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

Sede legalé ed ammiinistrativa: 74100 TARANTO Via C. Bamsn. 657 . .
TL]eiono 09973561 (5 linge urbane) - Fax 0997794247 ' 3. @

L. ice fiscale, Partlta IVA en® di iscrizione a) Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
C ita Socnale sottoscritto: € 5.497,272,00 Cap:tale Socmle wersato: € 8. 381 881 75
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ORDINATIVO DI PAGAMENTO -

a1

AR VA

e r——— e trmmeastn wmmr Rn err ceeieoas aimssesmsebeseeps

GESTIONE | ' ESERCIZIO- | N.ORDINATIVO"|  DATA _ l COD.CASSA | COD.CASSA || IMPORTO ORDINATIVO _

o |7 rass | 1oi015 € 5.11497|
" [L CASSIERE ‘ o ORM S.r.l
" PAGHERA' ‘ OFFICINE RETTIFICHE MOTORI -

g LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO Dl PAGAMENTO VIAW. TOBAGI 24

! A FAYOREDIL: 4
72026 SAN PANCRAZIO SALENTINO (BR)
Partita IVA: 00116220740

- _ cC 03.18;24.021
7 | DICONSTEURO: | cinquemilacentoquattordici,7 .
. | PAGAMENTO:  RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI
’ UNICREDIT BANCA SPAXXXXX . _ IBAN: IT69G0200815903000000926155
o B o CAUSA'E'E ‘13'};"{ FAEX&&ENTcS T
| MANUT.BUS )
| PAGAMENTO FATTUREN. T
;710000366 CIG 2070857D2F 0000367 CIG Z780857D3F 0001810 CIG
'f ZD909E1191 S - . .
"';-| ‘ y g : IMPORTO LORDO : € 5 114 97
SRR LI B o S TOTALERITENUTE e 0,00
: . " {Tr )' “N ‘ e g e e e —
; (VAR RS IMPORTO L€ - 5.114,97
— i arui 2l
3 LRz G caof = =y
\in\% F\-Jmale le:‘ran o J
CASSA : CASSA
‘- N et e vy I,
| . IMpoRTOLORDO - |€ | 511497 | .
RISULTANZE ' [T T : i e i
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00 - —_—
| [ e ‘0,00 T
ST _ewemmsea, | 06 °“”¥”““”.‘i‘?f‘?§?‘,.____.___;__._... LT
: 8 63/09 L “| . DispoNIBILITA’ £ 0 000
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BANCA MONTE DEI PASCHI DI SIENA SPA &Ko~ . ..
FILIALE 9601 " TARANTO

‘IBAN BENEFICIARIO: I1T69G0200815903000000926155
NR.SCT: - 119710846 CRO: ALO09672504 -
DATA ORDINE: 12.11.2015 ‘
TRANSACTION ID: AL009672504010304815801158001T

ORDINANTE AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL’AREA DI TA
VIA CESARE BATTISTI. 657

. . TARANTOD _

BANCA DEST: - UNICREDIT BANCA SPA.- . - DIREZ

BRINDISI ' - . . BR

o - BRINDISI GARIBALDI.
' BENEFICIARIO: ORM SRL

. DT REG. : 16.11.2015

- IMPORTO: - 5,114,970 - o
NOTE: FATT 366 CIG Z07085D2F FATT 367 CIG o

- MANDATO NUM _ 1488

"'GRUF’PO BHNCARIO I"‘IONTE PQSCHI SIENQ - BQNCF‘G 1030. 6) -GRUPPO 10
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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

]

, Sede legalc ed ammmlstrama 74100 TARANTO - Vm C. B"lttlstl 657 '
. Telefono 0997356 1(5 linee urbane) - Fax 0997794247
. Codice fiscale, Partita IVA ¢ n®di iscriziene al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
" Capita Soclalc sottosurltlo € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

[R—

——pm— =t

A FAVORE DI:

‘-, LA SOMMA DEL PRESENTE ORD]NAT]CO D1 PAGAMENTO

VIA W. TOBAGI, 24
72026 SAN PANCRAZIO SALENTINO (BR)
Partita IVA: 00116220740

CC 03.18;24.021

* | pICONST EURO:

' PAGAMENTO:

cinquemilacentoquattordici,97 -

'RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI
UNICREDIT BANCA SPAXXXXX

IBAN: IT69G0200815903000000926155

- CAUSALE DEL PAGAMENTO

‘| MANUT.BUS

4| ZDY09E1191 -

;‘ N PAGAMENTO FATTUREN
- 1| 0000366 CIG Z070857D2F, 0000367 CIG Z780857D3F 0001810 CIG

[ RN I S

5 ; GESTIONE | ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA | COD.CASSA | -COD. CA_SE}__—!- IMPORTO' ORDINATIVO
i 0 1.488 ;0/1_1/20‘15_* L ] e 511497
. IL CASSIERE ORM Sl |

. PAGHERA' OFFICINE RETTIFICHE MOTORI

el
,1“

bt

r .

IL PRESIDENT.

IMPORTO LORDO: e 511 4 07 -
N TOTALE RITENUTE € 000
: i . _ I . _—
IMPORTO ! € 5.114,97
! | , .
CASSA l CASSA
| IMPORTO LORDO € 5.114,97 ' | '
vl RISULTANZE e - - T e
: DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00 - -
| e 1€ 000 r - T
ESTREM I DELIBERA ~ PROG. ORDINATIVI EMESSI i
i RA e | N R - A
63/09 DISPONIBILITA' € 0,00
CONTABILITA'. ) IL ﬁ ENTE AMM.VQO




w:lt';.‘{!
%
HE

i

LORmsrl officine reitifiche motaori
ABSOQIATD

Via Waiter Tobagi, 24 zona art, . P g ©uro CARDAY 2000 & \
72026 - San Pancrazic Sal. {BR) IVECO raurea 5 m! :

L] wx@ LIIMBARDINI ol
Tel. 0831.8666778 - Fax 0831.668094 irisbus DEUTE Turbine
E-Mail: orm@ormsti.net ETO
Swervizi i manutesziona 8 riparazicns velool induscriall 2 bus. riparaziorne Mezzi speclal o rimorehi, cammeraislizzaziona Hicarra

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01
72026 San Pancrazio Salentino BR . Cliente Numero Data Pag.
Tel., 0831-666778 Fax 0831-668094 : 006046 FT/ACC/0000366 28/01/2013 1
/ / Spett.Le
Destinazione / A.M.A.T.
A.M.A.T. A mpmr e
- o reB 76 VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 555 Vito Tundo
Codica Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca Interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalitd consegna Porto Venditore Aspettio esteriore Cotti Pesa
000014882
Articolo Descrizione UM| Quantita Listino Prezzo S¢, Valore Iva
Ordine STD/1300025 Rif. 555
Rif.0fferta 1300104 del 17/01/2013
CITYCLASS SOC. 555
N° CIG : 2070857D2F
Rif. vs. Ord.N°1629/UT del 25-01-20-2013
IVE 97109267 CAVO ELETTRICO PZ 1,00 56,000 56,000 (({30) 39,20 p1
IVE 5006210387 ECU-CAMU Pz 1,00 1.400,000| 1.400,000|(35) 510,00 p1
RIPRISTINO CABLAGGI DANNEGGIATI NR 8,00 20,000 160,00 p1
S508T. CAVO ELETTRICO NR 4,00 20,000 80,00 p1
PROGRAMMAZIONE ECU NR 1,00 250,000 250,00 p1
me M Z 35
pes 0 1FEB. 2013
P PRESIENTE o
DG DRETFOREGEMERALE
DA RETTORE AMUBISTRATVO T
B DRETORETECNCO O 24 2’
E  ESROZOMOVMENT) O RIC N.IVA <P
UG MEADGNPRSNSY O - © 26 FEB 273
B ACUSRICONRAT DATA DI REGIBTR, I
!53 COMSRRNIBEANGD O
PFURMANCA O
w PERSONALE JRETRIBUION (3
Totale merco Spesa trasp. ! Imb. Impo i (hieo va Impdste / Esonziont TOTALE IMPONIBILL
20 "HP Ll L% W]
949, ) 1 302,23 1.439,20
Sconte pagamanto Spese Incasso I‘}RG' EAGIONERWECDNOMM) rl :
conto pag: pe 8§10 SR T, 3 TOTALE IMPOSTE
302,23
Netto merce Altre spese .| TOTALE
949,20 1.741,43 EUR
cadenze  31/03/2013 1.741,43
Data e Cra inizio trasparto R Firma vettare Firma Caonducento Firma Dastinatario
28/01/2013 09:06:05

Capitale Sociale £uro 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro socistd - C.CLAA. Brindisi N.38801 - Codica Fiscale e Partita VA 00116220740
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Via Walter Tob:

ati, 24 zona arl.

72026 - San Parcrazic Sal. {BR)

Tel. OE31.666778 - Fax 0831.668004
E—Mail;%nn@onnsri.nel

;},unm
i
srl officinne rebtiftiche nrolfears % meom gt
RICARIE @URDCMDANZ’OC’D & ASSOCIATD
i _ FEnsTra 3 © g e
'veco - S M% Turbiﬂe LOMBARDINI
irisbus DEUTZE

Servizi di manutenzicne e rinarszions veisoll industrisll 2 bhus, Fiparszions mas

=i speciali e rimorchi ComMercisNZZaIOnRe rioarn

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig. 01 ACCOMPAGNATOR[A
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0831-666778 Fax 0831-668094 006046 FT/ACC/0000366 28/01/2013 1
/] Spett.Le
Destinazione 4 A.M.A.T.
AM.A.T. o e oo
=D rtB [nﬂ VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTC TA Tel. Fax
Partita VA Causale Riferimentoc Agente Dperatore
00146330733 Vendita 555 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalitd consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colli Peso
000014882
Articolo Descriziona UM| Quantita Listino Prezzo Se. Valore Iva
Ordine STD/1300025 Rif, 555
Rif.Cfferta 1300104 del 17/01/2013
CITYCLASS S0C. 555
N°® CIG : Z070857D2F
Rif. Vs. Ord.N°1629/UT del 25-01-20-2013
IVE 97109267 CAVO ELETTRICO P2 1,00 56,000 56,000 ({30) 39,20 P1
IVE 5006210387 ECU-CAMU PZ 1,00 1,400,000} 1,400,000 ({35) 910,00 P1
RIPRISTINO CABLAGGI DANNEGGSIATI NR 8,00 20,000 160,00 R1
S05T. CAVO ELETTRICO NR 4,00 20,000 80,00 21
PROGRAMMAZIONE ECU NR 1,00 250,000 250,00 R1
Prot W "7 | 3‘35
ba O 1FEB 203 |
P PRESIDENTE Ch
DG DRETIORE GENERALE ]
DA ORETIORE AMMMSTRAINO L) | | .
DT ORETOREVECNGD O 2 g y
L ESRCmOMMMETO O R S
WG ATARGEN PRI - o
B ARSI = pars oiregiprr, 26 FEB I
B COMMSWIBAN O O
U PEORURCA
¥ PERSORE/REBIZON O
Totale merce Spese tragp. / imb. lmp?H IL. "“"U VA infpbste / Esenzioni TOTALE IMPONIBILE
949,20 T TIRAN IR [} 302,23 1.439,20
- Uk EAG#ONERJAIECJMMW q '
conto pagamento Spese Incasso TOTALE MPOSTE
SI0 STAFE Qi
302,23
Netto merce Altre spese ; 0 TOTALE
949,20 1.741,43 EUR
Geadenza

31/03/2013 1.741,43

Data & Ora Inizio trasparfo
28/01/2013 09:06:05

Firma veitore Flrma Cond te Firma Destinatario

Copitale Sociale Euro 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N, 1324 - Registro societd - C.C.LAA. Brisdisi N.38801 - Codica Fiscalz & Partits IVA 001162287 4G
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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
_|Peterm. 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 condizionl contrattuali
L RESP., UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n. ' del
" IDATA FIRMA
Delib. C.A. n. 6 3 del 0 Q
e
|Delib. C.A n. : del
UFFICIO RAGIONERIA ‘
verifica dati contabili Delib. C.A. n. det

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta /79 DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAE % NBY. 2015 FIRMA DEL RESHONSABIL IL. RESP. UNITA' TECNICA
I O /{ ’ /{ 3/ per supervisione
4
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANG DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
_ per supervisione
IDATA FIRMA
Lo-{1-10;s |
T \/ v UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza Pagame’%
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

DATA

FIRMA {.Q\I;E\S-S(SNSA LE
R N

DATA

. FIRMA L RESPONSABILE UNITA' TE EA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABIL
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico oG IMVIO (oPA KoAeid
Conferimento del ...............cccoeeessveeeees PROtovareesese o, ﬁl‘ O/li)—[o\p_ (o&)___,..,(/i/i—&
IL CAPOUNITA"AA.GG. EPP.RR.- ~ W{E ﬁ > ? } Op A
S s ——— ~ Ly , / K




CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domiclio o Residenza, Partita VA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) Den. 472 et 12.02.1996 - D.PR. 695 der 21012, 1005

N.FE3 W ORAL 2042

a mezo:
=) vettore [ cedente cessionario

(UIGG0, O DESTANAZIONE (sz Gyersa el del cessionario) EVARUDON

.' 22> Ci!’ QsUw

TOTALE €

lL‘@‘ﬂA—rZQ

oS

— [ NUMERD PROGRESSVD® | Ve DELCES% /
E P F)

. . . {1) Sole in caso O utifizo In sostituzione della ce: fiscale,
651203033 {2) A sensi dellart, 3, comma 2, del DR, 441797 & wmm:eﬁcaﬁml
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Azienda per la Mobilita nell'Area di Taranto

prot. {(bl [ JUT Taranto, li 25.01.2013

Lavoro n°® 105

Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.i.
72026 San Pancrazio S.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 555 - ripristino impianto elettrico con sostituzione
di n. 1 cavo e n.1 centralina CMU. PROCEDURA 2/A. C.1.G.
Z070857D2F

In relazione al vs. preventivo n® XC/PUB/1300104 deilimporto di €
1.439,20 + IVA (assunto al protocollo aziendale n® 1211 del 18/01/2013),
riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la
pratica, si emette ordine per un importo complessivo di € 1.439,20 + IVA,
finalizzato all’emissione della fattura.

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

missione della fattura.
Nota: Il numero di C.X.G. in oggetto dovra essere riportato in fattura.

IL DIRETTORE [SENERALE
Ing. Giovanni Mgjtichecchia

Societd per Azioni con Socio unico. soggetta a direzione e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto Te/g +39 099 735614 Fax +39 099 7794247 e web: www.gmat.ta.it = e-mail: amat@amat.ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registra delle Imprese di Taranto 00146330733
:” ; - Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato

pag. O PAGE 1



CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domiciho o Residenza, Partita IVA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

Pl . . S-R.L_ -
via \NO';'EaE 04 - Zona A, (D.d.t.} oer. 472 del 14.08.1996 - D.PR. 596 del 21.12.1996
EEELE At e

| a mezo:
- [] vettore ] cedente M cessionario
CESSIDNARIO: Ditta, Dipendenza, Domiciio 0 Residenza, Partta IVA LUOGO T DESTINAZIGHE (se dwerso dallindinzo oel cessionario) E YARIAZIONI

AMAT Spra :
A C. gt 65% (R B M |
: T& NN T '

CAUSALE DFL TRASPORTG 5. ORD. N. DEL I:l in mmoi

R—'&—s-p k[\‘ c Lﬁ-!/o RO [] asaldo,

'DESCRIZIONE DEI BENI (natura €, qualita}

RvreRol- 0. 55% |

s
¢

RAPRL (VO HHPANVTS BLRTTU

o1 TTO ESTERIORE DE) BENY N, Cow

A v Axd 04.

VETTORE: Dilta, Domicilio o Residenza

PORTO

TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRD
o I o

Ty i

' s sudanie | DA ORA 0
Coris rt e 'i
egna o inizio trasporto & mezo - o ?'lol /tl 7'| |2| 1 ;I

ANNOTAZION! - VARIAZIOKI NUMER( PROGRESSIV © | FIRWA DEL CESSIQNARIC -

(1) Sole i caso di utillzro in sostiiuzione defla certificazions fiscale.
1607C033 (2) Al sensi delr'art. 3, comma 2, del D.ER. 441/97 e successive modificazionl,




ATTENZIONE: ' L

-1 fogli di quésto bollettarid sorio in carta chimica autoricalcante. ) i
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolor € non a ricalco. -

- _.1 ."-, /«,-" -
DICHIARAZIONI -
ai sensi dell'srt. 39";:Iell? Legge 298/1974, defl'art, 1 del D.M. 13.4.79 e defla Legge 132/1987 -
- —l ]l . 1 o . 1 - r B

i

A) TRASPORTC Dt COSE IN CONTO PROPRIC .
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3. 500

Ii sottoscritto, titolare di licenza ail'autotrasporto df cose in conta proprio A

dichiara che le seguenti cose sono (*): e
0O i sua proprieta; T nda esso elaborate, trasformate, fiparate a sifn 0;
LS NS .
0 da esso prodotie .o vendute,“...q.. W tenute in deposno In felazione.al contratlo d| deposito o
Q prese in comodato; ad un cenfratic di mandate ad acquistare o a vendere;

a prese In locazione;

N P I Firme leggibile del titglare « .-
{0 del suc legale rappresertante)

B) TRASPORTC OCCASIONALE D! COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

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

dichiara che le seguenti cose song {*):
Q di sua proprieta; O prese in comodato; Q prese in [ocazione;

e costituiscono trasporte occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

" . . " ; ' -
(*) Clchiarare lpotest o le ipotest che ricomano, [T T
N.B - dichiarazioné B} va fatta encho nel caso cfie If rasporto, oltre che esscre occasionale, comprende cose che nentrano fra quelle previste
nella kcenza e va quinai aggiunta a quella di cui alla lettera A).



Goqeo
"A.M.A.T. SpA — Area Tecnica

RAPPORTO DI VERIFICA
RELA TIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A
DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUSN.AZ. 509  TARGATO

Ovvero
ALTRO:

oA © R
LAVORO: Qul\@ O io tipesto ﬂé?f?w Ssot. A et
1t ekl CHL

arin_3bb_aua_20/01/12

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ; N. data
Ord. lavori N.%Zf datadf el 7% ; N, data
Ord. ricambi N. data data

DDT andata N. %3 datao >ﬂ2€2 N. data
DDT ritorno 4'22 data é f_ﬁz data

DDT rest. Ric. N. data i 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:

4&(}.?} 2o oItrelVA€_v?02{ 23 'Tot.€¢>ééé’(

1
sono state eseguite in conformita ai patti contrattuali.

Taranto li D) /¢ %/ % g_—

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO 1CIO TECNICO
DI SEGUIRE | LAVORI

Mod. “Rapporto di verifica” Valida “Area Tecnica” Rev. 00 del 23/10/2003 Pag. 171

s
At pr s et ol e i e




Commessa _ 37.338 Tipo : 02 ACCIDENTALE

Data apertura °(02/12/2012 07:41 | Data chiusura 18/12/2012 15:31 |Stato Commessa: APERTA

Veicolo “(0582 Targa DW 526 TR Modello BREDAM220/ELU/4P/AC Km 819.762

Num. Carrozzeria: Cliente: 1 AMAT

IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:

SALDI COMMESSA Qta Tot. Importo

Costo Lavorazioni INTerne.. ... ereseemseressesnemsssssstssissisnsns 0,00 € ,00

N
L

Costo Lavorazioni Esterne.. e mmimmissiesersensminns €
Costo Materiali Utilizzati....
Costo Ciclo Passivo €

h
- O
-

COSTO TOTALE COMMESSA.....ocveceeecenensinsissionns €

03/11/2015 1 $.6.6.0.0.0.6.6.0.0.0.0:0.6.0.9.9.9.9.9.9.9.9.9.9.9.9.0.0.0.6.6.6.0.0 ¢ pag. 1 di 1
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srl officine retiifiche moltori

I
L g

Via Waiter Tobagi, 24 zona art. I ’(,ﬂ'w {, @ Guso canpan a0 & ASBOTIATE
72026 - §an Pancrazio Sal. (BRY) ; / BT R ES & P
Tel. 0831.666778 - Fax 0831.666093 IVECO rismas X &« Tinbne  -OMBARGINI @ nSIAMY

E-Mail; orm@ormsrl.net WECO

Swarwvizi di manucenzions g riparazions velcol induscriali e bus. riparazione Mezzi apeciali @ rirnorchi cornmeroishzzarians ricaonin

Deposito di Partenza

Via Walter Tobagi,24 Zona Artigqg. 01 FATTURA ACCOMPAGNATORIA
72026 San Pancrazic Salentino BR Cliente Numero Data Pag. '
Tel. 0831-666778 Fax 0831-668094 006046 FT/ACC/0000367 28/01/2013 1
/f y ! Spett.Le
Destinazione 1 A.M.A.T.
A.M.A.T. -5 FEB ylil
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTC TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 532 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modallta consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colli Peso
000014887
Articolo Descrizione UM| Quantita Listino Prezzo Se. Vaiore Iva
Ordine STD/1300026 Rif. 532
Rif.0fferta 1300105 del 17/01/2013
CITYCLASS 532
N° C I G: Z780857D3F
Rif, Vs. Ord.N°1630/UT del 25-01-2013
IVE 5006233115 ECU-SOSPENSIONI PZ 1,00 915,000 915,000 |(35) 594,75 p1
RIPRISTINO IMPIANTO ECAS CON SOSTITUZION |[NR 4,00 20,000 80,00 P1
CENTRALINA SOSPENSIONI - &3
PROGRAMMAZIONE ECUProl N NR 1,00 250,000 250,00 p1
- 01FER. 203
P PRESDENTE o
DG DRETIOREGEMERAE OO
DA DRETTORE AMMNISTRATVG O3
DT DIRETTORE TECNICO a
UE  FSERCIZOMOVMENTD O3
UAG AFARMENRRANSTR OO
y U ACOUSTICONTRATT O | 3 { 2,
UC CONMLTAIBEANCO O RIS A ANVA
Ub INFORMATEA o 26 FEB 200
U PERSONALE/RETRIBUZON CJ DRTA DI REGISTR..
U TECNICO a
¢lPT PROCOTTI TRAFFICO 3
ViRG RAGIONERIA/ECONOMATO 3
800 SVArE A gl 1
Totale merce Spese trasp. / Imh. imponibiif IVA | Imposta / Esenzionl TOTALE IMPONIBIL)
594,75 924,75 21 |0 194,20 924,75
Sconto pagamsento Spese intasso TOTALE IMPOSTE
194,20
Netto merce Altre spese TOTALE
594,75 1.118,95 EUR
[icadenze  31/03/2013 1.118,95
Data e Ova Inizlo trasports Firma vettere Firma Conducento Fimma Destinatario
28/01/2013 09:13:11

Capitale Sociale Eura 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro societd - C.C.LAA, Brindisi N.38801 - Codica Fiscale & Partita VA 001162208740



e
.
i

via Vifaiter;‘l‘pbagi, 24 zona art, RlCaMB) S 0RO CanpAn poue & & ———
72048 - San Pancrazio Sal. {B8H) @ / @,«ﬁgﬂg a8 : ] .
Tei. 0831.665778 - Fax 0831.668094 IVECO rioogs ‘ et < ity Turbine  —CMBARDINI ﬁ ;

E-Mail; orm@ormsrinet weco

Beryizd di rhaousenzite & riparszions velcod ingussmel & Dus, ripgrazione mMeszi speciall 2 cimorehl comrmeeoi@hzz ariong MIeernt

Deposito di Partenza
Via Walter Tobagi,24 Zona Artig., 01 MPAGNATOR!A
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0831—.666778 Fax 0B31~668094 006046 FT/ACC/0000367 28/01/2013 1
Spett.le
Destinazione A.M.A.T.
A.MALT. - ¢ FEB 709 A
WIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTC TA
74100 TARANTO TA Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 vendita 532 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalita consegna Porto Venditore Aspetto esterlore Colli Pesa
cooQ14887
Atticolo Descrizione UM | Quantita Listino Prezzo Sc. Valore Iva
ordine STD/1300026 Rif. 532
Rif.Offerta 1300105 del 17/01/2013
CITYCLASS 532
N° C I G: z780857D3F
Rif. Vs. Ord.N°1630/UT del 25-01-2013
IVE 5006233115 ECU-~SOSPENSIONI PZ 1,00 915,000 915,000 |{35) 594,75 R1
RIPRISTINO IMPIANTO ECAS CON SOSTITUZION |NR 4,00 20,000 80,00 R1
CENTRALINA SOSPENSIONI 3
PROGRAMMAZIONE ECUProbl N ” F B NR 1,00 250,000 256,00 pR1
S 01 FEB. 201
P PRESIDEMTE &
0G DRETIOREGEMFRAE O3
DA DWRETTORE AMMINISTRATVO CO
DT DIRETIORE TECNKO O
UE ESERGZOMOMNENTD O
UAG BERNGEIRRANSTA O |
Ut KUSHICHRM OO AN iN D6 |
. US CONTABRITA/BEANCD O i S SR =8 0 |
b INFORMATICA | R 76 rpb LY i
UP PERSONALE IRETRIBUZONI 3 [Lpi P ney
UT  TECNICO b
ulPT PRODOTTI TRAFFICO (]
tiRG RAGIONERIA/ECONOMATD 7
S50 Sharr Gl |
Totale merce Spese trasp. ! Imb. Impentbilt VA | Imposte f Esenzioni TOTALE iMPONIBIL!
594,75 924,75 21 13 194,20 924,75
Sconto pagamento | Spese incasso TOTALE IMPOSTE
194,20
Netto merce Altre spese TOTALE
594,75 y 1.118,95 EUR
[Seadenze  31,/03/2013 1,118,95
Data ¢ Ora Inizio trasporio Flrma vottore Firma Conducente Firma Destilnatario
28/01/2013 05:13:11

Capitale Sociale Eurc 51.128,00 - Tritsunale di Brindisi M. 1324 - Registro socistd - .00 AA. Brindisi 38841 - Codice Fiscale = Partitas VA 0D116220740
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE <

-

vern" ica visite di accertamento sanitario del personale »

[Data scadenza pagamento

=i

Conir. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv n° del '
e R IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n° del per stipenvisions
DATA - FIRMA
) Delih, C.A. n° del
Data scadenza pagamento
IDATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZINO
verifica quantita, documenti & condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr. Rep. n,
DATA FIRMA '
Delib, C.A. n, (-)
|DPelib. C.A. n. ‘ del
UFFICIO RAGIONERIA )
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

IL RESP. UNITA' CONTABfLITA' E BI ANCIO
rs perSlUne /

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
/]
DAH% a0y, 20% F'RMA% REpPONSASI IL RESP. UNITA' TECNICA
' 0 /M /{< per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

[0 [l/w[_s

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamgdto
(}-—\Q_ \’?4%
n

Data scadenza pagamento

DATA/P /LJFIRMA\)E RESPONSAHBILE

DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' §BCNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSAT.E
UNITA’ AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico ,J’p SO0 (oA {f/f LA
Conferimento del ...... et eeereereeeeennens Prof. ... V(/Lp NG € U—\)/ﬂ&_ﬂ
™ ~
1L CAPO UNITA“AA:GG: E PP.RR. e g 00 ) Ad’@ m
DATA FRA e ﬂ(




“.M‘IH'("

\.“b SO0, Yo
§ s
- » o _3 i &
4 SP.A. i g\
L)
Azienda per la Mobilité nell’Area di Taranto <, Siwcem

prot. /{ B*?)O /UT Taranto, li 25.01.2013
Lavoro n® 106

Spett.le
ORM sri

Via W Tobagi, 24 z.i.
72026 San Pancrazio S.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 532 - ripristino impianto elettrico sospensioni.
PROCEDURA 2/A. C.1.G. Z2780857D3F

In relazione al vs. preventivo n°® XC/PUB/1300105 dell'importo di €
924,75 + IVA (assunto al protocollo aziendale n°® 1213 dei 18/01/2013),
riferito ai lavori gia eseguiti e descritti in oggetto, al fine di regolarizzare la
pratica, si emette ordine per un importo complessivo di € 924,75 + IVA,
finalizzato all’emissione della fattura.

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

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

IL DIRETTORK GENERALE
Ing. GiovanniWlatichecchia

Societa per Azioni con Socio unico soggetta a direziene e coordinamento da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto ¢ Tel. +39 099 73561 Fax +39 099 7794247 ¢ web: www.amat. ta.it  e-mail: amat@amat. ta.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N* iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
pag. O PAGE 1




A.M.AT. SpA — Area Tecnica 4 04 §K

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

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUSN.AZ. 3 8C  TARGATO

Ovvero
ALTRO:

A ORI
LAVORO: _ .t tur/ﬁt\/w /{’,(;7/, wetn UG eo o gebed

eAaTT.N. L6 % data Zé)'/‘()'rﬁ//ﬁ?

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ; N. 'data
Ord. lavori N._//63O data_7%-of ~,’é3; N. data
Ord. ricambi N. data ; N. data
DDT andata N. 930 data PL2AL ; N, data
DDT ritorno N. 2l data 93“'0{"{3; N. data
DDT rest. Ric. N. data ; N. data

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

€ ‘924( ;'\Sh oitre IVA € 4—?4{ 20 Tot. € 4’ ¢¢&{Fg S/

sono state eseguite in conforrnita ai patti contrattuali.

oo 07 I

IL TECNICO INCARICATO it CAPO UFKICIO TECNICO
DI SEGUIRE | LAVORI

~AIRAL. | Mod. “Rapporto di verifica” Valida “Area Tecnica” Rev. 0O del 23/10/2003 Pag. 1/1




lv-.
P

e e S NPERTA MOBILTA
.+ NELUAREADITARANTO 5.PA.
Via C. Battisti,657
. Tol. 089/73561 Fax 099/7 794247
P. [VA 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) D.eR. 472 de1 12.08.1006" D.PR. 696 del 21.12.1996

N TR W24 422242

a mezg:

™1 vettore [] cessionaria

[chdente

CESSIONARIO: Dinta, Dipendenza, Domiciio

ST o ’ﬁ’

LLOGO DI DESTINAZKONE {se dversd dal"intiniza del cessonario) E VARIAZION]

vK)M T

S PAVCR e 0. Spriniivo-82-

IDEA

CALISALE DEL TRASPORTD ‘ u & ':D % 2

VS, ORD, N CEL

|_—_| in conto
[] asado

DESCRIZIONE DEI BEN] {ratura ¢ quallta}

ATOBUS /72 v’ 637:/9552

IMPORTG ®

L AR S ENSLOR A

> FeTelE (248D

£

oA

oL NS G
37 '} },vrg‘»_—ﬂ-‘f"f\S‘mi?

=1 ; A S

\

b .
=l 3
S ¢ thdety B

L

ASPETTO ESTERIORE ?H BEM

VETTORE: Ditta, Domicllio o Residenza

-TOTALE €

DATA E ORA DEL RITIRO

Consegna o inizio trasporto @ mezzo cec_len:e_
- cessionario

z ﬂ/[a/zl ;7/ /b it

CON IlJCENTE

il

AHNOTAZION] - VARIAZION]

HUMERG PROCRESSVO

o/

651203033

(1) Soio in caso o ytiizo i sostiuzione delia certitaz)
{2) Al sensi dellart. 3, comma 2, def D.PR. 44197 e successive i odfcaz‘nm

ine fiscale.




ATIEOM A1 A39 2%zt a
: TS ACIAY (4 A
artenzionEs OTHARAT IT AZsAY iy
‘e 2ess O gl
I fogli. di questo bollettario sopo in carta ohmﬁ@a\ gjqa{c’:qn'ig., (AR CI0DA
Per rion produrre involontarie trascrizioni, si pre q..gl' ch ?%ejé’-_‘&itc'hla oni:
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. LML IO AV G

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

A) TRASPORTO D1 COSE IN CONEO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza a'll’autotrasporto di cose in conto propno n. ' .
dichiara che le seguenti cose sono (*): ~.-" - -

{1 di sua proprieta; i 1 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotte o vendute; - I tenute in deposito in relazione al contratto di depesito o

O prese in comodato; i g - ad un contratto di mandato ad"acquistare o a vendere,

O prese in locaziong; ¢ L.

Firma leggibile 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

Il sottoscritto, titolare di licenza &ll'autotrasporto di cose in conto proprio n. R
. dichiara che le seguenti cose sono (¥):

A di sua proprietd; 2 prese in comodato; [ prese in locazione,

e costituiscono trasporto accasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

*} Dinhiarare I'ipetesi o lg Ipotesi ¢he ricorono, -t
N.B. .- La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il raspente, oltre che essere occasionale, comprende cose che fientrane fra quede previste nella
licenza e va quind) aggiunta a quella di cuf alia lettera A} '




CEPENTE: Ditta, Dipendenza, Domicio o Residenza, Pertrta VA

O.R.M. SRR.L.

i - Zona Art.
- . \ia W. Tobagd!, 24
72026 S. PANCRAZIO SAL. (EF;)
Part, IVA 001162207

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) DR 47206l 14.08.1996 - DPR. 606 ¢l 21.12.1006

N.ed  wl0504100{3]

a mezo:
] vettore [ cedente Qj cessionario

TATHETN T e

LLXOGO D1 DESTINAZHNE [se diverso dallindmazd dal cessionano) E VARIAZON

Jia C- RBrro §7r

65%

L D2 A

TAMS VT ©

CAUSALE DEL TRASPORTO

AaxvNe BN eftavonro

DeSCRIZIONE DEI BENI (natura e qualita)

AUTO 8US it AL

[ in conto?
[ asldo

V5. GRD- N,

SeC. 53

QBRIST4c |MPAvTo  RCA)

ASPETTO ESTERIORE DEI BERI

R Uolxan

VETTORE: Ditta, Domicilio o Residenza

DATA E ORA DEL RITIRO

I]Illlill o

TOTALE €

a1 g’ﬁw

AR

Ceonsegna o inizio trasporto a mezo —————
cessionario

osof MRle8 s s

FIRMADERCONDUCENTE ,  ©

il

ANNOTAZIONI - VARIAZIONI
]
1

s ERO PROGRESSVD = | FIRMA DEL CESYIONARY

1607CD33

(1) Sofe irt caso o Ltiizo n sesttuzione defla cortificazione fiscale,
{2} Ai sensd defl'art. 3, comma 2, del D.RR. 441/97 e successive modificazion.



P fogh di qdesfo bollettario sono in carta chimica autoncalcante

ATIENZIONE: Y . . ..
Per non produtre involontarie trascrizioni, si prega di compﬂare le: dlch:araZlom
sottostanti «a foglio singolos e non a ricalco,

i

- ""’ . i ; _"li,' {f’:
DICHIARAZIONI /  7- S
ai sepsi dejll'art /39 délla Legge 298/1974, dell art 1 del,D, M 13 4.79 e deJ!afLegge 13211987

. —r

A) TRASPORTO DI COSE IN CGNTO PROPRID , /.
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIOF!E AKG.3, 500 !

I settoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto propno n . o = J "
dighiara che le seguenti cose sono (4): T B et

1 disua pmpi‘ieté' b ’ n da esso elabgra,;e Irasformate, nparatg o simill; ,
# 4"

O da esso-prodotte.g.vendutel e -a. 1enuta1n_de"pos:to In relazmnaa] contranq di deﬂosno 0
O prese in comodato; ad un centratto di mandato ad acquistare o a vendere;,

Q prese in locazione; |

g . &Y LT

{0 e o1 :=+  Firma leggibile del tjtolare’

: (o de! suo legale rappnesentante)

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

i sottoseritto, titolare di licenza ali'autotrasporto di cose In conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*):

O di sua proprietd; Qprese in comoadato; 0 prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasicnale per le seguenti esigenze

' : Fima leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

.. ews o 2
™ Dxchmrelnpoteﬂnlelpclwmenmnooo Vg ‘-‘ ; "lor ?
N.B - dichiaraziona B) va fatta anche nel casc che il traspcrm n!tm che essCre oceasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste

nella licenza e va quindi aggiunta a quea di cui alla lettera A),



Coriimessa 38.060 Tipo : 02 ACCIDENTALE

Data apertura  23/12/2012 11:21 | Datachiusura (7/61/2013 08:42 |Stato Commessa: CHIUSA

Veicolo (532 Targa CX 200 XG Modelle TRISBUS ITALIA 491EU 109/3P Km 179.640
Num. Carrozzeria: - Cliente: 1 AMAT
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
!
SALDI COMMESSA Ota Tot, Importo

Coste Laverazioni Interne 0,00 €
Costo Lavoraziont Esterne..... €
Costo Materiali Utilizzati €
Costo Ciclo Passivo... €
COSTO TOTALE COMMESSA €

03/11/2015 1.9.9.4.0.6.9.90.4.0.0.0.0.0.0.90.0.0.9.9.9.9.0.9.6.0.9.9.0.6.0.9.0.0.6.0.4 pag. 1 di 1



/ &
23 VAG 2073 el

bl
AZSQCIATD

Via Waiter Tobagi, 24 zona art. N @ eum cARDAN 2000 &
72026 + San Pancrazio Sal. (BR) RSTREN ?HSQAMEE
Tel. 0831.666778 - Fax 0831.668004 Ivsco isbus Turbing “OMBARDINI m-

E-Mail: orm@ormsrinet weco
Sarvizi di menutenzions 8 riparezione veleoli industrisli e bug, riparazione Mezzi apecisli 8 rimarchi, comrmersiolizzaziona raarbi

srl officine setfifiche motori

ot

Deposito di Partenza
vie Taiter mobal gt one e N FATTURA ACCOMPAGNATORIA
72026 San Pancrazio Salentino BR Cliente Numero Data Pag.
Tel. 0831-666778 -Fax 0B31-668094 006046 FT/ACC/0001810 14/05/2013 1
Spett.Le
Destinazione A.M.A.T.
A.M.A.T.
VIA CESARE BATTISTI, 657

VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO Th

74100 TARANTO TA Tel. Fax

Partita IVA Causale Riferimento Agente Operatore
00146330733 Vendita 493 . Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Ccordinate Bancarie o Banca Intema

00146330733 RD 60 GG FM .

Modalitd consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colll Peso

000027116
Artlcoto Descrizione UM| Quantita Listino Prezzo | Se. Valore lva

Ordine STD/1300338 Rif. 493
Rif.0fferta 1300895 del §/05/2013
BURQPOLIS SOC. 493

N° CIG : ZD909E1191

Rifer. vs. Ord. 7795/UT del 14-05-2013

IVE 2830957 ELETTROINIETTORE COM - 3 PZ 6,00 447,000 447,000 {35) 1.743,30 1
S0ST. INIETTORI fmw M NR 6,00 20,000 120,00 p1
T BisooNr O
B UETREGNRE O
bl nmmmmmwom
T DRETRRE TECNKCO O
B oEeapuomen O
HE ATFARIGENPRANSTR [
A ACOUISTCONTRATTI
W ooNmsumIBIAN O
B OFORANCY

(m}
- PERSONALE f RETRIBLZION]
U TECNICO 3
viPT PRODOTT) TRAFFICO
UIRG RAGIONERIA/ ECONOMATO O

S0 STHFF i O
Totale marce Spese trasp. / Imb. —Imponibili_ _ VA | Imposte ! Esenziont TOTALE IMPONIBILI
1.743,30 1.863,30 21 391,29 1.863,30
Sconto pagamento | Spese incasso TOTALE IMPOSTE
391,29
Netto merce Altre spese RIC NLIVA j 8 60 TOTALE
1.743,30 £ G0 200 2,254,59 EUR
[Geaderze  31/07/2013 2.254,59 DATA DT REGISTR.
Data g Ora Inizio trasports Firma vattora Firma Conducenta Firmna Destinatario
14/05/2013 12:17:58

Capitale Sociele Eure 51.128,00 - Tribunale df 8rindisi N. 1324 - Registro societd - C.CLAA. Brindisi N.3880) - Codice Fiscale e Partita IVA 00116220740



':fulu;'ﬁr
' " rd / {{ 1&
srl officine rvesfifiche molori 2 3 WAG 7073 % mmiis

Via Walter Toﬁagi. 24 zona art, N Quro CanDaN 2000 @ & ﬁsosm
72026 - San Pancrazio Sal. (BR) IVEC@ % 3
. LOMBARDINI Plas o
Tel. 0331.686778 - Fax 0831.668004 wisbus DEUTE Turhine
E-Mail; orm@ormsr nst WECO .
Servizi di rhanutenzions e riparazions veicoli induscrigll 8 bus. riparazions mazzi speciali @ rimorahi, commeraializzazane rizamibi
Deposito di Partenza
i e Ronasta sons wrds. v FATTURA ACCOMPAGNATORIA
72026 San Pancrazio Salentino BR Ciiente Numerc Data Pag.
Tel. 0831-666778 Fax 0831-668094 006046 FT/ACC/0001810 14/05/2013 1
Spett.Le
Destinazione A.M.A.T.
A.M.A.T.
VIA CESARE BATTISTI, 657
VIA CESARE BATTISTI, 657 74100 TARANTO TA
74100 TARANTO Ta Tel. Fax
Partita IVA Causale Riferimento Agents Operatore
00146330733 Vendita 493 Vito Tundo
Codice Fiscale Pagamento Coordinate Bancarie o Banca Interna
00146330733 RD 60 GG FM
Modalita consegna Porto Venditore Aspetto esteriore Colti Peso
000027116
Articolo Descrizione UM| Quantity Listino Prezzo - | Se. Vatore Iva
Ordine STD/1300338 Rif. 493
RifIOfferta—1300895 del 970572013
EUROPOLIS S50C. 493
¥° C I G : ZD90SEL1161
Rifer. Vvs. Ord. 7795/UT del 14-05-2013
IVE 2830857 ELETTROINIETTORE COM - PZ 6,00 447,000 447,000 |(35) 1.743,30 1
SOST. INYETTORI ¥et ) . NR 6,00 20,000 120,00 p1
2 L O MG 2073
Drema—————
¥ meee
¥ urrmone GENERALE
b TEETIRE AMUNSTRATNG
I BRETIORE TECKICO
©  LERODOMOWSENTO O
HG AFFARI GENPRSIISTRY ]
UA ACQUISTH CONTRATT)
W CmemimaG O
N BROPMATICA
- FERSOWE RN
UT TECNCO
W7 PRODOTTI TRAFFICO
VRG RAGIONERI/ECONOMATO [
SIQ STAFF GUsLiT r
Totale merce Spese frasp, / Imb. ——Impontblli WA | Inposte / Esenzioni TOTALE IMPONIBIL}
1.743,30 1.8B63,30 21 351,2% 1.863,30
Sconto pagamento | Spese Incasse TOTALE IMPOSTE
- h) 6 _ 391,29
Netto merce Altre spese . RIC | VA //d o TOTALE
1.743,30 g i 201 2.254,59 EUR
Beademze 3170772013 2.254,55 {DATA DT REGIS IR, i
Datz e Ora Inizio trasparto Firma vettore Firma Conducente Firma Dastinatario
14/05/2013 12:17:58

Capitaie Socisle Euro 51.128,00 - Tribunale di Brindisi N. 1324 - Registro sotietd - C.C.1AA. Brindisi N.38801 - Cedice Fiscale e Partita IVA 00116220740
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE - ..
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UFFICIO RAGIONERIA '
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto “p SHENT

prot. ?’? q :5 /UT Taranto, li 14.05.2013

Lavoro n° 29

Spett.le
ORM srl

Via W Tobagi, 24 z.i.
72026 San Pancrazio 5.
(BR)

Fax n. 0831 668094

OGGETTO: Bus 493 ~ fornitura e sostituzione iniettori. PROCEDURA
2/A. C.1.G. ZD909E1191

In relazione al vs. preventivo n°® 895 dell'importo di € 1.863,30 +
IVA (assunto al protocollo aziendale n°® 7686 dei 13.05.2013), riferito ai
lavori descritti in oggetto, si emette ordine per un importo complessivo di
€ 1.863,30 + IVA. |

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

emissione della fattura.

; Societd per Azioni con Socle unico soggetta a direzicne e coordinamento da parte del Comune di Taranto
. Via C. Battisti, 657 - 74100 Taranto # Tel. +39 099 73561» Fax +39 099 7794247 » web: www.amat.ta.it e-mail: amat@amat.ta.it
. Codice Fiscale, Partita lva e N° iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capitale sociale: € 5.497.272,00 interamente versato
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ATTENZIONE: -~
| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
"Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco. .

.

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

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

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

0 di sua proprietd; 0O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
O da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
Q prese in comodato; , ad un contratte d mandato ad acquistare’o a vendere,

0O prese in locaziong; . . .

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

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

Il sotigscritto, titolare di licenza all'autotrasperto di cose in conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*);
Q di sua proprieta; {1 prese in comodato; O prese in locazione,

€ costituiscono trasporto occasicnale per le seguenti esigenze:

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

(*) Dichiarare l'ipotes! o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anchg nel caso che il trasporto, oftre che essera occasionale, comprende cose the rientrano fra quelle previste nella

licenza e va quind aggiunta a quella di cul alla lettera A).
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ATTENZIONE: -

| fogli di questo bollettario s0N0 in carta chimica atfioricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare Ie dichiarazioni
sotiostanti «a foglio singolon e non a ricaleo.

+

DICHIARAZIONI
al sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del DM, 13.4.79.e della legge 132/1987

-

A) TRASPORTG DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

li sotioscritto, titolare di licenza all’ aututraspnrto di case in conto propno n. L ,
dichiara che le seguenti cose sono (*): T t.

.+ ,

adisua proprieté; Lt Q da esso elaborate, trasformate nparate o simili;
0 da esso prodotte o vendute; - - a tenute-in depesito in relazmne al contratto ¢f deposito o
a prese in comodato; ad un contratto ¢l mandato ad acquistare o a vendere;
Q- prese in locaziona; ' \
[ . N Firma leggibiig de| titolare
© (o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO QCCASIONALE. DI COSE [N CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVG A PIENO CARICO SUPERIORE A KG, 3.500

1l sottescritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*):

0 di sua proprieta; O prese in comodate; O prese in locaziong;

e costituiscono traspeortc occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

(*).Dichiarare I'potesi o le ipotesi che Acomone,

N.B - dichiaraziona B) va fotta anche rie! caso che il trasporto, ultre che essere occasionale, comprende cose cha fentrane fra quelle previste
nefla licenza e va quindi aggunta a quella di cul alia lettera A).




A.M.A.T. SpA — Area Tecnica
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) ’ RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A

DITTE ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. Z{fg TARGATO

Ovvero
ALTRO:

DITTA: O &' M

LAVORO: QMWG"\—\

FATT. N.%QP 'IO data /ﬁ/{/ 0&’/%}’

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ; N. data
Ord. lavori N?? . EJ_ data/ﬁ4 ﬁ? (/A), N. data
Ord. ricambi N. data ¢ N. data
DDT andata N. 33 Z’ data O%ﬁ 5’7 /f;; N. data
DDT ritorno  N. 4¢ data ’&Fﬁ{/@ ; 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 alfa fattura evidenziata, per un importo complessivo di:

Tot € gfi‘f_f :P

€ 4(?%'-2'/]9 oltre IVA € jf%{,&f

sono state eseguite in conformita ai patti contrattuali.

Taranto I OE(A? Kl/ ﬁj
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