG -Ufficio Ragicnera o
spetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli SH—-Staf Qualls— Firma 'It:l;el Destinatario

data

ora

‘ONTRIBUTO CORAI ASSOLTO OVE BOVUTO

Al sensi deli'art, 13 del DLGS 1
dalla ns._societa per 1so ammin:
o oppors] allutilizzo degli stessi,

se tratil in viclazione di legge.

96 del 30/06,/2003. La informiamo che i susi dat sono conservati pel nostro archivio informatico ¢ saranng utilizzati
istrativo derivente dalla ns. attvitd, Al sensi della legee, Lei ha did

tto di conoscere, apgiormare, cancellare rettificare




VI§TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del N
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n° del
1 IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stipenasione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA 'ADDETTO AL RISCONTRO UFEICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Deliﬁ. C.A. n del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

verifica dati tecnici

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del .........cooeceveevemeenecennns PPOLcun s,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




Spese Incasso

o)
R
w’é“ﬂ%ﬁrg‘ ‘
'y = , Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Eletirauto - Magazzmo Rlcambl Velcoh lndustnalu
EUEQ@ &5?@@. I'I‘ALIAP(?:E:.AVDRA
SRR GIE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) - ~
) Tel. Off. 099.9748843 - Uff. Revisioni 099.9721210 - Tel. / Fax 099.9722049 - “"””‘“’“‘A\
nggmuﬁxiggu‘ Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739 C@ RINA &'
. - fonupsslons n. TAgz21e Sito Internet: www.officinepichiersiit |rdirizzo email: commerciale@ofiicinepichient.it — Gt Cartdedlo-
scumento N. Cod. Clielnf:e DESTINATARIO
144 del 11/02/2015 1661 AM.A.T. BPA V' 3
po Documento N. Foglio ,ﬂg{'i,p
TTURA 2 VIA C.BATTISTI B57 " s
|.rt Iva/Cod, Fise, 74100 TARANTO
OOAARRARNTA2 001482207533
‘0D, ARTICOLO DESCRIZIONE QT PREZZO SCONTO IMPORTO
LAMPADA 24V-21W 9 0,85 7,65 l/
CATADIOTTRO ADESIVO 2 2,80 5.60 V[/’
5010485231 INTERRUTTCRE PORTA 1 96,63 19,0 78,27 v
MATERTIALE DI :CONSUMO P/CARROZZERIA 1 130,00 130,00
/“ . (PRODOTTT.E: VERNICI STANDOX)
: OPEGE DI AGENZIA . 1 10,00 10,00 V
(FER REVISIOHRE- PERIODICA)
RIMBORSO SPESE-ART.15 DPR 633/72 1 66,79 66,79 |/
(FER REVIEIONE PERIODICA) :
PRECOLLAUDO 1 55,00 55,00}/
TAVORO DI -SIETEHMAZIOHE IMPIAR-
TO-FRENANTE FOSTERIORE RISUL~
TATO IN FASE DI PRECOLLAUDO
COR SCARGA EFFICIENZA FRENAR- -
TE, STACCO/RIATTACCO PIRZA
PINZA FRENO RIGULTATA GRIPPATA
PREPARAZIONE SU BARCD PER BCOOM-
POSIZIONE E SOSTITUZIORE RELA-
TIVI DISFOSITIVI DI REGISTRA-
Z10NE/GCORRTHERTC. l/
(CRE. ]'..AYORATIVE) 7 20,00 140,00
LAVORO DT JRIPRISTINO LOGBATI~
RA POSTERIORE.LATO X IN
PROSSIMITA™ DELTA PORTA RISUL-
TATA CRICCATA ¥ DEFORMATA
HONCHE™ COR LESIONI SU GIUN-
*+ BEGUE #ok
ondizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce imponibile Al. |Lmposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo

Totale Documento €:

‘rasporto a cura de!

lMI’I’I‘ENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luoge di Destinazione

‘ausale del Trasporto

Firma del Conducente

1 ispetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data

ora

N. Colli

Firma del Destinatario

all

Ad sensi dellart. 13 del DLG:

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO d

4 ns. societ per use amministrativo denivante

o opporsi all'utilizzo degli stessi, se tratti in violazione dj legae.

S 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nestro archivio informatico e saranno utilizat
ns. attvita. Ai sensi della Jegee, Let ha diritto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare




VI8TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del .
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stipervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n*® del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. ' del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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

verifica visite di accertamento sanitario del personale

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' 7 per supervisione
IL RESP, UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
" DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del .........ccoovvereeeeeeeenriin Prot.....coceeniiiciiiiinnns
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.

DATA FIRMA
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: DY iJ PR
r-'.rir‘sns“?ﬁig - . g sri
Py - . . Riparazionl Maccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli industriali
s .o EVECO ESTRE ALIA GHE LAVOR
ORAORE CviE ) Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) —"—
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.8721910 - Tel. / Fax 099.9722049 LAY et
VISIONE VeicoLs Cod. Fisc.  Partita [VA 02151920739 RINA &
Shicasslone . TAT22/98 Sito Internet: www.ofiicinepichiarilt Indirizzo email: commerciale@officinepichiarri.it L8 B coneon .
icumento N, Cod. Cliente DESTINATARIO <
R ,_}/?4
144 del  11/0%/%015 1661 AM.A.T. SPA it
20 Doclmento N. Foglio 2&}5
FATTIIRA 3 VIA C.BATTISTI 657
rt. Iva/Ced, Fisc, 74100 TARANTO
0014306729 0148330733
OD. ARTICOLO DESCRIZICNE QT. PREZZO IMPORTO
TI DI ~ACCOPPIEMERTG - CARRODZZE-
RIA LATERALE E TETTQ INTERWD
ED ESTERHOD.
STACCO/RIATTACCD RIVESTIMENTI
E MODANATURE IWERNE, SCOLLEGA-
: MENTO FASCIO CAVI ELETTRICI
¢~ E mopmm PER "ESECUZIONE DET [A-
VORL DI RIPRISTIND PIANTOHI
E LAMIERATTI CON SALDATURE E
APPLICAZIONE DI RINFORZI A RE-
GDLA D"ARTE.
PREPARAZIONE E VERNICIATURA A
TINTA ZOWE INTERESSATE.
(ORE LAVORATIVE) 36 20,00 120,00
TAVORO DI RIPRISTIRO PARAURTT
E CANTONALE POSTERIORE RI SUL~
TATI DANHEGGIATI, PREPARAZIONE
CON RICOSTRUZIONE F LAVORAZTOQ-
RE TN VETRORESINA, VERNICIATU-
RA A TINTA A FINIEE.
RADDRIZZATURA DELLA SUPPORTE-
RIA DI ARCORAGGIO E SD,S;ZI'IITLJ_QIO
NE TASSELLI PARACOLPI RISULTA-
T1 DEFORMATI E DARREGGIATI.
(ORE LAVORATIVE) : -1 20,00 240,00
LAVORO DI RIFRISTIRO FURZIO-
#% SEGUE %%
idizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Totale Documento €:

sporto a cura del

:IMITTEN‘{‘E I:l DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Lucgo di Destinazione

isale del Trasporto

Firma del Conducente

etto esteriore dej beni

Inizio Trasporto

data

ara

N. Colli

Firma del Destinatario

/FRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

ns. societi per uso

strativo dervante dalla

Al sensi dellart. 13 del DLAS 196 del 30/06/2003. La informiame che i suoi dafi sono CONBErv:
dalla i ammini: i ns. attivith. Ai sensi della legge, Lei

0 opyporsi allutlizzo degli stessi, s¢ ratt in violazione di tegge,

ati nel nostro archivio informatico e saranno utilzzat
ha diritte di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare




VI§TI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA 'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, decumenti e condizioni contrattuali
IL. RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta |IDATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL REGPONSABILE IL RESP. UNITA' TEGNICA
' ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ...... et et e Prof.......cooeeiiiiiiiiinn,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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i  Riparazioni Meccanichs - Carrozzeria - Elstirauto - Ma azzino Ricambi Veicoli Industriali
ALY - Mag mb us

=ra ®
! EHE@@ ﬁ%?ﬁ@, ITALIAFE:I’EAII.?WORA

. SO ERETTTE - Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

R ) Tel. Off. 099.8746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 @ BIrA
EVISIONE VEICOL| Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 &)) RINA &
oncenslune n. TAV2216D Sito Internet: www.offlcinepichierrlft Indirizzo emall; commerciale@ofiicinepichierr.it 187  Helleucsen
ocumento N, : Cod. C]iepte DESTINATARIO ’ ) .

144 del 11/02/72015 1661 AM.A.T. GPA '5)/-%? ;
pe Documente : ' N. Foglio J"f 2
EATTURA — 4 VIA C.BATTISTI 657 Iis
art. Iva/Cod. Fisc, ) o 74100  TARANTD
N0146230733 00146330733

0D, ARTICOLO DESCRIZIONE QT. ' PREZZO SCONTC IMPORTO

NALITA® IMPIANTO ELETTRICO
ILLUMINAZIONE INTERNA ED
ESTERNA COM SOSTITUZIONE LAM-
PADE E COMPONENTI .ELETTRICI
P RISULTATT..QSSIDATL E DIFETTO-
-~ &l "

(ORE, IAVORATIVE) 7 20,00 140,00

RIF. V5. PROT.Z2845/UT
DEL 08/02/2015
RIF. V5, C.1.6.Z2281310743

N.RIC. TN WA DG
DATA DI ReGISTR, / 9 MAR

‘ondizioni di Pagamento Banca di appoggic Totale Imponibite
come convenmito .
Scadenze Totale Merce Imponibile Al, {Imposta 3.8586 * 13
11/02/15 '4.848,38 3.919,34 |22 862,20 e
: 66,72 $15| Escluso Art 862,25
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
4.848,38
Spese Incasso
: 4.848,38
rasporto a cura del . Variazioni di Destinazione [Luego di Destinazione

MITTENTE D DESTINATARIO

rausale del Trasporio

Firma del Conducente

\speito esteriore dei beni Inizio Trasporto . N. Colli Firma del Destinatario
1“ v

data ora

Al i dellart, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dat sono conscrvat nel nosto archivio informatico ¢ saranno utilizzat
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO dal?gnrf;. seucieté per :sn amnﬁnism:ﬁvo {icn/\mnte dalla n:. attivil?ﬁ. Ag éensi della legge, Lei ha diritto di conascere, aggiornare, cancellare rettificare
0 opporsi all'utilizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge.




VI18TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario de] personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del —

DATA ] FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n® del per stipervisione

DATA FIRMA
Delib, C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZINO

verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. ’ del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. 6 9 4ol P
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 RESPONSARBILE
2 2 .
D 0 FIRMA F?L PONSA L RESP. UNITA' TECNICA
' Q{ per supervisione
I RESP. UNITA' CONTABILITYE BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione [avori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici f‘? & J\
Data scadenza pagamento IZTQ / bb } /IA\ FIRMAD WONSABILE

A
DATA FIRMA IL. RESPONSABIL L\{ﬂm TECNICA
per supgfvikione

DATA FIRMA DEL lES ONSABILE
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: : S.pA.
Azienda por lo Mobilitd noll'Area di Taronle

prot. QGLS JUT Taranto, 11 08.02.2015

OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)

Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 633 - precollaudo (riparazione telaio montante porta
posteriore - impianto elettrico ~ appoggiapiede conducente) e collaudo D.T.T.
. (Autorizzazione al sensi dell'art. 13 - comma 2 del "Regolamento per gli appalti e
forniture"). C,1.6.Z2981310743

In relazione al vs. preventivo n. 42 dellimporto di € 3.986,13 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 1453 del 26.01.2015) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette
ordine per un importo di € 3.986,13 + 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 C.1.G. in ogqgetto dovra essere riportato in fattura.

Gragwrio Paurini

IL DIRETTORE GENERALE
Ing. Giovanni pdatichecchia

Socleld per Azionl con Socio unico soggetia a direzione e coordinamento da parle del Comune di Taranfo
Via C. Battistl, 657 «74121 Taranlo eTel, 099 73561 #Fax 099 7794247 eweb: www.amaliait ee-mail: amal@amat.talt etegal-mall: gmatépec.omat.ta.lt
Codlice Fiscale, Parlita Iva e N° Iscrizione al Regisiro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capilale soclale: € 2.340.463,00 Interamente versato.

@;



* CEDENTE: Ditta, Dipendenga, Demicilio o Residenza, Partita IVA

Azienda per la Mobilita nefi*Area di Taranto SpA
74124 TARANTO - Via Cesare Battisti, 657
Tel. 099.73561 - Fax 099.7794247

DOCUMENTO DI TRASPORTOQ
(D.d.t.) gn 472 el 14.08.1996 - D.PR, 695 del 21.12,1996

del ‘ilgi QJ»IZ.Q;(. ff

Parita lva 00146339?33 .E"irz:t:;!re Ecedente [_] cessionario
P’FCH// RO O FACIVE | _
c/he CAVIINBDI| | INEM
SAVA - TARANTO

CAUSALE EETRASIC?D ;

QUANTITA

633

[ in conto
.| [[] asalde
IMPORTO ¥

ASPEITO ESTERIQRE DEI BENI

V(S 7/

VETTORE: Ditta, Domlcilio o Residenza

DATA E ORA DEL RITIRO

PORTO

TOTALE €

BATA. 4,

L 8 |0;-q-|,j

cedente
cessfonano

Consegna ¢ Inizio trasporto & mezzo

FIEA Dgfcmoucmn: VM’\

SIQJ(”-(‘

ANNGTAZIONRI - VARIAZEN

PROGRESSND -

v/, i //

651203033 (a)

{1} Sofo in caso di utilzzo in,
{2) Aisensi delart. 3, comma 2, del DB

'a cerfichziong fiscale.
Pt dan

Jvemod ficaziom.
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| fogli di questo bollettario sono iri carta chimica \autonca[cante“‘" o * v

Per non produrre involontarie .trascrizioni, si prega d| cor@pllare ‘le dtchlarazmm
sottostanti «a foglio singolos e.non 4 ricalco. Wb bl

) DICHIARAZIQNI . '
& sensi dell'an. 39 del_la 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 PIENQ CARICO SUPERIORE A KG. 3.500
Il sottoseritto, titotare di ticenza all autotrasparto di cose in conto proprio.n.
dlchlara che le seguenti cose.sono (*):,

- e = - . = = - .- -

.- VR T o PRSI O . - S0
0 di sva proprietd; - . . 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
a-da esso prodotte o vendute;’, Q tenute in deposito in relazione al-contratto af Heposito o
Q prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
Q prese in locazions; “ "
: ‘ Firma teggbile del titolare

! (o del suo legale rappresentante)

~

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO '
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENC CARICO SUPERIORE A KG. 3.500 ]

i
Il sotteseritto, titolare di Yicenza &fl'autetrasporto di cose in conto proptio n. !

|
dichiara che le seguenti cose sono (*):

0 di sua proprista; O prese in comodate,; 0 prese in locazione;

e costitulscono trasporto occasionale per fe seguenti esigenze

"Fima teggiﬁi[e'dei titolare
. (0 del suo legale rappresentante)

(") Dichlarare t'ipotes! o le lputcsl che’ ;u:urrono

NE - Umhlaraanm B) va fatta am:he nel caso che it trasporto, oltre the essere oceasitnale, comprende cose che rientrano 3 quelie previste «
nella Iu;enza @ va quindi aggiunta a quella df cul alla lettera A).

r . -



CEDENTE; Ditta, Dipendenza, Demiciio ¢ Residenz, Partita VA

OFFICINE PICHIERRIsn  |DOCUMENTO DI TRASPORTO

CO . Riparazioni Veicoh Industriali {D.d.t.) oer 272 00 14.08.4995 - DR 696 06l 21.12,1906
ntrada Commenda 273 - 74028 SAVA (TA f) Y (B
Tel.-099.9746843 - Fax 099. 9722049) N.__| et | '0'4' 204%
Cod, Fisc. e P, IVA 02151820739 a mezzo;

[] vettore ] cedente ﬁ\cessionaﬁo

CESSIONARIO: Ditta, Dipendenza, Domitiho o Rasnde:ua Partita NA LLOGO DI DESTINAZIONE {54 diverso dal'ndirizzo del cessionario) E VARLAZION

R Wﬂ 7 | K
WA C.RATDSY NEH i
F,. oo TA Mw pa) 1
Tso ( T | S'::;z:fi

04 | VS, /AUTOB\)S O é%%

-

—
/
~.
\
.
o~

~_ |
T~ |

\\

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI N. COLl PESO ¥G PORTO

i Ar ‘ ~ TOTALE €

a1 | ! P
I . \'ﬂ
Consegna o inizio trasporto a mezzo i 30/{ 43 l /t %| / Q’h /

ANNGTADIN - VARSI NMERO PROGREESVD -HWL CESSIONARID [
I
] .

{1) Solo in caso of vtifizzo in sostitumione dalla certificazione fiscale.
1607CD33 12) Ai sensl delart, 3, comma 2, de! D.BR. 441/97 e successive modificazion],

—y
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T o fogll di questo bollettario sono in ‘carta ch|m|ca autoncalcante- R T TRk M
Per non predurre mvolontane_ trascrizioni; )i “prega: di: compilare: le. dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. .
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DICHIARAZIONI

,

ai sensi:dell'art.-39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 1’3.4.79 e della legge 132/1987 -, .

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO,PROPRIOT

PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

L4
Il scttosciitto, titolare di licenza all' autoiraspurto di cose in conto proprio n

-

.t

Y

I

o

-

. dmhxara chele seguen’u COSe 50n0 (*]

-

0 di sua propneté:
0 da esso prodotte o vendute;
Q prese in comodato;

0 prese‘in locazione; -

o

e T " o

[ . 2 - “-a

- - e -

T l:l da essg, elabcrate trasformate, nparate 0_simili;

o tenute in deposno in relazidre al‘contratto d; depositoo
ad un contratto di mandato ad acquistare o0 a vendere;

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTO OCCASIONALE D) COSE IN CONTO PROPRIO.
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPER[ORE ARG 3. 500

II sottoscritto, titolare di licenza all'awtotrasporto di cose in gonto propno n.

-
-,

dichiara.che le seguenti cose sono (*):

o~

. n . - - .
0 di sua proprietd; Qprese in comodato;: Q prese in locazione;
1 - -

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

\
\\g D

W \nclm licenza & va quingi aggunta a quelta df cul alla Tettera A).

;chiam\re lipotm;l o le\pmesl dm fcomana.. .
; dic hlalamnea}varanaancnenelmo:heu

it

s

.-
Firma leggihil® del titolare ~
(0 del suo legate rappresentante}

e

.

-

,i.'

, altre cha essere Gecasionale, comprende cose che riemrano fra quelle proviste
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Allegato 3

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

ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA {’
BUS N, AZ. 633 TARGATO
Ovvero
ALTRO:

[? ;; - &»{m%

DITTA: _[rcHiE RRI e

LAVORO:R%QQQ?-QJM&D Q\‘uvfwb'? Y > \Q,Q,Q/\N M.\&.,Souj'@ I
\M\q\ \o"x - ( \’)217“:); LY )‘ - @C‘( L 2

/7 d”;o Shans o

Nota Uff. Acquisti N, data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ; N data
Ord.lavori N, 2645 data(§-02-45: N. data

Ord. ricambi  N. data ; N. data

DDT andata -N. &5 data?f-01~ 45 . N. data

DDT ritorno N._ <& datazz&rd5 ; 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:

j&%& olfre IVA € 0062 Zf Tot, € !{(fé‘p j(f) ¢
sono state esegyite in conformita ai boﬁr contrattuaii. ;
Taranto fi 'ﬁ[l ZP (P ¢)

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA' ..o
DI SEGUIRE | LAVORL .cevvvivieiiiinniiisrineiaensnns

Soc!ef& per Az!onl eoh socio unrca soggeh‘a adirezione e coordinqmenlo da parte def Comune di Taranto
Via C. Balilsti, 657 « 74121 Taranio eTel. 099 73561 « Fax 099 7794247 « web: www.amat.fa.il e-mail: amalSpec.amat fo.if
Codice Fiscale, Partita Iva e N° lscrzlone al Registro delle Imprese dl Taranto: 00144330733 - Caplifale soclale: € §.497.272,00 interamente versalo.
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Tipo : 02 ACCIDENTALE

Data apertur;‘ | 19/01/2015 09:38 | Data chiusura

Stato Commessa: FINE LAVORI

Veicold (633 ..+ |Targa ES 003 YK Modello AGORA - PS09D1 65 Km 715179
Num, Carrozzeria: Cliente: 23508 AMLAT. S.P.A.
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:

MATERIALI UTILIZZATI mp. Imp.

Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno

19/01/15 134.892 00005073 FANALINO INGOMBRO POST ROSSO 2,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00

RENAULT
21/01/15 134910 00961661 PNEUMATICO 275/70 R22.5 200 € 0,00 € 0,00 € 0,00
L,‘ 9{/{\/ Totali € 0,00
-~
. !
Pyt ton v Bl
N W’“\ ﬂ

SALDI COMMESSA Ota Tot. Importo
Costo Lavorazioni Interne 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne € 0,00
Costo Materiali Utilizzati € 0,00
Costo Ciclo Passivo € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA € 0,00

06/02/2015 1 9.9.9.9.9.9.9.0.0.0.9.9.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.9.4.9.0.0.9.0.4.4 pag. 1 di |
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFIGINA AUTORIZZATA

I\IECO ASTRA
Contrada Commenda 273,- 74028 SAVA (TA)

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

'49'; OFFICINE PICHIERRIsﬂ

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099, 9721910,-Tel. / Fax 099.9722049

~ PREMID--
ITALIA CHE LAVORA

)

150 %001

UAG Afferi Gen. PPRR. SINISTRI5

Concanatona n. TAD22/49 Sito Internet: www.officinepichlerriit Indirizzo email: commerciale@officinepichlerrl.it iama Gyt Caets
Documento N, Cod, Cliente - DESTINATARIO
145 del  11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA /3 Mo
Tipe Documento N. Foglio . L o o ? (/ i
FATTIURA 1 | VIA C.BATTISTI 657 v
Part. Iva/Cod: Fisc. . 74100 TARANTO
00148330733 00146330733 R
COD, ARTICOLO DESCRIZIONE QT. °° PREZZQ SCONTO IMPORTO
LAVORI SUL VS,AUTOBUS AZ 516 CON, 90 2080. 00125 .
SOSTITUZIONE- DI: '
9019289 AMMORTIZZATORE POSTERIORE 4 139,00 35,0 361,40 V
A5820019R0 AMMORTIZZATORE ANTERIOR 2 380,00 40,0 468,00 \/
15088933 VITE TESTA ESAGONA FIGGAG 12 16,40 24,0 148,57 \/
GGIO AWORTIZZATDRE ]/
4596447 . RONDELLA- 12 4,09 24,0 37,30
FCV1828EFE SERIE PASTIGLIE FRENO 2 206,28 40,0 355,54 | V/
ANT/POST. - N
2002666, INDICATORE USURA FRENI 4 83,00 30,0 232,40 Vv
ELETTRICO ANT/PDST o - ; Y
RETTIFiCA DISCO. FRENO ANT/POST 4 30,00 120,00
42541728 CAVO DI GIUNZIONA ABS 3 24,57 25,0 55,28 v
ADESIVQ -LIMITE :VELOCITA™ yA 4,50 B,DOV
135761 -LAMPADA A NEON 24V 4 18,00 ' 72,00
00486657 PORTA-LAMPADA . 7 14,70 30,0 72,03|/
00486656 LAMPADA GRADINI 2 75,00 30,0 105,00{V,
90441288 LUCE INGOHBRD LATERALE b 20,20 30,0 70,70 “//
18160290 LAI‘IPADA AD INCAWNDESCENZA 2 19,40 30,0 27,16
DO22627 CONVERTITDRE PER NEOHN 3 206,00 40,0 370,80 V
LAMPADA 24V ZIW: | 12 0.85 10,20V
MAG100. CASSETTA MEDICA, PRII'IO 80C- 1 38,00 38,00 [/
CORSO ,COME DA ADEGUAMENTO /
7977927 MARTELLETTO FRANGIVETRO 3 26,73 10,0 72,17\ v .
DO49367 - FANALE. ‘INGCMBRO TETTO POSRT 2 12,80 20,0 20,187,
DO48376 FANALE IHGOI'IBRO_ TETTQ ANT 2 12.60 20,0 20,151/
¥4 SEGUE Aok ‘
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile - Aﬂenja?éﬁ;mg%%;rea ¢ Tamto -
Totale Imposta
Prof.n. [!‘05 5 ’
Spese Varie/Bollo |
" ! g;l I MAR.-ZH]S_D Totale Documento €:
DG O
DA
Spese Incasso 0T g
UAR o
UCK O
UCE iy
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Iﬁ,&%o [k E
DMITTENTE I:I DESTINATARIO UIS  Informatical Statistica
UMT Maniterpinne Ternira
Causale del Trasporto Firmpe dalSianingente A

Aspetto esteriore dei beni

data

Inizio Trasporto N. Colli

RAG—tffeio-Ragiensria
STQ Staff Qualita .

O

ora

Firma del Destinatario
[m|

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO dalla

Al sensi dell'art, 13 d.el DLGS 196 del 30/ 06/ 2003. La informiamo che i suol dati sono conservati nel nostre archivie informatico e saranno utilizzati
ns. societd per uso amministrative derivente dalla ns. attivita. Ai sensi della legge, Lei ha tificare

opporsi allatilizzo degh stessi, se tratti in viclazione di legge.

conoscere, aggiornare, cancellare et

— —— —— et S— e
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Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

AN y
4057, OFFICINE PICHIERRI.. ;)
V7. \ sri ¥
‘\‘%f!ns&'l‘ : ' ﬁf
\! £ ‘4- Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali £
IVECO ASTRA ITALIA CHE LAVORA
ORI ZATIONE CIVILE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

RiNA ©)

¢i N'T
.®.
N

REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 v
Concosalone n, TAG22188 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale @officinepichierri.it s Gt Caea
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
145 del  11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA /,j’/;{.
Tipo Documento N. Foglio 4/? 5
FATTURA 5 VIA C.BATTISTI 657 <Oy
Part, lva]bod.‘Ftsc. 74100 TARANT{)
NN148330753 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT SCONTO IMPORTO
E SUCCESSIVA VERNICIATURA A
TINTA. V
(ORE LAVORATIVE) 16 20,00 320,00
RIF. V5. PROT.Z647/AT
DEL 08/02/2015
RIF. V5. C.I.G. Z151310740
Vs
N.RIC.. . _|NVA_D [
DATA Di REGISTR. / § MAR. 2015
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
come convenuto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al 4.995,86
11/02/15 6.080,26 4.929.07 |22 108440 Totale Tmposta
Spese Varie/Bolis 66,79 B15| Eacluso Art 1.084.,40
Totale Documento €:
3 6.080,26
pese Incasso
6.080,26
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
D MITTENTE |:| DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario
data ora
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO  aiia s, orsetis per 13s6 srmmminiateative devanits, deiia ma. Biriats. A% sones Sola Topge, Loy Tor cho B cooscont. oo, coresTe vt
o opporsi all'utlizze degli stessi, se tratti in violazione di legge.

-/
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FATTURA BUS AZ. C.LG.
145 516 2151310740
54.02.0001 .
54.03.0001 [Z
E 179

0L

DATA FT.

11/02/2015

COD.FOR.

21743

20 IMPON.AMM.22%

’

1,87

IMPON.22%

4.929 07

TOT-IMP.22%

66,79

ART.15

1.084,40

IMPOSTA

6.080,26

TOTALE
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JTORIZZAZIONE CIVILE

IVISIONE VEICOL|
IFFICINA AUTORIZZATA
oncags{one n. TAD22/85
—_— |

icumente N,

-

IVECO ESTREA

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 0999721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo email: commerciale@offiginepichierri.it

PRENIO
ITALIA CHE LAVORA

Memire defo

1350 9001

3] <y
- (e,
’B 6',

RINA

Fedenitne C5Q°
£

Erlema Cailh Catlieata .
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Cod. Cliepte DESTINATARIO
145 del  11/0%/7015 1661 AM.AT. SPA 73 Mip
0 Documento N. Foglio e ? ﬂj5
FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 657
rt. Iva/Cod. Fisc, 74100 TARANTO
00146330732 00146330733
0D, ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZ0O SCONTO _ IMPORTO
LAVORI SUL VS AUTOBUS AZ 516 CON ‘) 8)@'@”0 00425
SOBTITUZIORE DI
2019289 AMMORTIZZATORE POSTERIORE 4 139,00 35,0 261,40
45820019R0 AMMORTIZZATORE ANTERIOR 2 320,00 40,0 468,00/
é/' - 15988933 (VITE ;TESTA ESAGONA FISGAG 12 16,40 24,0 149,57
GGIO -AMMORTIZZATORE :
4506447 RONDELLA 12 4,080 24,0 37,30
FCViBZBBFE SERIE PASTIGLIE FRENO 2 206,28 40,0 355,54
ANT/POBT -
2P92666 INDICATORE USURA FRENI 4 83,00 30,0 233,40
ELETTIRICO ANT/POST
RETTIFICA DISCO FREND ANT/FOST 4 30.00 120,00
42541728 CAVO DI GIUNZICHA ARS 3 24,57 25,0 55,28
ADESTVO :LIMITE VELOCITA" 2 4,50 2,00
L36761 -TAMPADA A KEOH 24V 4 18,00 ' 72,00
99486657 PORTA-LAHPADA 7 14,70 30,0 12,03
90486656 LAMPADA GRADINI 2 75,00 30,0 105,00
29441288 LUCE INGOHBRO LATERALE 5 20,20 30,0 70,70
18160290 LAMPADA AD INCANDESCENZA 2 19,40 30,0 27,16
022627 CONVERTITORE PER WEDH 3 206,00 40,0 370,80
LAMPADA 24V :21W - 1% 0,85 10,20
MAGI00: CARSETTA MEDICA PRIMO S0C- 1 38,00 39,00
CORS0O ‘COME DA ADEGUAMENTO
7977927 MARTELLETTO FRANGIVETRO LB 26,73 10,0 72,17
D049367 FARALE INGOMERO TETTQ POST Z 12,60 20,0 20,16
D049376 FANALE INGOMERD TETTO ANT 2 12,60 20,0 20,16
## GEGUE #% '
mdizioni di Pagamento Banca di appoggio - Totale Impanibile
Flaccan 2 o
Scadenzs, Totate Merce lmponibile Azien:lag;‘l‘a ﬁﬁﬂiﬁa{m i Taranto
Totale Imposta
Prol. n. [!‘ 05 5_
Bpese Varie/Bollo det n? MAR qu
AD | Ammbe Delegats E Totale Documento €:
06 | Do 5
] TTIRSY
Spese Incasso 0T | Diete Tecien,
UAR Appaki ] Contralt )
UC Com en:ia?e} Warkang o
asporto a cura del Variazioni di Destinazione Ilt]I.E%gEE@éﬂég}agb ',';:he S
:IMI’I‘TENTE D DESTINATARIO US  Ifomatica/Statistica
UM e (Terrirs . M
wsale del Trasporto Fimp fizhSongncente -
LJ::\E )'ﬁffn Gﬁli._PP.R_R. SINISTRIO
spetio esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli 510 SW Fxrtéli del Destinatario

data ora

o

NTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO

Al sensi dell'arl. 13 del DLGS 196 del 30/06,
dalia ns. societa per uso emnministrativg derd

© opporsi alllutilizzo degli stessi, se trarti in violazions di legge.

vants dalla ns. atbvita, Aj senst della Jegge, Lei ha did

/2003. La informiame che i suci dati sono canservati nel nostro archivio informatico e sarenno utlizzati

tto di conoscere, aggiomare, cancellaye rettificare




VIS8T

“x,

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

»

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del

DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° - del

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n® del Per sUpenvisione

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

per supervisione Contr. Rep. n, ’ del
DATA FIRMA,
Delib. C.A. n. del
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
DATA FIRMA DEL RESPONSAB_ILE IL RESP. UNITA' TECNICA
’ per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA" E BILANCIO [oA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimento del .......c...oevveeeeveeeenenn. Prof.......coovvenvirvnnnens

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

DATA FIRMA
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Tel. Off. 099.9746843 - Uf. Rewslonl 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 e e m\
IEVISIONE VEICOL, Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 @ MNA @
" Bonosaslona n, TADZ2/B0 Sito Internet; wwwofﬁcineplch:errl it Indirizzo email: commerciale@offitinepichietri.it e e Gl Cetbents
ocumento N, Cod. Cliente DESTINATARIO 7 5
145 del  11/02/2015 16631 A.M.A.T. SPA ulﬁﬁ’
lpo Documento N. Foglio ' 2"‘?’5.
FATTURA 2 VIA C.BATTISTI 657
art. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
— 00146330733 00146330733
0. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTC IMPORTO
MAGOOL1 PIAWALE IR LEGNO MULTISTRAT 3 120,00 360,00
BETULLA AL MT.
MAGDOZ TAPPETQ- BASE: HETALLIZED AL 4 80.90 350,60
MI.
f - MAGOZ: KIT SIGILMNTE BEECIALE PER 3 19.20 57,60
FPIARALE '
HMATERIALE DI CON‘%UEO P/CARROZZERIA 1 220,00 220,00
(PEQDOTTI STARDOX)
RIMBORSO SPESE DI AGENZIA 1 16,00 10,00
(PER REVISIONE PERIODICA)
RIMOBORSO EPESE ART.15 DPR 833/72 1 66.78 56,78
(PER~REVISIONE PERIQDICA)
PRECOLLAUDG 1 55,00 55.00
LAVORO DI ELIMINAZICWE ECCES-
S1V0 BARCOLLIO E RUMOROSITA”
DELLA BOSPERGIONE ANTERIORE
E POSTERIORE CON SOSTITUZIONE
PELATIVI AMMORTIZZATORI RI-
SULTATI SCARICHI E IREFFICIEN-
TI CONTROLLO FUNZIORALITA®
VALVOLE LIVELLATRICI ‘E INTEGRI
TA". DELLE-CELLE SD PENSIONE
PHEUMTICHE.
(ORE. LAVORATIVE) © 12 20,00 240,00
LAVORO DI REVISIOWE FRENI AS-
oE ANTERIORE ¥ POSTERIGRE
¥ SEGUE %%
ondizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Impenibile
Scadenze Totale Merce Imponibile . Al [Imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
Spese Incasso
rasporto a cura del Variazioni di Destinazicne Luego di Destinazione
. :IMITTENTE D DESTINATARIO
ausale del Trasporto Firma del Conducente
spette esteriore del beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data

ora

-ONTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DGVUTO

Al sensi dell'art. 13 del DLGS 195 del 20
dalla ns. societdy per 1so aMmminis!
o oppors! allatlizzg

degli stessi, se tratti in violazione dj

/06,/2003. La informiama che i suci dati sone conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati

3 derivante dalla ns, attivita. Al sensi della legge, Lel ha diritto di conoscere, appiornare, cancellare rettificare

legge.

RN




Vi1isTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del perscnale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del [
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n* del
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisions
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
. verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA '
_verifica dati contablli Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSAB!LE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIOC TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamenio

verifica conferimento incarico

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA ETRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimento del ...... .................... = (o]

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

DATA FIRMA
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) IVECS BESTREREA TALIA Chre LAVOR
TORZZAZIONE CTViiE | Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) :
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. { Fax 099.9722049 /725 "“"”“"’""”““",
EVISIONE VEICOLf Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 . @ RINA &=
ioncusslone n. TAZZI5S Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it e o ot Certtccts ‘
scumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
145 del _11/02/2015 1661 AJM.A.T. SPA 73 g
po Documento N. Foglio . 23115
FATTURA 3 VIA C.BATTISTI 657
it Iva/Cod. Fisc, : TA100 TARANTD
0146330732 00146230735
OD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZ0Q SCONTO IMPORTO
CON SMONTAGGIO E SOSTITUZIONE
REL&TIVE PASTIGLIE - FREND
_ ISULTATE LOGORATE E CON SUPER-
(/_’ . FICI PRL;TALLIZZPTE :
SBLOCCAGGIO -E LUBRIFICAZIONHE
DISPOSITIVI DI REGISTRAZIONE
CONTROLLO IHPIANTD PNEUMATICO
FRENANTE.
(ORE I.AVORATIVE) 14 20,00 280,00
LAVORO DI RIPRISTINO FUNZIONA-
LITA" IMPIANTOQ ELETTRICO IL-
LUMINAZICOHE IKTERNA ED ESTER-
HA CON SOSTITUZIONE PORTATAMPA
DE E FANALERIE NON FUNZIONANTE
/D&NNEGGIATA.
SIBTEMAZIONE E FISSAGGIO FASCIO
CAVI ELETTRICI DI COLLEGAMENTO
FARALERIA INGOMBRO E MOTORE.
(ORE LAVORATIVE) 120,00

LAVORO DI' RIMOZIONE PIARALE
INTERNO VANQ' PASSE(‘GERI RI-
SULTATC DMHJEGGIATO/LQGORATU
RIE‘&OZIDI‘}'E DI TAPPETO E PIANA-
LE ESISTENTE, PULIZIA E RAD-
DRIZZATURA DEI BAGAHENTI COR
SUCCESGIVA APPLICAZIONE DI

& 20,00

¥ BEGUE #o

sndizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Scadenze

Totale Merce Imponibile

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Al |Imposta

Totale Imponibile

Totale Imposta

Totale Documento €:

‘asporto a cura del

:IMITTENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

ausale del Trasporto

Firma del Conducente

ipetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

-

data ora

N. Colli

Firma del Destinatario

“INTRIBUTO CORAT ASSOLTO OVE DOVUTO

Al sensi dell'art,

denvanic dalla
© opporsi allutilizzo depli stessi, se trat in victazione dj

Jegze.

13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamno che i suoi datj sono conservati nel nostro archivia informatico e saranmo ntilizeati
dalla ns. societd per uso amministrativo tis, attivita. Al sensi della legee, Lei ha dintio di conosgere, aggiornare, cancellare

rettificare

= _




VIsTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIQ PERSONALE )
verifica condizione, ordine & contratto verifica visite di accertamento sanitaric del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del Per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Cantr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' ) ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA’ E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA . IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ...... e, Prot...coeceiinuennn..
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




BWECE EESTEL AL CHE Lavona
TR ZAZORE o] . Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) -
Tel. Off. 099.9746843 - U, Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 /74T e e\
BVISIONE VEicoL Cod. Fisc. ¢ Pariita IVA 02151920739 RINA (&5
Zoncesslane n. TAozams Sito Internet; www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierr.it A Smtmecemss
bcutnento N. " |Cod. Cliente ’ DESTINATARIO ’
; PR
) Z 5 7] JLAVT, §
ponncumlﬁé del  _11/0%/2015 T 1661 A.M.A. T, SPA Jﬁ%ﬁ ?ﬁ/r
—tTEfég{zE%?% 4 VIA C.BATTISTI 657 v
T ve/ed. Rse . 74100  TARANT()
00146230733 . 00146330757

OD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO

MINI-RINFORZI E MESSA IN OPE-

RA DI NUOVD PIANALE MULTISTRA-

I0 E TAPPETD BASE A TINTA.

RIFACIMENTO BOTOLA D°ISPEZIO-

RE CON SISTEMAZIONE DISPOSITI-

/.“ - VI DI CHIUSURA/APERTURA. _
: SIGILIATURA: FINALE,

(ORE LAVORATIVE) 12 20,00 240,00

LAVORO DI'RIPRISTINO PARTI DI

CARROZZERIA DANNEGGIATE COH

STACCO/RIATTACCO CANTORALT

PARAURTI ANTERIORE, RIVESTI-

MERTO IATERALE BOCCHETTORE

GASOLIO, PARAURTO POSTERIORE

E RIVESTIMENTI LATERALI IATO

DX + 5X, PREPARAZIONE SU BAN-

CO FER RICOSTRUZIONE E LAVO-

RAZIORE IN VETRORESINA CON

SUCCEESIVA VERNICIATURA A

TINTA ZORE INTERESEATE. .

RIPRISTINO DECOETRIPES SUPE-

RIORE TATO DX-8X CON'RIMOZIO-

NE DELLA FASCIA ROSSA ESTETEN-

TE RISULTATA CHIARITA E AMMALD

RATA, PULIZIA E SPIANATURA DFL-

LE SUPERFICI CONM PREPARAZIONE

% GEGUE s
adizioni di Pagamento Banca di appoggie Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Totale Imposta

Totale Docnmento €:

sporto a cura del

]MITTENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

1sale del Trasporto

€tto esteriore dei benj -

Firma del Conducente

Inizio Trasporto

.ora

Firma del Destinatario

{TRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

dalla ns. societa per usp
© opporsi all'utilizzo degli

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003, La informiamo che { suni dati sono conservat nel nostro archivio informatie:
oty ivo i h diritto di conoscere, aggj s

Amministrativo derivante dalla ns. attivita. Al sensi della legge, Lei ha
stessi, se watti in viclazione dij lepge.

0 @ saranno utlizzat




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

3

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamenio

Contr. Rep. n® del

DATA . FIRMA DEL RESFONSABILE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n°  del per supervisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. 1° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING

verifica gquantita, documenti e condizioni contratiuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. ' del
DATA FIRMA
Delib. CA.n. el
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
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO [PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPQ AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

iData scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimento dei ...... e Prof....cccecvieiicinienes

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

DATA FIRMA




AOTORIZZAZIONE CIVILE

1EVISIONE VEICOL]
OFFIGINA AUTORIZZATA
Cancenslono n. TAT22/89 |

20 TATEERE |

Tel. Off. 099.9746843 - Uff, Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 @ iy

Cod. Fisc. e Partjta IVA 02151920739
Sito Internet: www.officinepichlerri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichietri it

EE&EQ@ ﬁ.gﬁﬁﬁa PREMID
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

®

ITALIA CHE LAVORA

RINA

Wi 150 9001

Skiemp Guurld CenlRcaly

Jocumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
AE Wy 54 / -
= Dacumzndt;l del  331/0%/7015 ol 1661 AI.A.T. SPA J /;g-%? ]
rEATTIRA 5 VIA C.BATTISTI 557 " <Grs
art, Iva/Cod. Fisc. T‘llDD Tm
00 146330733 D01 AG33NT33
'_)OD‘. ARTICOLOD DESCRIZIONE QT.  PREZZO SCONTO IMPORTC
E SUCCESSIVA VERNICIATURA A
TINTA. . .
(ORE LAVORATIVE) 16 20,00 J20,00
' RIF. VB. PROT.2647/UT
& DR 0805 a0t
RIF. V5. C.1.G. Z151310740
— 430
N RIC_—TINWA B /T] "

DATA Di RLG|

STR. /G AR, 7075

‘ondizioni di Pagamento

come convemito

Banea di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta 4,.985,86
llfDZ/if’ B. OBO El 26 4,929 ] a7 22 1DB4=' 40 Totale Imposta
T , 66,79 B15| Escluso Art 1.084,40

Spese Incasso

Totale Documento €

6.080,26

6.080,26

rasporto a cura del

' MITTENTE D ‘DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

‘ausale del Trasporto

Firma del Conducente

.Spetto esteriore dei beni

"ldata

Inizio Trasporto

ora

N. Colt

Firma del Destinatario

“OKTRIBUTO CONAI 4530110 OVE DOVUTO

Al gensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 3
dalla ns. secetd per S0 axaministrati
0 opporsi allilizze degli

0/06/2003, La infarmiamo che i s1oi dati sono

vo derivante dalla ns. amivitd. Al sensi della legee, Lef ha diritto di conoscere, aggiomare, can
stessi, se tratti in violazione di legge,

conservati nel nostra archivio informatico e saranno utilizzati
]




VI18TI

o

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e confratto verifica visite di accertamento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
L. RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA é. O f
Delib. C.A. n. ) del
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
DAL FIRMADEL RESPONSA IL. RESP. UNITA' TECNICA
. 2015 PIAL = ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTAEILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
par supervisione
DATAW FIRMA
N UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

et
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagament

Data scadenza pagamento

%@\ ﬁ/ﬁé/fﬁé\
DEL RESPONSABILE

Ssjoe

DATA FIRMA RESPONSABILE NITA' TECNICA
per supeiysione
DATA FIRMA DEL R ONSABILE
D g,
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: U’ oq 4! : J’,
verifica conferimento incarico R A 1/(_ {
. /
Conferimento del .........c..cccoecrveeerernenne Prof......ccoovvvviiiiveennn, d‘ 2 \& % ~—~
J
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. '
QAL Lo M
DATA FIRMA i

JRGLIES.




? . Azlendo par la Mobilitd nell’Areo di Taranto

prot.(zélﬂ JUT Taranto, Ii 08.02.2015

OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA ~ (TA)

Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 516 - precollaudo (pastiglie freno anteriori e posteriori -
impianto elettrico - ammortizzatori - parziale di carrozzeria e pavimento) e
collaudo D.T.T. . (Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2 del "Regolamento
per gli appalti e forniture"). C.1.G.Z2151310740

In relazione al vs. preventivo n. 32 dell'importo di € 4.995,86 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n® 1395 del 23.01.2015) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emefte
ordine per un importo di € 4.995,86 + 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 C.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

Grdgoric Paurini

IL DIRETTORE GENERALE
Ing. Giovanni Mptichecchia

Socletd per Azloni con Soclo unico soggeita a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Baltisfi, 657 » 74121 Yaranta #Tel. 099 73581 »Fax 099 7794247 «web: www.amal.la.it »e-mail: amot@amat.la.it »legol-mail: amal@pec.amat.fa.it
Cadice Fiscale, Parlita Iva e N° scrizione af Registro delle Imprese di Taranfo: 00146330733 - Capitale sacicle; € 2.340.463,00 inferamente versafo.

|
Ii
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CEDENTE: !)m‘a Dipendenza, Domicifio o Residenza, Partita A8

s Azienda per la Mobilita neti’Area di Taranto SpA
" 74121 TARANTO - Via Cesare Battisti, 657
. Tel. 009.73561 - Fax 089.7794247
, Paritalva 00146330733

-

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{(D.d.t.) ©orR a72de1208.1996 DPR. 695 de 21121995

N. Z? de!%j|&9’flz|o/§T

a mezzo:
77 cedente

[ vettore

[] cessionario

N T et

LUDGO DI DESTINAZIONE {se dvarso dalindirlzzo def cessionaric) E YARIAZIONI

. C/ASA [WM{’ |

/8517

sip 14 )

~ AR

¥5. ORD, N .
5 o pE: D in conto

| [} a saldo
IMPORTO <~

7

ASPETTO ESTERIORE DE! BENI ( -
A\ \A w0

VETTORE: Ditta; Domicilio o Residenza

DATA E ORA DEL RITIRO

it

PORTO

TOTALE €

cedente

Consegna 0 inizio trasporto a8 mezzo —
cessienaric

Yanl oz @nr 7/

ARNOTAZION] - VARIAZIGH

NUMERD PROGRESSIVD-

3/

' 651203033(a)

(2) Aisensidell'art. 3, comma 2, del D.BR. 441/97

55ive madificazipni

{1) Sain in caso di wtlizo in sosmuzione?;u rificazione T5Te,
e




y

i [ e N P 2 ) .;
ATTENZIONE: -~ "¢ - " w .
: \ o v, o ! ] W
[ fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcanté.. ., . :
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega: di compilare .Je-dichigrazioni
- Sottostanti «a,foglio singelor e non a ricalco. *
DICHIARAZIONI '

ai sensi defl'art. 39 della Legge 208/1974, dell'art. 1 del D.M, 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO . :
PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG. 3.500
It sottoseriito, titolare ¢} licenia all'autotrasporto di cose in conto proprio n. ' - ,
dichiara che le seguenti cose sono (*): - . - e -

N v ' '

0 di sua proprigtd; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
0 da esso prodotte o vendute; Q tenute-in deposito in refazione al contratto i deposito o
o prese in comodato; ad un eontratto di mandato ad acquistare o a vendere:

O prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentants)

s

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

[ sottoscrittoi, titolere di licenza all'autotrasporto di cose in conto progrio n. ,

dichiara che le seguenti cose sono (*): . .

O di sua propriétd; O prese in comodato; O prese in logaziong;

e costiluiscono trasporto accasionale per le seguenti esigenze

Firma Teggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

(*} Dichiarare I'ipetesi o le ipotesi che ricorono. '

N8 - dichiarazione B) va fatta anche nel caso che || trasporig, olre the essere occasionzle, comprende cose che fientrano fa quelle previste
nella licenza @ va quindi aggiunta a quella di cul alla letiera A).




b Azionda por la Mobilitd noil'Arec di Tarcmo

e 6”4 g 900(_ e

RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAYORAZIONI E/Q FORNITURE AFFIDATE A DITTE

ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. 546 TARGATO

Qvvero
ALTRC:

0 -
DITTA: Lt cthTRR)

Allegato 3

LAVORO: ?uepﬂlwg\o \ J‘W\L QW DMS a[ Mu/‘lmé elefplos

Qauuwt(‘ S Y \Mmloﬂv 34‘) éu)w 200 &,/»V/W v e

FATT. N, :ék S data /[7%)9 /f/,] % collprcdo "N

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data . N. data
Ord.lavori N, 26AF _ datalE~02-45 N. data
Ord. ricambi N, data ;N data
DDT andata N._Z¢€  data/3- 0(-43 N. data

DDT ritorno YJL d&/%&% }? A M%‘M 4 5/
DDT rest. Ric. N. '6% W p{xf dor[g - 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:

€ 459é %o”re!VA€40£4 4‘0 Tot. € {pdgo Zfé

sono state eséfun‘e 7 conformitc ai pdl{h contrattuali.

Taranto li @g

ILTECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA' ...l
DI SEGUIRE | LAVORL..ovvviiiviiiiiiiinincina,

Soclel‘d per Aziom' con SocIo un.'co soggeh‘d a dfrezrone -] coordmamenro da parte del Comune di Taranto
Via C. Baitish, 657 « 74121 Taranto eTel. 092 73561 « Fax 099 7794247 « web: www.amalla.it »e-mall; amal@pec.omatta.it
Codice Flscale, Parfila Iva e N° [serizione al Reglstro delle Imprese di Taranto; 00146330733 - Capilale soclale: € 5,497.272,00 interamenie veisalo,



{ ]

-fCo:'n"zp'essa th 61.489

Tipo : 02 ACCIDENTALE

[

Data apertura, ‘14/01/2015 04:54 | Data chiusura

Stato Commessa: FINE LAVORI
Veicold 0516, |Targa CX 009 XG Modello BREDAMENARINIBUSM2313P  |Km  559.515
Num. Carrozzeria: Cliente: 1 AMAT
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
MATERIALI UTILIZZATI Imp. Imp.
Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno
14/01/15 134.840 05185019 CONDOTTO COMPRESSORE 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
15/01/15 134.849 00003233 «»SPATOLA TERGI DA 80 M. 231 2,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
15/01/15 134.849 00003676 —.CONVERTITORE M. 231 E221 3,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
15/01/15 134.849 00000488 «—LUCE D'INGOMBRO ANT, IRISBUS 491 2,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
15/01715 134.849 00002101 < FANALINO INGOMBRO POST 491 ROSSO 2,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
15/01/15 134.849 00003040 ~—SELETTORE TASTIERA CENTRALINA 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
CAMBIO
Totali € 0,00
® -~
@ ({ < Ve g A YA
SALDI COMMESSA ta Tot. Importo
Costo Lavorazioni Interne 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne € 0,00
Costo Materiali Utilizzati € 0,00
Co5t0 Ciclo PassiVo.. e rreseccsmsmssssrssssssarsmssranessiassrasasssssss € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA € 0,00
06/02/2015 1 9:9.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.9.0.0.0.0.9.6.0.9.9.9.9.90.9.9.9.9.9.9.9.9.9.¢ pag. 1 di 1




’ A\ 71N
7405, OFFICINE PICHIERRL.. ;|
\" “"#Tl‘ 5 ‘ . sri : | g
\. UERS " Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali N &

MOTORIZZAZIONE CIVILE

BEVISIONE VEICOL!
OFFICINA AUTORIZZATA
Concesslona n. TA022/99

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff, Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cad. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerclale@officinepichierri.it

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

Wembra della Fudmﬂcnn%
150 9001
silema Guanth Certicato

LTI < i SsS=1l< <=

Documento N, Cod, Cliente DESTINATARIO /
148 del  11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA 3 by
Tipo Documento N. Foglio ' ,?0' i!;
- ]E%¥§qgg 1 VIA C.BATTIGTI 857
art. e/ ot Tae 74100 TARANTO
00146330733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
LAVORI SUL VS AUTOBUS AZ 631 CON
SOSTITUZIONE DI:
2902644 CARTUCCIA FILTRO OLIO MOTO 1 98,17 40,0 58,90
RE
bB01386270 GUARNIZIONE COPPA OLIO 1 121,30 30,0 84,91
MOTORE
2311300 GUARNIZIONE COPERCHIO DI- 1 7,94 4,0 7,62
STRIBUZIONE
504209107 ELEMENTO BLOW-EY 1 114,21 40,0 68,53
504203275 VALVOLA TUREOSOFFIANTE 1 344,91 30,0 241.44
5010531122 RACCORDO A GOMITO TUBA- i 238,50 30,0 166,05
ZIONE ASPIRAZIONE
504212069 COPERCHIO POGT.MOTORE 1 476,989 30,0 a3, 80
2896234 GUARNIZIONE PER FILTRO 2 15,63 19,0 25,32
URANIA FE OLIO MOTORE AL LT. 22 9,42 20,0 165,79
4833822 TESTA TIRANTE TRASVERGALE 1 159,92 30,0 111.94
5001857006 KIT-REVISIONE PINZA FRE 2 441,44 40,0 029,73
NO
5006207975 CILINDRO FRENO PNEUMATI 1 332,04 30,0 232,43
CO ANTERIORE
5010403132 CILINDRO FRENO PNEUMATI 1 560,26 20,0 392,18
O POSTERIORE
5005430252 RACCORDO ORIENTABILE 2 33.72 20,0 53,95
42488722 RIT-TIRANTE TRAGVERBALE 2 350,00 30,0 490,00
ASSE POSTERIORE
7977927 HMARTELLETTO FRANGIVEIRO 2 26,73 18,0 54,895
*+ GEGUE #k '
Condizioni di Pagamento Banca di appoggic Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile A]Azi %Idn pgﬁggi;u’:e:rea i Tarano
é Totale Imposta
Pifot. .
Spese Vi ie./Bollo [l :E
e :E' e Jf.vagglgR'_ZﬂlﬁE Totale Documento €:
DG Dusttore Gengrale o
DA Diretiore Amministrativa
Spese Incasso D1 Direttore Tecnico : S
UAP  Appalti { Cansralt o
g gummerciaiel Marerg
LR Contahilds Blancio e
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo d'UEgstEgee:a'wmosta E
|:| MITTENTE |:| DESTINATARIO US  Iformaticaf Stalistica g
UMT Manutenziona [ Teenics 3
Causale del Trasporto Firma de&’ﬂ}pq@w&qﬁmne O
UAG Affa:i Qe PP RR. SINISTRIO
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli ’s.[a_gt‘af‘f' U&ual 1 Fi¥ma del llijéstinatarlo
data ora O

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

dalla ns, societa per w

0 AININini
o opporsi all‘utilizzo degh stessi, se tratt in violazione di legge.

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono canservati nel nostro archivio informatico ¢ saranno utilizzati
strativo derivante dalla ns. attivitd. Ai sensi della legge, Lei ha diri

tto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare

IV

St enn Ly



Y, OFFICINE PICHIERRI..

MOTORIZZAZIONE CIVILE

QD

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Conceaslone n. TA022/59

Riparézioni Meccaniche - Carrozzerla - Elettrauto - Magazzine Ricambi Veicolt Industriali

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 089.9722049

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920738

Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

PREMIQ
ITALIA CHE LAVORA

Membre della

Fadarazione CISG'

Shioma Gualld Cendicato

&

EANENE AN N

Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
146 del 11/02/7015 1661 AM.A.T. 5PA /ﬂyﬁ?
Tipo Documento N. Foglic 4/?
FATTURA 2 VIA C.BATTISTI 657 " g
Part. Iva/Cod. Fisc. T4100 TARANTO
0146330733 00146330733

COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
5010485216 INTERRUTTORE 1 41,74 18,0 33,81
5010485231 INTERRUTTORE PORTA 1 96.63 19.0 78.27
5010485217 INTERRUITORE i 67,33 19,0 54,b4
500028655 COPERCHIO GRUPPO LUCI 2 38,00 30,0 53,20
POSTERIORE
136761 LAMPADA A REON 24V 4 19,50 78,00
99486656 LAMPADA AD INCANDESCENZA A 77,10 34,0 101,77
PORTE
99486657 PORTA-LAMPADA 5 15,11 30,0 52,80
LAMPADA 24V 12 0,85 10,20
5006153851 CUSCINO PER COMPRESSORE 1 218,86 20,0 175,17
ARTA CONDIZICOHATA
MAG100 CAGSETTA MEDICA PRIMO 50C- 1 38,00 38,00
CORG0 COME DA ADEGUAMENTO
MATERIALE DI CONSUMO P/CARROZZERIA 1 120,00 120,00
(FRODOTTI E VERWICI GSTANDOX)
SPESE DI AGENZIA 1 10,00 10,00
(PER REVISIONE PERICDICA)
RIMBORSO SPESE ART.15 DPR 633/72 1 66,79 66,78
(PER REVISIONE PERICDICA)
PRECOLLAUTX) 1 55,00 55,00
LAVORQ DI ELIMINAZIONE ECCES-
SIVA EMIGEIONE DI FUMO BIARCO
DA SCARICO MOTORE CON PREPA-
RAZIONE STAZIONE EASY PER
DIAGROGI HOTORE, ENGINE-TEST

*x SEGUE %
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al (Imposta
Totale Irmposta
Spese Va.t"ie‘/ Bollo
Totale Decumento €:
Spese Incasso

Trasporto a cura del : Variazioni di Destinazione Luego di Destinazione

D MITTENTE I—_—I DESTINATARIO

Causale del Trasporto Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora

CONTRIBUTQ CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Ai sensi dellart, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivie informatico e saranno utilizzati
dalla ns. societd, per use amministrativo derivante dalla ns. attivita. Ai sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggioare, cancellare
o opporsi all'utilizzo deghi stessi, se tratti in violazione di legge.

rettificare
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OFFICINE PICHIERRI..
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

CE)

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Contasslonn n. TA022/83

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECO AS

Contrada Commenda, 273 -

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739
Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

TRA

PREMID
[TALIA CHE LAVORA

74028 SAVA (TA)

Mombro dapa

&

Feaamuone%

RINA ©

lstarra Quolia Conlfcate

Decumento. N,

146

Cod. Cliente

del 11/02/2015 1661

Tipo Documento

FATTIIRA

N. Foglio

3

Part, Iva/Cod. Fisc,
10146330733

00146330733

DESTINATARIO

A.M.A.T. GPA

S a
J ﬂf»fi,ﬁ 20;5

VIA C.BATTIRTI 657
74100 TARANTO

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE

PREZZO

QT. SCONTO

IMPORTO

CON PROVA TURBO + INIETTORI.
SOBTITUZIONE VALVOLA DI COMAN-
[0 TURBOGOFFIANTE RIGULTATA
DIFETTOSA, SHMONTAGGIO DEL CO-
PERCHIO POSTERIORE MOTORE RI-
SULTATO DEFORMATO CON BOSTITU-
ZIONE DELLO BTEGGO E RELATIVO
ELEMENTO FILTRANTE RISULTATO
INTASATO, -

CONTROLLO INTEGRITA” DELLA TU-
BAZIONE IN GOMHA.

(ORE LAVORATIVE)

LAVORO DI ELIMIRAZIONE LAGCO
DELLA TIRANTERIA DI REAZIOKRE
POSTERIORE CON STACCO/RIAT-
TACCO DELLA GTESGA, PREPARA-
ZIONE SU BANCO PER ESTRAZIONE
E SOSTITUZIONE SILETBLOCK RI-
SULTATI DEFORMATI E LOGORATI.
(ORE LAVORATIVE)

LAVORO DI RIPRISTIRO EFFICIEN-
ZA FRENANTE RIGULTATA SCARDA
IN FASE DI PRECOLLAUDO CON
SOSTITUZIONE ELEMENTI FRENANTI
DIFETTOSI E COMPONENTI DI RE-
GIGTRAZIONE PINZE FRENC GRIP-

20,00

20,00

4% SEGUE #%

180,00

80,00

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze Totale Merce Impenibile Al. |Imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
Spese Incasso
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luoge di Destinazione
D MITTENTE |:| DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetito esteriore dei beni |Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora

CONTRIBUT( CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

dallﬂ ns. socicta per 1so

potsi aillutilizzo degli stessi, sc tratt in violazionc di legge.

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suci dati sono conservati nel nostro archivio informatico e:saranno utilizzati

trative derivante dalla ns, attiviti, Al sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare

gt g gt g o 1 oG] A 4 a8 s e et L LA e
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"'“5‘1 -4 Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali Z o
IVECO ASTRA ' FALIA GHE LAVORA
e Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) -
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 e “‘“”mﬁ
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita [VA 02151920739 @ ﬁg{o}\ﬂ\ &
Conoastane n, TAO22/05 Sito Internet; www.officinepichierriit Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it S S ot Cadiesta
Documento N. . Cod. Cliente DESTINATARIO / 5 Mﬂ
146 del 11/02/2015 1661 A.M.A.T. 5PA G Zﬁ/r
Tipo Documente * I N. Foglio J
FATTURA 4 VIA C.BATTISTI 857
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
00146320733 001468330733 -
COD. ARTICQLO DESCRIZIONE - QT. °~ PREZZO SCONTO IMPORTO
PATI.
CONTROLLO FUNZIONALITA® VAL~
VOLE PNEUMATICHE DI COMANDO
ARIA COMPRESSA.
(ORE LAVORATIVE) 7 20,00 140,00
LAVORC DI RIPRISTINO PARAURTI
POSTERIORE E RELATIVA SUPPOR- -
TERIA RISULTATO DANNEGGIATO
CON STACCO/RIATTACCO DELLO
STESS0 PER RICOSTRUZIONE CON
LAVORAZIONE IN VETROREGINA,
PREPARAZIONE E BUCCESSIVA VER-
NICIATURA A TINTA, RADDRIZZATU
RA E APPLICAZIONE DI RINFORZI
SULLA SUPPORTERIA DI ANCORAG-
GIO.
(ORE LAVORATIVE) 11 20,00 220,00
LAVORO DI SISTEMAZIONE IM-
PIANTO ELETTRICO ILLUMIRAZIO-
NE INTERNA ED ESTERWA CON o o
GOSTITUZIONE FANALERIA DANNEG- . .
GIATA E OPACIZZATA, SISTEMAZIO- ;
NE CONNESSIONI E CIRCUITI 08—
SIDATI E RIPRISTIRO CIRCUITI
IN CORTO FANALERIA INGOMBRO
LATERALE.
¥k SEGUE #k
Condizioni di Pagamento Banca di appoggic Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al. [Imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
Spese Incasso
Trasporto a cura del : Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
DMIT’[‘ENTE l:l DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario
' data ora
CONTRIBUTO CONAL ASS0LT0 OVE DOV A o 8 DO 108 e B, L T T o it A Sonososss, nepiartare, concaiare rerifonre
o opporsi all'utilizzo degh stessi, se tratt in violazione di legge,
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FATTURA  [BUS AZ C.1.G.
146 631 765131073E

54.02.0001

54.03.0001

55.29:0001

55.29.0001 |

DATA FT.

11/02/2015

COD.FOR.

21473

0,00

IMPON.AMM.22%

4.669,38

66,79

ART.15

1.027,26

IMPOSTA

5.763,43

TOTALE




\ L)
Fa0%

\ﬁg wmsvg‘f

MOTORIZZAZIONE GVILE

REVISIONE VEICOL!

Riparazionl Meccaniche - Carrozzeria - Eletirauto - Magazzino Ricambt Velcoli Industriali

IVECO RETRE
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 098.9746843 - Uff. Revisicni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722040
Cod. Fisc. & Partita IVA 02151920739
Sito Internet: www.officinepichiemiit Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

Documents N, Cod. Clicnte DESTINATARIO
A 17 PIPRPT P P A M_f L O
LI S w] el EMWANAFANLH] 4 Hallsiacdles ODH
Tipo Documento N. Foglio
EATTIIRA | VIA C.BATTISTLI €57
Part. lva/Cod. Fisc.

74100 TARANTO

ODOI4AE23INTRY 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPCRTO
LAVORT GUL VE AUTODUS A7 631 CON
SOSTITUZIONE DI:
7892544 CARTUCCIA FILTRO QLIC MOTO 1 98,17 40.0 56,80 )/
RE
5601386275 GUARNIZIONE COPPA OLIO 1 121,30 30.0 B4, o1 |V
f - HMOTORE
2311300 GUARNIZIONE COPERCHIO DI- 1 7,84 4.0 7,62 ]/
STRIBUZIONE l/
504209107 ELEMENTD BLOH-BY i 114,21 40,0 68,53 l/
204203275 VALVOLA TURBOSOFFIANTE 1 344,81 30,0 241,44
5010531122 RACCORDO & GOMITO TUBA- 1 238,50 80,0 166,85V
ZIORE ASFIRAZIONE
504212089 COPERCHIQ POST.MOTORE 1 476,89 30,0 333,80|/
2986234 GUARNIZIONE PER FILTRO 2 15,63 19.0 25,32( 1/
URANIA FE OLIO MOTORE AL LT. 22 9,42 20,0 165,79 i;
4833822 TEGTA TIRANTE TRASVERSALE 1 159,92 30,0 111,94
5001837006 KIT-REVISICONE PINZA FRE 2 441 .44 40,0 520,73|l/
NO
5006207975 CILINDRD FRENO PHEUMATI 1 332,04 30,0 232,43\/
CO ANTERICRE v
5010403132 CILINIRO FRENO PREUHATI 1 560,26 30,0 202,18
CO POSTERIORE
5005430252 RACCORDO ORIENTABILE 2 33,72 20,0 53,85|1/
42488722 "‘KIT-TIRANTE TRASVERSALE 2 350,00 30,0 480,00(l/
ABBE POSTERIORE
TOTTBET MARTELLETTO FRANGIVETRO 3 26,73 18,0 64, 95|V
#% SEGIE #*
Condizicni di Pagamento Banca di appogpic Tatale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile mén.ggg{tﬁ:m:iﬁmm ot
oh o ! I 05 f-_ Totale Imposta
Spese Verie/Bollo df._ )
I mgﬁgﬂiﬂla r'_l‘ota.le Documento €
D& Demitore Generate O
Spese Tncasso 0 Drelopfemnstaie 0
D  Cirerote Teomep ]
Uﬁp Fppafi | Comira o
Ui rg Cor!:me]r;i;a!cl Mariatng o
Trasporic a cura del Variazicni di Destinazione Luogo d%?ssm;:n g
DMJ’ITENTE I:' DESTINATARIO UIS  InbmaicalStalislice [
UiT Maquietvisne 1 Teonica 1
Causaie del Trasporto Firma defflpoopentpn. o
BAG Aﬁﬁi_icﬁﬁ.'PP.R.Rs}letRlD
Aspetto esteriore dei beni Inizio Txraspurtu N. Colli P SIEF ﬂuaﬁ 'ma del %&sﬂnatnﬂo
data cra m}
TR O AT T U0 G e T e e . A ool e o, Lo o s S o s ol vl

ey i —



VIS§TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE *
verifica condizione, ordine & contratto verifica visite di accertamento sanitaric del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n° del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D.n® del Per stipenisione
DATA FIRMA
Delib, C.A. n® de!
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFEICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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
DATA FIRMA. DEL RESPONSAB!LE IL RESP. UNITA' TECNICA
' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dafi tecnici
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento det ...... et eneee e e
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




DEFICINE BICE

MOTORZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOL|

Ripa

Tel. Off. 089.9746843 - UH.. Revisioni 099.9724910 - Tal, /Fax 099,9722049

razioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino

IVECO RSTRE

Ricambi Veicoli Industriali

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

PREKID
TTALIA CHE LAVORA

. Mtz dute feowpoora CIE,
e,
i
!

EVIsiONE VEICO) Cod, Fisc. e Parita IVA 02151920739 W&} RINA
Conessslang n, Tag2omy Sito Internet: www.officinepichierti.it Indirzo emait: commerciale@officinepichier.it bbb
Documento N, Cod, Cliente DESTINATARID
: 138 del  11/02/7015 1661 A.M.A.T. SPA =y
Tipo Documento N. Foglio !.447
EATTURA 2 VIA C.BATTISTL 657 K70
Part, Iva/Cod. Fisc. 74100 T&RAHTO
00146330732 GD14633073%
COE_): ARTICOLO DESCRIZIONE QT PREZZC SCOKTO IMPGRTO
5010485216 INTERRUTTORE 1 41,74 19,0 33,81 V
5010485231 INTERRUTTORE PORTA 1 96,63 19,0 78,271V
5010485217 INTERRUTTORE i 67,32 19.0 54,54
500029659 COPERCHIO GRUFPO LNCI 2 36,00 30.0 53,20/
POSTERIORE -.; "V 7%
{/. - L36761 LAMPADA A NEON 24V 4 19,50 78,00( 1/
P0466656 LAMPADA AD INCANDESCENZA 2 77,10 34,0 101,77V
PORTE
99486657 PORTA-LAMPADA 5 15,13 30,0 52,89\,
LAMPADA 24V 12 0,85 10,20(V
5006153951 CUSCIND PER COMPRESSORE 1 218,95 20,0 175,17\
ARIA CONDIZIONATA V
MAG100 CAESETTA MEDICA PRIMD 500- 1 36,00 38,00
CORE0 COME DA ADEGUAMENTO 1/
MATERTALE DI CONSUMO P/CARROZZERIA 1 120,00 120,00
{FRODOTTI E VERNICI STANDOX)
BPESE DI AGENZIA 1 10,00 10.00| 1/
{PER REVISIONE PERIQDICA) . ]/
RIMBORS0 SPEBE ART.15 DPR 633/72 1 66,70 65,79
(PER REVISIONE PERIODICA)
PRECOLLAUDO 1 56,00 55,00(/
LAVORD- DI -ELIMINAZIONE ECCES-
SIVA EMISSIONE DI FUMD BIARCO
DA BCARICO MGTORE CON PREPA-
RAZIONE STAZIONE EASY DPER
DIAGNOSI MOTORE, ENGINE-TEST
#4 GEGUE sk
[« Condizioni di Pagarzento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scaclenze. Totale Merce Imponibile Al [}mposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bolle
Totale Documento €:
| ST —
Tra Trasporto a curs, del ‘ariazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
E DMITTENTE D DESTINATARIO
Cav Cawsale del Trasporio Firma del Conducente
Aspe Aspetto esteriore dei bem Inizio Trasporto N. Colis Firnta de] Destinatario
data ora
i CONTRIBUTO CONA ASS0LTO OVE DOVIT0 %ﬂ%&ﬁf&}ﬂﬁ?ﬂ%ﬁﬁgﬂﬁ e G O A, e oo « e St




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del

L3
personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv, n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n°® del
Data scadenza pagamento
DATA CADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA,
Delih. C.A. n, del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili DE[ib'. CA. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPC AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

[Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento def ...... e e e Prof....ccceiiiiiiiiiens
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




I} OFFICINE PICHIERRL..

d{ 2, THL
‘ 'm“ Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzing Ricambl Veicoll Industriali
l - HVEC@ RETEE TAUA CHELRYORA
! RN CVIE Conirada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
i FT Tel. Off. 099.9746843 - Ui, Revisioni 009,9721910 - Tel. / Fax 0996722049 ”‘“""”“"""“’“"M\
REVISION VEIGOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 RINA
Concatulone . TAOZZNS Sito Internat: www.officinapichierr.it Indirizzo emal: commerciale@efficinepichiersi.it e !
TDoemEentn - Cod. Clente DESTINATARIO Y
. 146 del  11/02/2015 1661 AM.AT. BPA J ﬁf,giﬁ?
Tipo Documento N. Foglio vy f/) f5~
Faﬂgfc%% 3 VIA C.BATTISTI 657
" TR 74100 TARANT)
00146330733 00146330733

COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. ' PREZzO SCONTO IMPORTC

CON PROVA TURED + INIETTORI.
SOSTITUZIONE VALVOLA DI COMAN-
10 TURBOSOFFIANTE RISULTATA
/_‘, DIFETTOSA, SHONTAGGIO DEL CO-
C- PERCHIO POSTERIORE MOTORE RI-
SULTATO DEFORMATO CON SOSTITU-
ZIONE DELIO STESSD E RELATIVO
ELEMENTD FILTRANTE RISULTATO
INTABATD. -
CONTROLLD INTEGRITA” DELLA TU-
BAZIONE IN GOMMA.
(ORE LAVORATIVE) 8 20,00 180,00
IAVORC DI ELIMINAZIONE LASCO
DELLA TIRAWTERIA DI REAZIONE
POSTERIORE CON STACCO/RIAT-
TACCO DELLA STESSA, PREPARA-
AZIONE SV BARCO PER ESTRAZIONE
E SOSTITUZIONE SILETBLOCK RI-
SULTATI DEFORMATI E LOGORATI.
(CRE_LAVORATIVE) 4 20,00 80,00
I_AVURO DI RIPRISTIND EFFICIEN-
ZA FRENANTE RISULTATA "SCARSA
IN FASE ‘DI PRECOLLAUDO CON
SOSTITUZIONE ELEMENTI FRENANTI
DIFE'ITO_SI E COMPONERTI DI RE-
GISTRAZIORE PINZE FRENO GRIP-
#¥ GEGUE %% -
Banca di appoggio Totale Jmponibile

Condiziont di Pagamento

Scadenze Totale Merce Imponibiie AL |imposta

Tatale kmposta

Spese Varie/Bollo

Totale Documento €;

r‘ipesc Incasso

Trasporic a cura del Variazioni di Destinezione

Dmmznm D DESTINATARIO

Causale de! Trasperte

Luogo di Destinazicne

Firma del Conducente

Aspette esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario
data ora

Al ﬁdcumladdnmsl?ﬁdﬂmlos2m hi.ﬂ.h’m.\mnmlsuuidnﬁ!mm servati nel nostre archivio informatico & saranno utlizzab
CORTRIBUTO CORAY ASSOLTO CVE OVUTO dal‘l;n Y80 emministrative d dalla . GHVILL. Aj senst Golln leggs, Lel b diritin i conoscere, arpiormore, cancellnr yeitiboare
laﬂ\ahhmd@slns:,uknﬂimﬁmmed:hggz




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE *
verifica condizione, ardine e contratto verifica visite di accertarmento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n® del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n*® del! per supervisione
DATA FIRMA
Delib, C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA CADDETTO AL RISCONTRO UFFICIC MAGAZZING
verifica guantitd, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATT!
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del ’
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 RESPONSARBILE
DATA FIRMA DEL RESPONSAB.ILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL. RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del .....c.evee oo Prot.. e e ceecinans
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




MUTQRIZZAZIONE CVILE

REVISIONE VEICOLI
OPFFICINA AUTORZZATA
Concacsions p, TA022409

Rlparazmnl Meccamche Carrozzerla Elettrauto Magazzmo Rlcambl Veicoll !ndustrlali

IWWECO ASTRE
Contrada Carménda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Ofi. 099.9746843 - UF. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 0899722049
Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739
Sito Internet: www.officinepichierd.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

Documento N

146

Cod-C] DESTINATARIO

del 11/02/2015 V 1681 AM.A.T. BPA

Tipo Documento
EATTURA

/J,ﬁf
4/9, -

N. Foglio

4 ViA C.BATTISTI 657

Part. Iva/Cod, Fisc.
0N146330733

74100 TARANTO
00146330733

CODARTICOLO

DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO

-

BATT.

CONTROLLO FNZIONALITA® VAL~
VOLE PHEUMATICHE DI COMANDO
ARIA COMPRESEA.

{CORE LAVORATIVE} 7
LAVORD DI RIPRISTING PARAURTI
POSTERIORE E RELATIVA SUPPOR-
TERIA RISULTATO DAWNEGGIATO

CON STACCO/RIATTACCO DELLO
STESS0 PER RICOSTRUZIONE CONW
LAVORAZICNE IN VETRORESINA,
PREPARAZICHRE E SUCCESSIVA VER-
RICIATURA A TINTA, RADDRIZZATU
RA E APPLICAZIONE DI RINFORZI
SULLA SUPPORTERIA DI ANCORAG-
GI10.

{URE LAVORATIVE) 11
LAVORO DI SISTEMAZIONE IM-
PIANTO ELETTRICQ ILLUMINAZIO-
RE IRTERNA ED ESTERNA CON
SOSTITUZIONE FANALERIA DANNEG-
GIATA E OPACIZZATA, SISTEMAZIQ-
RE CONNESSIONI E CIRCUITI.0S-
SIDATI E RIPRISTINO CIRCUITI

IN CORTO FANALERIA IRGOMBRD
LATERALE.

20.00 140,00

20,00 220,00

*% GEGUE #%

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio Totale Imponibile

Scadenze’

Totale Merce Imponibile Al |Impasta

Totale [mposta,

Spese Vare/Bollo

Totale Detumento €:

Spese Incasso

Trasporto o cura del

DMIT‘!‘ENTE D DESTINATARIO

Varjazioni di Destinazione Luogo di Destinazione

Cansale del Trasparto

Firmn del Conduocente

Aspetio esteriore de beni

Inizio Trasporto Firmsa del Destinatario

lﬁ.(;um

daia ora

CONTRIBUTO CONAT ASSOLTO OVE DOVLITO

Al bensi dellon, 13 del DLGS 196 def 30/06/2003, La informismo the § ) dat seno eimservat nel nostro archivio informatico € saranne utlizzati
dnu‘rg;.meﬂper :tvn" ante dalla na. mmmmk@.mhdmam.w.mmﬁm
wppmﬂﬂuudhmdngﬁsmmuamhviﬂm di




VI§sTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE :

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
[L RESP, UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA LADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti @ condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Dalib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili DE"t;. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
‘ DATA FIRMA DEL RESPONSABlILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

[Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ..vu..veeeenceeveeeeennnenens Prot....cc.ocevvemiinnennene.,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




Y " ikl <ol o . s :
et FY A zit it e Bt
| A A = - %%%E’%
I & - - g
o \'ag. '"“"fa[ Riparazionl Meccaniche - Carrozzerla - Elstirauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali
l IVECO ASTRE
| . [oToeEEaE Conirada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
o Tel, Off. 099.9746843 - U, Revisloni 0999721910 - Tel. / Fax (199.9722049
FEMISIONE VE/COLY Cod. Fisc. & Parlita VA 02151920730
Eencassiars o TATz2% Sito Intermet; www.officinepichieri.t Indirizzo emaik commerciale@officineplehies.it
Documenta N, Cod. Cliefltc DESTINATARIO
146 —del 11/02/2045_ - 1531 AMATTSPA
Tipoe Documento N. Foglio
_ma 5 VIA C.BATTISTI 657
Part. Iva,/Cod. Fisc, 74100 TARANTO
O0148330733 0N146330733 :
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTG
) (ORE LAVORATIVE) 8 20,00 160,00

RIF. V8. PROT.2648/UT
DEL 0B/02/2015
ROF. V5. C.I.G. Z65131073E

&

4
N, RIC..... | N wa_@ Q4
DATA Di RecisTa..; 9 AR, 201

Cendizioni di Pagamento Banca di appeggio ‘Totale Imponibile
come convennto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta 4.736,17
11/02/15 5.763,43 4.663,38 | 22 1627,28 Totale Tmpomia
1.027,26
S VaTEes 66,78 PBl5| Escluso Art s
Totale Documento €:
5.763,43
Spese Incasso
5.763,43
Trasporio a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
|:| MITTENTE D DESTINATARIO
Causale de] Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esterjore del beni Inizio Trasparto N. Colli Firma del Destinatario
data ora

Al sensl dellan 13 del DLGS 195 del 30/06/2003. La Inlorrmiame che § auol 98 sans comeervatt rod nestro archivie Informatico & sarann UilEmG
CONTRIBYTO COXA1 ASSOLTO OVE DOVURQ Al scmsf dellar, P 185 Artuainis vt Ao e ASaHiame che | suct dog Tegge, Lai ha'dinfs i conoacere, aggamere, canoe bare re il are
o apporel all\tlizs depli st=asi, a¢ ozl in vislazions o legge.
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V18T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE )
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supervisione
DATA FIRMA
Pelib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
iL RESP. UNITA' CONTRATTI
per super\lisione Contr. Rep n. : del
DATA FIRMA é
Delib. C.A. n. )) delo EE
Delib. C.A. n. ' del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAUT A 2015 F 'RMA D '- R /° IL RESP. UNITA' TECNICA
' per supervisione
IL RESP. UNITA' ONTAarL[‘rA/E NCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
[ S per\nsmne
DATA FIR
T ) |
\/ UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagament% ¢ /@ % /é _S

Data scadenza pagamento

i;/oooﬂ) FlRM?gkRES;I:ONSABILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE fyNITA’ TECNICA
per supefyitione
DATA FIRMA DEL DNSABILE
.l .
UNITA' AA.GG. E PP.RR. “
verifica conferimento incarico e 1N D
Conferimento del ..............covvvvvveeeeee e PIObcovveec i, = #Q
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. ew ﬁj!‘ (‘% _] dé [

DATA FIRMA




Azionda por la Mobilitd nell’Aceo di Taranto

S ——— - —

prot.‘:z%lg JUT Taranto, 1) 08.02.2015

OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)

Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 631 - precollaudo (ripristino funzionalita motore con
eliminazione perdite di olio — impianto elettrico - n. 2 tiranti posteriori) e
collaudo D.T.T. . (Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2 del "Regolamento
per gli appalti e forniture"). C.I.G.Z65131073E

In relazione al vs. preventivo n. 37 dell'importo di € 4.736,17 + IVA
(assunto al protocolio aziendale n® 1643 del 27.01.2015) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette
ordine per un importo di € 4.736,17 + 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 C.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

Gref§orio Paurini

IL DIRETTORE|GENERALE
Ing. Giovanni ichecchia

Socielq per Adlonl cop Soclo unico soggefia a direzlone e coordinamento da parte del Comune dl Taranto
Via C. Ballistl, 657 » 74121 Taranto «Tel. 099 73551 « Fax 099 7794247 sweb: www.omaiia.fl »e-moll; amat@amot.to.it »legal-mail: amat@pec.omat.la.it
Codlce Fiscale, Parlita Iva e N° iserizlone af Reglstro delle Imprese di Tarante: 00146330733 - Capilale soclale: € 2.340.463.00 inferamente versalo.

(1]



W tzw:m Dipendenza, 1Dcrmu.ln o Residenza, Partia VA
v

Azlenda per [a Mobillta nefi’Area di Taranto SpA
x74121 TARANTQ - Via Cesare Battisti, 657

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) 0Pk 472001 12.02.1996- DAR. 698 del 21.12.1996

N LA lo,01 Z0AS|

.
. Tel, 009,73561 - Fax 099.7794247 del ’/
£ Partita lva 00146330733 a mezzo:
fr ] vettore [ cedente [[] cesstcnario
CESSIONARKD: Data, Gipendenza, Domicilio o Reswdenza, Partta VA WIOGO DI DESTINAZIONE [se dversd dal'indirizro 0o eessionasdnd E VARLAZION!
. DItA R 4efh

| beH

N O PR 7.3 [\'.’A\
SV

CAUSALE DEL TRASPORTO

Aufo ol AZ g3

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e qualitd)

VS, ORD, N, ] #n conto

[7] asaldo

" IMPORTO ™

pel

C_géc.a Jbho

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI PESO KG

A TUEA

VETTORE: Ditta, Domicilio o Resldenza

TOTALE €

| I o
7
L cedente My, DL CONDUCENTE
Consegna o'inizic trasporta @ mezzo { 0 ?lj
g i cessionaric | 0{ o
ANDTAZION: - VARAZIONI NUMERO PROGRESSIVO™ | FIRMA vﬂjuwmﬁM\k
. ; N {1) Solo in caso di wtilizzo in sostituzione delly’certificazione bsrﬁl
R 551_203033f5) P [2) Al sensi detl'art. 3, comma 2, del D.PR, 441/97 e subeessive modifi cazuan




- LS Al “"'@. l: oy
r, N T T -n P TS

' ¥ .

. ATI'ENZIONE CeT - -

v A r.ll ";“.-‘
I fogli d questo bollettario sono in' carta chimicar autoncalcante P IL) iy
Per non predurre involontarie trascrizioni, si prega*dl -compilare, le- dlchraraz?onr
sottostanti «a.foglio singolo» e non a ricalco,

L
[N P '

DICHIARAZIONI
ai sensi defl'art. 39 della Legge 208/1974, 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 PIEND CARICO.SUPERIORE A KG. 3.500

Hl sottescritto, titolare di licenza all® aututraspono di cose {n conto proprio n

dlch:ara che e seguenti cose sono (*): —- — - . e e e e
0 di sua proprietd; ) O da esso elaporate, trasformate, riparate o simili;

o da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
0 prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

'

0 prese In locazione;

Firma teggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

! B) TRASPORTO OCCASIONALE Di COSE IN CONTO PROPRIO

|
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3.500 i
| ]

It sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto i cose in conto proptio n. '

dichiara che le seguenti cose sono (*):
Q di sua proprietd; Qprese in comodato; | O prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze .

)
'

.

]

\
J
'

T Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

™ chhiarare Vipotesl o le ipotesi che non:rono -

NB - du:h{amﬂnne B} va fatta anche- 1él caso che-if tragporto, oftre che essere ocasionale, comprende cosa che rlentrano fra guelle previste
nefla l!uenza o va quindi azgunta a guelta al euj alla lettera A).



: CEDENTE: Oitta, Dipendenza, Demicin o Resicenza, Partta VA

OFFICINE PICHIERRI st
" Riparaziont Velcoll Industriali

Contrada Commenda 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. 0995746843 - Fax 089.9722049

Cod. Fisc. o P, IVA 02151920739 ..

DOCUMENTO D! TRASPORTO

(D.d.t.) brr a72ei 1408 1008 - PR, 896 del 22171506

N. 6 det U3IE \{lch S

a mezzo: )
[ vettore % Gedente [ cessionario

CESSIONARIC: Ditta, Drendenza, Domicia o Ressdenza, Partita IVA

S (e 1{:'\‘\\1(\\ cfa

LWOGE D DESTINADIONE (s2 dverso Sallndinzzo del cesoonanio) € VARIAZION]

v o ense @54

Fhyem  (AROW

¥S. ORD. N DEL

1 in conta’

(] asaldo :

\

PORTD

TOTALE €

by Y

cedente  |%
cessionano

I
Consegna o inizio trasporto a mezzo
1

Ziod! 7§|/‘m>9 “ﬁw

AKNOTAZON! - VARIAZIOH) o ~

NUMERQ PROGRESSVO @ | FIRMA DELC 0

v

1607C033

(1) Saf0 1n caso of tlizzo in sostiuzione dkla certificazione fscale.

2} Al sensl gefl’art. 3, comma 2, det D.AA, 44197 ¢ modificaziont.
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ATTENZIONE* Marrndiant o, O -;..-, o
« |, I fogli di questo bollettario sono in carta chirhica autoncalcante L s b )
Per non produrre |nvolontar|e trascrizioni, tSI a'rega-éf-compllare le dicﬁlarazmnl
sottostant| @ foglio singolo» € non a ricalcot ¥V U T TS

A L

o DICHIARAZIONI ' )
ai sensi dell'art. 39 della Legge 29&/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

/4

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTG PROPRID

o PER'UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 4, 500+ " S
ll sottoscritto, titolare di licenza alautotrasporto di cose in conto proprio n. i _ i . v,
dlchaara che le seguenti €0se 5000 (*): N o - .
N OO A O N ML
o di sua propriéts; oda esso elaburate, trasfonmate, riparate o simili; I
o da esso prodatte o vendute; .o tenute in deposito'in refazione &t contratto di deposito o o

O prese in comgdato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

Q-prese in locazione; - - - - = -

i
: - Firma leggitile del titolare '
- ' - T - - - -(o del suo legale rappresentante) -

'

1

i

e S _ !

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO l

Co _PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3500 1
4

1]

4

t sottoscntto titolare di Jicenza all'autotrasporto di cose in conto proprio .

..} - .- - - - - - - - - -

dichiara che le seguenti cose scna (*): .
| .
0 i sua proprietd; « prese in comodato; O prese in locazione;

€ costituiscono 'itrasporto occasionale per le'seguent esigenze

- e—————— ey — e ——— = - —_ —— — = == - = [ —

T

:

i -

S T LTI LR e e T S e A i S
K U O

- 'Prma leggmlle del' ntolare""""’ Wl -
(o del suo legale rappresentante)

_':_1 gu'r.:" i

s e T LIS M )

————— - - - [RPR .

r . ' 1

{*) Dichiarare Iipotesi o le potest che ricorona,

- NB - dmhlamune Biva fatta anche nel caso che il trasporto,’ oltre*che essere occaswunale oumprenda cose che rientrano fra quelle: previste
nclla Iloenza Bva quindj aggfunta’a gquatia di cut alla lettera A).

- e e e w—em m = = mmed mmm e e oo —
e - - -
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S.p.A,
Aziondo por fo Mobilitd noll’Arco di Taronte

61385 ©0\

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., (o34 TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: \\!Q,HlEME\

LAVORO: \u%ﬂ&mﬁxo NJ\M/'Xi Moo XMU‘L‘Q 1% QAL
FATT. N, /M é data ’/V ﬁ’?ﬂf

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data . N data
Ord. lavori N.Zé{fg data 08~ 45; N. data
Ord.ricambi N.___ data ;N data
DDT andata N._24  dataAp-04-45 : N. data
DDT ritomo  N.___6 datad3-01-45 ; N, __data
DDT rest. Ric.  N. data ;N data

E' stato verificato che le lavorazioni e/o forniture, commissionate alla difta sopra riportata,
di cui alia fattura evidenziata, per un importo cornplessivo di:

€ A?/c?g ¢J20Hrei\/A€ %@23? Z£ Tof. € S\PT(‘R /j

sono state esegun‘e in gpnformita ai pcm'( contrattuali,

Taranto Ii Jﬂ/{ / P(? , "r

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA'... 4.
DI SEGUIRE [ LAVORI....ivviiiiiiiiniiiiniiiinaen,

e v — - —— — " T — — i —

s::clefa per Azlonf con Socio unico mggeh‘a -] drre::rnne e coordingmento dd parfe de! Comune di Taranlo
Via C. Bolish, 857 « 74121 Toranlo «Tel. 099 73561 « Fox 099 7794247 e web: www . amalia.it «e-mall: amai@pec.amat.ta.lt
Codlce Fiscale, Partita Iva e N* Isciizione al Regisiro defle imprese di Yaranlo: 00144330733 - Copifale soclale: € 5,4%7.272,00 Inferamente ventafo.

)
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P e

Comm'ess.af?é;j 613815___ o

El

Tipo : 02 ACCIDENTALE

Data aperturz  10/01/2015 09:37 | Data chiusura Stato Commessa: FINE LAVORI
. )

VCICOIQ_ _JQQ}_I__._.—-——- Targa ES 002 YK Modello AGORA - PS09D1 6S Km 710.296
Num. Carrozzeria: Cliente: 23508 AMLAT. S.PA.
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:

SALDI COMMESSA ota

Costo Lavorazioni Interne 0,00 €

Costo Lavorazioni Esterne. €

Costo Materiali Utilizzati €

Costo Ciclo Passivo €

€

COSTO TOTALE COMMESSA

06/02/2015 KXXXXX XXX XX XXX XX XXX XXX XXX XXX XXX XXXXX

pag. 1 di 1




EA0N J &Y
v40s; OFFICINE PICHIERRI.. !
gt s ;
\‘. " - Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali Z |®
>R IVECO ASTRA ITALIA CHE LAYORA
TR ATIONE VI Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Concaaslono n. TAO22/90

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049
Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739
Sito [nternet: www.officinepichlerri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

Q—‘ o
.@‘
*a--o‘\

150 9901

RINA &

ambra dalia Faderndone CISG

\

Slitama Gualiva Cemflcaly

Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
147 del 131/02/2015 1661 AM.A.T. SPA 45{ 2
Tipo Documento N. Foglio 0]5
FATTURA 1 VIA C.BATTIGTI 857
Part, Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
00146320733 001468330733

COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTQ
REVISIONE PERIODICA SUL VS AUTOBUS 00 2600, 9022
AZ 513 CON S05TITUZIONE DI:
201802056380 BERIE PASTIGLIE FRERO 1 283,30 35,0 190,65
ANTERIORI
RETTIFICA DISCO FRERO ANT. 2 30,00 60,00
2002666 INDICATORE DI USURA TRENI 2 83,00 30,0 116,20
ELETTRICO ANTERICRE
5006207975 CILINRDRO FRENI PNEUMATI 1 332,04 30,0 232,43
CO ARTERICRE :
500376011 RACCORDO A GOMITO 2 25,80 20,0 41,28
4849185 RACCORDO PNEWMATICO 3 16,45 30,0 34,55
0179520 ELETTROVALVOLA ECAS COMAND 1 1.084,00 30,0 755,80
SOGPENGIONE
0043374 PATELLA SOTTOPORTA DX 4 107,00 30,0 299,60
L36761 LAMPADA A NEON 24V 5 18,00 ' 80,00
DOZ26Z2T7 CONVERTITORE PER NEON 2 206,00 30,0 288,40
98486656 LAMPADA GRADINI PORTA 3 75,00 30,0 157,580
18160200 LAMPADA AD IRCANDESCENZA 3 18,40 30,0 40,74
14148280 LAMPADA 24V 16 1,78 30,0 19,94
DO37093 FANALE DIREZIONE 2 42,50 30,0 58,60
DOJ7095 FANALE POSIZIONE 1 42,50 30,0 29,75
90441286 LUCE ITNGOMBRO TATERALE 5 20,77 20,0 72,70
P0486657 PORTA-LAMPADA 10 14,7¢ 30,0 102,20
ADESIVO LIMITE VELOCITA® 2 4,50 2,00
1841984 SERBATOIO LAVACRIGTALLI 1 75,62 10,0 68,06
7977927 HAETELLETTQ FRANGIVETEO 3 26,73 10,0 2,17

% BEGUE ¥

Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al Impos‘ra&":::‘;:_:"j;'
Azienda per Iz mehilita nell'ares dj Taranto
L(- 0 5 % Totale Imposta
Prot.n,
Spese Varie/Bollo n 2 MAR. Z[HS
dsl
Totale Documento €:
AD  Avmre Delegato O
DG Direttore Gengrate I
Spese Incasso DA D;‘ret!oreAmmimsiraﬁvo Im
DT  Diretiore Tecnico i
UAP  Appalii f Contratii [
UCM Commerciale f Marketing [
HAan a1 u .
Trasporto a cura del . Variazioni di Destinazione Luogo di DEsnasloga By [
UES Esercizio/Sosta O
[ |wrrente || pEsTvaTaRio US InfomatcalStalsica
\ . .
Causale del Trasporto Firma del enfe Mot L
"Rittse Umane i
UAG  Affari Gen. PRRR. SINISTRI
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli

RAG UffiEio Nﬁmma del Degtinatario
STQ  Staff Quplita O

[m]

Ai sensi dell’art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio informatice e sargnno utlizzad
dalla ns. societd per uso amministrativo derivante dalla ns. attivitd. Ai sensi della legge, Lei ha diritte di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare

o opporsi allutilizzo degli stessi, se tratd in violazione di legge.

data ora

CONTRIBUTQ CONAI ASSOLTC OVE DOVUTO
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MOTCRIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOL!
OFFICINA AUTORIZZATA
Cancesslane n. TA022/00

OFFICINE PICHIERRI..

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

TR
TAV

“PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff, ReVlSIOﬂI 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049
Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739
Sito Internet: www.officinepichierrl.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

IVECO ASTRA

Membro della Federazions CISQ
sl I erunula Cermicaty

Dacumento N. Cod. Clielnte DESTINATARIO
147 del  11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA / 3 gy
Tipo Documento N. Fogtio g ¢ 1’5
FATTIIRA 2 VIA C.BATTISTI 657
Part. [va]Cod. Fisc. 74100 TARANTD
Q0146320733 0146330733

COD. ARTICOLQ DESCRIZIONE QT PREZZO SCONTO IMPORTO
MAG100 CASSETTA MEDICA PRIMO SOCCO 1 38,00 38,00
S50 COME DA ADEGUAMENTO
MATERIALE DI CONSUMO P/CARROZZERIA 1 230,00 230,00
(PRODOTTI E VERNICI STANDOX)
MAGOO1 PIANALE MULTISTRATO IN LEGN 3 120,00 360,00
BETULLA AL MT.
MAGOOZ TAPPETO BASE METALLIZED AL 2 89,90 178,80
MIQ.
KIT—SIGLIIANTE GPECIALE PER PIARAL 3 19,20 57,60
SPEEE DI AGENZIA 1 10,00 10,00
{(PER REVISIONE PERIODICA)
RIMBORSC SPESE ART.15 DPR 633/72 i 66.78 66,79
(PER REVIGIONE PERIODICA)
PRECOLLAUDO 1 55.00 55,00

LAVORO DI REVISIORE FRERI

AGSE ANTERIORE RIGULTATI

IN FAGE DI PRECOLLAUDO INEF-

FICIENTI CON SOSTITUZIONE

RELATIVE PASTIGLIE FRENO,

CONTROLLO DISPOSITIVI DI

SCORRIMENTO PINZE FRENO E

INTEGRITA™ RACCORDERIA/TUBA-

ZI0ONE PNEUMATICA.

RIPRIGTIRO FUNZIONALITA® IM-

PIANTO ELETTRICO INDICATORI

DI USURA FRENI CON SOSTITUZIO-
#+ BEGUE #%

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Scadenze

Totale Merce Imponibile Al, |Imposta

Totale Imponibile

Spese Varie/Bollo

Totale Impasta

Spese Incasso

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

|:|MIT’I‘ENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora

Ai sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003, La informiamo chi dati ti nel tro archivie infi Li saranno utilizzati
CONT! R[BUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO d fden/\.'ame dalla ng athwtc;\ A‘: ;:;:11 dcﬂaslggwlgxsﬂad;ﬁolzsmnnm oaggl%nn?gmwgnocnmeur:mﬁcam

aJIa ns. societa per uso amministrativo
opporsi allutilizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge.

v gt AR AR A e 4 (0 . e R W et ik - b
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

T

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Conceaslone n. TA022/89

o™
/‘(‘.5.
‘-

¢

OFFICINE PICHIERRI..

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo email: commerciale@officinepichierr.it

PREMIO
ITALIA CHE LAYORA

@z o

001
Sistama Guens Cenlicolo

Documento N,

147

DESTINATARIO
A.M.A.T. GPA

Cod. Cliente

del 11/02/2015 1661

Tipo Documento

FATTIRA

N. Foglio

Part, Iva/Cod. Fisc,

00146330733

74100 TARANTO

0146330733

3 VIA C.BATTISTI 657

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE QT. PREZZO

IMPORTO

NE SENSORI RISULTATI CON ELE-
MENTI DI CONTATTO LOGORATI.
(ORE LAVORATIVE) 7
LAVORO DI ELIMINAZIONE ANO-
HMALIA DELIA GOSPENGIONE
IRCLINATA DA UN LATO CON
PREPARAZIONE STAZIONE TEXA-
BREDA, DIAGROSI THMPIANTD ELET-
TRICO ED ELETTROPNEUMATICO

CON RILEVAMERTO GUASTO E GSUC-
CESSIVA BOBTITUZIONE VALVOLA
DI COMARDO ECAG RISULTATA DI-
FETTOGA.

CONTROLLO INTEGRITA® TESTE A
SNODO E REGISTRAZIONE DELLA
TIRARTERIA DI LIVELLAMENTO
SOGPENGIONE. .

(ORE LAVORATIVE) B
LAVORD DI RIPRISTINO PIANALE
PAGSEGGERI CON RIMOZIONE DI
QUELLO RISULTATO LOGORATO E
AMMATORATO, GIGTEMAZIONE,
RADDRIZZATURA E RIRFORZO DEI
BASAMENTI CON SUCCESSIVA MEGGA
IN OPERA DI RUOVO PIANALE MUL-
TISTRATO E TAFPPETO BASE.

20,00

20,00

¥k BEGUE %

140,00

160,00

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Scadenze

Totale Merce Imponibile Al |Imposta

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Totale Imponibile

Totale Imposta

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

|:|M1'I'TENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto N. Colli

data ora

Firma, del Destinatario

CONTRIBUTC CONAT ASSOLTO OVE DOVUTO  dalla

Al sensi dellart, 13 del DLGS 196 del'30,/06,/2003. La informizimo che i suol dati sono conservati nel nostro archivio irformatico ¢ saranno utilizzati

ns. societd per uso amministrati
opporsi allutilizzo degli stessi, se tratti in viclazione di legge.

ivo derivante dalla ns. attivith, Ai sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

Qe

REVISIONE VEICOLI
QOFFICINA AUTCRIZZATA
Concesalona n, TAQ22/99

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECO ASTRA

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 089.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739

Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email; commerciale@officinepichierri.it

PREMID
ITALIA CHE LAVORA

Membio defla Fedemzlona%
) xva 6
P 1505001

mg Quafith Cerfilic oty

Daocumento N.

147

Cod. Cliente

del J1/02/2015 1661

Tipo Documentao

N. Foglio

4

Part. Ivaagog. glsc.

148330723

Q0146330733

DESTINATARIO

A.M.A.T. SPA

VIA C.BATTISTI 657
74100 TARANTO

y
3 Mip 20

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE

QT.

PREZZO

SCONTO IMPORTO

SIGILLATURA FINALE.

(ORE LAVORATIVE) P

LAVORO DI MONTAGGIO PEDANA
POGGIAPIEDE CONDUCENTE RI-
GULTATA SPROVVIGTA, PREPA-
RAZIONE DELLA SUPERFICIE CON
APPLICAZIONE DI SUPPORTERIA
ITMBULLONATA.

(ORE LAVORATIVE) 3

LAVORO DI RIFRISTINO PARTI

DI CARROZZERIA DANNEGGIATA
CANTONALI ANTERIORI IX + GX,
PREPARAZIONE GUF BANCO PER
RICOSTRUZIONE DEGLI STESSI
CON LAVORAZIONE IN VETRORE-
oINA E BUCCESSIVA VERNICIATU-
RA A TINTA.

SIGTEMAZIONE FISSAGGI DEI
RIVESTIMERTI LATERALI CON
RIPRIGTIRO SIGTEMI DI ARCORAG-
GI, SBLOCCAGGIO E LUBRIFICAZIO
RE CERNIERE SPORTELLI.
RIFACTMENTO DEI DECOSTRIPES
LATERALI ROSSI RIVESTIMENTI
SUPERIORI LATOQ DX + BX RIGUL-
TATI SCHIARITI, RIMOZIONE DI

#4 BEGUE %

20,00 180,00

20,00 60,00

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze Totale Merce Imponibile . |Imposta
Totale Imposta.
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
Spese Incasso
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
D MITTENTE D DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma de! Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario
data ora

CONTRIBUTO CONAE ASSOLFO OVE DGVUTO  gatla ms.

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003 La inforrniamo che i suoi dati scne conservati nel nostro archivio informatico € saranno utilizzati
trativo

ns. soc::ta Per uso amminis|
allatilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.

derivante dalla ns. attivitd. Ai sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, zggiomare, cancellare rettificare
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOL!
OFFICINA AUTOHIZZATA
Conceatlone n. TAD22/D0

Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo email: commerclale@officinepichierri.it

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECO ASTRA

Contrada Commenda, 273 -
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

74028 SAVA (TA)

Cod. Fisc. e Partita VA 02151820739

PREMIO
[TALIA CHE LAVORA

L, NN Mumbfudoﬂandnmﬂnnn%
W) RINA ©
i’

e Ew&!nm:mu:u

Documento N.

147

del

11/02/2015

Cod., Cliente

1661

Tipo Documento

FATTURA

N. Foglio

9

Part. Iva/Cod. Fisc,

00146330733

00146330733

DESTINATARIO

AM.A.T. 5PA

VIA C.BATTISTI 657
74100 TARANTO

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE

QT. PREZZO

SCONTO IMPORTO

QUELLL ESISTENTI CON GPIANATU-
RA, PREPARAZIONE E SUCCESSIVA
VERNICIATURA A TINTA.

(ORE LAVORATIVE)

LAVORO DI RIFRISTINO FUNZIONA~
LITA" IMPIANTO ELETTRICO ILLU-
MINAZIONE INTERNA ED ESTERNA
CON SOSTITUZIONE FANALERIA
RISULTATA DANNEGGIATA E OPACIZ-
ZATA, RIPRIGTINO CIRCUITI IN
CORTQ E SISTEMAZIONE FISSAGGI
FAGCIO CAVI ELETTRICI.

{ORE LAVORATIVE}

RIF. V5. PROT.Z640/UT

DEL 03/02/2014

RIF. V5. C.I.G.

ZbA1310738

12

N. RIG.__ ...

palh s 4
N.WA_ H ¢ |

DATA DI ReGISTR. 7.5 MAR. 2015

20,00

20,00

380,00

240,00

Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
come convenuto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al, |Imposta 4 . 901 M 36
11/02/ 15 5.964 E a7 4.834 2 o7 |2 1083 ? 61 Totale Imposta
_ 66,79 $1b| Escluso Art 1.063,61
Spese Varle/Bolla
Totale Documento €:
b.864.97
Spese Incasso
5.964,97

Trasporto a cura del

I__—IMITTENTE I:I D

ESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

data

Inizio Trasporto

N. Colli

ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO  datin

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suci dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati

ns. societd per uso amministraty

ive derivante dalla

ns, attivitd, Al sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiomare, can

o opporsi all'utilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.

rettificare




FATTURA  |BUSAZ C.1.G.
147 513|75A1310738
54.02.0001 | 2.570,49
54.03.0001 773,68
55.29.0001 - 65,00 . ¢ - 13179
66,06,0008 38,00
55.29.0001 66,79|ART.15
AMMO 1.387,40
DATA FT. 11/02/2015
COD.FOR, 21473
1.387,40 IMPON.AMM.22%
3.447,17[IMPON.22%
4.834,57 TOT-IMP.22%
66,79]ART.15
1.063,61|IMPOSTA
5.964,97|TOTALE
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOL)

Riparazioni Meceaniche - Carrozzeria - Elatt

rauto - Magazzino Ricambi Velcoli Industriali
IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 008.9746843 - Uii, Revisioni 099.8721910 - Tel. / Fax 099.8722040

PREMID
TTALIA CHELAVCRA

EVISIONE veicol Cod. Fisc. e Partita [VA 02151920730 RINA @
Concaacione b, TApI2/0) Sito Internet; www.efficinepichierd.it Indifizzo emait: commerclale@officinepichierr.it i
Documento N, Cod. Cliente DESTINATARIO 2
4
147 el 1170272015 1651 AM.A.T. SPA o Hap 2
Tipe Documento N. Foglio f 5
1 VIA C.BATTISTI 657
Part. Iva/Cod. Fisc, . 74100 TAR&NTD
OMAR3ANTAZ. 00146330727
COE-): ARTICOQLO DESCRIZIONE OT. PREZZO SCONTO IMPORTO
REVISIONE PERIODICA BUL VS AUTOBUS 00.290:0. go-122
A7 513 CON SOSTITUZIONE DI:
28160205380 SERIE PASTIGLIE FRERD 1 293,30 35,0 180,65
ANTERIORT _ .. . . . .
RETTIFICA :D,ISCD.FREHO ANT. 2 30,00 60,00
(/- - 2082666 INDICATORE DI USURA FRENI 2 83,00 30,0 116,20
EIETTRICO ANTERIORE
5006207975 CILINDRO FRENI PNEUHATI 1 332,04 30,0 232,43
C0 ANTERIORE
500376011 RACCORDO A GOMITO 2 25,80 20,0 41,28
4849185 RACCORDO PHEUMATICO 3 16,45 30,0 34,55
0179580 ELETTRUVALVOLA ECAS COMAND 1 1.084,00 30,0 758,80
SOSPENSIONE
1043374 PATELLA SOTTCPORTA X 4 107,00 30,0 269,60
L36761 LAMPADA A NEON 24V 5 18,00 ’ 90,00
DOZ2627 CONVERTITORE PER NEON 2 206,00 30,0 288,40
99486656 LAMPADA GRADINI PORTA 3 75,00 30,0 157,50
18160280 LAMPADA AD INCANDESCENZA 3 19,40 30,0 40,74
14148290 LAMPADA 24V 16 1.78 30,0 19.94
DO37083 FAWALE DIREZIONE 2 42,80 30,0 58,50
DO37085. FARALE ‘POSIZIORE 1 42,50 30,0 - 29,75
$9441288 LUCE THGOMBRO LATERALE 5 20,77 30,0 72,70
8D4B665T PQRTA—.IAMPADA 10 14,70 30,0 102,90
ADESIVO LIMITE VELOCITA” . 2 4,50 92,00
184194 SERBATOIO LAVACRISTALLI 1 75,62 10,0 68.06
7877027 MARTELLETTO FRARGIVETRO 3 28,73 10,0 72,17
*% SEGUE #%
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Tnmle'!‘mpunibiie
Scadenze Totele Merce Imponibile Al [Imposts,”; ro= =
[Aze0cs per ' i LeTeres ¢ Tam Tomjglmposm
Prot.n, . O.; q_
Spese Varie/Bollo der U 2 HAR ZB]E
MW—-—E Totale Dacumento €:
DG Dietiors Genersip o
Spesc Incasso DA Diretiore Ammimsiativg
DT Distere e [n
UAP - Aopal’ { Contrati [
UGH Commercate ! Markeling 1]
Trasporto a cura del Variaziors 4i Destinazions Tuogo di D Esérctz‘ofSn'law [
Dm’m:tm: D DESTINATARIO US  Inftmaica Statsice E
Causale del Trasporio Ficma fel ‘f:'?ur;e T
UAG ﬁﬁaiiGE{LPRRRSINISTRJg
etio esteriore dei beni izip Tras; . Colli i Rl b estinatario
Aspetio esteriore dei b Inizip Trasporto N. Colli iy s]ﬁﬁquﬁsﬁﬁﬁdeln gn tari
data ora ]

Al gcnal deliart, 13 del DLGS 196 de) -30/D5/2003, La informiasmo cha { suel dn sann
- iztrativo di te dalla
CONTRIBUTO CC‘W ASSOLIO OVE DOVITO gxél’?pglﬁmm 'pcrﬂ\:.a-il nmmm;! mevni:an falts Jnl.

attrvita Al sensi delin logpe,

eonservat nel nostro archivie fermatico £ samnno utlizzad
2 Lol ha dirits di




V18T L

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr, Rep. n° del _

DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. AD.n°® del per supervisione

_—_——

DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. ) del
[DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supetrvisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimentodel ......ccoocceevceeenreninnne Prot...cvce s

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

DATA FIRMA




N GEEIER

G *' g ' {srl
7
\l u“ [ Rlparazuom Meccaniche - Carrozzeria Eletirauto - Magazzrno R|camb|VelcolJ Industriali
IWECO BSTRAR oz ca
(O o] Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel, Of. 099.9746843 - UHf. Rev1510nl 098.9721910 - Tel, / Fax 099.9722049
Cod. Fisc, & Partita IVA 02151920739
Sito Intemnet: www.officineplchleniit Ingiizzo ematl: commerciale@officinepichiem.it

Cod. Clients DESTINATARIO

11/02/2015 1561 A.M.A.T. SPA
N. Foglio

P——EE\I]P.[RA 2 VIA C.BATTISTI 657
art. Ive/Caod. Fisc,

T4100 TARANTO
l— Q0148330733 DD14R330733
COD. ARTICOLG DESCRIZIONE

QT

MAGLO0 CASSETTA MEDICA PRIMO S0CCO 1

50 COME DA ADEGUAHENTO

MATERIALE DI CONSUMO P/CARROZZERIA 1

(PRODOTTI E VERNICI STANDOX)

MAGOO1 PIAWALE HULTISTRATO IN LEGN 3
2
3
1

AEVISIONE VEICOLI
OFFCDVA AUTOREZATA
Concactians n, TALZ2ES

Documento N.

147

Tipo Documento

del

PREZZO SCONTO

38,00

IMPORTO
38.00

230,90 230,00

& 120,00
89,80

10,20
10,00

360,00
BETULLA AL T,

MAGOOZ TAPPETQ BASE METALLIZED AL

MTQ.
KIT-SIGLIIANTE SPECIALE FER PIANAL
SPESE DI AGENZIA
(PER REVISIONE PERICDICA}
RIMBOREO SPESE ART.15 DFR 633,72
(PER REVISIONE PERIODICA}
PRECOLLAUDO 1
LAVORO. DI REVISIONE FRENI
ASSE ANTERIORE RISULTATI
IN FASE DI PRECOLLAUDO INEF-
FICIERTT CON SOSTITUZIONE
RELATIVE, PASTIGLIE FRENO,
CONTROLLO .DISFOSITIVI DI
SCORRIMENTO PINZE FRENO E
INTEGRITA,, . RACCORDER1A/TUBA-
ZIONE PNEUMATICA.
RIPRISTINO FUNZIONALITA® It~
PIANTO. ELETTRICO INDICATORI
DI USURA FRENI COH SOSTITUZIO-
®% SEGUE %%

178.80

57,60
10,00

[y

66,78 66,70

55,00 55,00

Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile

Scadenze Totale Merce Imponibile Al. |lmposta

Totale Imposia

Spese Varie/Bolio

Totale Documento €:

Spese Incasso

Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione

DMI‘I‘I‘BNT‘E D DESTINATARIO

luego di Destinazions

Causale det Trasporto Firma del Conducente

Aspetto esterjore dei beni Inizio Trasporto N. Collj Firma del Destinatario

data ora

Aisens.ldeu'\l.n. lad:lDLGS 1956&30 D6/2003. Lainl‘mmmnudul ol deti scrvat nel nosto erchivio informatico ¢ -mnnnun}n:xn
CONTRIEUTO CONAASSOLAD OVE DOWTD & T otk per g At sty derhmncs il T Seaia: N b i o T e e y Cancelare
uhmd:gunu.um \nol.azimd.\kpge




VIsTI >

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del __
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib, C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA CADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
1L RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Caontr. Rep. n. ’ del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n.” del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Deliﬁ. C.A. n. del

data scadenza pagamentoe indicata in fatfura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE L RESP. UNITA' TEGNICA
' per supervisione
L RESP. UNITA" CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
per supervisione '
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfefta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del .........oeeveeeeceeaerennen . Prot....eceecieciiicaeen.
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA




5 Riparazioni Meccaniche - Carrozzerla - Elettraito - Magazzino-Ricambi Velcoli Industriali
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7R IVECC RSTREA

(0 e T s Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
D Tel. Ofi. 099,9746843 - U, Revisioni 099,9721910 - Tel. / Fax 099.9722049
FESIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Parfita IvA 02151920739 -
Concosslons . YAQZZIDN Sito Internet: www.offichepichierrl.it [ndir_’_lz{q_r_smgil;ggmm,erciale@ufﬂcineplchierri.it_ =
Doctmento N, ™ " ICod. Clicnta DESTINATARIO
‘ 147 del  11/02/2015 1661 AM.A.T, SPA ‘5 M
Tipo Decumento ) N. Foglio rﬁ ‘:)
e EATTIRS . . 3 | . VIA C.BATTISTI 657 i
' - ase. T4100 TARANTO
0146330733 O014/33207434

COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZQ SCONTO IMPORTO

NE SENSORI RISULTATI CON ELE-
MENTI DI CONTATTO LOGORATI.
(ORE LAVORATIVE) 7 20,00 140,00
f‘ LAVORD DI ELIMINAZIONE ANO-
: MALIA DELLA SOSPENSIONE
INCLIRATA DA UN LATO CON
PREPARAZIONE STAZIONE TEXA-
BREDA, 'DIAGNOSI IMPIANTQ, ELET- -
TRICO ED ELETTROPNEUMATICO
CON RILEVAMENTO GUASTO E SUC-
CESSIVA GOSTITUZIORE VALVOLA
DI CCMANDO ECAS RISULTATA DI-
FETTOSA,
CONTROLLO INTEGRITA” TESTE A
SHODO E REGISTRAZIONE DELLA
TIRANTERIA DI LIVELLAMENTO
SOSPENSIONE.
(ORE  LAVORATIVE) ;] 20,00 160,00
LAVORO DI--RIPRISTINO PIANALE
PASSFGGERT CON RIMOZIONE DI
QUELLO RTSULTATO LOGORATO E
AMMATORATO, SISTEMAZIONE,
RADIRIZZATURA' E RINFORZC DEI
BAGAMENTI GON SUCCESSIVA MESSA
IN OPERA DI NUOVQ PIANALE MUL-
TISTRATO E TAPPETO RASE.

*¥ BEGUE sk
Condizioni di Pagamento Banca di appopgic Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce limponibile Al. |Imposta
Totale Imposta
Spese Vario/Bollo
Totale Documento €:
Spese Incasso
Trasporto a cura def Variazioni di Destinazione Luoge di Destinazione
|:|MIT'I'E.NTE I:] DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriare dei bent Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatarjo

data orp

Al senst del'art. 13 del DLGS 196 del 30,06,2003. La infarmiamo che § suci dat eono eonservati nel nosue archivia farmatics e samnno utlizad
CONTRIBUTO-CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO  ALgcms societ per 1150 amminiating Moo infor nttivith. AL et delia Tofge, el Ty ien conoscere, agglomare, cancellare retrifiears
© opporei allutliizzo degl stess:, ¢ traid in violazions di Ieppe.




VI1sTl A

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stpervisiane
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
per supervisione Contr. Rep, n. ' del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Deliti. CA.n del

data scadenza pagamento indicata in fatfura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' ! per supervisione
I RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
) DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimento del

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

DATA

FIRMA
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Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Eletirauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECO ASTRE

A Wy
Y
Artf

TR OiE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 098.9746843 - U, Revisioni 099.9721910 - Tel. { Fax 099.9722049
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739
Concanslone n, TARZZED Sito Intemet; www.officinepichierri.it Indirizzo email: commercizle@officinepichierri.it
Documento N. - Cod. Cliznte ~ DESTINATARIO
147 de] 11/02/2015 16631 AM.AT. SPA
Tipo Documento . N. Foglio
= 1:"!:3"}'1;{1131‘1 ' 4 VIA C.BATTISTI 657
rarked Hse 74100 TARANTO
001483307733 N0148330733 -
COL: ARTICOLO DESCRIZIONE QT, PREZZ(O SCONTO IMPGRTO
SIGILIATURA .FINALE,
(ORE LAVORATIVE) 8 20,00 180,00
LAVORD DI MONTAGRIO PEDANA
POGGTAPIEDE, CORDUCENTE RI-
/7. SULTATA SPROVVISTA, DREPA-
¢ RAZIONE DELIA SUPERFICIE CON
APPLICAZICKE DI SUPPORTERIA
IMBULLONRATA, -
{ORE LAVORATIVE) 3 20,00 60,00
LAVORD DI RIFRISTINO PARTI
DI CARROZZERIA DANWEGRIATA
CARTCHALI ANTERIORI IX + 5Y,
PREPARAZIONE SU BANCO PER
RICOSTRUZIONE DEGLI STESSI
CON LAVORAZIONE IN VETRORE-
SINA E SUCCESSIVA VERWICIATU-
RA A TINTA.
SISTEMAZICNE FISSAGGI DEI
RIVESTIMENTI LATERALI COR
RIPRISTING SISTEMI DI ANCORAG-
31, SBLOCCAGGIO E LUBRIFICAZIO
NE CERNIERE SPORTELLI,
RIFACIMENTC DEI DECOSTRIPES
LATERALI ROSSI RIVESTIHENTI
SUPERIORI IATO DX + S5X RISUL~
TATI SCHAIARITI, RIMOZIONE DI
¥ SEGUE sk
Condizioni dl Fegamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze* Totale Merce Impenibile Al |imposta
Totele Imposta
Spese Varie/Bollo
‘Totale Documento €:
Spese Incasso
Trasporto a cura del Variazioni di Deslinazione Luoge di Destinazione
D MITTENTE D DESTINATARID
Causale de! Trasporto Firma de] Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario
data aora T
CONTRIBUTO CORA ASSOLIO CVE DOVUTO %‘%ﬁ%ﬂ;ﬁﬁ&%ﬁmm&mﬁaﬂ?“mwmmw




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale
‘ Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° dei
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stipervisione
DATA FIRMA
Delib, C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFEICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n,’ ' del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delit;. C.A. DN det
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA’ TECNICA
o per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
5 per supervisione
IDATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .......cc...covuevveenrnn.n. Prot....cooeiiivneinen,

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

DATA FIRMA




Magazzino Ricambi Valeoll Industriali

[VECO RSTRA G-
VAR ECiE .. Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel, Off. 099.9746843 - Uﬁ."Revisloni_09_9,9_721 810 - Tel. / Fax 099.9722049 1
REVISIONE VEIcoL, - Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739 RINA @
Soncaualor b, TARZUNS Sito Internel: www.officinepichiemiit Indirzzo emall: commercizle@officinepichierr.it _ B cricn
Decumento . - Cod. Cliente DESTINATARID /7 3 M 4
147 ded-—11/02/2015—1——1861 A M.ATT. SFR 2? 20]5
Tipo Documento ‘[N, Foglio
b T ATURA 5 VIA C.BATTISTI 657
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
001462330732 00148330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE " QT. ' PREZZO SCONTO IMPORTO
) QUELLI ESISTENTI CON SPIANATU-
RA, PREPARAZIONE E. SUCCESSIVA
VERNICIATURA A TINTA.
(ORE LAVORATIVE) ig 20,00 380,00
TAVORO DI RIFRISTIRO FUNZICNA-
/- LITA" THPIANTO ELETTRICO TLLV- .
’ MIRAZICNE INTERNA ED ESTERNA
COR SOSTITUZIONE FAMALERIA
RISULTATA DARNEGGIATA E QPACIZ-
ZATA, RIPRISTIND CIRCUITI IN
CORTC E SISTEMAZIONE FISSAGGI
FASCIO CAVI ELETTRICI.
(ORE LAVORATIVE) 12 20,00 240,00
RIF. V5. PROT.2649/UT
DEL 08/02/2014
RIF. VB. C.I.G. Z5A1310738
Valk r Ba T ,! A
N RIC.____[N.VA B ¢2 | o
DATA Di REGISTR. / %y MAR. 2019| -
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponiblle
come convenvto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |imposta 4.901,38
11/02/15 5.964,97 4.834,57 |22 106381 |
SV 66,79 815| Eaclumso Art 1.063.61
Totale Documento €7
5.964,97
. |8Spese Incasso
. £.964,87
Trasporto a'cura del - . Variazicnd i Destinazione Lueogn di Destinazione
Dmmm D DESTINATARIO
Causale de] Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizie Trasparto N. Colli Firma del Destinatario
| data ora
CONTRIBUTO COMA ASSOLTO OVE DOVUTO ?ﬁé‘%ﬁﬁ%ﬁéﬁ@%&mm& R o S T A T arehivi tnformatca ¢ sarenno uiicuet

]




VIS8ST!I

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI ’ UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale

[Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del

DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n° del per supervisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantitad, documenti e condizioni contrattuali

IL. RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. ’ del
DATA FIRMA 6‘
Delib. C.A. n. 9 del @5
Delib. C.A. 0.~ del
UFFICIO RAGIONERIA ‘
verifica dati contabili Delib. C.A. . del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

%R. 2015

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
12-03-105

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento /l ~
verifica dati tecnici p c‘

Data scadenza pagamento

\" ) UFFICIO TECNICO

DATA FIRMA

UNITA’ AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

Conferimento del .........coeevviiviiinvrennn Prot.....cceeviiiiiiiinnns

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




- X S.pA.
Aziondo per fo Mobilild nell’Areo di Taranto

prot.026‘ \q JUT Taranto, 1l 08.02.2015

OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)

Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 513 - precollaudo (revisione freni anteriori — ecas — parziale
di carrozzeria) e collaudo D.T.T. . (Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2
del "Regolamento per gli appalti e forniture"). C.I.G.Z5A1310738

In relazione al vs. preventivo n. 35 dellimporto di € 4.901,36 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 1394 del 23.01.2015) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette
ordine per un importo di € 4.901,36 + IVA, finalizzato all’ emissione della
fattura.

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

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

Grigorio Paurini

IL DIRETTORE G NERALE
Ing. Giovanni Mitfchecchia

—

¢

—— - — —— - - — e —— T P —

)

Societd per Azioni con Socio unico soggeia a direxlone e ceordinamento da parfe del Comune di Taranto
Via C. BalisH, §57 #7412 Taranto eTel, 099 73561 ¢ Fax 099 7794247 eweb: www.omal.la.lt «e-mall: omat@amat.ta.it «legol-mail: amol@pec.amat.ia.it
Codice Fiscale, Partila lva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranfo: 001463306733 - Copitale sociale: € 2.340.463,00 inferamente versafo,



CEDENTE: Dina, Dipenderza, Domicilio o Residenza, Partita WA
_- Azienda per la Mobilita nel’Area di Taranto Sy
* 74121 TARANTO - Via Cesare Batlisti, 657
Tel. 099.73561 - Fax 099.7794247
Partita lva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

AD.d.t.) opR472ce114.08.1096- 0P 696 det 21.12.1996

N. :ZO de.'MOIO F‘jo/{ﬂ

a mezzo:
[ cedente

[] vettore

:
1
A

] cessionario

CESSHONARIO: Ditta, Dipendenza, Domisifio ¢ Residenza, Partita IVA

DA Kimekb

LUOGD D} DESTIMAZIONE {se drverso dallTndinzzodel cessonario) E VARIAZIGH]

(b1

laPWT N f(’t\\
Vs L

CAUSALE DEL TRASPORTO

¥5. 0RO 1 [ i eonta

[} a saldo
IMPORTO

™

ASPETTO ESTERIORE DEJ CENI

A VIRA

VETTORE: Ditta, Bomicilio o Residenza

TOTALE €

R o
E?m@/y/ﬂﬁ;?ﬁp

nmmw
‘Consegna o inizio trasporto @ mezzo ced_en!e
cessionario
JINDTAZION| - VARIAZIONI R NUMERD PROGRESSIVO | FRMA DELL}:ES}DMXW \
{1) Solo in caso & utikizze in sosttuziond della centifcaziona fiscate,
6512D3033(a) (2) Al sensi dell'an, 3, comma 2, del D.AR, 441/.7¢e sucessive madificaziont @\




VA § B L N o S -
- :P.f\.’ O D TN T AR .
ATIENZIONE: .- . »cioums © 0
| fogli di questo bollettario sono in Garta chimica autoricalcante” &7 '~
Per non produrre involontarie trascrizioni, si-prega’-di”compilafé le dichiarazioni
sottostanti va foglio singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI ) '
al sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.72 e della Legge 132/1987

' ’

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

Ii sottoscritto, titolare di licenza ali'autotrasporto di cose in conto proprio n.
dichiara che le seguentt cose song (*); - - - ~ e e el e .

1]

' L)

0 di sua proprietd; . ~ 0 da‘esso elaborate, trasformate, riparate o simill;
a-da esso prodotte o vendute; Q tenute in deposito in relazione a!‘con_tratto di deposi'to 0
Q prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare 0 a vendqre;

Q prese in locazione; I
: Firma leggibile del titolare |
: (o del suo legale rappresentante)

1

|
3

, B) TRASPORTO OCCASIONALE Dt COSE IN CONTO PROPRIO '
i PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG. 3.500 '

Il sottoscritto', titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n.
I

dichizra che le seguenti cose sono (*):

o disua pmprIe_té: Qprese in comodato; Q prese in locazione;

e costituiscono !trasporto oceasionale per le seguenti esigenze

R TIa s

[hg - [ '

Fitma leggibfle dél titotare
(o0 del suo legale rappresentante)

1

(*) Dichiarare lpotesi o le ipotesi che ricomaro. .

N.B - dichlarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, olte che essere occasionale, comprente cose che rlentrano fra quelle previste
nella ticenom e va quindi agpiunta & gquelia di cui alla lettera A).

+ - - - - - -

" " -



CEDENTE: Ditta, Dixendenzs, Domsciio o Residenza, Partita WA

g , DOCUMENTO DI TRASPORTO
0FF|C|NE PICHIERRI sn (Ddt) D.RR. 472 del §4,05,1956 - D.PA, 696 del 21.12.1996
" Riparazionl Veicoli Industriall ‘-

Contrada Commenda 273 - 74028 SAVA (TA) o o 2o g
Tel. 099,9746843 - Fax 0999722049 Nt .df’%‘,_k : uUZ?ASI

Cod. Fisc. e'P. IVA 02161920738 |2 - ,
7] vettore ) [] cedente IEL céssionario
CESSIONARK): Drita, Dipendenza, Darmciii o Residenza, Paria VA umomnrsmmmzmmu’mwm?wﬁ;mm
T peot ST .- ARTR

Nip,. e Oymss, 651
o TERewWO

%
|
|
I

CAUSALE DEL TRASPORTC V5. ORD, N, piL O
" in comol
S EXO BPERAVONT O ra]
QUANTITA DESCRIZIONE DEI BEN| {natura e qualita) | IMPORTO®

ASPETTC ESTERKORE D& BENI

2N y - — | ToTALE €

VETTORE Ditta;, Domicilio o Residenza DATA E ORA DEL RITIRO
Lt bt

I
;Consegnaoinizio trasporlo @ mezzo c::ggg;‘;ﬂ A‘?'FQL | b' E |9pﬁ

ANNOTAZION] - MARIAZIGN! NUMED

1

i <

! / /ﬂ% é ) i 4ﬁ
1607CD33 {1) Sofo in caso of uti jtuzione delidtertificazione

(2) Al sensl delfart, 3, comma 2, LPR. 441/97 e successive nwdfﬁcazrmi
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.l fogh di questo bollettario sanp in. carta ch:rfnca aDtondaTcante. A '
- AgEET TR L s L PR LT
Per non produrre involontarie trascnz:om sn ;Sre g géfqgrlare & dichiakazion. .
A U gt Ay QU STHE R
sottostantl @ fogllo smgolo» e non a ricalcot ¥

gy A

- Pr— — pump— = - [Ep————— T - = - - = - -
' ] 3 LS "
i

S DICHIARAZIONI Y 7., < & 2%

ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4, 79 e della Legge 132’1987 P
i vi‘ s 'j "€ ) ® s —."_l“;‘
A) TRASPORTO Di COSE IN CONTO PROPRIO . -, + s IR
A PER UN_PESQ COMPLESSIV( A PIENO CARICO SUPERIORE‘A/KQ. 3.§o_qj_ T s0ad]
Il sottoscritto, titolare di licenza afl’ autmraspurto di cosa m conto propno Nz S -t ) PR
_ Gichiara che le seguenn €058 sano( i : G A )
TR N AT YT E’""'.:a "’"’"‘ N R P
0 di sua proprieta; ada 2550 elaburate lrasformate riparate o simili; f
. O da esso prodotte o venduke; . a 'tenute m deposno in felazont al' cOntratto, di deposito ¢ a-
O prese in compdato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
o prese in locagione; - - - - - - - - -
e Firma leggibile de! titolare 'l
] SRl -t - .- - {0 del suo legale rappresentante) . -
I - . |
-_ - - - - "\: . B - - - - R -
~. v
ok B ) |
i Bj TRASPORTO DCCASIDNALE DI COSE IN CONTO PROPRIO |
: PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICQ SUPERIORE AKG. 3. 500 ‘
- i .
I[ sotioseritto, titglare di Ilcenza all’zutotrasporto di cose in conto propno n.
: A . PV I
dichiara.che le seguenti cose sono (*): _ _ o
K e ‘ . ~. “ , .
* O di sua proprietd; Oprese in comodato; 0 prese in locazione; ~. i
. - . . - = -d -
e costituiscona’itrasporto occasionale per le seguenti esigenze i‘ .
- - .: - - - - 1 - ™~ ‘—\
II 1 \\
r ! . P ' ) : ~ox ‘ ‘
! [ P AN RN . ey 1F 4
Pooo movamem e ""-“.‘-1“? DRI B Lt ST ?=”'T’r£ﬂ'-§;“‘
T e e ot Ll L e " Firma’ Ieggiblle de]utolare"“ T

. i{o del suo legale rappresentante)

——— - - - _—— - - - - - . e e = = e = ——
i . -
RN L) Dichlarare l'ipotesi o le inatesi che ﬂcnrrono - 1 K I A i ‘ - : -
— N8 - dichiarazione’ Bria fam'anche fel caso che il txaspann. e ghe essere occasnona'e, comprende cose che rentrand fa quelle preaiste
- v nella Ticenza e va quindi aggiunta a quelia di cui alla fettera Al

- 1 o
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Azionda por la Mobilitd noli’Arca di Taranto

£13845 DV,
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. _a43 TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: Ql cHieQRI
-

LAVORO:EQg@EM;d.&g AN . 4%& ol ~ecal - ‘Q%JSJL ﬂl
(:géap%&\g 2 g&m&lg \ g. ( .
FATT. N. :éé E dcto:ézzz 2{¢f

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord.lavori N, 264q dataCg-D2-15: N. data
Ord.ricambi N. data ;N data
DDT andata N.__ 2.0  dataf0-04-45; N. data
DDT ritorno  N. { do’roﬂ*\o{‘lg; 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:

€ ;{«?Dﬁ ?6 oltre IVA € 40¢?£ (ﬁTofé' Sjﬁ[é pi’k

sono state eseg)ufe in conformitd ai poﬂ‘/ contraftuali.
Taranto li O&l 98

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA' ..oooofevniiniieninnn
DISEGUIRE I LAVORI....cuviviiiiiiinivean,

s

Socletd per Azion! con Socle unlco soggefia a direzione e coordinament to da par!e del Comune dl Tarantfo
Via C. Batiistl, 657 7412 Taranto eTel. 099 73561 eFax 099 7794247 s web: www.amatlaft «e-mail: amaiGpec
Codice Fiscale, Parfitd iva e N° Iscrizione al Regisiro delle Imprese di Taranlo: 00146330733 - Capliale soclale: € 5,497.272,00 Interamenie versalo.

L]



-

Comrmessa ‘» 61.384._ Tipo: 02  ACCIDENTALE

Data apertura 10/01/2015 08:48 | Data chiusura Stato Commessa: FINE LAVORI
—

‘(910010., 0513 '.__ Targa CX 010 XG Modello BREDAMENARINIBUS M 231 3P Km 664.804

Num. Carrozzeria: Cliente: 1 AMAT

IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
SALDI COMMESSA Qta Tot. Importo
Costo Lavorazioni Interne 0,00 €
Costo Lavorazioni Esterne €
Costo Materiali Utilizzati €
Costo Ciclo Passivo €

€

COSTO TOTALE COMMESSA

06/02/2015 1.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.009.0.0.0.00.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.0.¢.¢ pag. 1 di 1
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740 OFFICINE PICHIERRI.. ;|
\‘nvm»*i‘r on Mecoar - o Ricambi Veiool ndustral \WARY/
Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali X Ze
IVECO ASTRA |mmpgrféﬂﬂvom
VOTORIZZAZIONE CTviLE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099,9721910 - Tel, / Fax 099,9722049 ““““"”“%Ef\
REVISIONE VEICOL! Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739 @ RINA &
Cancesslono n. TAGZZ/ES Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it — ot alon cameac
Documento N. Cod. Cliepte DESTINATARIO /
148 del  11/02/%015 1661 A.M.A.T. SPA 9 Mo
Tipo Documento N, Foglio ’ 20;5
FATTURA 1 VIA C.BATTIRTI 657
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
00146330733 00146320723
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT, PREZZO SCONTO IMPORTO
REVISIONE PERIODICA SUL VS AUTDBUS
AZ 607 CON SOSTITUZIONE DI:
(36045 SERIE PASTIGLIE FRERO A/P 2 460,00 40,0 552,00
2005553 KIT-INDICATORI DI UGURA 2 227,19 40,0 272,63
FRENI ELETTRICO
RETTIFICA DISCO FRERO ANTERIORE 4 30,00 120,00
0254888 CUSCINETTO MOZZO POSTERIOR 1 1.206,00 40,0 723,60
254895 DIBTANZIALE 1 44,680 30,0 31,22
0254724 COLONNETTA RUQTA 6 7,40 30,0 31,08
0254880 VITE BLOCCAGGIO SEMIASSE D 21,80 30,0 76,65
0254989 HEMBRANA PER CILINDRO 2 48,80 30,0 68,32
FRENO POSTERIORE
D011035 BOCCOLA BARRA STABILIZ- 4 72,00 20,0 230,40
ZATRICE
919030563 SILENTELOCK EARRA STABI- 4 45,00 30,0 126,00
LIZZATRICE FOSTERIORE
0193129 AMMORTIZZATORE FOSTERIORE 2 248,00 20,0 396,80
90441288 FANALE IRGOMBRO LATERALE 8 20,77 30,0 130,85
14152100 LAMPADA AD INCANDESCENZA 4 18,80 30,0 DZ.8E
14148280 LAMPADA 24V Z1W 18 1,83 30,0 23,06
90486656 LAMPADA GRADINI 4 77,10 30,0 215,88
09486657 PORTA-LAMPADA T 15,11 30,0 74,04
185194 SERBATOIO LAVAVETRI 1 75,62 19,0 61,25
99452768 ELETTROFOMPA LAVACRIGTALL 1 76,88 24,0 58.21
DO3P368 PERBO OSCILLANTE COMANIO) 1 187,00 30,0 130,90
TERGITORE
% SEGUE #%
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile ‘
Scadenze Totale Merce Impontibile Al, Iﬁgﬁ'}fg‘ g
Azienda per 1a igbint nell are??raramo Totale Tmposia
Prot n_&@ﬁi >
Spese Varie/Bollo del mﬂﬁ
AD | Avmre Defegelo o Totale Documento €:
DG |Direticre Ganarala O
Spese Incasso DA | Diettors Amministrativo (|
DT | Direttore Tecnico o
UAP | Appalti { Contreti O
UCM Commerc:a.e.' Markeling
Trasporio a cura del Variazioni di Destinazione Luo, gougs gilisone iU ]
izio / Sosta
I:lMlTTENTE l:l DESTINATARIO US_ lomaica/ Staisica g
Causale del Trasporto Firmal‘ﬁ?ﬁ ?ﬁ?ﬁ%“w =
UAG  Affaii Gsn. PPRR. SINISTRI
Aspétto esteriore dei beni Tnizio Trasporto N. Colli RAG Ut RagonefFirma dehDestinatario
STQ Staff Qualia o
data ora (]
CONTRIBUTO CONAL ASSOLEO OVE DOVUTO Q‘ansf;“r?é oot ot s, Amarbratativg dekaans Qo o I, AT honss Solh Topse, Lol T et 8 comoseee At cantaiae ot
opporsi all'utitizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge.
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Documento N.

148

Cod. Cliente

del 11/02/2015 1661

Tipo Documento

FATTURA

N. Foglio

2

Part, Iva/Ced. Fisc.

00146330733

00146230733

DESTINATARIO
AM.A.T. GPA

VIA C.BATTISTI 657
74100 TARANTO

/7 J M.CM? 2075

COD. ARTICOLO

DESCRIZICNE

QT. PREZZO

SCONTO

IMPORTO

DO3936Z PANNELLO TRASPARENTE VANO
PASSEGGERI

ADESIVO LIMITE VELOCITA"

TR7TO27 MARTELLETTO FRANGIVETRO

MAG100 CAGSETTA MEDICA PRIMO 50CCO

50 COME DA ADEGUAMENTO

SPESE DI AGENZIA

(PER REVIRIONE PERIODICA}
RIMBORSO GPESE ART.15 DPR 633/72
{PER REVISIONE PERIODICA)
PRECOLLAUDO

LAVORO DI REVIGIONE FRENI
AGBE ANTERIORE E POSTERIQ-
RE RIGULTATI CON SCARGA EF-
FICIENZA IN FAGE DI PRECOL-
LAUDO CON SOSTITUZIONE RELA-
TIVI SEGHENTI FRENANTI.
RIFRISTIRO FUNZIORALITA® IM-
PIARTO PNEVMATICO CON SOSTI-
TUZIONE COMPONENTI FRERANTI
RISULTATI DIFETTOSI E GRIPPA-
T1.

ELIMINAZIONE RUMOROSITA™
RUOTA POSTERICRE DURANTE LA
MARCIA CON BEMONTAGGIO HMOZZO
RUOTA LATO DX PER ESTRAZIORE

1=

4,50
26,73
38,00

=2 D

10,00
1 66,79
1 05,00

180,00 30,0

¥k BEGUE *%

10,0

532,00

9,00
12,17
38,00
10,00
66,79

5b,00

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggic

Scadenze

Totale Merce

Imponibile Al, |Imposta

Spese Varie/Bollo

Spese.Incasso

Totale Imponibile

Totale Imposta

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

" Variazioni di Destinazione

[:IM[TTENTE D DESTINATARIO

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conduceate

Aspetto esteriore dei beni

data

Inizio Trasporto

N. Colli

ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSCLTO GVE DOVUTO  dalia

Al sensi deliart. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003, La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio informatico ¢ saranno utilizzat!
ns. societd per Uso amministrativo derivante dalla ns. attivith. Al sensié della legge, Lel ha di

o opporsi allutilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.

diritto di conoscere, aggiornare, cancellare rettficare
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Documento N,

145

Cod. Cliente

del 11/02/72015 1661

Tipo Documento

EATTURA

N. Foglio

3

Part, Iva/Cod. Fisc.
00146330733

00146330733

DESTINATARIO

AM.A.T. SPA /3/%? .
f 75.

VIA C.BATTISTI 657
74100 TARANTO

CQOD. ARTICOLO

DESCRIZIONE

QT. PREZZ0O SCONTO IMPORTO

E SOSTITUZIONE RELATIVO CUSCI-
NETTC ROTOLAMENTO AGSALE RI-
SULTATO LOGORATO.

(ORE LAVORATIVE)

LAVORO DI STACCO CON BOSTITU-
ZIONE AMMORTIZZATORI RIGULTA.-
TI SCARICHI E INEFFICINETI,
IMBOCCOLATURA DELLA BARRA
STABILIZZATRICE ASSALE POSTE-
RIORE CON GTACCO/RIATTACCO
DELLA STEGGA, PREPARAZIONE 5U
BANCO PER ESTRAZIONE E SOSTI-
TUZIONE RELATIVI SILENTBLOCK
RIGULTATI DEFORMATI E LOGORATI
(ORE LAVORATIVE)

LAVORD DI RIPRIGTINO FUNZIO-
NALITA” IMPIARTO ELETTRICO
ILLUMINAZIONE INTERNA VARO
PAGGEGGERI ED EGTERNA DI IN-
GOMBRO CON SOSTITUZIONE FANA-
LERIA DANNEGGIATA E LAMPADE,
COMPORENTI ELETTRICI NON FUN-
ZTONANTI.

(ORE LAVORATIVE)

LAVORO DI RIPRISTINO PARTI

DI CARROZZERIA RIGULTATE

18 20,00 360,00

12 20,00 240,00

20,00 120,00

#¥ BEGUE **

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze

Taotale Meree Imponibile

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Imposta

Totale Imposta.

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

DMITTENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conduecente

Aspetto esteriore del beni

Inizio Trasporto N. Colli

data ora,

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO

o opporsi all'utilizzo degli stessi, se trattl in violazione di legge.

Al sensi dellart. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiama che i stei dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzat
alla ns. societd per uso amministrative derivante dalla ns. attivitd. Al sensi della legpe, Lei ha diritto di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare
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PREMIO
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Documento N.

148

del

C

11/02/2015

od, Clignte

1661

Tipo Documento

FATTURA

N. Foglio

4

Part. Iva/Cod. Fisc,

00146330733

00146330733

DESTINATARIC

AM.A.T. SPA 73 gp P

VIA C.BATTISTI 657
74100 TARANTO

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE

QT. PREZZO SCONTO IMPORTO

AMMACCATE, PREPARAZIONE CON
STUCCATURA E RITOCCHI DI
VERNICIATURA.
RIPRISTING FUNZIONALITA® IM-
PIANTO TERGICRISTALLO CON
ELIMINAZIONE LAGCO DEL MECCA-
NISHO DI COMANDO RISULTATO
LOGORATO, SISTEMAZIONE DELLA
TUBAZIONE  PASGAGGIO ACQUA

TERGL.

STACCO CON GSOSTITUZIONE PAN-
KELLI TRASPARENTI INTERNI
VANO PAGSEGGERI RIGULTATI
DANNEGGIATI. CONTROLIO E GER-
RAGGIO ELEMENTI DI FISSAGGILO
CARRIMANO.

(ORE LAVORATIVE)

RIF. V5.

PROT . 2650/UT

DEL 08/02/2015
RIF. V5. C.I.G. ZBo131073C

20,00 120,00

822N

N.BRIC. ____|N. WA 677 1

DATA D Hi:c.;!.STR......x..E..MAR.,“.,Z:Ujﬁ

Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
come convenato
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Tmposta 4.998,77
11/02/15 6.083.81 4.931.88 |22 1085,04
Totale. Imposta
66,79 #15| Esclusc Art 1.085,04
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
5.083,81
Spese Incasso
6.083,81
Trasporto a cura del : Variazioni di Destinazione Lucgo di Destinazione
|:| MITTENTE D DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data

ora

CONTRIBUTO CONAT ASSOLTG OVE DOVUTO

Al sensi dell’art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivie informatico e saranno utilizeati
dalla ns. societa per uso amministrativo derivante dalla ns. attivita. Al sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare
0 oppeorsi alllatilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.




FATTURA |BUSAZ. C.I.G.
148 607|ZB5131073C
54.02.0001 3.829,67
54.03.0001 999,31
55.29.0001 65,00 131,79
66,06,0008 38,00
55.29.0001 66,79|ART.15
AMMO 0,00
DATA FT. 11/02/2015
COD.FOR. 21473
4.931,98|IMPON.22%
66,79|ART.15
4.998,77|IMPONIBILE
1.085,04|IMPOSTA
6.083,81(TOTALE




JTORIZZAZIONE CIVILE

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECDO ASTRE
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off, 098.9746843 - Uff. Revision| 099.9721910 - Tel. / Fax 099. 9722049

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

Membro delio Fadergra uC!Q

TERGITORE

#¥ GEGUE A

SVISIONE VEICOLY . Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739 | RINA @

oncensions n. TAGZ2II9 Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it o3 Gt Colerto

eumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO /

148 del  11/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA 3 Map
po Documento N. Foglio ) f? () ]5
FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 857
it lva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
00146330733 00146320723
: OD ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO

REVISIONE PERIODICA SUL VS AUTOBUS
AZ 607 CON SOSTITUZIONE DI:
G6945 SERIE PASTIGLIE FRENO A/P 2 460,00 40,0 552,00
2005553 KIT~TNDICATORI D1 USURA 2 227,19 40,0 272,63
FRENI ELETIRICO /. v
RETTIFICA DISCO FRENO A}!TERIDRE 4 30,00 120,00
0254888 CUSCINETTO MOZZ0 POSTERIOR 1 1.206,00 40,0 723,60
DO2548895  DISTANZIALE , 1 44.60 30,0 31,22
0254724 COLOWMETTA RUCTA & 7,40 30,0 31,08
0254880 VITE BLOCCAGGIO SEMIASSE 5 21,90 30,0 76,65
(254809 MEMBRANA PER CILIKDRO 2 48,80 30,0 68,32
FRENO POSTERIORE
D011035 BOCCOLA BARRA STABILIZ~ 4 72,00 20,0 230,40
ZATRICE
218030563 SILENTBLOCK BARRA STABI- 4 45,00 30,0 126,00
LIZZATRICE POSTERIORE
0193128 AMMORTIZZATORE POSTERIORE 2 248,00 20,0 396,80
89441288 ‘FANALE TRGOMBRO LATERALE B 20,77 30,0 130.85
14152190 LAMPADA AD THCANDESCENZA 4 18,80 30,0 52,82
14148280 TAMPADA 24V 21V 18 1,83 30,0 23,06
99486656 LAMPADA GRADINI 4 77,10 30,0 215,58
99486657 PORTA-LAMPADA 7 16,11 30,0 74,04
185194 SERBATRIO TAVAVETRI i 75,82 19,0 61,25
09459768 ELETTROPOMPA LAVACRISTALL 1 76,59 24,0 58,21
DO39369 PERNO OSCILLANTE COMANWDO i 187,00 30,0 130,80

ondizioni di Pagamento Banca di appoggic Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al [TRpBEE e

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

fEAda s I igbiiis nel'area ; Teranto
Protln, 5

Totale Imposta

AD | Fmm e Deizgaty
DG | Dirzitore Genarale
DA | Dvettore Amminsstrative
DT | Dirgliore Tetrico
Agpaltl | Contrati
UCH | Commeresaie 4 Markeling

Totale Documento €:

rasporto a cura del

] MITTENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

T B
e OUES Esercizio/Sosia

rHrn
¥

U!S hforma rca!Staﬁsuca

_| -ausale del Trasporto

Firm

s m’ “"

----—ab = |sn"?:.~Umane

Dkunnmummnm

UAG Affai Gen. PERR. SINSTRIC

spetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto N. Colli RAG ™ UFico RagoneiFizma dehDestinatario
STQ Staff Quafla o
data ora )

"ONTRIBUTO CONA! ASSOLTC OVE DOVIRO &

dalla ns. societs per usg

Al sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003 La informiamao che i suoi dati sono canservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzat
0 amminis!

trativo denvanie dalln ns. attivita, Al sensi della legge, Lei ha diritto di concscere, aggiomare, cancellare rettificare
o opparsi all'utilizzo degli stessi, se trath in violazlone di legge.




VIsTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _ _

DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n° del per supervisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

- IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. ’ del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. CA.n.’ del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dafi contabill Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamente indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA B FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TEGNICA
) ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimento del ...... et Prof.......ccccvvriiiieenen

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

DATA FIRMA
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OTORIZZAZIONE CIVILE

EVISIONE VEICOL|
OFFICINA AUTORIZZATA
roncesslone n, TAD22/69
—
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IVECDO ESTRA

Contrada Commenda, 273 -

74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049
Cod, Fisc. e Partita IVA 02151920739
Sito Internet: www.officinepichierr.it Indirizzo emall: commerciaie@officinepichierri.it

PREMIO
ITALIA CHE LAYORA

q_11\. Mzmbeo deto Federmsiane GG
7 o,
B9) RINA @&
i
Uars B

o

ocumento N,

148

Cod. Cliente

del 11/02/2015 1661

po Documento

FATTURA

N. Foglio

Z

ut, Iva/Cod, Fisc,

00146330733

00148320733

DESTINATARIO
AM.A.T, SPA

VIA C.BATTISTI 657
74100 TARANTO

/]?ﬁﬂya 2015

'OBY ARTICOLO

DESCRIZIONE,

QT. ' PREZZO SCONTO

iIMPORTO

D039362 PANNELLO TRASPARENTE VARO
PAGSEGRER]

ADESIVO LIMITE VELOCITA®

7977927 MARTELLETTO FRANGIVETRO
MAG100 CASSETTA MEDICA ‘PRIMO 50CCO
S0 COME DA ADEGUAMENTO

SPESE DI AGENZIA

(PER REVISIONE PERIODICA)
RIMBORSQ SPESE ART.15 DPFR 633/72
(PER REVISIONE PERIODICA)
PRECOLLAUDO

LAVORG DI REVISIONE FRENI

AGSE ARTERIORE E POSTERIQ-

RE RISULTATI CON SCARSA EF-
FICIENZA IN FASE DI PRECOL-~
LAUDO CON SOSTITUZIONE RELA-
TIV] GEGMENTI FREWANTI.
RIPRIGTING FUNZIORALITA® IM-
PIANTO FHEUMATICO CON SOSTI-
TUZIONE COMPONENTI FRERANTI
RISULTATI DIFETTOSI E GRIPPA-
TI.

ELIMINAZIONE RUMOROSITA”

RUCTA POSTERIORE DURANTE LA
MARCIA CON SMONTAGGIO HMOZZO
RUCTA LATO DX PER ESTRAZIQHE

4,50
28,00

I L

10,00
1 66,79
1 H5,00

% SEGUE #k

180,00 30,0

26,73 10,0

532,00

29,00
72,17
38,00
10,00
66,79

05,00

odizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Scadenze

Totale Merce Imponibile

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Al. {lmposta

Totale Imponibile

Tatale Imposta

Totale Documento €:

-asporto a cura del

jMI’I’I‘ENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

zusale det Trasporto

Firma del Conducente

spetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto N. Colii

data ora

Firma del Destinatario

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiame che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio informatico e sarannoe utilizzat
ONTR!BUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUT0 gana ns. societd per uso amministrative /
o opporsi

ertvante dalla n:

i s. attivitk. Af sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggicmare, cancellare rettificare
all utilizzo depli stessl, B= watt in viclazione di legge, !




VI1sT!

‘.

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verlfica visite di accertaments sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA , FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP, UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n*° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti € condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. ’ del
DATA FIRMA
Delih. C.A. n. del
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

DATA FIRMA DEL RESPONSAB?LE IL RESP. UNITA' TECNICA
' per supervisione
IL RESP. UNITA’ CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

verifica conferimento incarico

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNIGA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimento del .............cceveeiivinsvennn. PROb e

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

DATA FIRMA
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STORZZAZIONE CViE ] Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) - _
Tel. Off. 099.9746843 - UF. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 F B\ st 2
SVISIONE VEICaLt Cod. Fisc. e Partita IVA02151920739 @ RINA & -
oncoaslons n, TAGZ2S Sito-internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it Q° om0 Canéeato
seumento N, Cod. Cliente DESTINATARIQ
148 del 11/02/2015 1661 AM.A.T. SPA /3/’.;{{3"?
0 Dactumento N. Foglic i ?0;5
FATTURA 3 VIA C.BATTISTI 857

r‘t. Iva/Cod, Fisc. . 74100 TARANTO
—OD146330733 00146330733
2B ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO

E SOSTITUZIONE RELATIVO CUSCI-

NETTO ROTOLAMENTD ASSALE RI-

SULTATO LOGORATO.

(ORE LAVORATIVE) 18 20,00 360,00

LAVORO DI STACCO CON ROSTITU-

ZIONE -AMMORTIZZATORI RI SULTA.-

TI SCARICHI E INEFFICINETI,

IMBOCCOLATURA DELLA FARRA

STABILIZZATRICE ASSALE POSTE-

RIORE CON STACCO/RIATTACCO

DELLA BTESSA, PREPARAZIONE SU

BARCO PER ESTRAZIOHE F BOETI-

TUZIORE RELATIVI SILENTBLOCK

RISULTATI DEFORMATI F LOGORATI

(ORE LAVORATIVE) 12 20,00 240,00

LAVORO DI RIFRISTINO FURZIO-

NALITA"" IMPIANTO ELETTRICO

ILTUMINAZIONE INTERNA VARD

PASEEGGERI ED ESTERNA DI IN-

GOMBRO CON SOSTITUZIONE FANA-

LERTA DANFEGGIATA E LAWPADE,

COMPONENTI ELETTRICI NON FUR-

ZIORARTI.

{ORE LAVORATIVE) ¥ 20,00 120,00

LAVORO DI RIFRISTINO PARTI -

U1 CARROZZERIA RISULTATE

¥+ REGUE %
wizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Totale Imposta

Totale Documento €:

iporto a cura del

]MIT‘I‘ENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

sale del Trasporto

Firma del Conducente

rtto esteriore dei beni Inizio Trasporto N, Colli Firma del Destinatario
data ora
Al sensi deflart, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. L& informinmo che i suni dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
TRJBU'K? CONAJ ASSOLTO OVE DOVUTO dalla ns. secieta per uso amministrative {im(rante dalla ns. attvita, Al sensi delln Iegge, Lei ha dintte di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare
© opporsi allutilizzo degli stessi, se tratt in violezione di legpe,




VIS§TI

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n°® del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n°® del per stpenvisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° dei

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP, UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n, ‘ del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
’ ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO [PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
vetrifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimento del ...... e e, Prof...cccveeiieeeiceneeienne.

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

DATA FIRMA




- /;
K4 f f“%eé
”% )

P
4 g”"’fnnﬁ ﬂéxf
ol L

TORIZZAZIONE CIVILE

IVISIONE VEICOL!
FFICINA AUTORIZZATA
neceaslane n. TAD22/99

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriaii

IVECD ASTRE
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 098.2722049

Cod. Fisc. e Partita [VA.02151920739 .
Sito Internet: www.officinepichierri.t Indirizzo email: commerciale @officinepichier.it

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

RINA

150 9000
iz

- 33‘6$

cumento N, Cod. Clie_nte DESTINATARIO /
149 del  11/02/2015 1661 AM.A.T. SPA 3 e
s Dacumento N. Foglio ) 20 ]5
EAETTURA 4 VIA C.BATTISTI 857
-t. Iva/Cod. Fise, 74100 TARANTD
00146330733 00148330733
JD. ARTICOLO DESCRIZICNE QT. FREZZO SCONTO IMPORTO
| AACCATE, PREPARAZIONE 00H
STUCCATURA E RITOCCHI DI
VERNICIATURA, n
RIPRISTING  FUNZIOWALITA® IH-
PIANTO TERGICRISTALID CON
ELIMINAZIONRE [ASCO DEL MECCA-
NISHD -DI GOMANEO RISULTATO
LOGORATO, SISTEMAZIONE DELLA
TUBAZIONE: PASSAGGIO ACQUA
TERGI.
STACCO CON SOSTITUZIORE PAR-
NELLI TRASPARENTI INTERNI
VANO PASSEGGERI RISULTATI
DANNEGGIATI, CONTROLLO E SER-
RAGGIO ELWMENTI DI FISSAGGRIO
CARRIMARO,
(ORE LAVORATIVE) 5] 20,00 120,00
RIF. V5. PROT.2S500T N
DEL 08/02/2015
RIF. V8. C.I.8. ZB513107aC
N.RIC. -~ JNTVA.
DATA Di REGISTR. / & MAR. a1 n1g|
dizioni di Pagamento Banca di apﬁoggiu Totale Imponibile
'ome convenuto
Scadenze TTotale Merce Tmponibile Al |Imposta 4,988,777
1/02/15 £.083.81 4.831.88 |22 1085.04 Ty
, 66,78 pib| Escluso Art 1,085,04
Spese Varie/Bollp
Totale Documento €:
£.083,B1
Spese Incasso
. 6.083,81
sporto a cura del ‘|Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
:IMITTENTE D DESTINATARIO
1sale del Trasporto _|Fizma del Conducente
etto esteriore dei beni . |Inizio Trasporto N. Coli

data

ora

Firma del Destinatario

{TRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTC

ns. soCietd per use amministral

Al sensi dell’art. 13 del DLGS 196 de]'30/06/2003. La informinam;

3 _ tivo dervante dalla ps. attivita. Af sensi dalla Jegpe, Lei ha
© apporsi allwtilizzo degli stessi, se tratt in violazene di legge.

o che | suoi dati sono conservati nel nostre archivio informatico & saranno utilizzat
/] diritto di conascere, aggiornare, cancellare rettificare




VISTI g

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE
verifica condizione, ordine e contratto verifica visite di accertamento sanitario del personale
Data scadenza pagamento
Contr. Rep. n® del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE \
Conv. n* del
IL RESP. UNITA' PERSONALE \
Determ. A.D. n° del per stipervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING

verifica quantita, documenti e condizioni contrattual

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. ’ del
DATA FIRMA, ( D
Delib. C.A. n. .)) del j
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
yeriﬁca dati contabili lDeliB. CA n del
data scadenza pagamento indicata in fatfura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA » FIRMA DEL RESPONSABILE
D ' FIRMA DEL/RESPONZA IL RESP. UNITA' TECNICA
Zr 3 /f /F ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA - |FIRMA DEL RESPONSABILE
per syp\ervisione {

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

G .

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento % J\
verifica dati tecnici m ' Dé

Data scadenza pagamento 2‘2 /0 (? /ﬂ,y FIR% RESPONSABILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

Conferimento del .............coeveveevvemces PRObce e

IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR, | &,U&_‘?“Q Q’ Iy MM ,Uf 67 /A

DATA FIRMA




. SpA
Arzlondo por la Mobilité noll’Areo di Taranto

prot. 026% JUT Taranto, li 08.02.2015

OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)

Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 607 - precollaudo (revisione freni anteriori e posteriori - n. 2
ammortizzatori posteriori — parziale di carrozzeria - impianto elettrico) e
collaudo D.T.T. . (Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2 del "Regolamento
per gli appalti e forniture"). C.1.G.ZB5133073C

In relazione al vs. preventivo n. 53 dell'importo di € 4.998,77 + IVA
(assunto al protocolio aziendale n° 1641 del 27.01.2015) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette
ordine per un importo di € 4.998,77 + IVA, finalizzato all’ emissione deila
fattura.

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

emissione della fattura.

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

Gragyrio Paurini
[

IL DIRETTORE GENERALE
Ing. Giovanni Matighecchia

Socleta per Azloni con Soclo unlco seggelia a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto

Via C. Balish, 657 74121 Taranto eTel. 099 7356) «Fax 099 7794247 eweb: www.amalia.li »e-mall: amai®amal.fa.it « legal-mall: amat@pec.amat.ia.it
Codice Flscale, Pantifa Iva e N isciizione ol Regisitra delle Imprese df Taranto: 00146330733 - Caplale sociale: € 2.340.463.00 inferamente versato.

o



B \DENTE Tita, Dipendenca, Domiciio o Residenza, Paria NA

N

74121 TARANTO - Via Cesara Battisti, 657

A;lenda per la Mobilita net'Area di Teranta SpA '

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) DPR.472c01 1408199 - DPR €96 del 21.12.1995

_I N. ‘SP 'de! |ZZIO/2r’ﬁ{|S|

Tel, 099.73561 » Fax 089,7764247
Partita lva 00146330733

CESSIONARID. DAta, Dipendenza, Dumluraaﬁesdm\za Parma VA

L TA TicH1e LR\
4 CoTE > MU
” A TA

CAUSALE DEL TRASPORTC %l} S é@ g

LA foR\ -
DESCRIZIONE DE1 BENI (natura e qualita)

ASrOBuS Al §° gt ICi
 [APL Y codavho v

1a mezzet -
[ vettore E cedente

LUOGO [ DESTINATIONE (5@ teversd dalfindirizzodol cessionario) € VAmAZIONI

lbcﬁ‘?

|:] cessionario

[ Inconto

] a salde

IMPORTO '

VS, ORD. M. r. 28

QUANTITA

PORTO

“mﬁ?i“‘/‘.sq

TOTALE €

N, COLL. t PESC KE
denza

DATA it R RO

o | a

R | Loy
WS IER D
/A

cedente
cessionario

Consegna o Inlzio trasporto @ mezzo

ANNOTAZION)-- VAIAZIONI NUMERC PROGRESSIVO™

(1) Salo in casa di utiize I Segpizione defld e Zione fiscalo,
651203033 (2) fei At cotar. 3 comma 2, el o RS MLT o succesohE modcaron!
. - =

.,"
A
e n amt —me

R — klemmeaErc — -
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e, {\ &TTENZIO 24 ey be E
;CI.fogll quuesto bollettano $ono m;carta chlrmca ﬂvxorrcaican{e NG
Per non produrre mvolontane trascnzmnl sirprega dbcempnare B (‘.ﬂ‘cﬁiaramﬁm
sottostantl . foglro smgolo» e non 4 ricaléol B ¥ G4V € 1 & F & UAKULS Ke I8 sl

-1

cpoce

L. . ~ B T T " I ML A rrafiaconal o U oL - .._Tl

<
- ; DICHIARAZIGNL?_-._, . L-Dﬂ&_ -

a] sens dell'art 39 della Legge 298/1974 dell'art. 1 del P.M, 13.4.79 ¢ de1laﬂ.egge 132’1987
It WY TR v

R DR A N 7

) TRASPORTO DI COSE IN CONTOPROPRIOT\ o Y
PBR UN PESD COMPLESSIVO A FENO CARICO SUPERI'ORE,-} KaS3.500 &.LJ\A

G AT U002

[ oy

II sottoscntto titolare di. ||cenza aII autntrasporto di 088, ln ccntﬁ‘propno .0 \ ‘S]
gighiara che le seguentl case suno ( T b dl C\‘} \ J 'u( s
r"““!:’\"."g w _‘M_L P ‘7"“_"_1 R _"f') o mr !tj; 2 g PRI 1 (1M i

"\

Q1 disua propneta ' 0 da esso elaborate, trasforrrﬁe’ ﬂjarate 0 5|m||1, / i } O

_0 da_esso, proJone 0 vendufm - HAJ Lo tenu{e m\deﬁ'o ito™in reIaZI al contratto. éi deposllﬁ 0w
O press {a compdato; ad un contratto di mandato ad acquistare 0,a vendere;

-0 prese-in locaziong; — g - - — R
\\ Firma leggible del titolare

—— . - — — — - (odelsuo legale ragpresentante) ———— -

D,

E I . e — — - _—— - S

T

e e e e e — ——— \_ b e -

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE [N CONTO' PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIGRE A KG..3,500

Il sottoscritto, tifolare"di licenza all’autotrasporto i cose in conto proprio n.
e S -—"‘—a—ﬂ: — _——

— RN
dichiara che le seguenti cose sano (*): o \\_‘ B E .

a di sua proprl?té; Q prese in comodato; a prese in locazione;

e costituiscono Itraspur'u) occasionale per le seguenti esigenze

o aTAT \\: —— . ﬁ\! ."i .’\:‘/‘ f:f ia
e L ) - A B Y
T T R R PRI A =t =% e e S e L

. e 1 leggiblig: del tltoiare e
I I(o del suo legale rappresentante)
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B
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La one B)‘va ‘Fam anchemel casa ché il trasporto oltre’ che- essere occasionale,” cornprende ¢ose the dentrang-fra- quel'e-pmdste Skt
Ia hcen(a o va quirdi aggiuhta a guella di &li'alla lettera A)
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Azienda por lo Mobilitd noll’Area di Taranto

ik O

S.p.A.

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

i |

ESTERNE
OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

sus N. az._6DF TARGATO

Ovvero
ALTRO:

D
pirra: Lichie RO

LAVORO: %M@M 20 . Aﬂw.() k. 2,

\0&3-.6\1?. ,

v
Qb»mwllmﬁ\t)w \Q)ffsS \\9'\/’&50\2*-—3-\ QLA 0 XA W_/PJQM/9

FATT. N. éé dom/)fr/jg elelivies & cefoudo STV

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ; N data
Ord.lavori  N.2659  dataQh-0L-45; N. data
Ord. ricambi  N. data ;N data
DDT andata N._ 5%  data22-04-45; N, data
DDT ritomo  N.__ 2@  data23-94-45. N\, data
DDT rest. Ric. N. data » N data

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

df cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ //gm P/P_ olfre IVA € 495?‘(\‘04 Tot. € 6‘000«) 0@1

sono state dsegun‘e ﬁionformn‘o ai pcﬂ‘ﬂ contrattuai.

Taranto li 'ﬁk @(P

IL TECNICO INCARICATO
DI SEGUIRE [ LAVORL.......ocoiiiiiiiiiiiinininnns

IL CAPO UNITA'

Allegato 3

Via C. BaHist], 57 « 74121 Taranlo «Tel. 093 73561 «Fax 099 7794247 eweb:

Socleld per Adlonl con Soclo unico soggetia o direzione e cocrdinamento da parfe def Comune dl Taranio

ajl »e-mail; amat@pec.omaliall

Codice Fiscale, Partita Iva e N° Iscritione al Reglstro delle imprese di Taranto: 00144330733 - Capilaie sociale: € 5.497.272,00 interamente versato.

1)
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' N OFFICII\IE PICHIERRI..

ar
'""“" Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Conocsslona n. TAD22/99

IVECO ASTRA

Contrada Commenda, 273 -

74028 SAVA (TA)

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

A

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 //Sags\ = ooy
i i C.b RINA @

Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo emall: commerciale@officinepichierri.it

Lhma ganﬂh Cadlfeoln

Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
168 del 14/02/2015 1661 AM.A.T. SPA ,’3
Tipo Documento N. mo N Mﬁqﬁ
FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 657 ' &1y
Part. lva/Cod. Fisc. T4100 TARANTD
00146330733 00146330733

COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT, FREZZO SCONTO IMPORTO
LAVORI SUL VS AUTOBUS AZ 523
CON SOSTITUZIONE DI: ‘
960901 KIT-PASTIGLIE FRENO POST. 1 235,00 35,0 152,75
IRG710 PINZA FRERO POSTERIORE SX 1 1.562,45 40,0 937,47
960676 KIT-INDICATORI DI USURA FRE 1 80,00 30,0 56,00
NI ELETTRICO POSTERIORE
RETTI¥ICA DISCO FRENO POSTERICRE 2 30,00 60,00
42546523 CILINDRO FRENO ENEUMATICO 1 889,22 30,0 - 622,45
FOSTERIORE
§018276 AMMORTIZZATORE SOSPENSIONE 2 150,00 30,0 210,00
POSTERIORE
15989321 PERNO FISSAGGIO AMMORTIZZ 2 13,06 20,0 20,90
99459768 ELETTROPCMPA LAVACRISTALL 1 76,59 19,0 62,04
99441302 LAMPADA DI INGOMBRO TETTO 2 20,87 30,0 28,22
4861796 PROIETTORE DX 1 237,47 30,0 166,23
98460036 LUCE DI DIREZIONE ANT.DX 1 66,31 30,0 48,42
18160290 LAMPADA AD IRCANDESCENZA 3 19,84 30,0 41,87
14148290 LAMPADA 24V 21W 16 1,83 30,0 20,50
29486656 LAMPADA GRADINI PORTA 2 71,10 40,0 92,52
09441288 FANALE INGOMBRO LATERALE 10 20,77 30,0 145,39
4779581 PLAFONIERA 4 17,82 30,0 50,00
ADESIVO LIMITE VELOCITA- 2 4,50 8,00
MAG100 CASSETTA MEDICA PRIMOC SOCCO 1 28,00 28,00
S0 COME DA ADEGUAMENTO
7977927 MARTELLETTQ FRANGIVETRO 3 26,73 10,0 72,17
99430053 CALZATOIA YELLOW 2 48,86 10,0 88,13

¥+ SEGUE #% .

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze

Totale Merce |Imponibile

Prot.n,,

™ i
) * nawepmil |Imposta
Azienda per la mobili$ nell'arda di Taranto

ldo 4 A

Spese Va.rier/ Bollo del

BT  Direttore Tecpico
UAP Appalti } Cepiralti
ucH Comrrema! lMarI19hng 0

Trasporto a cura del

DMI’I‘I‘EN"I‘E D DESTINATARIO

Causale del Trasporto

a0 A AR T09E

(]

DG Girltore Geperale m,

Spese Incasso BA  Dietlore Amminstrlin. g
0

O

Totale Imposta

Totale Documento €:

Variazioni di Destinazione UES qum L q) 3 dfi“Destmdzlone

3ta

U!S Infor alica  Statisth fica |:|

Y e e Sndicbate
UAG Afa) Gen. PRRR SINSTRI

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data ora

i el
BTQ  St2ff Quatta

] Firma del Destinatario

Al sensi del.'nart. 13 del DLGS 196 d=l 30/06/2003. La informniamo che i suoi dati

CONTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO gacl’h ns. uso amnministrativo derivante dalla ns.

pporsi al!l’uuljzm degh stessi, se tratti in viclazione di legpe,

no congervat nel nostre archivio informatico e saranno utilizzati
attivith. Al sensi della legge, Lei ha diritto

di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare

AE e gt e o 4 e R
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Hrygno® ‘

MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOL)
QFFICINA AUTORIZZATA
Concosalono n, TARZ2/90

'OFFICINE PICHIERRI..

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Tel. Off, 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel, / Fax 099.9722049 @

Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

£ ®

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

ISO s001

Membig dell Fagaroziona ctsu
Si1ema Guiokid Carincal )

LAVORO FRENI AGSE POSTERIORE
RISULTATO CON SCARSA EFFICIEN-
ZA FRENANTE IN FASE DI PRECOL-
LAUDO CON BMONTAGGIO E BOSTI-
ZIONE RELATIVI SEGMENTI FRENAN-
TI E PINZA FRENO 5X RISULTATA
GRIPPATA CON DIGPOSITIVI DI
SCORRIMENTC DANNEGGIATI.
CONTROLLO IMPIANTO PNEUMATI-
CO FRENANTE, INTEGRITA™ DELLA
TUBAZIONE E RACCORDERIA DI CON-
GIUNZIONE CON SOSTITUZIONE
CILINDRO FRENO PHEUMATICO DI-
FETTOGO.

¥4 SEGUE ##%

Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
168 del 14/02/2015 1661 AM.A.T. SPA /3
Tipo Documento N. Foglio M[!’? P
FATTURA 2 VIA C.BATTISTI 657 1/
Part, Iva/Cod. Fisc, 74100 TARANTD
00146330733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO IMPORTO
SPESE DI AGENZIA 1 10,00 10,00
(PER REVISIONE PERIODICA)
RIMEORSO SPESE ART.15 DPR 633/72 1 66,78 66,789
(PER REVISIONE PERIODICA}
PRECOLLAUDO 1 52,00 52,00
MATERIALE DI CONSUMO P/CARROZZERIA 1 170,00 170,00
(PRODOTTI STARDOX)
MAGOO1 PIANALE IN MULTISTRATO BE- 2 120,00 240,00
TULLA AL MTQ.
MAGOOZ TAPPETO BASE METALLIZED A 2 89,90 179,80
TINTA AL MIQ.
KIT-GILLANTE PER PIANALE+ TAPPETO 2 19,20 38,40

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Scadenze

Totale Merce

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Imponibile Al

Imposta

Totale Imponibile

Totale Imposta

Totale Documento €;

Trasporto a cura del

DMIT’]‘ENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data

ora

N. Colli

Firma del Destinatario

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del ,30/06/2008. La informiamo che i suol dati sono conservati nel ngstro archivio informatico e saranne utilizzati
s, secictil per uso amministrativo derivante dalla ns. atiivitd. Al sensi della legge, Lei ha dirdtto di conescere, aggiornare, cancellare rettificare

CONTRIBUTC CONAI ASSOLTO OVE DGVUTO daa

opporsi all'utilizze degli stessi, se tratti it violazione di lepge.
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI

CFFICINA AUTORIZZATA
Conceaslone n. TAO22R9

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 098.9722049

Cod. Fisc. e Partita VA 021519207392

Sito Internet: www.officinepichierriit Indinzzo email; commerclale@officinepichierri.it

PREMIO
ITALIA CHE LAVCRA

Mambro dolla Foceradons %
RINA @)}
!E‘oﬂ?}cﬁllﬁc rhllcoty

&

Documento N.

168

del 14/02/2015

Cod. Cliente

1661

Tipo Documento

EATTURA

N. Foglio

et ]
L]

Part. Iva/Cod. Fisc,

00146330733

00146330733

DESTINATARIO

A.M.A.T. SPA

VIA C.BATTISTI
74100 TARANTO

/3 My
R
B57 2015

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE

QT. PREZZO

SCONTO IMPORTO

(ORE LAVORATIVE)

LAVORO DI SHONTAGGIO COR
SOSTITUZIONE N°Z AMMORTIZ-
ZATORI DELLA SOGPENSIONE
POSTERIORE RIGULTATI SCA-
RICHI E INEFFICIENTI.

(ORE LAVORATIVE}

LAVORO DI RIPRISTINO FUNZIO-
NALITA" IMPIANTO ELETTRICO
TLLUMINAZIONE INTERNA ED
ESTERNA CON SOSTITUZIONE
FANALERIA DANNEGGIATA E OPA-

CIZZATA, SISTEMAZIONE CONNES-

SIONI RIGULTATE OGRIDATE E
FIGSAGGIO FABCIO CAVI PENZO-
LANTI.

(ORE LAVORATIVE)

LAVORO DI RIPRISTINO PARTI
DI CARROZZERIA DANNEGGIATE

E UGURATE CON STACCO/RIATTAC-

CO CANTONALI PARAURTI POGSTE-
RIORE E RIVESTIMENTI LATERA-
LI DX + 5X, PREPARAZIONE 5U
BANCO PER RICOSTRUZIONE DE-

GLI STESSI, LAVORAZIONE IN VE-

18 20,00

3

20,00

T

20,00

360,00

40,00

120,00

TROREGINA E SUCCEGSIVA VERNI-

#4% SECUE %

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze

Totale Merce

Imponibile Al

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Imposta

Totale Imposta

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

DMI’[‘TENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

data

Inizio Trasporto

N. Colli

ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Al sensi dell’art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio inforinatice e saranno utilizzati
dalla ns. socletd per uso cellare rettificare

trativo derivante dalla ns. attivita. Ai sensi della Jegge, Lei ha diritto di conoscere, aggiornare, can

AImrinis
o opporsi all'utilizzo depli stessi, se tratti in violazione di legge.




£

403 OFFICINE PICHIERRI..

|“'fvsns “I
Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali W 2

A@‘ﬁifﬁ-ﬁ\
X
S

®
IUECO ASTRA lTALIAPgIEgII.?\VOHA
VO ORI AZIONE CTVTLE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
) Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 e S e %
REVISIONE VEICOLt Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 @ RINA &
Conceaslone n. TAJ22/S3 Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it — B curacas
Documento N. Cod. C[ie_nte DESTINATARIO
168 del  14/02/201% 1661 AM.A.T. GPA /3M,£]ﬁ .
Tipo Documento N. Foglio ! "")a 75
FATTURA 4 VIA C.BATTISTI 657
Fart, [va/Cod, Fisc, T4100 TARANTD
0146330733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
CIATURA A TINTA ZOWE IWTERES-
GATE.
(ORE LAVORATIVE) 12 20,00 240,00

LAVORO DI SIGTEMAZIONE FIo—
SAGGI E SPORTELLI LATERALI
CON LUBRIFICAZICHE RELATI-
VE CERNIERE, RIFACIMERTO
DECOSTRIPES GUPERIORI PARE-
TI TATERALI DX + 8X COR RI-
MOZIONE PELLICOLE ESISTENTI
RISULTATE SCHIARITE, SPIANA-
TURE DELLE SUPERFICI CON
SUCCESSIVA VERNICIATURA A
TINTA.

(ORE LAVORATIVE) 19 20,00 : 380,00
LAVORC DI RIMOZIONE PARTE

DI PIANALE F TAPPETO ESI-
oTENTE RIGULTATI LOGORATI

E AMMALORATI, PULIZIA DEI
RELATIVI BAGAMENTI CON SUC-
CESRIVA MESSA IN OPERA DEL
NUOVO PIARALE MULTISTRATO
BETULLA E TAPPETQ BAGE.
oIGILLATURA FINALE.

(ORE LAVURATIVE) 2 20,00 180,00

wk SEQUE #%

Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile

Scadenze Totale Merce Imponibile Al. |Imposta

Totale Imposta

Spese Varie/Bollo

Totale Documento €:

Spese Incasso

Trasporto a cura del . Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
|:| MITTENTE |:| DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario
data gra

Al dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La inft h dati ti nel tre archivio ink il tilizzati
CONTRIBUTO CONAT ASSOLTO OVE DOVUTO Gl he. saricits ber wian asmmiriairative desianns Qoo mor aira A senes Goin Jone. 232 et fel ngstro archivio informatico o sarnno utlifzzat
o opporsi allutilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.
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\‘. wm Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzinc Ricambi Veicoli Industriali
I‘!ECO ASTRA ITALIAPC?IEQAII.%VOHA
T TR Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) T

REVISIONE VEICOLI
OFFIGINA AUTORIZZATA

Concaosslona n. TAO22/99

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049
Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739
Sito [nternet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

@

RINA

150 2001
Sstema Quolity Carlificato

Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO . K ﬁf
i6B del 14/02/2015 1661 AM.A.T. SPA 4’P ,:9!?75
Tipo Documento N. Foglio T
FATTURA 5 VIA C.BATTISTI 657
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
00146330733 00148330733
COD. ARTICQLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTQ IMPORTO
RIF. V. PROT.ZG46/UT
DEL 0B/02/2014
RIF. ¥5. C.I.G.ZEBL31074]1
: AV =
N.RIC. ... N.IVA 062 |
DATA DI REGISTR. / D AR, 700
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
come convenuto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al [Imposta 4.993,14
14/02/15 6.083,04 4.931,35 |22 1054,90 Totls Ter
Spess Varic/ Bollo 686,79 P15 Escluso Art 1.084,80
Totale Documento €:
65.083,04
Spese Incasso
6.033,04

Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione

|:|MITTENTE |:| DESTINATARIO

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto

data ora

N. Colli

Firma del Destinatario

dal.la ns. sacietd per uso amministrativo

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTC GVE DOVUTO

derivante

dalla ns. attivita. Al sensi della legge,
opporsi ailutlizze depli stessi, se tratd in violazione di legge.

Ai sensi delt'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suei dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranne utilizzati
Lei ha diritto di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare




FATTURA

BUS AZ. C.LG.
168 529|ZE81310741
54.02.0001 2.823,76
54.03.0001 2.007,59
55.29.0001 62,00 128,79
66,06,0008 38,00
55.29.0001 66,79|ART.15
AMMO 0,00
14/02/2015
4.931,35|IMPON.22%

' 66,79{ART.15
4.998,14|IMPONIBILE
1.084,90|IMPOSTA
6.083,04|TOTALE

241

¥

%



iparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambl Veicolf Industriali
IVECO ESTRA TIALIACHE LAYOR
A TOE CViE ] Contrada Commenda, 273 -'74028 SAVA (TA)
Tel. OFf. 099.9746843 - Ufi. Revisioni 099.9721810 - Tel. / Fax 099.8722048 e S ““”"““\
VISIONE VEICOLI Cod, Fisc. & Partita VA 02151820739 (. %}}WNA
moasslons n TAG22/ _| Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo email: commerciale@officinepichierr.it e Blen oo
, cumento N, Cod, Cliente DESTINATARIO
166 del 14/02/£01b 1661 AM.A.T. BPA /
‘ I My
10 Documento N. Foglio ,ﬂ ;,
FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 857 14
rt. va/Cod. Fisc, 74100 TARANTD
001460‘30731 00146330733
JD, ARTICOLO DESCRIZIONE QT. ~ PREZZO IMPORTO
LAVORY .CUL. VG AUTOBUS AZ 523
GO SOETITUZLORE .DL:
960001 KIT—PASTIGLIE FRENO FOST. 1 235,00 35,0 152,75
LRG710. PINZA_‘,FREED POSTERIORE 8X 1 1.562,45 40,0 937,47
960676 KIT-—INDICATORI DI USURA FRE 1 80,00 30,0 56,00
NI ELETTRICD FOBTERIORE
RE'I"I'IFICA DISCAD FRENO POSTERICORE 2 30,00 60,00
42546523 GILINDRD FRERO PFHEUMATICO 1 888,22 30,0 622,45
POSTERIORE
9018276 AMMORTIZZATORE SOSPERSIONE 2 150,00 30,0 210,00
POSTERIORE
15889321 -PERNO .FISEAGRIO AMMORTIZZ 2 13,06 20,0 20,90
09450768 ELETTROPOMPA LAVACRISTALL 1 76,58 18,0 62,04
99441302 LAI’.&'PADA DI INGOMERO TETTO 2 20,87 30,0 29,22
4861796 PROIETTORE X 1 237,47 30,0 166,23
98460036 LUCE DI DIREZIONE ANT.DX 1 66,31 30,0 46,42
18160290 LAMPADA AD INCANDESCENZA 3 19.94 30,0 41,87
14148290 LAMPADA 24V Z21W 16 1,83 30,0 20,00
99486656 LAMPADA GRADINI PORTA 2 77,10 40,0 892,52
99441288 FANALE. INGGHBRD LATERALE 10 20,77 30,0 145,38
ATT79581 PLAFC}EIERA 4 17,82 30,0 50,08
ADESIVO. LIHITE VELOCITA’ 2 4,50 2,00
MAG100 CASSETTA MEDICA FRIMO S0CCO 1 38,00 38,00
S0 COME DA ADEC’UAMEETD
7977927 MARTELLETTO FRARGIVETRO 3 26,73 10,0 72,17
99430063 CALZATOIA YELLOW 2 48,86 10,0 88,13
#% SEGUE %
andizioni di Pagamento Banca di appoggio Totile Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile n:-g;}jj@i: Jln}posta
Azienda per la mobilig nellarda di Taranlo
Totale Imposta
Prot.a, ZP @ [
Spese Varie /Bollo

def
AR Amm FM da: ﬁ:

DG Direitore Geherata

Spese Incasso

DT Direstore Tecricn

LT

]

DA Diretiore feministralive [

o
UAP Agpelii { Capirail |
UCH CDmrT'"*IT-Idl I Markgling g
UCE Captaiuatls
rasporto a cura del

Totale Documento €:

Variazioni di Destinazione

L - L)
liES FQ?[CZIN%%alG Destinaz one

j MITTENTE D DESTINATARIO Il g
-ausale del Trasporto ‘:J[RU ;—m .‘E‘é{ﬂ}% { undlh:lente
UAG A Gan, #PRR SINISTRID
spetto esteriore dei beni Inizio Trasporto ffm RaGTER ] Firma del Destinatario
}TQ Slﬂﬁ “d’n‘s ]
data ora 0

Al sensi dellart, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono conservali net nostro archivio informatico e saranno utilizzati

CONTRIBUTO CORAI ASSCLTO OVEBOVUTO - aita ms. societs per sy emministrative &

o derivante dalla ns. attviti. Al sensi delia legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiomare, cancellare

opparsi allistilizzo degli stessi, se tratti in viclazone di legge.

rettificare




VI18§TI ! ’

UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

[Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del _
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
isione
Determ. A.D. n° del per sUipervis
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFEICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. - del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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 2 FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' ' per supervisione
IL RESP, UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA ETRMA DEL RESPONGABILE

UNITA® AA.GG, E PP.RR.
verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimentodel .........oovvvereecieennne Prot.....cccoeivninriinne

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

DATA FIRMA
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Y ""vasas éf’ -
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IOTORIZZAZIONE CIVILE

IEVISIONE VEICOLS
OFFICINA AUTORIZZATA
Concessicne n. TADZ2/59
—_—— ]

ocumento N.

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECC ASTRA
Tel. OFf. 099.9746843 - UFf. Revisioni 0999721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Sito Inlernet: www.offi icinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierr.it

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

PREMIO

ITALIA CHE LAVORA
Mo deiia faderoions CGD\
) rivA &
i 1sagom P

168

del

140272015

Cod. Cliente

1661

ipo Documento

FATTURA

N. Foglio

2 VIA C.BATTISTI 857

art, Iva/Cod. Fisc.

00146230733

00146330733

DESTINATARIO
AM.AT. SPA

74100 TARARTD

%
it 2015
v

-0, ARTICOLO

DESCRIZIONE

QT.

PREZZ0O

IMPORTO

EPECSE DI AGENZIA
(PER REVISIONE PERIODICA)

RIMBORSO SPESE ART.15 DFR 633/72

(PER REVISIONE PERIGDI CA)
PRECOLLAUDO" |

MATERIALE DI CONSUI’JD P/CARROZZERIA

(PRODOTTT "STARDOX )

MAGOO1 PIAWALE.IN MULTISTRATO BE-

TULLA AL MTQ.

MAGO0Z TAPPETO BASE METALLIZED A

TINTA AL MIQ.

KIT-5ILLANTE PER PIANALE+ TAPPETO

LAVORO FRENI ASSE POSTERIORE
RISULTATO CON SCARSA -EFFICIEN-
ZA FRENANTE IN FASE DI PRECOL-
LAUDO COW SMONTAGGIO E SOSTI-
ZIONE RELATIVI SEGMENTI FRENAN-
TI.E PINZA FRENO 5X RISULTATA
GRIPPATA CON DISPOSITIVI DI
SCORRIMENTO DANNEGGIATI,
CONTROLLO IMPIANTO PREUMATI-
CO FRERARTE, INTEGRITA® DELLA
TUBAZIONE ¥ RACCORDERIA DI CON-
- GIUNZIONE CON SOSTITUZIONE

CILINDRO FRERO PNEUMATICO DI-

FETTOS0.

SR )

[an

#¥ GEGUE Ak

10,00
66,7¢

52,00
170,00

120,00
89,80
18,20

10,00
66,79

52,00
170,00

240,00
179,80
368,40

ondizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Scadenze

Totale Merce

Imponibile

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Imposta

Totale Imponibile

Totale Imposta

Totale Documento €:

rasperto a cura del

]MIT’I‘ENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

ausale del Trasporto

|Firma.del Conducente

spetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data

ora

N. Colli

Firma del Destinatario

‘ONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Al sensi dell'art.
dalla ns. saciety per
0 opporsi aI!'uﬁl:.zzn degh stessd, se tratt in violazione di Icge

. aftivi

13 dcl DUSS 196 del 30/06/2003 La informiame che i suci dati sono conservati nel nostro archivio informatico ¢ saranno utilizeati
0 amministrativo derivante dalla ns, th, Ai sensi della legme, Lei ha diritto di cohoscere, aggiomnare, cancellare rottificare




VIiSsTI ; .

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del

DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. AD. n° del per supervisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisiong Contr. Rep. n, ' del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE iL RESP. UNITA’ TECNICA
' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

[L. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA .. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimento del «..ocoviveiveccirenein e Prot...ccccciiveivninns

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

DATA FIRMA
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Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Eleftrauto -

IVECO ASTREA

Magazzino Ricambi Veicali Industriali W up

= IR

P

REMIO

ITALIA CHE LAVORA

O R Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff, Revisioni 099,9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 (/T s ah,
SVISIONE VEICOL) . Cod. Fise. e Partita VA 02151920739 C@ RINA &
oncoualons n, TAS22/ES Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it e RE S concos 3
wumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
168 del  14/02/2015 1661 A11.A.T. SBPA / 3 M
30 Dacumento N. Foglio ’WP. 20’7
EATTURA 3 VI& C.BATTISTI 657 J
rt. Iva/Cad. Fisc, 74100 TAREHTD
00146330733 00148330733
OD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
(ORE . LAVORATIVE) , . 18 20,00 360,00
LAVORD DI SHONTAGGIO CON
SOBTITUZIONE ‘R°2 AMMORTIZ-
ZATOR] DELLA S0SPENSIONE
POSTERIORE RISULTATT <SCA-
RICHI-E .INEFFICIENTI.
(ORE ' TAVORATIVE) 2 20,00 40,00
LAVORO" DI .RIPRISTINOG FUNZIO-
NALITA” : IMPTANTCO ELETTRICO
ILLUMINAZIONE INTERNA ED
ESTERNA CON SOSTITUZIONE
FANALERIA DANNEGGIATA E OPA-
CIZZATA, SISTEMAZIONE CONNES-
SIORI RISULTATE OSSIDATE E
FISBAGGIO FASCIC CAVI PENZO-
LARTI. -
(ORE LAVORATIVE) G 20,00 120,00

LAVORO DI RIPRISTINO PARTI

DI CARROZZERIA DANNEGGIATE

E USURATE CON STACCO/RIATTAC-
CO CAWTONALI PARAURTI POSTE-
RIORE E RIVESTIMENTI 1ATERA-
LI-DX + §X, PREPARAZIONE SU
BANCO PER RICOSTRUZIONE DE-
GLI STESSI, LAVORAZIONE IN VE-
TRORESINA E SUCCESSIVA VERNI-

#% BEGUE ##

ndizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Scadenze .

Totale Merce

Imponibile Al. |Imposta

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Totale Imponibile

Totale Imposta

Totale Documento €:

asporto a cura del

:IMITTENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

usale del Trasporto

Firma del Conducente

petto esteriore dei beni

data

Inizio Trasporto

N. Colii

ora

Firma del Destinatario

INTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Al sensi dellact, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiam
dalla ris. societi per uso amministrativo derivarnte dalla ns. attivi
© opporsi allutilizzo depi stessi, se trattl in violazione di legge.

o che j suoi dati sono conservat nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
ta, A sensi della lepps, Lei ha dirtto di conoscere, aggiomare, cancellare

retificare




VISTI ‘

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del perscnale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n* del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisions
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA LADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. ’ del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTARILITA' E BILANCIO
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimento del .........ccoveieveeeeeeeeeeee PPOb oo eeries

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

DATA FIRMA




<X
_ % . &
1 995 =] H & SN g
< " gsrf: Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali
IVECO RSETRE ALIA GHE LAVORA
OTORZZAZE CviE ] Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 /225> "“‘“““‘"""’““"“@H
'EVISIONE VEIcoLl Cod. Fisc. e Partita [VA 02151820739 RINA &
Conessalons . TAGZE0S Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commierciale@officinepichierr.i &" Sl Encencos
‘ocumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
168 del  14/02/2015 1661 A.M.A.T. SPA /3M,Q,§' .
ipo Documento N, Foglio ‘ Z 075
EATTURA 4 VIA C.BATTISTI 657
art. Iva/Cod. Fisc. T4100 TARANTO
00146330733 00146230733
20D: ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
CIATURA & TINWTA ZOWE INTERES-
GATE.
(ORE LAVORATIVE) 12 20,00 240,00
LAVORO DI SISTEMAZIORE FIS-
GAGGI E SPORTELLI LATERALI
COR LUBRIFICAZIOHE RELATI-
VE CERWIERE, RIFACIMENTO
DECOSTRIPES SUPERIORI PARE-
TI LATERALI DX + SX CON RI-
MOZIORE PELLICOLE ESISTENTI
RIGULTATE SCHIARITE, SPIANA-
TURE DELLE SUPERFICI CON
SUCCESSIVA VERNICIATURA A
TINTA.
{ORE LAVORATIVE) 12 26,00 380,00
LAVORO DI RIMOZIONE PARTE
DI PIANALE E TAPPETO ESI-
STENTE RISULTATI LOGORATI
E AMMALGRATI, PULIZIA DEI
RELATIVI BASAMENTI CON SUC-
CESSIVA MESSA IN OPERA DEL
RUOVO PIARALE MULTISTRATC
BETULLA E TAPPETO BASE.
SIGILLATURA FINALE.
(ORE LAVORATIVE) 2 20,00 160,00

#% SEGUE %

ondizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze Totale Merce Imponibile Al, |Imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Boallo
Totale Documento €:
Spese Incasse
rasporto a cura del . Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
MITTENTE D DESTINATARIO
ausale del Trasporto Firma del Condueente
spetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora

{ONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVEDOVUTO  dais

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La
ns. SocietA per La0 amministrativo dervante d

ns. atbvita. Aj sensi della legge,
© oppersi allutilizzo degli stessi, se trathi in violazione di

Lei ha dir
legge.

inforemiamo che t suol dati sono conservati nel nostro archivio informatico & saranno

itto di concscere, aggiornare, can

utilizzati
Iemﬁl care




VI1STI v -

UFFICIC CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL. RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA,
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA CADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n, ‘ del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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 pagamenio presunta DATA : FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSAB.ILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
{DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

IDATA FIRMA DEL. RESPONSABILE

DATA FIRMA

Il. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimenfo dal ....cooeveevveeeieer e Prot.cvcvcciiicriinins

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

DATA FIRMA




JTORIZZAZIONE CIVILE

SVISIONE VEICOLI
JFFICINA AUTORIZZATA M
onecsalono n. TAD22/93

i+ Riparazioni Mecc

aniche - Carrbzz_er‘ia - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

EWECO EESTRA

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni £99.9721910 - Tel. / Fax 099
Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Sito Internet; www.of

9722049

PREWMID
ITALIA CHE LAVORA

Hembro deta Federarione CISG s

RINA

Al N?
2
.

fficinepichierri.lt Indirizzo email: commerciale@ofticinepichierri.it SIS caniess
icumento N. Cod. Cliente DESTINATARIC 7 3 ﬁf
168 del  14/02/2015 16861 A.1M.A.T. OPA A Y
30 Documento N. Foglio - 5
—_EATTUEA 5 VI& C.BATTISTI 657
rt. Iva/Cod. Fisc, 74100 TAR&NTO
QOIAB330723  OD14/330733
IB?ARTICOLOD DESCRIZIONE QT. FREZZ0 SCONTO IMPORTO
RIF. V5. EROT.2846/UT
DEL 0B/0Z/2014
EIF. V3. C.I.G.ZEBL310741
: AV
N.RIC.__.. . IN.WA 640 ]
DATA DI ReGISTR. /D MRR. 2010
wizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
ome convenuto
Scadenze _ |Totale Merce Imponibile Al. |Imposta 4,888 ,14
4/02/15 6.083,04 4.931,35 |2z 108490 e
9 B15 cluzo 1.0B4,80
Spese Varie Bols 66.7% $15; Eascluzo Art 5
Totale Documento €:
6.083.04
Spese Incasso
€.453,04
iporto a cura del . Variazioni di Destina.ziune Luogo di Destinazione
:|MITTENTE |:| DESTINATARIO
sale del Trasporto - Firma.del Conducente
o . . .
stto esteriore dei beni Inizio Trasporio N. Colii Firma del Destinatario
data ora
Ai sensi dell'art, 13 del

TRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

\

dalia nis, societh per

s
0 opporsi allatilizzo

0 ammini:
degli stessi,

se tratii in violazione di legge.

1 DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suni dati sono conservat nel nostro archi
inistrativo derivante dalla ns. attivitd. Ai sensi della legge, Lei ha dirtto di conosce:

ivio informatico ¢ saranno utilizzat
TE, apriormare, cancellare rettificare




VI 35TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

v

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del _
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv, n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Deferm. A.D. n° del | per stipervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
pEer supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA (
Delib. C.A. n. J del o _g
Delib. CA. 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
DA ' E IL RESP. UNITA' TECNICA
201 0‘ ? g per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E B,{.ANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
pe;rﬁupervisione
DATA FIRM
1§ -09-0015 ' |
F UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavorl

IL CAPO AREA INI;ORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamerr;to {4 @ é /f -

p—

ata scadenza pagamento

VA

DATA FIRMA

I@Efpd’ ﬂ y FIRF\DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

Conferimento del ......cccoovveeveveeennnan,

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

DATA FIRMA




’ Aziondo por fa Mobilité nell’Areo di Taranto

prot.tz@LB /UT Taranto, li 08.02.2015

OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)

Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 529 - precollaudo (revisione freni posteriori - impianto
elettrico - n. 2 ammortizzatori - parziale di carrozzeria e pavimento) e
collaudo D.T.T. . (Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2 del "Regolamento
per gli appalti e forniture"). C.I.G.ZE81310741

In relazione al vs. preventivo n. 47 dell'importo di € 4.998,14 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 1452 del 26.01.2015) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette
ordine per un importo di € 4.998,14 + 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 C.I.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

Gregorio Paurini

IL DIRETTOR ENERALE
Ing. Giovanni Mtichecchia

Socteld per Azionl con Socio unico seggetfa a direzione e coordinamento do parte del Comune di Taranto
Via C. Baltisk, 457 » 74121 Taranfo «Tel. 099 73561 » Fax 099 7794247 sweb; www.omatia.t +e-mall: amot@amaol.ta.it elegal-mall: omat@pec.omat.la.if
Codice Fiscele, Partila Iva e N° lscrizione al Reglsfro delle Imprese di Taranfo: 00146330733 - Capilale sociale: € 2.340.443,00 interamente versato.
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&l?“i‘”“;:‘“?*“?'“”““““f‘““""’”‘“"‘- - DOCUMENTO DI TRASPORTO
f m A

‘-‘_._ .- - - (Ddt) OPR. 472 el 14.08.1996 - DPR. 696 del 21.12.1995

a -—A‘ .
LI S - . - Vi
%dzienda perla Mobillta nel'Area di Taranto SpA ;
\74121 TARANTO - Via Cesare Battisti, 657 ) 17 gl lﬂ QDTQJZﬁ is"
Tel. 099.73561 - Fax 059.7794247 *| a mezzo:
Partita lva 00146330733 [ vettore 'Sgcedente ) |:| cesslonasio

EESSIONARID Dina, Operdenm Domicilio o Heslﬂema Partita VA Y 1LLDGO DI DESTINATZIONE {se diversa dallinginizzo del cessionario) E VARIAZIONI

(0/“ Filiwe CiecHIERR: o ]
C/bB Lo M 273 | IRNL 7
AV AR - |

“TOVOR BUS 578

QUANTITA

Y8, ORD, N DEL

3 nconto
[} a satdoy

IMPORTO

. ASPETTO ESTERIORE IE BENI N. CoLl PESD KG PORT i

i {/ C/ - — . TOTALE €

cla bt
Ll

) / .
' TA i FIRMA DL CONDUGE! 4
Consegna o inizio trasporto'a mezzo —5-9’?"”—*9_ ﬂ Q p 'IA /
. cessionario |/ | | /48 I :
ANNOTAZION] - VARIAZION : NURERO P SSVO* | FIRY Ef C?':S 0" i
i

t
; . ’ (1) Salo in caso di utilizo I Sostity) éne della certificazions fiscale.
651203033} - 4 [2) Ai sensi deflart. 3, comma 2, del D.PR, 44.5/97 @ successive modificazioni




_— e L T e T
z"iin’-.‘"."’-\ IE RS .='J-5'C-'_ . .

I .

A_TM L~ ol
_|na.>.:':", W e .'. P
| fogli di questo boflettario sono in Carta ch|m|ca autoncalcante. TR
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega,dl complla[e e, dichiarazioni

sottostanti ya foglio singolos e non a ricalco. EITOATAND Sl oy 5

— - g — 5 -
’

| :
DICHIARAZIONI
ai senst dell'art. 39 della Legge 208/1974, dellart. 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. 3.5C0

Il sottosciitto, titotare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio n._ ' _r '
dlch!ara che le seguenti cose.sono_("): . . L .. . .. . . . . . _ . . -
Ll L. SO S S ——————— - 2L
O di sua proprietd; . 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simifi;

0 da esso prodotte 0 vendute; Q tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o

ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

O prese in comodato;
i

Oprese in‘locazione;
Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPCRTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A KG. 3,500 !

1l sottescritto, titolare di licenza ail'autotrasporto di cose in conto proprio n. '

dichiara che le seguenti cose sono (*):

0 di sua proprietd; O prese in comodato; Q prese in locazione;

& costituiscano trasporto accasionale per le seguenti esfgenze

e _———— = - - -
- T »

i Tt e - " “Fifina leggabue el titolare™
(o del suo legale rappresentante)

\ . . -
(*} Dichiarare Tipotest o ' ipotest che ricomono. . ot
N.B 7 dichiarazione B) va.fatta anche nel case che il Uasparto, ollie che essére occasionale, comprenta cosé che fientrane fra quelle prevists,

nella licenza e va quindi agglunta a quelta di cul alla Tetiera A).

1
[ — —— - PR -
. N 1 -
FRTY



v

GEDENTE; Ditta, Dwoendanzz, Bornicilip o Residena, Partita IVA_

. OFFICINE PICHIERRI sri
" ‘Riparazioni Veicoli Industriali
“Contrada Commenda 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. 099.9746843 - Fax 099.9722049
Cod. Fisc.e P. IVA 02151920739

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) DR 472 del 14.08.2995 - DPA, 636 del 21.12.2596

N30 wl13000465)
Dot k ﬁ cessionario

[ vettore [ cedente

CESSIONARID: Dina, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partila VA

LUOGO BI DESTINAZIORE {32 diversa dalt ndirzzd del cessionario) E VARIAZION! I

\

AYIRT  SPA

A (. PRTT S5z

DON

/ALl ON8

i

CAUSAE DEL TRASPORTY

VS ORD. N.

"H, {po

Zo NAAMKUOLY

DESCRIZIONE DEI BENI (natura e quaiild)

O in cunto;

| [ asaido
IMPORTO

ul. A0l At 593

/'\

.IASFEITD ESTERIORE DE! BEMI
1

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

DATA E'ORA DEL RITIRO

TOTALE €

cedente,

Conisegna o inizio trasporto a mezzo -
| cessjarfario

’zjaomﬁrm -

ANNOTAZION! - VARIAZIONT
i
I
1

NUMERD mour&sswu

1607CD33

{1) Sofo in caso df utlizzo in sestituzione della certificazione fiscale, .
(2) A sonsl deliart. 3, comma 2, el D.AR. 44197 e successive modificazion,



. b
‘  ATIENZIONE: SRR Rt

' Lfogll di questo bollettatio Sono in carta chimica autoncalcante.. Tt o ta]
S

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di comp|lare le dIChIﬂI’&ZIOﬂ
sottostanu «a foglro singolo» & non a ricalco.”
L 4 U <
T (- ' '."-v'."] .‘f‘.

DICHIARAZIONI
al Sef\éi"dell’art.' 39 ?elfa Legge 208/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4.79 e"della Legge 132/1987 \
] B . - -

£) TRASPORTO DI COSE IN CONTO-FROPRIO A . ..
PER UN PESO COMPFLESSIVO A PIENO CARICO‘SUPERKORE‘A'KG. 3500 - VL
I sottoscritto, titolare di licenza al'avtotrasporto, di cose Jn conto propno n—. b S f'
dichiara che le, seguentr cose sono (*): . Lo L. A S
0 di sua propristd; /‘J { 3 (' £ |D da esso elabo:ate, wasformate, fiparate o Slmlll. ' . :
0 da esso prodoite o vendu!é; " f'atenute in deposlto in Telazion® al contratto d| depositoe "~ 7

0 prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
0 prese in locazione;
' Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

! N -

8) TRASPORTQ OCCASIONALE D! COSE IN CONTO PROPRIO .
PERUN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare dilicenza all'aytotrasporte di cose in conto proprio n. _ :
1 — - —
dichiara che le seguenti cose scno (*): T .
. M S - N '
Q di sua proprietd; oprese In comodato; 0 prese in locazione; ey . ‘-\ .
t = —.._‘_‘ -
e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze
Y e
! o - N i A ~
T TNV o - e s - iR
- N ; “Firma legigihile de! titolare )

(0 del suo lega'e rappresentante)

~

S
‘ TR L Cr o~
2 Al Al N I
(") D!:hlamre I’ipo'taslf) te Ip&esl che reomingtny . v . ~
N.B —~dlcluarazlune B) va* fa‘ttalanche net caso che il trasparto, oltre che essere nq:asn:na!e comprenda cose che rientrano fra queﬂe previste
nella l\oenza e va quindi aggiunta a que!la di cul alta lettera A).

vl

~



Sp.A.
* Azionda por la Mobilitd nell'Aroo di Taranto

or624 Qb

Allegato 3

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

BUSN. AZ. 528 1ARGATO

Cvvero
ALTRO:

DITTA: ?\CH‘ERR‘
LAVORO:?’\LODQVO,CUM\V . quud \Lﬂr\. W\\;ngo Jollatc,

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord.lavori N, 264@  aatal5-02-45: N. data
Ord.ricambi N.__ _ data N. data

DDT andata N. 56 dcfcm N, 53 quQ?O-%:is—
DDT ritorno  N. _£4 data Z407-45: N._3 © data 23-0f-75

DDT rest. Ric. N. data ¢ N. data

E' stato verificato che le lavorazioni e fo fomifure, commissionate alla ditta sopra riportata,
di cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

€ é‘?‘ff M oHre}VA€¢0£AI-ﬁO Tot. € KOGQ‘? @é

sono state ese?uﬁe ip conformita ai pdh‘f confrattuali.

Taranto li D(? QP I )

ILTECNICO INLCARICATO L. CAPO UNITA’
DI SEGUIRE [ LAVORL....ceveiveieeeeeeeenene,
T Socieft per udordcon Socto ke sogyelt s chesons o coontomento dapote el Comeme dlsarame
Via C. BottisHl, 657 » 74121 Taranto «Tel. 099 73561 »Fax 099 7794247 eweb: www.amatlall «e-maik: g es,

Codice Fiscale, Partita Iva e N° fscrizione ol Registro delle imprese di Taranto: 001446330733 - Capitale sociole: € 5,497.272,00 Inferamente versato.
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|| Commessa ¢ 61.671 . Tipo: 02  ACCIDENTALE
Data apertura. 20/01/2015 10:04 | Data chiusura Stato Commessa: FINE LAVORI
e -

Veicolo. 0529 |Targa CX197XG Modello IRISBUS 491EU 109/3P Km 701.726

Num, Carrozzeria: Cliente: 1 AMAT

IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:

MATERIALI UTILIZZATI fmp. Imp,

Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno

21/01/15 134.910 00961661 PNEUMATICO 275/70 R 22.5 2,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00

21/01/15 134.911 00000488 LUCE D'INGOMBRO ANT. IRISBUS 491 2,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00

21/01/15 134.911 00002101 FANALINO INGOMBRO POST 491 ROSSO 2,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00

21/01/15 134911 00000489 LUCE DIREZIONE IRSBUS 491 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00

21/01/15 134.911 00000449 FANALINO POST. DX RETROM. IRISBUS 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00

491

21/01/15 134911 00000490 LUCE DI POSIZIONE IRISBUS 491 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00

21/01/15 134911 00001651 LAMPADA DICROICA 6,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00

21/01/15 134.911 00002473 SENSORE ABS POSTERIORE CITYCLASS 2,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
Totali € 0,00

&-‘-@V\ﬁ'&c I~ 14 C*JJ/“)‘\' (O

SALDI COMMESSA k > o Tot, Importo

Costo Lavorazioni Interne. 0,00 € 0,00

Costo Laverazioni Esterne € 0,00

Costo Materiali Utilizzati € 0,00

Costo Ciclo Passivo € 0,00

L
COSTO TOTALE COMMESSA...... € 0,00
06/02/2015 1. 9.9.6.9.9.0.0.0.6.0.0.6.0.0.0.9.0.9.9.9.9.9.0.9.0.9.9.6.0.9.6.0.4 0.9 4 pag. 1 di 1
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Canceasicne n. TAD22/89

OFFICINE PICHIERRI..

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739

Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email; commerciale@officinepichierri.it
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[TALIA CHE LAVORA
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(PER REVISIOBE PERIODICA)

#% SEGUE ¥

Documento N. Cod. Cliex}te DESTINATARIO
1832 del  25/02/2015 1661 AM.AT. SBA
Tipo Documento N. Foglio
FATTURA 1 VIA C.BATTIGTL 657
Part, [va/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
00146330733 00146330733

COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
REVIGIONE PERIODICA SUL VS AUTOBUS
&7 G272 CON SOUTITUZIONE DI:
5005430075 RACCORDO PNEWMATICO A T 3 28,17 30,0 59,16
9006143619 ELETTROVALVOLA DI COMAN 1 o00,55 30,0 245,30
DO FRENI
HOI136274 RIT-PARTICOLARI DIVERSI 1 444,10 35,0 288,67
FRENO A DIECO
5010080540 GUARRIZIONE PORTA 2 212,80 44,0 255,36
7977927 HARTELLETTO FRANGIVETRD k) 26,97 10,0 71,20
HO001020260 CATADIOTTIRO LATERALE 4 5,21 40,0 14,592
IRGOMERO
2010217022 FANALE SEGNALAT.LATERAL 1 61,00 40,0 26,60
500206504 COPERCHIO GRUPPO LUCI 1 28,00 40,0 22,80
FUETERICRE
L36761 LAMPADA A NEON 5 19,50 : 87,50
41562610 TRASURMATORE PER RECN i 385,50 40,0 241,30
20466607 FURTA-LAMPADA 4 15,11 36,0 42,31
5010485231 FULEANTE PURTA 1 pG,63 20,0 77,30
H006140006 IHTERRBUTTORE DI COMANDO 1 71,45 20,0 57,16
ADESIVO LIMITE VELOCITA® 2 4,50 2,00
MAGIGD CASSETTA MEDICA PRIMO SOCCO 1 28,00 38,00
o0 COME DA ADEGUAMENTO
oPESE DI AGENZIA 1 10,00 10,00
{PER REVISICRE PERIODICA)
RIMBUREO GPESE ART.1% IFR 633/72 1 66,78 66,79

DMITTENTE D DESTINATARIO

RU Raone Umane

e rag: Guft FEAR. GINIO TRILC]

Condizioni di Pagamento Banca di appoggio R T T Totale Imponibile
frmends gar \a madta nellaree di Taranme
— Vil YW ()
Scadenze Totale Merce Imponibile 1.-% R Tmposta w 8]
na 2 3 MAR. 2["5 Totale Imposta
7Y Kz Delegato ]
Spese Varie/Bollo My Thesitose Generale 0o
1 Hechoss Ammapsiative D Totale Documento €;
¥ Tetue Teeno O
3 1 P R R
pese neasse A8 Jommercele [ Markeling 3
EA [Lonlabis Blamoo c2
ATE Eesrcein ) Sosta ]
riraaes | Statistica m)
Tsporto & cura ¢cl Variazioni di Destinazione Luogg,di DestinagiontTornica [

Causale del Trasporto

§TN S8 Oaality

Firmaide] Chmdfcpmten

O
a

Aspetto esteriore dei beni

data

Inizio Trasporto

N. Colli

ora

—
Firma deél Destinatario

CONTRIBUTO CONA[ ASSOLTO OVE DOVUTO  dana

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2002. La informiama che i suoj datl sono conservati nel nostro archivio informatico e satanno utilizzati
= iritto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare

na.
0 Oppors

societd per uso amministrativo derivante dalla ns, attivita. Al sensi della legpe, Lei ha dirif
ol h < >

degli stessi, se tratt in violazione di legge.
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OFFICINE PICHIERRI..

MOTORIZZAZIONE CIVILE

REYISIONE VEICOLI
QFPFICINA AUTQRIZZATA
Concoaslane n. TAD22/09

Riparazioni Meccaniche - Carrozzerla - Elettrauto - Magazzino Ricambi Velcoll Industriall

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049
Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirfizzo email: commerciale@officinepichierr.it

PREMIO
ITALIA CHE LAVOGRA

@® v 6

Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
1848 del  25/02/2015 1661 AM.A.T. GPA
Tipo Documento N. Foglio
EATTURA 2 VIA C.BATTISTI 657
Part, Iva/Cod, Fisc. T4100 TARAWNTD
O0146.330733  G0146320733

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE QT.  PREZZ0 SCONTO

IMPORTO

FRECOLLAUTC 1 55,00
LAVORQ DI RIPRIGTIRO FUNZICHA-

LITA" IMPIANTC FREWARTE POSTE-

RICRE RIGUTATO CON EFFICIENZA

FRERANTE DIFFERENTE TRA LE IUE

RUOTE IR FAGE DI FRECOLLAUIX

CON STACCO/RIATTACCC PINZA FRE -

RO RIGULTATA SEMI-GRIPFATA,

PREPARAZICRE S0 BANCO PER SCOM

PORIZICRE E SOUTITUZICNE RELATI-

DI DIGFORITIVI PI REGISTRAZION

(ORE LAVORATIVE) 4 20,00
LAVORO DI ELIMINAZIONE PER-

DITE ARIA IMPIANTC PRNEUMATI-

0 CON SUBTITUZIONE RACCORDE-

RIA RIGULTATA AVHALORATA E

VALVOLA DI COHMANDD DIFETTORA.

(ORE LAVORATIVE) 3 20,00
LAVORG DI RIFRIGTIRO FUNZICRA-

LITA" IMPIANTO ELETTRICO ILLU-

MINAZIONE ECTERNA E VANO PAS-

SEGGERI CON SOSTITUZIONE FANA-

LERIA DANREGGIATA E COMPONEN-

TI ELETTRICI CGESIDATI COR

CIRCUITI IR CORTO.

GICTEMAZIONE DISPOGITIVI DI

#% GEGUE %%

05,00

80,00

60,00

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggic

Seadenze

Totale Merce Imponibile Al |Imposta

Totale Imponibile

Spese Varie/Bollo

Totale Imposta

Spese [ncasso

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

DMITTENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

data ora

Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO &

o opporsi all'utilizzo degli stessi, se trathi in violazione di legge.

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/20063. La informiamo che i suoci dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
alla ns. societa per uso amministrativo derivante dalla ns. attvita, Al sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare
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“\\ ""““ Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoll Industriali 2 o
IVECO ASTRA ITALIATHEEMII.?AVOHA
TR TTONE GV Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 6?5 s st S
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739 ()) RINA @
Canceasfona n. TA022/09 Sito Internet: www.officinepichierrlit Indirizzo email: commerclale@officinepichierri.it o o s carnct
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
1R9 del  2L/UZ/72015 1861 AM.AT. SPA
Tipo Documento N. Foglio
FATTURA 3 VIA C.BATTISTI 657
Part. Iva/Cod. Fisc. T4100 TARANTO
00148330732 Q0146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
COHANID APEETURA/CHIUSURA POR-
TE GO SOSTITHEZIONE IHMTERRUTTO 2 4 MA >
RI DIFETTOSI, REGISTRAZIOHE + 2015
TTRARTERIA PORTE ROTUTRABLANTI
CON LUBRIFICAZIONE DELLA STES-
BA NROCHE® SISTEHMAZIONE GUARNI
ZAIONI DI TERUTA PORTE.
(ORE LAVORATIVE) g 20,00 180,00
RI¥. V&, PROT.3633/UT
DEL 24/02/2015
RIF. V&. C.1.G.ZZB13545A8
0/
[, AC... N, VA Q4 |
§ BATA DI RcGISTR 27 MAILHH

Condizioni di Pagamento
come convenato

Banca di appoggio

Scadenze Totale Merce Imponibile . ::\.I Imposta
25/02/15 2.483,02 1.831,34 22

65,72 A1

(4]

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Escluao Arvt

424,39

Totale Imponibile

1.968,13

Totale Imposta

424,83

Totale Documento €:

2.423,02

2,483,028

Trasporto a cura del

DMITTENTE I:! DESTINATARIO

Variazioni di Destinaziene

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto N. Colli

data ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSOLEQ OVE DOVUTO

o opporsi alllutilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.

Al sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003, La inforrniamo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzat
dalla ns, societd, per uso amministrativo derivante dalla ns. attivita. Ai sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, nggiomare, cancellare

rettificare




27/03/2015

CALCOLO FATTURE

FORNITORI

FATTURA DATA FT. BUS AZ.
189 25/02/2015 629
54.02.0001 1.418,79
54.03.0001 409,55
55.29.0001 65,00 131,79
66,06,0008 38,00
55.29.0001 66,79|ART.15
AMMO 0,00
C.1.G. Z2B13545A8
COD.FOR. 21473
0,00 IMPON.AMM.22%
1.931,34(IMPON.22%
1.931,34 TOT-IMP.22%
66,79]ART.15
424,89|IMPOSTA
2.423,02|TOTALE

V.G.



MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Contosslons . TAD22/80

Contrada Commenda), 273 -

Tel. Off. 099.9748843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099. 9722049

74028 SAVA (TA)

Cod. Fisz. e Partita IVA 02151920739

Sito Internst: www.officinepichieri.it Indirlzzo email; commerciale@officinepichiernd.it

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali
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Bocumento N, Cod, C].icr'lie DESTINATARIO
188 del Z25/02/2015 1661 AJLAT. GPA
Tipo Documento N. Foglio
EATIURA i VIA C.BATTIETI £57
Part. Iva/Cod. Fisc. T4100  TARANTO
ODI4AGRI0TI 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTC
REVISIONE PERIODICA SUL VS AUTOBUS
GZ7GZ0 CON SOSTLTUZIONE -DI:
5005430075 RACCORDD PREUMATICO A T 3 28,17 30,0 58,15
5005143819 ELETI'RDVALVCIA DI COMAR i 350,55 20,0 245,38
BOB135ET4 KIT PARTICGI.&RI DIVERSI 1 444,10 35,0 =2B8,67
FRERO A DIGCO
5010080543 GUARRIZIONE FORTA 2 212,80 40,0 255,36
7977927 HMARTELLETTO FRAHGIVETRD 3 26,397 10,0 11,20
50001020260 CATADIOTTRD LATERALE 4 5,21 30,0 14,59
TRGOMERD
5010217022 FPAWALE SEUNALAT,LATFRAL 1 61,00 40,0 96,60
S0GZ06594 COPERCHIO GRUPEO LUCIT i 38,00 40.0 22,80
FOSTERIORE
136761 LAMPADA A REOH 5 15,50 : 87.50
41562610 TRASCRMATCRE PER HEOH 1 285,50 40,0 231,30
P2486657 FORTA-LAWPADA 4 15,11 30,0 42,31
510485231 FILSANTE TORTA 1 26.63 20,0 77,30
5006140056 INTERRUTTORE DI COMARIO 1 71,45 20,0 57,16
ALESIVO -LIMITE VELOCITA® 2 4,50 8,00
HAGI00 CASSETTA MEDICA FRIMO S0CCO 1 a3, 00 ot 00
50 COHE DA:ADEGUAMENTO .
SPEGE D1 BGENZIA 1 16,00 16,00
(PER: REVIEIONRE FERIODICA)
RIMBOREO SPEBE ART.15 DIFR 633/72 1 65,79 66,78
(PER REVISIONE PERICODICA)
=% GEGUE #%
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio ‘7’*&?&513—. o Totale imponibile
i 57 1A TN nevare di Tarii
N D
Scadenze Totale Merce Imponibile [ AL {imposta 12
o 2 3 MAR, 105 Totale Imposta
5 bren Defegalo ]
Spese Varie/Bollo M .ﬂhéﬁerﬁld‘- jm)
hy o Totale Documento €:
T o
]
Spese Incasso )
|
]
i lw]
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Lungeﬁh Degg&%ﬁnm,;a D
l:IMITTENTE D DESTINATARIO URY Remelmane O
L o acfl PEAR. OBMD TRIL)
Cansale del Trasporto Firmaplél Q};ﬁdﬁyjﬂtﬂ’ﬁ =]
ST S Auplly [m]

{Aspette esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data ora

N, Colii

'Firmﬁ_ﬂgi Destinatade

CONTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO

dalla ns. anaeté\pe‘r
o oppors all d.e@hstessl satratum\dn'laa

Al dell'art. DLGS 196 del 30/05/2003, La, informiamo che i suci dati sone conservat nel nostro mchi\dn infornatico € saranno wutilizzat
e o del axrunlxﬂxsmv 4 'I lEesdm‘.lhalru; attivith Al sensi della Iegge, Lei ha dinto di conoscere, aggiomnare, cancellare
EERe.

rettiicare




VISTI

‘UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite dif accertamento sanitario del personale

|Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del .

DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del

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 MAGAZZINO

verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA’ CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib, C.A. n. del
Delih. 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

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA" CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
GFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

[L. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
) verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

|DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimento del ......ccoeeevvveeoeeniennnns Prot...ccccccvevvmnenniennnes

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

DATA FIRMA
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i 4 Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Velooll Industriali
i IVECC RET Eﬂ . nALrAPgMEéﬁvoaA
AN E TViE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
- Tel. Off. 0999746843 - Uf. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 )
REVISION VEIcoLI Cod. Fisc, e Partita IVA 02151920739 RINA =2,
Concaslans n. TA022/3 Sito Internet: www.officinepichlerriit Indirizzo email: commerclale@officinspichieri.it BB s conene :
Documento N. Cod. Clisnte [DESTINATARIC
183 del  Z5/0Z/Z05 " 1661 AM.A.T. SPA
Tipo Documente N. Faplio
EATTURA Z VIA GC.BATTISTI 657
Part. Iva/Cod. Fisc. T41G0  TARAHTD
U0146330733  OD14B330733
COD, ARTICOLD DESCRIZIONE QT: PREZZO SCONTO IMPORTO
PRECOLLAUDO 1 55,00 556,00
TAVCORD DI RIPRISTIRD FURZIGHA-
LITA™ IMPIANTO FRERANTE FOSTE-
RICRE RISUTATO CON EFFICIERZA
YRERANTE DIFFERENTE TRA LE IUE
RUUTE IR FASE DI PRECOLLAUDG
(GOR BTACCO/RIATTACCO PINZA TRE
HO RISULTATA SEMI-GRIFPATA,
PREPARAZIONE GU BARCO PER SCOM
FOSIZIONE E SOSTITUZIONE RELATI-
DI DIGPOSITIVI DI KEGISTRAZICH
(ORE LAVURATIVE) 4 20,00 80,00
LAVORG DI ELIMIRAZIONE PER-
DITE ARIA IMPIANTO PHEUMATI-
O CON SCSTITUZIONE RACCORDE-
RIA RISULTATA AFMALOFATA E
VALVOLA DI COMARDD DIFETTOSA.
(OKE LAVORATIVE) 3 20,00 50,00

LAVORD IO RIPRIETIRO FURZIONA-
LITA" THMPIARNTO ELETIRICO ILLU-
MINAZIONE ESTERNA E VARD PAS-
SEGGERT CUF SOSTITUZIOHE PABA-
LERIA DANHEGGIATA £ COMPOHER-
TI ELETTRICI OSSIDATI COH
CIRCUITI IR CCRTO.
SICTEMAZIORE DISFOSITIVI DI

% SEGUE #4

Condizioni di Pagamento

Banca di appogglo

Totale Imporiibile

Scadenze

Totale Merce Imponibile

Spese Varierj Bollo

Spese Incasso

. |Imposta

[ﬁtale Imposta

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

I:IM]T'I‘ENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

|Luoge di Destinazione

Cansale del Trasporta

Firma del Conducente

Aspetto esterjore dei beni

Inizio Trasporto N, Colli

data ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSCLTO OVE DOVUTO

ns. societdh per uso amminis
i alluttlizzsn

degl stessi, e= tratt in violazione di lepge.

Al senal dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. Le informiamo che i suci dati sono conservagi nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
dalla haﬁvn{ier}lvamedauam attivitd, Ai zgge, Lel ha diri eellare rettifcare
© Opporsi

Al sensi della I Ho i conescare, BEEiornare, Car




V18T

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

verifica

UFFICIO PERSONALE

visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del

DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE
er supervisione

Determ. A.D. n° del P pervisio

DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESF. UNITA' CONTRATTI
per supervisionge Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicatain faftura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA’ TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO [PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuziene lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
) verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA® TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ... veeeeieeveccrnrvronns | [ P
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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rl L Riparazionl Meccaniche - Carrozzerla - Eletirauto - Magazzino Ricambi Velcoll Industriall .
IVECD ESTRA TALIA GHE LAVORA
e - Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA} . —
Tel. Off, £99.9746843 - Uff. Revisionl 099.89721910 - Tel, / Fax 099.9722049 /%433 e
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151220739 ) RINA @&
Conzansions n. TATzZA Sito Internet: www.officinepichiarrilt Indirzzo email: commerclale@ofiicinepichierri.it = e Gtk
Documento N, Cod. Cliepte DESTINATARIO
159 del  25702/2010 1661 AM.A.T. GPA
Tipo Dacumento N. Faglio
FATTURA 3 Via C.BATTISTI 657
Part, va/Cod. Fise, TE100 TARAHTO
OD14GFENTEE  OAGNTRE
COD.‘ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
CRIARDD APTRTURA/CHIUSURA POR-
THE QU 20% TI'WEI?"{%E THTERRGITD 2 4 MA R
RI DIFETTVGI, BEGISTRAZIONE L ) 15
TIRBE‘TERIA EIRTE ROTOTRASLARTL
i LUBRIFICAZIONE DELLS STES-
u& El\Ubi"E' SISTEHAZIONE GUARKT
LIGHI DI TFERUTA PORTE.
({RE LAVORATIVE) g © 20,00 180,00
RIF. V&. FROT.IGIINT
DEL 24/02/2015
RIF. VE. C.1.G.ZZBi3545AR
. 1] n
N RlC AN WVA_Q 4= | :
DATA ol Htelsm ,2_7_!%[{
Cendizionl di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
COME  oonvenuto .
Scadenze Totale Merce Impoenibile Al {lmposta 1. 9937 13
2hAUES LD LARG 02 1.831.34 22 424,88 T
566,72 Ji5 | Esclusoc Art 474 B3
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €;
2.423.02
Spese Ineaseo \
2.4%3,0%
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione

DMITTENTE D DESTINATARIO

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

data

Inizio Trasporto

N, Calli

ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONA! ASSOLTC OVE BOVUTO Zalln

Al sensi dell’ast, 13 del DLGS 196 del 30,!06[2003 La informiamo che i suoi dati sano conservati nel nostro archivio infurmatico e samnna utilizzati
Per uso amminis derivante dalla 31s. attivitd. Al sensi della Jegge, Lei ha diritto di rettificrore
‘utilizza depli steasi, se tmtﬁ 1in violazlone di lzggr

Tis. societa
porst all

aggiomare,




VISTI '

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. fé‘ 2 del D g
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

w FIRM(I?\/? %EE;PONwﬁ

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP, UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO [DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA
UFFICIO TECNICO

verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
" verifica dati tecnici

Data scadenza paga"'ﬂto 2 Fg— / 04 /@ f

Data scadenza pagamento

/[?E(ngj FIRWL RE:ONSABILE

DATA FIRMA

I RESPSNSABILE NITA' TECNICA
per superjisio

DATA FIRMA DEL RHYPPNSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

e 1 YV, ST

Conferimento del ...coccovvvevveieennns, i | 1 P

(UTfM«(/QH'. - Iv \o/@dffo /

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

DATA FIRMA

UBINY | mbﬁfw

et

|



Azienda por la Mebilitd nell’Area di Taranto

prot. 3633 /UT Taranto, li 24.02.2015

Lavoro n° 91

OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)

Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 629 - precollaudo (impianto elettrico — verifica freni) e
collaudo DTT. PROCEDURA 2/A. C.I.G. Z2B13545A8

In relazione al vs. preventivo n. 69 dell'importo di € 1.998,13 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 2435 del 05.02.2015) riferito ai lavori gia
effettuati e descritti in oggetto, si emette ordine per un importo di € 1.998,13
+ 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 C.1.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

regorio Paurini

IL DIRETTORE|GENERALE
Ing. Giovanni Mgtichecchia

Socletd per Azlonl con Soclo unlco soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune df Taranto
Via C. Balish, 657 « 74121 Taranto eTel. 099 73561 »Fax 09% 7794247 «web: www.amal.to.ft ee-mail: gmal@amatia.it legal-mail: amat@pec.amatia.if
Codice Fiscale, Partita Iva e N° Iscizone af Reglstro deffe Imprese di Taranto: 00144330733 - Caplifale soclale: € 2.340.463,00 interamente versato.

[3;



\# am. Ditla, Dipendenza, Domcilia 0 Mw VA
S
“0 « Aziendaper la Mohillta neti'Area di Taranto SpA- -,

74121 TARANTO - Via Cesare Bamsir, 657
Tel. 099.73561 - Fax 099.7794247

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t} oprar2de 14081996 DPR 696 el 21121096

Nk - wBBOL20F5)

T AVORI BUS 629

‘ “Parlita lva uoms_aso?ss' ' : e [Z(m e L o
Fﬂ'ﬂ P;eH/ERR( :

. ClbR COHHENDA 2F3 /B EXN
SAVA 5
V5. 0RO, N. DEL Clin cuntoi

[ a saldo!

ﬂl/;sm

| A

QUANTITA IMPORTO ™ |
/1{/_"?;\_]8“5 Al 5'3?_/}32 @ alolo i l
& ) _— : E
i B

— ~ L —

: / ||
7 u

* ~// ]
|

TOTALE €

i!ll -
i
f;

la.1.|.|.

;
Consegna o inizio trasporto.a mezzo ———
: cessfonario

cedente

FIE =

i
RUNDTAZION) - VARAION
1

MUMERD PROGRES SV

iyl 7

Bofdiy  651203033(a)

(1) Solo In caso df utitizzo inSBstitusfonslde
(2) A sensi dellart. 3, comma 2, dei D.ER. 441/9;

e b m e e e

uemr mﬁe fiscate.

@d ificazioni,

i



T‘P j f.'i"::‘.'.-“=r-! ""i h f'J..,t.’" '.) :gﬁ‘] e
. ' ATTENZIONE“CT Nl 0ot ol Ll
P o LM B Uuw‘sp"‘*!\
1 fogli di questo bollettario sono in carta ch1m|ca Iaq‘to‘nc:alcante Mving
Per non produrre involontarie trascnz:onl Si prega dI cOmleare Ie dtchlaramom
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco.
DICHIARAZIONI
al sensi dellart. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M, 13.4.79 e della Legge 132/1987 o
A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIQ
PER.UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A XG. '3, 500
It sottosentto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in ¢onto propno n. ,
.- _dlch|ara ghe le seguenti cose sono (*): [ 2 . e e e . .-
o di sua proprieta; Lot oda esso elaborate trasformate, nparate o simili; |
Q da esso prodotte o vendute: o o tenute In deposito in relazione-& contratto di deposm) .
o prese In comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere; s
orprese in locaiione: "
. Firma leggibile del titotare
(o del suo lega’e rappresentante)
1 ) |
B) TRASPORTO QCCASIONALE D! COSE IN CONTO PROPRIO !
' PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIGRE A KG. 3.500 +
Il sottescritto, titolare di ficenza all'autetrasporto di cose in conto proprio n. . , .

dichiara che e seguenti cose sono (*):
0 di sua proprietd; O prese in comodato; Q prese in locazione;

& costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

! I3 , - ’

- e—— e - - j N - - - - -~ s

T - T T " Firma leggibie del titofare
! {0 de! suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare’ llpOteSl o le ipotesi ¢he ricorrono. ' . '
N.B - dichiarazione B8) va fatta anche nel case:che il I:rasporlu. oltre che essere occasionale, comprende cose che déntrano fra quelle previste
nelfa licenza e va quindi agguma a quelta di cul alla fettera A,

P -



CEDENTE: Dita, Dpendenza. Domailio o Residenzo, Partita NA

- DOCUMENTO DI TRASPORTO
i OFFICINE VP I C’l"ll IER R; srl (D.d.t.} oea 4720 14.08.1996 - Dk, 596 del 21120006
Riparazioni Veicoli Industrial .
Contrada Commenda 273 - 74028 SAVA (TA) , q ? )
Tol. 099.9746843 - Fax 099.9722043 N. }g | 3od, oy

Cod, Flsc. e P. IVA 02151920739 8 mezzo!
[ vettore [T cedente @ cessionario
CESSIONARIO: Diita, Dpendinza, DomigBo o Residenza, Partta VA OGO Df DESTINATIONE (52 diversg daindirizo del cessionzno) € YARIAZIONI ]

AHaT SPa ;
UIA (. PRTTSZ IDSH ?
H, 50 ZpNI0 |

TAUSALE GEL TRASPORTD VS.0%, N, beL 7 in contol

S Pl RiPdeHors D

QUANTITA DESCRIZIONE DEl BENI {natura e qualit3)

|

ASPETT( ESTERIORE DEI BENI N. O PESO KG POFIO

A \J\S 3 (34 | — | T |ronmce

VETTORE: Ditta, Domicilic 0 Residenza DATA E ORA DEL RITIRG

li!llllll
L

f . cedent L} 0RA
:Consegna o inizio trasporto @ mezzo wﬁ% ZBP 1/{ [45 [03#0. s
rmmxsspf

ANROTAZION) - VARMION

(1) Salo in casa di wtlizo in sostiuzione defla certificaziong fiscale,
1607CD33 (2} Ai senssi deffant. 3, comma 2, del D.RR. 441/97 e successive modificazion.



.'s'

N -, ATTENZIONE oL o

~] fog[l di questo bollettario sono in carta ch|mtca auwrlcalpante ‘ -
Per non produrre involontarie trascrizioni, 31\ Qrega d1 cqmpﬂare le dlch|arazmm .

sottostantl «a foglio singolor & non a ncalco

DICHIARAZIONI
al sensi dellPart, 39 della Legge 298/1974, defl'art. 1 del D.M. 13.4.79 e-délla Legge 132/1987 f

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTQ PROPRIO, - ~ .
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIOREA KG. 3500 ~ ©°  °
Il sottoscitto, titolare di licenza all'autotrasportd di cose in conto proprio n _ - ,
dichiara che le seguemi cose.sono (%), ' ™
o di sua proprieta; » ’ i 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o 5|n1|||, R
a da esso prodotte o vendute; : 0 tenute in deposito in relazione al contratto di déposito o
Q- prese in comodato; ad un contratio di mandato ad acquistare o a vendere;
Q prese in locazione; .
. Firma leggibile del titalare

(o del suo legale rappresentante)

-

-~

8) TRASPORTO OCCASIONALE O COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conte proprio n,

dichiara che le :seguenti €OSE sono (*)
0 di sua propriéta; Qprese in comodato; 0 prese in locaziong;-~ .

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibilz del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

.

{*) Dichiarare I |poT.es¢ 0 1 [pates! che-ricomone. N

“ NB-. dlchlamznone B) va fata anché nel taso che il raspodta, clire che essere occaslonale, comprende cose che rientrano Tra guelle previste
nella l:cenm e'Va quindi aggunta a quetia di cui alla levera A).



o SISTEM, o

2N

Sp.A, g i

. : Azionda por lo Mobilitd nell’Arco di Taronlo %&bk J

61925 QK. :
Allegato 3

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

susN. AZ. 629 TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: ?acH e\
LAVORO: WVQQQMAD ( W\W M@& a/‘ou/JW, //AW
> q,@wwé\o NIT,

FATT. N. /;(f) data 2‘!_:/0 %/45

Nq’ro Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord.lavori  N3623  datazhs 02-A5; N, data
Ord. ricambi  N. data N. data

DDT andata N. M data <Z(?/ 7:/@% data
DDT ritorno N, (i data Zﬁ@{ﬂ ) 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 afla fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

¢~§)j)f/¢)) oltre IVA € 4% QF-P Tot. € ?4-82? 02

sono state eﬁegun‘e in conformita ar pbth contfratuali.

Taranto i 4[{(0@1;[;

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DISEGUIRE | LAVORI......coviiiiriiiiiininnes

Societd per Azjonj con Socio unico soggetta o direzione e coordinamento da parte del Comune df Tarante
Via C. Battish, §57 «74121 Taranlo =Tel. 099 73561 «Fox 099 7794247 eweb: www.aomat.fa.it e-mail: amot@pec.amat.fa.it
Codice Fiscale, Parfita Iva e N° Iscrizlone af Registro delle Imprese di Taranfo: 00144330733 - Capifale sociale: € 5.497.272,00 Inferamente versafo,

1)
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N

>

-

C0n3messa‘- 61:935 Tipo : 02 ACCIDENTALE

Data apertura  28/01/2015 06:07 | Data chiusura Stato Commessa: FINE LAVORI
Veicolo (0629 Targa ES 005 YK Modello AGORA - PS09D1 68 Km 124.578
Num. Carrozzeria;: Cliente: 23508 AM.AT. SPA.
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:

SALDI COMMESSA ota

pste Lavorazioni Interne 0,00 €

—bsto Lavorazioni Esterne €

Costo Materiali Utilizzati . €

Costo Ciclo Passivo €

COSTO TOTALE COMMESSA €

23/02/2015 $9.0.9.9.0.6.0.0.9.9.9.0.96.9.609090804890.9999490409004 pag. 1 di 1
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s OFFICINE PICHIERRI..

L GALET)
b - 4

IVECO ASTRA

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

MOTORIZZAZIONE CIVILE
Tel, Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721810 - Tel. / Fax 099.9722049 //Aai ”""m"“”'"""”’"'%
REVISIONE VEIGOL! Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739 A RINA @
Concesslona n. TAGZ2/5B Sito Internet: www.officinepichlerrl.it Indirizzo email: commerciale @officinepichierri.it — R8s comecr
Documento N. Ced, Cliepte DESTINATARIO
120 del  ZH/O2/2015 1661 A.M.A.T. GPA
Tipo Dacumento N. Foglio
EATTURA 1 ¥IA G.BATTISTI 857
Part. Iva/Ced, Fisc. 741400  TARANTO
001463530733 UD14R30T.33
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
LAVORE SUL W5 AUTOEIS &Z HEG
GO SOGTITIEIONE DI:
O80001ES GERIE PASTIGLIE FRERO 2 Za5,00 40,0 202,00
ANT /EUET
2095553 KIT-1I8DICATORI VSURA FREHNI 2 227,18 20,0 J18,07
ELETTRICI AMT/TUGT
2002673 KIT-PIRZA FREHO ART P 666,20 40,0 801,84
RETTIFICA DISCO FRERO ANT,/POST 4 4,00 30,0 11,20
4253080082 PIRZA FRERO PDET.EX i 2. 703,00 50,0 1.3561.50
42546524 CILINIRO FRENO PFREUMATICO 1 280,22 30.0 B2Z,45
MATERIALE DI CORGUMO P/CARROZZERIA 1 180,00 180,00
(PRODUTTI E VERNICI STARLOX) . .
LAVORC RIPRISTIHO IMPIAANTO mm‘?w%:fﬁ%“ .
FREHANTE ANTERIUKE E POSTE- 55 £ e
RIORE (OB SOSTITUZIONE RELA- Dot A, 45
TIVE PASTICLIE FRERO RISVL- .. LOHE 20%
TATE (LR GFERFIC] (RISTALLIZ- \DTTM
ZATE, REVISHEE DISFOSITIVI R N
11 REGISTRAZICHE PIRZE FRERC DA BeloeAmmiisiao [
0N SGETITUZIORE COMPORERTI- LT Birettoie Teohico -
ST1CA TRESANTE RISULTATA UI- 3{{ Aopal J Contat s
FETTUGA. {2 el Waeig
(ORE LAVCRATIVE) 19 20000 (&5 Ermisoay . L) 200,00
LAVORO DI RIPRIGTIRC DECO- U RomasiSeisics o
SIRITES CARRCZZERIA SUFERIG- ’“ Meviewena fTanca
RE LATO 1% + SX RI1SULTATI i eumare st
# GEGUE % i G Ragioners i
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio T [Tatale Imponibile,
— &
Scadenze Totale Merce Imponibile Al, |Imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
Spese Incasso
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
|:|MI’I”I‘ENTE |:| DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Celli Firma del Destinatario
data ora
CONTRIBUTO CONAT ASSOLTO OVE DOVUTO  aie i enrietis e o0 scrmmintstiativg Aeshanis ol m o A S G o T o D o et rotihcare
o opporsi all'utilizze degli stesst, s¢ tratt in violazione di legge.




wy 4,
“540 Y OFFICINE PICHIERRIL.. [}
ol ﬁ‘ sri WA
X" Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzin Ricambi Velooll Industriali X .eg ®
IVECO ASTRA lTﬁLlAPgHEg‘Il.DAVURA

MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
QFFICINA AUTORIZZATA
Concoaslcne n, TAO22/99

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel, / Fax 099.9722049

Cod, Fisc. e Partita IVA 02151920739

Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo email: commerciale@officinepichierr.it

e

Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
190 del  ZH/02/2015 1661 A.M.A.T. 5PA 2
Tipo Documento N. Foglio 4 MAA’)
BATTURA 2 YIA C.BATTISTL 657 ‘ 2!7]5
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TAEBANTD
0014633733 GD1463530733
COD. ARTICCLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
HOMRITI E HAKCANTL, EREPA-
RARIONE CON SPLAHATURA 59-
PERFICI B DUMICERGIVA YERNI-
CIATURA A TIHTA.
(ORE LAVORATIVE) 21 20,00 420,00
RIF. V5. PROT.3636/UT
DEL 24/02/2015
RIF. Vo. C.1.G.72441354588
N- R,C e N 'VA Oi‘
DATA DI RtGI.STR |
Condizioni di Pagamento Banea di appoggic Totale Imponibile
come convenuto )
Scadenze Totale Merce Imponibile Al [Imposta 4,377 ? 0o
25/02/15 5.340,01 4.377,06 |22 W2 e
otale Imposta
262, 8%
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
5.340,01
Spese Incasso
5.440,01
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
D MITTENTE D DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

Aspetto esteriore dei beni

data

ora

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Al sensi dell'art, 13 del DLGS [96 def 30/06/2003. La informiarno che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utlizzati
d:dl.a ns. societd per usc amministrativo denivante dalla ns. attivith. Al sensi della legge, Lei ha diritto di conozcere, aggiomare, cancellare rettificare
o oppors] all'utl.huu degli stessi, se tratt in violazione di legge,

k]

d




26/03/2015

CALCOLO FATTURE FORNITORI

FATTURA

BUS AZ

C.1.G.

54.02.0001

. -3.577,06

54.03.0001

.. 800,00

55.29.0001 -

000 o A

66,06,0008

0,00

55:25:0001 . |

0,00

AMMO

DATA FT.

COD.FOR.

0,00 IMPON.AMM.22%

7437706

IMPON.22%

- 4.377,06

TOT-IMP.22%

0,00

ART.15

962,95

IMPOSTA

5.340,01

TOTALE

V.G.



Spese Incasso

m‘;ﬁ%’.ﬁf Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Velcoli Industriali .’,g ®
o TVECD ASTRA FTALIA CHE LAVORA
OO TORE T Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) .
Tel. Off, 098.9746843 - Uf. RewsmmOQQ 9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 e
REVISIONE VEIcoLI Cod. Fise. e Partita IVA 02151920739 @ RINA &
| concsaslons n Tagzzn Sito Internet: www.officinepichierrit Indifzzo emall: commerciale@officinepichierri.it 227 et caues
Daocurnento N, Cod. Cliente DESTINATARIO
180 del 250272015 1661 A.H.A.T. BPA
Tipo Decumento N. Foglio
FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 657
Part, Iva/Cod. Fisc. 74300 TAR&J‘I\O
GOI4633070 00146320733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZ0 SCONTO IMPORTO
LAWORY SH, VO ARFTOBUS BZ 525
GO SOSTITUZIONE DI:
8G0B01ES SERIE PASTIGLIE FRERD 2 285,00 40,0 282,00
ANT/POST
2895503 KIT-INDICATORI VUSURA FRENI 2 227,19 30,0 318,07
ELETTRICT ANT/TORT
2882673 KIT-PIRZA FRERKO ANT Z 668,20 40,0 801,84
REITIFICA TIECO FREMO ANT/FOST 4 4.00 30,0 11,20
42530982 PIRZA FRERO DOST.SX i 2,703,000 50,0 1.351,50
42546524 CILINIRO FRERD PHEUMATICD 1 €82,22 30,0 622,45
HATERIALE DI CORSUHO P/CARROZZERIA 1 184,00 180,00
(FRODUTTI E VERNICI STARDOX) e
LAVORG RIPRISTIEO TMPIAANTO o
FRENANTE AWIFRIORE E FOSTE- o
RICHE (8 2OSTITUZICNE RELA- b-}ds
TIVE PAETIGLIE FREW( RISUL- TUKR g
TATE (I8} SWERFICT (RISTALLIZ- o P pr—
ZATE, REVISIONE DISFOSITIVI e
DI REGICTRAZIGNE PINZE FRENO T
COB POETITVZIONE CIE BE etz Togor 0
ETICA VRERANTE RIGULTATA Ilrl-— ; ¢ i Contrall h
FETTUEA. e ?"‘l;aé’;!;;'*a““"ﬂé L
(ORE LAYORATIVE) 19 20,00 51 fomilon 1 ge5. 00
LAVCROG DI RIFRISTIRO DRCG- i ﬁw.,,e;,ga;mhsw o
CIRIPEE CARROZZERIA SUFERIG- i .
RE 1ATO TX + 53 RIGULTATI '
#% CEGUE do¢
Condizjoni di Pagamento Banea di appoggio
Scadenze Totale Merce Imponibjie Al |Imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo

Totale Documento

€

Trasporto a cura del

DMlTrEN'rE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data ora

N. Coli

Firma del Destinatario

CONTRIBUTG CONAI ASSOLTO OVE DOVIRO

dal]a ns. soci:t.aper 186 Arnminis
© opporsi allutllizzo

d.eghstr..si seh'awh'l'mﬂaaﬂ‘nedxlcggc

legge,

A sensi delllart, 13 del DLGS 196 del 30/06 2003 La h\fumuamn <he | suol dati sono cunservati nel nostro archhno informatico e saranne uhhz-an
dalla ns. attivith, Al sensi della, Lei ha diftto di

=




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizicne, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
' DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
DATA L’ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA
Delib. C.A. n. del
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

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' £ BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
DATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA

verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA

FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

UNITA' AA.GG. E PP.RR.

verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimento del ...

P UUTSTUUORE = |+ SRR

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

DATA

FIRMA
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‘%h”‘“&‘g-‘;’ Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veleoli Industriali ®
IVECO R SF E Eb nnunpghigﬁvum
o R Ve Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) e
[ ) Tel. Off. 099.9746843 - Uff. REVlSlonl 0999721810 - Tel. / Fax 099.9722049 ( \
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. ¢ Parfita IVA 02451920739 < RINA &!
Consexslons n. TAI22/83 Sito Infernet: www.officinepichlerriit indirizzo email: commerciale@officineplichierd.it \\ Feratinis ceecte !
Documente N. Ced. Cliente DEBTINATARIO
180 del  ZB/0Z/72015 1661 A.M.A.T. SFA 2
Tipa Decumento N. Foglio 4 ‘4ﬁ
FATTURA Z VIA C.BATTISTI 657 * 2015
Parl, Tva/Cod, Fisc, 74100 TARANTO
014833733 GDI4GITE:
COD.*ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPQRTO
SCOLDRITI E HAKCAWTI, FRERLA-
BAZIOHE QDR BPIANATIRA SU-
BERFICT E SEXESSIVA VERMI-
CIETURA A TIKTA.
(ORE LAV(ORATIVE} 21 20,00 420,00
' RIF. V8. PROT.36I6ATT
TEL 24/02/2015
RIF¥. V5. C.1.G.74413545808
- [NCRiC | N. IVA__Q_‘IL
DATA D| Ri:GISTR
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
LoMs convento }
Scadenzée Totale Merce Imponibile Al {Imposta 4. ’5777 06
2R/02/15 5.340,01 . 4.377.08 22 RQEZ.95
Totale Imposta
a52.95
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €
§.,340,01
Spese Incasso
5,340,001
Trasporto a cura del ‘Voriazioni di Destinazicne Luoge di Destinazione
I—_—IMIT’I‘ENT‘E D DESTINATARIO
Causale del Trasperto Firma del Conducente
Aspt;ttu esteriore dei beni Inizic Trasporto N, Colli Firma del Destinatario

data ora

Al sensi dellart. 13 d lDlBS 196 del 30/06/2003, La informiama che | i dati gono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utiizzati
CGNTRIBUTO CONM ASSOLTO OVEDOVUTO Eﬁ ns. cocictd per - 50 amministral mfden.{’m D, m&_ : sés::i £lla legre, Lel ha diritto di conoscere, aggisrnuae, concellare rettificare
opporsi \.lﬁhzzadcg'h slessi, s:lmtﬁmﬁnlanoned.\legge




VIsTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
' DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica quantitd, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI

per supervisione Contr, Rep. n. del
DATA FIRMA 6
Delib. C.A. n. ) de! [ ;
P
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabiti Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta’

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

AT

I RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA CON‘ﬁBILITA' E BILA‘\ICIO
per ;npervisione .

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

Dg'igq,\ols FIRMA (dm/@{j

U

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamenm g &-_ / /D é / ¢ L..

Data scadenza pagamento

DATP/QC? [f, N FlRMWONHABME

DATA FIRMA

! L RESPONSABILE UNIT
per Superslone

UNITA' AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico

Conferimentodel ....coveenenveviiiiieneann, Prot

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

DATA FIRMA

2Lk . r/)
I\




Azionda pot la Mobilitd noll’Area di Taranto

prot. _3636 /UT Taranto, li 24.02.2015

OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)

Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 528 - revisione freni e ripristino parziale di carrozzeria.
(Autorizzazione ai sensi dell'art. 13 - comma 2 del "Regolamento per gli appalti e
forniture”). C.1.G.Z441354588

In relazione al vs. preventivo n. 79 dell'importo di € 4.377,06 + IVA
(assunto al protocollo aziendale n°® 2546 del 09.02.2015) riferito ai lavori gia
eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la pratica si emette
ordine per un importo di € 4.377,06 + 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 C.I.G. in oqqetto dovra essere riportato in fattura.

reégorio Paurini

IL DIRETTORE GHINERALE
Ing. Giovanni Mati¢checchia

T ——— - - . S—— —— — . A —

Societd per Azionf con Soclo unico soggetiq a diredlone e coordinamento da parfe del Comune di Tarante
Vig C. Balilsti, 657 «74121 Taranto Tel. 099 73561 «Fax 099 7794247 «web: www.amalla.it ee-mail: amatGamat ta.ii elegal-mall: amatepec.amat.la.it
Codice Fiscale, Partita lva e N° Iscrizlone ol Reglsiro delle Imprese di Taranto: 001446330733 - Capitale sociale: € 2.340.463.00 interamente versalo,
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CEDEN’I-E: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita VA
v.* 'pe'm DOCUMENTO DI TRASPORTO
- o ) ) (Pdt) DIPR, 472 do] 14.08,1995 - D.P R, 635 cel 21.12.1998
', Azienda per fa Mobiita ne'Area d Taranio Spa [ & -
' 74121 TARANTO -.Via Cesare Battisti, 657 -~ N. {i. _ o del l? U‘/{ |* |L«I a/ |
- Tel. 099.73561 - Fax 099.7794247 Jamezan -or § Talbue v vt
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cedente

Consegna o inizio trasporto a mezz0  —————
cesslonario

fl.x.i/f

HRI’M DEL CONDUCENTE

| .
‘3“" -~ -

ANNOTAZION] - VARIAZION

HUMERQ PROGRESSIVO | FIRMA DEL CESSIDNARID [4
-

A I
— - ]

~ 1

651203033 (a)

VS UV SR

I
{2) Ai sensl defart 3, comma 2, del D.ER. 441/97 e successive modificazioni

1) Solo In caso df utizzo in sosmuzjone deua certificazione fiscale,
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FATt e e [f el Ry

B e I e :
- r"‘s ATTENZIONE- ‘i"'n i .33:_"..* T

A2 ALaxs i 8 eaa
o G ghfdn qE(esto bollettarlo dono in carta chlr@c%topcalcante. A o

Per non produrre involontarig (trascnaonl,jsl % j:ha%ompllare le dlchlarazmnl

I

o 10.?:_SJ_(’)tt";c)\s.tantl sa foglio singolon.€.non. a ricalco.
N NS A
" DICHIARAZIOl\I F T L[\
'serisi @ el 79 e el 1
7er{| tr;. 39 della Legge 298/197’4 dell'art. j\d'] Q‘I'Jvl @4 ?e ek‘ egge‘&)’-w 987&\k { _/
v c-._e
A) TRASPORTO DF COSE IN CONTO PROPRIO I\ N .—-,r‘p\j\ J
o _PER. UN PESO.COMPLESSIVO A PJEND CARICO. SUPERIORE A KG:.3.500 >~
e ]I sottoscntto titolare ¢i licenza allautotrasparto dl cogelin conto propno‘ 1 (\ ) "1 \(:\ [l 2 £, J‘l
- dlchiara che le sem.:enn cose sono.(*h . . d N TR
[ 3 . [OTR AR T MR i = ST _]
o di sua propneté ?‘f\' ‘? _F L— O da esso, elabo{ate. trasforrnete, nEz‘arate 0 Egmu | k O
0 da esso produtte o vendutes'- n tenute i deposito M relazion al contratto i deposits o ™
o prese in comodato ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;
1
0 prese (n tocazmne o - ‘l - .
Firma leggibile de! titolare s
1 - {o"del suo legale rappresentante) = 'I‘ -
!
- . .- . - H
I i
I — ‘\\q\_\ . o
I .~ B) TRASPORTO OCCASIONALE Dt COSE IN CONTO PRQPRIQ
L i _ PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE‘A-.Iiﬁ. 3800 _ __
Il sottoscntt tltolare dl T:cenza aII autotrasporto di cose in conto proprio n. S - I Q)
: e R
_ | = —— |
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1 B """‘-—-_‘ \\
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Aziendo por la Mobilild acll'Aroa di Taranto %\\ )

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

BUSN. AZ. _52& TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: %GH!CRKI
LAVORO Zé\J jrwd e M\VMW SN }/MW/QL{LJ Conne zfz‘MJ\(

FATT. N. és; Q data ?jﬁ)g;ﬁé\

Notfa Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
ord.lavori NAC36  datadl-02- 45 N. data
Ord. ricambi  N. data N. data

DDT andata N. E;D do’rozo/o f/” N, data
DDT ritorno N. Sj data 22 gZZS 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:

e 1372, 06 werne SOLLS v e 5946 OF

sono state es!egu:fe in conformitd ai bcth confraffucm

Taranto li Qé} t rQE‘2¢ -.S\

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA’
DISEGUIRE I LAVORL....cccvvviiiiiiniiiicnn

Socield per Azioni con Soclo unico soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune dli Taranfo
Via C. Battistl, 657 «74121 Taranto »Tel, 099 7356] «Fax 099 7794247 eweb: www.amatja.ft «e-mail: amat@pec,amat.ta.i
Codlce Fiscale, Parllta Iva e N° Iscrizione al Reglstro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Copitale sociale; € 5.497,272,00 inleramente versato.
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Commessa s 61.944 |Tipo: 02  ACCIDENTALE

Data apertura 28/01/2015 16:20 | Data chiusura Stato Commessa: FINE LAVORI
Veicolo (528 Targa CX 195 XG Modello IRISBUS 491EU 109/3P Km 804.716
Num. Carrozzeria; Cliente: 1 AMAT

IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
MATERIALI UTILIZZATI Imp.  Imp.
Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno
29/01/15 134996 000048035 O-RING TERMOKING 13 2,00 € 0,42 € 0,00 € 0,83
29/01/15 134.996 00004804 O-RING TERMOKING 11 1,00 € 0,35 € 0,00 € 0,35
29/01/15 134.996 00001167 INNESTO RAPIDO DA 12 1,00 € 6,79 € 0,00 € 6,79
29/01/15 134996 00000851 RACCORDO DA 12 1,00 € 2,32 € 0,00 € 2,32
29/01/15 134,996 00003473 RACCORDO PER CILINDRO FRENI 1,00 € 9,05 € 0,00 € 9,05
L tp Il onn ool S
\ Loan. Al I—j\
SALDI COMMESSA P\ Ota Tot. Importo
Costo Lavorazioni Interne, 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne € 0,00
Costo Materiali Utilizzati € 19,33
Costo Ciclo Passive € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA € 19,33
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