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ORDINATIVO DI PAGAMENTO
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‘l . ’ AZIENDA PER L:A MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A.

Sede legale ed ammlmstrﬁtwa 74100 TARANTQ - Via C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 llqcc urbane) - Fax 0997794247

diu:e fiscale, Partita lVA en® di iscrizione al Registro.delle Imprese di Taranto 00146330733
*Gapkta Seciale sottoseritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

\h-n

ORDINATIVO DI PAGAMEN'I:O

GESTIONE ESE:.RCIZIO ~ N. ORDINATIVO DATA COD.CASSA bOD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 1.442 08/09/2016 € 38.181,50
IL CASSIERE R PICHIERRT OFFICINE S.r.L.
PAGHERA' _ .
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO
A FAVORE DI: 88 7 ter Km. 16
74028 SAVA (TA)
Partita IVA: 02151920739
CC03.18;21.473

DICONSI EURO:  trentottomilacentoottantuno, 50

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA. 60 GIORNI
BANCA CARIME S.P.A OO XXXXX IBAN: IT78Q0306779040000000060919

CAUSALE DEL PAGAMENTO

Kl

MANUT.BUS

PAGAMENTO FATTURE N.

1275 CIG ZOE178FCSF, 151 CIG Z691856711, 155 CIG Z75185B1EO,
172 CIG ZDO187839D, 176 CIG Z91188C9CC, 196 CIG Z99187546F, .
197 CIG Z8B188F839, 198 CIG Z9A18694197, 218 CIG ZA218ACD34, [ 1MPORTO LORDO e 3818150
219 CIG X2A1857B58 79/01 CIG Z1A1862297A P

TOTALE RITENUTE € " 0,00

PAGATO | '.‘,\ IMPORTO € 38.181,50

14 SET z&lﬁ B T

BANCA MONTE DEI PASCHIBYSIENA SpA ) ]" ™
Filiale di TA NT . _ YOR (.
o
i

CASSA ' CASSA

IMPORTO LORDO € 3818150 ! jf_l

RISULTANZE ‘ —
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0, /
€ 5,00
TRV DELBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI

'63/09 DISPONIBILITA" € 0,00

ILMIRIGENTE AMM.VO IL D1 ORE
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BaNCA MONMTE DEI PASCHI OI SIENA SPA T .
FILIALE 92601 TARANTO

IBAN BENEFICIARIQ: IT78Q030&87790400000000860919
MNR.SCT: 182573747 CRO: AL024742343
DATA . ORDINE: 14.09.2016

TRANSACTION ID: Al0247423430103048158011580017T

ORDINANTE: AZIENDA PER LA MOBILITA® NELL'AREA DI TA
: VIA CESARE BATTISTI &57
TARANTO
BANCA DEST: BANCA CARIME 3PA c/0 U
SAVA TA

MINISPORTELLO DI SAVA
BENEFICIARIO: PICHIERRI OFFICINI SRL

DT REG : 16.09.2016

IMPORTO: 38.181,50
NOTE: FATT 1275 ClG ZOEI?DFCSF FATT 151 C
MANDATO -NUM. 1442

GRUPPO BANCARIO MONTE PASCHI SIENA -~ BANCA 1030.6 ~GRUPPO 1030



?ICME-’ Rl SFC, ‘
‘ Equitalls Servizi SpA
1 & [ ]
4? Equitalia
Dettagli richiesta effettuata ai sensi dell‘art. 48-bis del D.P.R. 602/73

Identificativo Univoco Richiesta: 201600001248899 Codice Fiscale: 02151920739
Identificativo Pagamento: 1441-1442 Data Inserimento: 08/09/2016 - 11:28
Importo: 66609,54 € Stato Richlesta: Soggetto non inadempiente

Codice Utente: TAALT0072

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

Equitalla Servizi S.p.A., gla CNC, costltuito con D.P.R. 2 agosto 1952, n. 1141 e successivamente adeguato con D.P.R. 28 gannalo 1988, n, 44, & |a sociath del Gruppo Equitalla In .
possessa - per quanto disposto dagli artt. 12 & 24 del daceeto del D.P.R. 29 settembre 1973, n. 602, dall’art. 36 del D.Lgs. 13 aprila 1999, n. 112, dal D.M. 3 settembre 1993, n. 321, e dall’art, \
2, comma 1, del Deereto 22 ?ttobra 1999 dal Direttore Generals da! Dipariimento delfe Entrate del Ministero delle Finanze - dei dati occorrant] allo svolgimento defla attivita di verifica

mmarsimbn dalin altntn alenalae




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

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

Telefono 09973561 (5 linee urbane) - Fax 0997794247

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

ORDINATIVO DI PAGAMENTO

DICONSI EURQ:  trentottomilacentoottantuno,50

GESTIONE ESERCIZIO | N.ORDINATIVO | DATA | COD.CASSA' | ,COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 1.442 08/09/2016 _ € 38.181,50

[L. CASSTERE PICHIERRI OFFICINE S.r.L. j
PAGHERA' : R
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO o R
A FAVORE DI: 8§ 7 ter Km. 16
’ 74028 SAVA (TA) 5
Partita [VA: 02151920739 "

CC 03.18;21.473

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 60 GIORNI . .
BANCA CARIME S.P.A XXXXXXXXXX : IBAN: IT78Q0306779040000000060919

T ] CAUSALE DEL PAGAMENTO

| PAGAMENTO FATTURE N

1275 CIG ZOEI78FC5F, 151 CIG 2691856711, 155 CIG Z75185B1EO |, .
172 CIG ZDO187839D, 176 CIG Z91188CICC, 196 CIG Z99187546F, | - ey _ | e

197 CIG Z8B188F839, 198 CIG Z9A18694197, 218 CIG ZA218ACD34, | 1MPORTO LORDO e o+ I agisiso |-
219 CIG X2A1857B58, 79/01 CIG Z1A1862297A o : Pt kS
C TOTALE RITENUTE € 0,00 |- .-

! IMPORTO € 38.181,50 |
! ".‘71_ A,
) : |
IDENTIFICATIVO )
RICHIESTA Cel(y/{14;8399 |
CASSA CASSA ' 5
IMPORTO LORDO € 38.181,50 oo
RISULTANZE 5
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,0 B o
€ 0,00 '
ESTREMI DELIBERA PROG. ORDINATIVI EMESSI
63/09 DISPONIBILITA' € 0,00

N
“

STO CONTABILITA' ILD [J{IGENTE AMM.VO IL DIRETTORE “ ILPRE DENTE
. ; . : )
o / _,f Pt . | - ' e : :



f 9 . "
#0% OFFICINE PICHIERRI.. [})
" ‘\‘ _ srl v
\""m " Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambt Veicoli Industriali N; ég ®
I“ECO A SI RA ITAL!APgHEgIIiVOHA

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

MOTORIZZAZIONE CIVILE

e Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721810 - Tel. / Fax 099.9722049 gt "‘"'““"
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. ¢ Partita IVA 02151920739 C@ %}iNA
Conceaslans n. TAG22159 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo-email: commerciale@officinepichierri.it e Salona ook Conticto
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
1275 del 15/12/2015 o oAser AM.AT. 5PA
Tipo Documenio N. Foglio .~
FATTURA | Via C.BATTIGTI 657
Part. Iva/Cod. Fisc. B S (4100 TARANTO
00148330733 0148330733 MRS
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE . i QT. PREZZ0O SCONTO IMPORTO
VS. PROT.Z3029/UT g
DEL 14/12/2015 - OEW g
V5. 0.1.G. ZOELTBECSE | - 6 .
vS. DIT BST .
¥3. DIT 7.
FAVORI SUL ¥8 AUTOBUS A7 &‘1*) ﬂ'}i{
WITITVEIONE DI -
CENIRALIHA A B & 1
(FORNITA DALLENTE)
4861475 RACCORIO FPHEUMATICO ) 25,26 30,0 053,00
H006206134 TUBAZICHE PREUHATICA 2 140,86 30,0 197,20
42546025 SENSCRE CCOHMPLETC ABG i 979,10 40,0 347,46
8167404 DISTRIBUTORE ANTIBLOCCAGGI 1 588,53 20,0 412,67
42562756 RIPARQ SOTTOPORTA o 130,43 30,0 273,80
(MANCANTI /DANNEGGIATI }
500376511 TASSELLD FERMA-PORTA - 2 32,87 18,0 03,20
500256073 CINTURA SICUREZZA TIVER- 1 . 161,41 19,0 130,74
GAMENTE ABILE
TETT027 MARTELLETTC FRARGIVETRO 4 26,73 10,0 296,20
HAG300 CASRETTA MERICA FRIMQ SQOCCO i 38,00 48,00
50 COME DA ADEGUAMERTO .
ADERIVO LIMITE VELOCITA™ 2 4,50 8,040
451-018D SIGILLANTE PER RIVEGTIMEN i 26,29 20,0 22,63
8183888 PERRO FILETTATO TERGITORE i 225,38 30,0 157,77
42540240 PERRO ARTICOLAZIONE TERGI 2 5,04 30,0 102,26
MATERTIALE DI CORBUMO P/CARROZZERIA 1 75,20 75,20
:‘if"-"f' Mi.:(‘UE i"%
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
nze ) mponibile . |Imposta
Scadel Totale Merce Impo: :u ;:‘ ;ﬁﬁﬂﬁ;‘f Al P!
% 028 2 Wbt nellareald; Tarang Totale Imposta
frun ‘z 44
Spese Varie/Bollo
@-—Lg Totale Documento €:
% Af..?‘;e—&.;?aqo E
A BrateGensnl
Spese Incasso A Lr’i*‘iﬁ-h!.,w-wm,yaw S
J%T: 4l G_“mim a
F:ﬁ el | gy
m;fi‘;iﬂ Maim o
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione }7';‘: "*'_\ "’lh LOgo estinazione
DMI’I"I‘EN’I‘E D DESTINATARIO b n‘m’ Sosa =
TR ; C1
Causale del Trasporto Y Fiepe ‘eumw %a del Conducente
8 Amcm AR smsm. 5
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto Firma del Destinatario
data ora
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO S5 8 Sories 1. emmatomtive e ks de na, Stca: AL 5on Goi eise, LoT P Glokeo 1 Somosiore: Bggjarmare, caeoLare retiboars
0 opporsl all'utilizzo degli stessi, se tatt in viclazicne di legge.




OFFICINE PICHIERRI.,

Riparazieni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

- P ®
’ > | IVECO ASTRA o o
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

MOTOR%?ZDC?E o Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722040 /i = o
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 A34) RINA )
Concesslona n. TAOZESD Sito Internet: www.officinepichierri.it [ndirizzo email: commerciale@officinepichierr.it 287 Swnodumn Gantio
Dacumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
1275 del 15/12/72015 1661 A.HM.A.T. SPA
Tipo Documento N. Foglio
FATTURA 2 VIA C.BATTIETI 657
Part. Iva/Cod. Fisc. T4100 TARANTO
OO14EI3073I  CDLEAIINTI
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT PREZZ0O SCONTO IMPORTO
RICODETRUZTONE RIVESTIHERTO TER
98486657 FORTA-LAMPADA g 15,34 30.0 26,64
42500763 PORTALAVPADA NEON | G 23,88 20,0 115,15
TO6-3200. LAMPADA A NEOR 24V 3 76,19 30,0 160,00
14740760 TAMPADA 24V 21Y% & 1,856 20,0 8,19
. 14152190 LAMPADA ALOGERA Z4V 2 8,28 30,0 12,28
20486656 LAMPADA GRADIRI PORTA 4 78,26 30,0 219,15
90441288 FANALE IRGOMERC LATERALE 2 Zi.18 30.0 28,60
SPESE DI AGENZIA 1 10,00 16,00
(PER REVISICUNE PERIODICA}
RIMBORSO SPEGE ART.15 DPR 633/72 1 66,70 66,72
{(PER REVISIONE PERICDICA)
LAVORO DI PRECOLLAUDO PER
REVIGIONE PERIODICA CON FO-
SA E RIMOZIONE DA PFONTE HO-
BILE PER CONTROLLO IRTEGRITA™
ORGARI DI GUIDA E COMFOHENTI
MECCANICI.
FREGENTAZIONE FRESSO MCTC DI
TARANTO PER REVISIORE PERIO-
DICA E SUCCEGEIVA COHGEGNA
V& STABILIFFNTO AMAT TARARTO.
i 200,00 200, G0
LAVORD DI RIBRISTIRD THPIAKTO
ABS BRISULTATO RIFETTOR E WA
FREZLRIARTE, GOV CREPARAZIONG
%5 SEGUE $4
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
‘:IMITTENTE |:| 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 ngmfﬁ{“ﬁ;%?%%ﬁ%éﬁgﬁ%iﬁﬁmﬁ P IR g Mgt B A ML g e et
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OFFICINE PICHIERRI..

N ?‘"!Elv}ﬁ“?il

MOTCRIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
CFFICINA AUTORIZZATA
Concaeslone n. TAD2ZDD

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

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

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

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

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

PREMIOQ
ITALIA CHE LAVORA

g 11V > mamero gelo Federazions CEQ
A) RINA @
‘EEP 150 9001
13%ma Gooits Cortfeta

Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIC
1275 del  15/12/72015 1661 EM.AT. CPA
Tipo Documento N. Foglio
FATTURA 4 VIA C.BATTISTL G657
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
01468330733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
HINAZIOWE LHTEENA VARD PAGHEG-
GERY ED EUTERMA COON SONTITUEIO
HWE FANALERIA DANMEGGIATA/OPACIZ-
ZATA, GISTEHAZIONE FASCIO CAVI
CHO RIBRIGTIND CIRCUITI IN GOR-
™.
{URE LAVORATIVE) 7 20,00 140,00
N. RIC. . _IN.VA 3562,

DATA Di RtGISTH.___;,.ﬂ..&*H&1;~..

Condizioni di Pagamento
COmE convenato

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Spese Varie/Bollo

Spese [ncasso

Scadenze Totale Merce Imponibile Al. |Imposta
15/12/15 4,216,144 J.A01,18 22
66,75 315

Ezcluao Art

3, 467,90
748,24

Totale Imposta

748,24

Totale Documento €:

4

A Ay
4 B1G,

Trasporio a cura del

DMI’ITENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Lucgo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data ora

N. Colli

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Ad sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiame che i stei dat sono censcrvat nel nostro archivio informatios e saranno utilizeati
dalla ns. societd per uso amministrativo denvante dalla ns. attivitid. Ai sensi della legge, Lei ha diritto di conescere, aggiomare, cancellare rettificare

o cpporsi allfutilizzo degli stessi, se tratt in viclazione di legge.




05/01/2016

CALCOLO FATTURE FORNITORI

FATTURA DATA BUS
1275 15/12/2015 490
54.02.0001 002,48
54,03.0001 1.150,63
55.29.0001 | - .21000f T UYL 0 *276,79)
66,06,0008 © 38,00
55.29.000L" ° 66,79|ART.15
AMMO 0,00
C.LG. ZOE178FCSF
COD.FOR. 21473

0,00.IMPON.AMM.22%

3,401,11]IMPON.22% ]

3.467,90 TOT-IMP.22%

66,79

ART.15

748,24

IMPOSTA

4.216,14

TOTALE

V.G.
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. Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli industriali Y 4
" E%EQQ &5?”@@1 I'I'ALIAF(?:E:.?WORA
m«m Conirada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) —
~ Tel. Off. 098.9748843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722045 \
5;12;2';‘5;:1?3“ . Cod, Fisc. e Partita IVA 02151920739 ES,InF A @
Zoncesslone n, TAG22i08 Sito Internet: www.officinepichietri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it T Qi censente

d

Spese Varje/Bollo

& Heomwg

[ Aa&::—:-;m:&a‘elegafu

4

ccumento N, Cod. Cliente DESTINATARIGO
1275 del  1L/12/2015 16861 AM.ET. TBA
o Documento N. Foglic
FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 657
art. Iva/Cod. Fisc. T4100  TARANTD
CRIEGRITRS ON1ARTNTAR
. 30].3. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
V5. PROT.220%3/UT g -\
DEL 14/12/2015 BEly g
VS. C.1.0. ZOEITBECSE b
¥o. DET 857
Ho. DT 5T
LAVORI SUL-VS-AUTORUS A7 230 O
HISTITUZIONE DI
CERTRALIBA A B & i
{FUREITA DALLEHTE)
4851435 RACCORDD PREUHATICO & 25,56 30,0 53,05
BODG205134 TURATIORE TREURATICA 2 146,86 30,0 197,26
42546025 SENE0RE COHPLEIC AFS 1 £78.10 40,0 347,46
8167404 DISTRIBUTORE AETIPLOCCAGGT 1 DRB.53 30,0 412,67
AZBG2TH0 RIPARD SOTTORCRTA 3 130,43 36,0 273,80
(MARCANTT /TAEREGGIATI)
D0UATED11 TASEELLO FERMA-PORTA i #2,87 18,0 53.25
SOU2580T2 CINTURA SICUREZZA DIVER- i 151,41 18,0 130,74
BAMENTE ABILE o
THTTEET HARTELLETTO FRANGIVETRD 4 28,73 10,0 o652
AG200 CABSETTA MEDMCA FRIMO SOCO i 5,00 2800
20 COME DA ADEGUAMENTO )
ADESIVO LIMITE VELOCITA® Z 4,50 8,00
4D1-(1856 EIGILLANTE PER RIVESTIMEY i 28,88 20,0 22,63
4193888 PERRD FILETTATO TERGITORE 1 225,38 30,0 157,77
AZD4A0240 PERHG ARTICOLAZIONE TERGE 2 o Aa,04 30,0 102,26
MATERIALE DI CONSUMD D/CARROZZERIA i B, 2D To,2
% GEGUE &%
. ¢ndizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Impom:!e \.ﬁéf?ﬁg?’ Al (lmposta o L
TG IR oS nefpreq i Taran Totale Imposta’ .

Totale Documento €:

= Im
T
Spese Incasso Y Bt g
¥ S oo o
J.—sf‘ :52?’5'“:!] {-7.3!'.‘::::: o
2 Do hanenly 1
vasporto a cura dej Varjazioni di Destinazione :;E:) ;‘:"'%";%;’:LT uogo diDestinazione
=i o ! Sosly
]MITTENTE D DESTINATARIO B MiowieiSki, O
Y Wyrgpemgipceyl = 0
‘ausale del Trasporto R Birsg g Fif¥ha d&1 Conducente
e e
b l;-;‘”’ﬂn i, SINS TR, _ . _
spetto estertore dei beni Inizio Trasporto . i o |Firma del Destinatario
e v S e SN e e o
data ora T ——— (]

~ONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Al sensi dellart. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La inforrmiamme che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio informatico & saranne utilizzat
dedla ns. societd per uso amministrativo derivante dalla, ns. af

tivita. Aj sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiomare, canceflare rettificare
© opporsi all'utilizzo degli stessi, se atti in violazione di legge.




V1S Tl ”

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI

verifica condizione, ordine & contratto - —~ re--

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del persopale " -

Data scadenza pagamenio

-~ 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 RESPONSABII:E.\‘_:
DATA , FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisions
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimenio del

1L CAPO UNITA' AAGG.EPPRR,

JATA

BRI

Contr. Rep. n° del
Lo o DATA FIRMA DEL RESPONSABILE N
) Conv. n° del . R
l T e IL RESP. UNITA" PERSONALE __ oo
Determ. A.D. n° del per supervisione '
: : - T DATA FIRMA
Delib. C.A. n® del
Data scadenza pagamento
. -
DATA L'ADDETTO AL'RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZINO
ST e verifica quantita, documenti e condizioni contrattuaii
IL RESF. UNITA' CONTRATTI )
+per supervisione Contr. Rep. n. del e
DATA = — - [FIRWA
|Pelib. C.A. n, del R
Delib. C.A. n. ~ del e e
UFFICIO RAGIONERIA '
verifica dati contabili Delib. C.A. n. del
data scadenza pagamento indicata in Tatiura {Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunia DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSAB'ILE IL RESP. UNITA' TEGNICA
! per supervisione
I RESP. UNITA' CONTARBILITA' E BILANCIO DATA, - FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione '
1DATA TFIRMA
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LAVORO DI RIPRISTING IHPIANTO

£B% BISHLTATO DIFETTOSD E B

FUMEIONANTE, 0N PREDPARATIONE
- %4 FECUR

‘ondizoni di Pagamento . |Banca di appeggio . . Totale Imponibile,

Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta = .

Totale Imposta.

Spese Varie/Ballo

Totale Documento €:

Spese Incasso

‘rasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione

DMI:ITENTE |:| DESTINATARIO

~ausale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizic Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora

P Ad i dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiame che i suci dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzad
CONTRIBUTO CONM hSSOLTO OVE DOVUTG daﬁ:r::s;. s::ocietia per Eso arministrativo 'él:n(aantc dalla ng. attivitd. Ai sensi deila legge, Lei ha diritto &i conoscere, aggiomare, cancellare rettificare
© opporsi all'utitizzo degli stessi, se trart in violazione di legge.




VISTI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE .
verifica visite di accertamento sanitario del personale -

Data scadenza pagamento

Conir. Rep. n° del -
: R DATA FIRMA DEL RESPONSABILE -,
Conv. n° del -
' L RPN IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n° del persiipervisione
ot I DATA FIRMA
Delib. C.A. n° de!
Data scadenza pagamento T
3 i i
ADATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
mem T ree verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATT!
‘per supervisiong {Contr. Rep. n. del
1DATA “IFIRMA = - - '
Delib, C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA '
verifica dafi contabili Delib. C.A. n. del
data scaderza pagamento indicata in fattura |Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA " FIRMA DEL RESPONSAEILE
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' Ny per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione '
TFIRMA

1DATA

- UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarice

oS
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSAB’II:E,\{
DATA . FIRMA IL RESPONSARILE UNITA" TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimenio del

..........................................................

[l CAPO UNITA' AAGG. E PP.RR,

JDATA

H=HRAA
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PIARTO TERGICRISTALLD RISULTAT

ROR FUNZIORARTE COW SORTITUZI0-
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” VI1STI “

verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE )
verifica visite dj accertamento sanitario del personaie -

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del -
Tt o DATA FIRMA DEL RESPONSABILE \
) Conv. n° del '
1 ST T IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del perslpervisions
. ) ’ T DATA FIRMA,
Delib. C.A. n°® del .
“|Pata scadenza pagaments A
'3
JDATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
~—,;— —c e verifica quantit?, documenti e condizioni conirattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATT!
per supervisions Contr. Rep. n. ) del
“{DATA JFIRMA - a
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA '
\!Eriﬂca dati contabili DEIIB. C.A.DN. del -
data scadenza pagamento indicata in fatiura Data-scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSARILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' ' per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione '
1DATA TFIRMA

- UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

.

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
veriiica dati fecnicl

Data scadenza pagamento

LS
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESFONSABILE™.
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..cvveeiee e,

L CAPO UNITA' AAGC. EPP.RR,

| DATA- ElRMA
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST]
verifica condizione, ordine e contratip - -.- -

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamenio

.

Conir, Rep. n° de!
) i i DATA FIRMA DEL RESPONSABILE -
{Conv. n° de! '
| o i IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D.n° del per supenvisione
. T T T DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
3
JDATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
- Ha verifica quantita, documenti e condizionl contrattuali -
IL RESP, UNITA' CONTRATTI
-per supervisione Contr. Rep. n. f del .
1DATA “FIRMA : /{/ P
A2
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 DATA N FIRMA DEL RESPONSABILE
|PA 16 |FIRMADEL BILE IL RESP. UNITA' TECNICA
! per supervisione
pewupemsmne '

DATA

No?rw'

\_/‘

" UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzuone lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza Pagamenﬁ%y/ , } / { 1(

Data scadenza pagamento

/(D %/4 g WESE}I\{SAHILE\'&-

DATA . FIRMA IL. RESPONSABILE UYNITA' TECNICA
per supendigione
DATA FIRMA DEL R ONSABILE

N 0

UNITA" AA.GG. E PP.RR.
verifica conferimento incarico
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Conferimento del Prot.........
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Azlende per la Mobilitéd noll’Ateo di Toronio

_ Prot. 23029 /UT Taranto i 14.12.2015

E | Spett.le
i Lavoro n. 466/P 2015 OFFICINE PICHIERRI

| 5.6, 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGEITO: bus n. 490 - Ordine di esecuzione del lavori di PRECOLLAUDO E COLLAUDO PRESSO
LA D.I.T.
CIG ZOE178FC5F

Visto che:
a. con nota AMAT bro’r. 22829/UT del 10.12.2015 & stato richiesto preven'ﬁvo di spesa riferito al bus
in oggetto, inviato con D.D.T. n. 857 del 10.12.2015 perlavori di: COLLAUDO;
b. detto preventivo, pervenuto in data 14.12.2015, assunto al prot. 23024 del 14.12.2015, indica
il costo dellintervento in € 3.467,90 + IVA, di cui € 780,00 per la manodopera, € 134,79 per '

spese di agenzia ed € 2.553,11 per iricambi occorrenti.

Tanto premesso, con la presente si emette |'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti

condizioni:

c. costo dell'intervento: € 3.467.90 + IVA, di cui € 780,00 per la manodopera, € 134,79 per spese di
agenzia ed € 2.553,11 per iricambi occorrenti.

1. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 05 giomf lavorativi dalla data di ricevimento della
presente ;

2. pencle per ritardata consegna; pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusa, fino alla concorrenza del 10% di tale importo. Superato 1c'1lé_'_|imi1e I'AMAT provvederd
al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere felcxﬁvo, nessuno escluso;

3. garanzia sull'intervento: 1 anno;

4. redazione e softoscrizione del “Verbale di collaudo”: i| predetto verbale sard redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto ed andrd sottoscritto dalle parfi al momento della
consegna dei veicolo. §i precisa che la Sezione n. 2 & riferita alla verifica della consegna dei
ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00 e che la mancata sottoscrizione del predetto
verbale, con esito positivo, nel giorno della consegna del bus non consentird la liquidazione

della fattura relativa i lavori eseguiti.

Il Direttor nerale
Ing. Giovanni lMatichecchia

Mod. 3/2015- AT | “Ordine di esecuzione deilavori® | Data: 13/7/2015 | Rev.01 |




= SpA.
Aziendo por fo Mokbilité nell Area o) loranto

“VERBALE DI COLLAUDO™
{Punio "VI" della procedura)

(BUS AZ. 490 PRECOLLAUDO E COLLAUDO)

Il giorno 4 ....... (Q/,p alle ore 9?4& , presso la sede AMAT/della ditta, si procede alla
redazione del “Verbale di collaudo’! inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalia
ditta  PICHIERRI, autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori" PROT. 23029/UT DEL
14.12.2015.

Sono presenti: d‘/
- per AMAT: @ ﬁ /ﬁl U\&'l / in possesso del profilo

...................................................................

professionale-di-“ww= KAKIQDU\‘U\LMI ........ = pcr.....-j;l.'.{g.g:—:(—min;—205).
- Per la ditta: i1 Sig. ?(6 (< | ‘[M?

...................................................................

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

) Risultati deglf ope,

- ione diEollw:
.............................................. T AN 72 V0 ot rativt . S O

............................................................................................................................

)Eve"&ﬁossem hbae A M e

ﬁﬂZIIﬁIIIIfﬂﬂﬁﬁ:ﬁfﬁﬁﬁ@fﬁﬁi@i:ﬁIIZIIZII'ZIZ:III: e DA/ES/LSx....

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): FGATIVO
{barrare il caso che ricorre) _

| Rappresenta dell' AMAT

Cod, .é?@é..:a. P.IVA.021 .é 1900738

Mod. 2/2015- AT | "Verbale dicollaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DE| RICAMB! SOSTITUITI
(TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €}

alle colonne a), b), c) € d), riporta tutti i icambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei
qudli I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sosfituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riporicti nelia colonna e):

' La tabella sottostante, precompilata a cura dell'Area tecnica per quanto attiene
|
|

a : b c d e
' Esito verifica
Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi sostituiti
sl NO
1 TUBAZIONE PNEUMATICA ’ 2 197,20 %_
2 A ~__SENSORE ABS COMPLETO ] 347,46 v&—\ R
3 DISTRIBUTORE ANTI BLOCCAGGIO 1 412,67 %
4 CINTURA SICUREZZA DISABILE - 1 130,74 C\S'
5 PERNO FILETTATO 1 _ 157,77 {v
6 T
7 \
: \
9

o
s

]

)
v

/.

=
]

v

v

b

—
[+ ]

N

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): -QP@% VGINE BTN
(barrare il caso che rigdyre) ’ édntrqtjgi‘eomi?l§qda‘ 4 74098\85

I

Tel. 099:9746843/ KX 0i8
e A :
Il Rappresentant& dell' AMAT Cod. iﬂs%ep%rj pras

[ Mod.2/2015- AT_| "Verbale di colaudo” _| Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




Aziondo per la Mobiliid nell’Area di Toronto

- vip A

Allegato 3
) RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/O FORNITURE AFFIDATE A DITIE
ESTERNE

OGGETTO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. A:E b TARGATO

Ovvero
ALTRO:

7N -
DITTA: AM&.}N\ j 1

LAVORO: P%QVU—W\/(O 4 CQ/UO/\«/(D A Iy

AT N ACES _ data A5 4245

o~
-

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Letft. Incarico data ;N data
Ord. lavori & 6 g data /kp 4’Jr:l data
Ord.ricambi N. data ;N data
DOT andata N. 8D F  datafpd 2457 ; N, data
DDT ritorno N._SZ4  dota 444245 N. data
DDT rest. Ric. N. &40 data A4S N. data

PeA (4 Coe
Eceafo ve[n/fgof%e e Iogvgrc:z;om e/o forniture, commissionate alla ditta sopra riportata,

di cui alla fattura evidenziata, per un importo complessivo di;

e %. Z,é 90 ottre va € ZZfZ/( rot. € Ly ?44///

sono state e§egu: ein conformrfo ai péfﬁ contrattuali.
4?4y

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA'.... M.....
DISEGUIRE | LAVORI......oiiiiiiiicinn,

Toranfo li /L

Socletd per Azlonl con Soclo unico soggetia a direzione e coordinamentfo da parte del Comune di Taranto
Via C. Battisll, 657 « 74121 Taranlo eTel. 099 73561 « Fax 099 7794247 s web: www.omatfa.ii »e-mall: omal@pec.amatto.it
Codice Fiscale, Patite Iva e N° Iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capltcle sociale: € 5.497.272,00 inferamente versalo.




Commessa 70,228 Tipo : 02 ACCIDENTALE

Data apertura 10/12/2015 09:15 | Data chiusura 15/12/2015 15:09 |Stato Commessa: CHIUSA

Veicolo 0490 Targa CA 386 RJ Modello Europolis 203E9,24 Km 406.921 ‘
Num. Carrozzeria: Cliente: 10301 Ditta Pichierri 1
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
MATERIALI UTILIZZATI g Imp.
Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno
11/12/15 137.630 00000696 MOTORINO TERGI EUROPOLIS 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00 |
Totali € 0,00 |
| ‘
SALDI COMMESSA ’ Ota Tot. Importo
Costo Lavorazioni INterne..... asmsmimimeniesmssiens 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne € 0,00
Costo Materiali UtIZZAti....ccovcnssmnsnissimminmsnsssamsassoenss € 0,00
Costo Ciclo Passivo.. " ' € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA.uun...oorvssmmemmannssssessesesssssees € 0,00
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i ATTENZIONE;
| fegli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. .
Per non produrre involontarie trascrizioni, st prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singocloe e non a ricaico.

DICHIARAZIONI
ai sensi dell’art, 39 della Legge 298/1974, 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 3.500

|| softoscritto, titolare di licenza afl'autotrasporto di cose in conto proprio n. N
dichiara she le seguenti cose sono (*): -

0 di sua proprietd; 0 da esso elaborate, trasformste, riparate o simili;
[J da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relaziene al contratto di deposito o
O prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

0 prese in locazione;

Firma leggitile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

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

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conte proprio n. '
dichiara che le seguenti cose song (*):

[0 di sua proprieta; Qprese in comodato; a prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

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

{*) Dichiarare Iipotesi o 2 ipotesi ¢he ricorrono.

X.B. - Ladichiarazione O) va fatta anche nel caso che Il trasparto, altre che essere octasionale, comprende cese che tientrano fra quelle previste nelta
ficenza e va quindi aggiunta a guella di cui alla lettera A).
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L " ATTENZIONE:

N o
C foghi. di questo bollettatic: sono in carta chimica autortcalcante T e
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di comp:lare Ie d1r:h|arazmn| i Py

L

LR

sottostanu «a foglio singolo» e non a ricalco. AT
o] ) s ',f\..g .
A DICHIARAZIONI A - B
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/1974 dellart. 1 del D M 13 4 79¢ deIIa Legge 132/1987
A) TRASPORTO Di COSE IN CONTO PROPRIG. . . ~ i
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERICRE A KG. 3. 500 _ R S
It sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propno n - _‘ - “ - =

dlchlara che le 5eguentl cOSe 510 (*)

adisua pmpneté N
Q da esso prodotte 0 vendute;
o prese‘in comodato;

0 prese in locadone;
i

i \“., \ oda esso elaborate, trasformate nparate 0 s;mm,

o tenute in deposito'in relaz:one al contratty di deposnto 0 I‘
ad un contratto di mandato ad acquistare 0 a vendere;

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

v . - .-

.

B) TRASPORTO.OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO

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

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

dichiara che le seguenti cose sono {*):

a di sua prupri(:eté;

e costituisceno trasporto occasiona’e per le seguenti esigenze

0 prese in comodato; O prese in locazione;

i L

Fiitha Iéggibile del titolare
{0 del sup legale rappresentante)

| ; ) .
(") chh’iararelnpotasnolc rpouess cha ficomano.” + ¢ -"

nella.hoenza @ va quindi agg:unta a quella di éui alla lettera A).
A [
’ \. e ’l

\ B - e - [

: !
i
- ‘N B~ d;ch\arazmne B)va r:ma anche nél’ caso cha \I trasporln ullre che essere oczasionalg, ‘comprende cose che fientfand fra guelle previste
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A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRID ~.."% |
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A KG+3.500-5 | . <4, v &

Il settoscritto, titelare di licenza all’autotrasporto di cose |n contn pmpno n.

. dlchlara che le seguenti cose sono (¥): ) N Lo T L
adisua proprieté; 8] da €550 elaborate.itrasfonnate nparate 0 5|rru||,
0 da esso prodotte o vendute; - o tenute in deposno in relazione al Gontratta di deposito 0 -t
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B} TRASPORTO OCCASIONALE C1 COSE IN CONTO PROPRIO !
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENC CARICC SUPERIORE A KG. 3.500

!l sottoseritto, titclare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. .

dichiara che le seguenti cose sono (*): .

O di sua proprietd; 0 prese in comodato; 0 prese in locazione;

) N t N . .
e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esfgenze

T e e - * " Fitma leggible del tiolare ™
(o del suo legale rappresentante)

-t v - - . - - - -
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1

(’) D\chmrarellpctesm @ ipotesi che ricomono,” - . v, ' }« '
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nela licenza e'va qumni aggiunta a quel!a di clL alla lettera A).
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ver " Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali
FAEMID
IVECO ASTRA ITALIA CHE LAVORA
TR TONE CTViiE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) —
D Tel. Off. 099.9746843 - Uff, Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 \
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 RINA &
OFFICINA AUTORIZZATA . . T _; s . - e s 150 #001
Congssalono n, TADZZ/S Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo email: commerciale@cfficinepichierri.it Shiera Guoit Conlcato
Documento N, Cod. Cliente DESTINATARIO /‘?F
151 del  11AZ/T010 1861 AM.A.T. SPA L
Tipo Documento N. Foglio 2 0/5
FAETTURS i VIA C.BATTISTI 657
Part. Iva/Cod. Fisc. T4100 TARAWTO
UDISGEE0TES  OD146330TE3
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE, QT. PREZZO SCONTO IMPORTCQ
V. PROT.ZZ13/UT
DEL L}r LYY
Vo, C.1.G. ZGRIBSETIL
AVOED LI RITIED WOSTRD ATD-
BUS &7 59T RISULTATO IN DAN-
HE DA STABILIHMENTO AMAT TARAR-
T & DFFIGINE PICHIERRI G8YA. _
1 430,00 a0, 00
Azisnda perfa mabilita nell'area diTaranto
Prot.n, g O
del__1 7 FEB. 201
AD  Amm.re Delegato |
DG Dirgttore Generale ]
DA DiretoreAmministatvo
DT Direttore Tecnico o
UAP Appalii / Contrzti o
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UCB  Contabilita Bilangio m|
SI%S Esercizia / Sosta O ,
Infomatica/ Statistica o
HELTI Manutenzione /Tecrica N.RIC. . ' N. IVA_ 4(3, C—-
Risarse Umane >,
o
UAG  AffaiGen PPRR, SINSTRIES DATA DI R=GISTR, 2. 3{// QL.L- ’/ :5
RAG  Ufficio Ragioneria o
STQ Steff Qualid O
Condizioni di Pagamento —[Banca ttrappoggie—— O Totale Imponibile
coms copeermito -
Scadenze Totale Merce Imponibile Al. |Tmposta r:‘rf_?,iju
AT A _ED Fid *}a) m e Q4 o
LL/GZ/16 24,80 ). 00 -Gl Totale Imposta
94,60
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
D24, 60
Spese Incasso
24,60
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
DMI’I‘FEN‘I‘E |:| DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspctto esteriore dei beni Inizic Trasporto N. Colli Firma del Destinatarie
data ora
CONTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO it o ot hor op acuariniatiative fechomie doiia nar mitttar 5 bonel Srln Jonie, Lo o it 6 cohoacmes ipiomart, cameehiare retticate
o opparsi all'utilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.
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ipa Documento ) ) N. Foglic 20/5
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DG Ditetive Genergle o '
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UES EseriziofSosis ]
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! O
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Totale Documento €:
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! MITTENTE l:l DESTINATARIO
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ispetto esterjore dei beni Inizic Trasporto N. Colli Firma del Destinatario
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Aj sensi dell'arr, 13 del DLGS 196 det 30/06/2003. La informiame che | suoi dat sono conservati nel opstra archivio informatico e saranno uréi]émﬁ
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| o opporsi allitilizzo degli stessi, se traui in violazione di legge.




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. A.D. n® del Per SUpErvision®
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
Defib. 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

/N

DATA : FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA— = 08 FIRMA DEL RES BILE L. RESP. UNITA' TECNICA
g per supervisione
IL RESP. UNITA’ CONTABILJ‘I‘A'- E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per SLEGWISIO

nAgg | (Aol

v

UFFICIO TECNICO -
verificg perfetta esecuzione lavori

L CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamenta\

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DELWfSPONSAB]LE

DATA FIRMA

\H\RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

26,3.7d6

DATA FIRMA DEL ;?ESPONSABILE

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

NOTE: \,

Conferimento del ........covvveviiereevaeeninnn. Prof..vci e,

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

A

DATA FIRMA

\J




$r

s,
%

AEMA g
SUN gy

i‘§
H

N b T

Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE
N° FATTURA: 151 DEL 11/02/2016 - DITTA: PICHIERRI — BUS: 510
INTERVENTO Di: TRASPORTO A MEZZ0O CARRELLONE

IMPORTO FATTURA: € 430,00 '

DOCUMENTAZIONE: SI/NO| importo € Prot. data

|1. Ordine di esecuzione dei lavori’ (punto V del- S| 430 00 2913 05/02/2016
la procedura)

2. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro-
cedura, con accluso DDT di trasporto nei casi di | NO
restituzione dei ricambi sostituiti (il cui elenco &
riportato anche nella SEZ n. 2 del Verbale

3. Elenco ricambi AMAT consegnati al fornitore NO

4. D.D.T. redatto da AMAT di trasferimento del bus S| B 47 22/01/2016
presso al sede del riparatore .

5. D.D.T. redatto dalla dltta che ha eseguito i I’
lintervento, di trasferimento del bus pressé-la NO | 1 |
sede AMAT i | i

il |

é. D.D.T. redatto dalla ditta dei ricambi di risutta | NO ! h\] ol

7. “Verbale di verifica dei, requ;s;t: contrattualf’ (in | m il

© caso di montaggio o fornll tura di MOTORE . | NON PREV|STIO L
REVISIONATO) ' . I

8. “Rapporto di venftca”'(“AIlegato n. 3" della NO ; } :g{ ! 3
procedura i é'mw“'&!" ll| L

9. copia della Richiesta di preventivo {(punto 1 della NO e v ;’
procedura) ‘ ' i

_|10. copia del preventivo invigto dal fornitore: (punto I, S| , 1524 27/01 2016
della procedura) i o
il .

11. Altro:

Controllo eseguito da: RQ'TA data: 22/03/2016 - firma..... /&i ...... teanessnenas :‘t_‘ - l
NOTE: -




—

Azienda per lo Mobilitd nell’Area di Toranto —

ssTen,
- ~ Sp.A. H \

Prot. 2213/UT Taranto li_05.02.201é
Spett.le
Lavoro n.583/P 2015 QFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA — (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS 537 - Ordine di esecuzione dei lavori di TRASPORTO A MEZZO DI CARRELLONE
CIG 7691856711

Con la presente si emette ordine di lavoro per un importo [di € 430,00 + IVA, relativo dl
trasporto effettuato in data 22.01.2016 con D.d.t. n. 47.

G/P-D/P '
\ il Direttore ggnerale

Ing. Giovanni Mditi

Mod. 3/2015- AT | “Ordine di esecuzione deilavori” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |
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IWECO ASTRA

@ ‘/-T:’
o i} VR
CHIERRL., ¢ X

PREWC

ITALIA CHE LAVORA
R IO CE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) ——
Tel. Off. 099.8746843 - Uf. Revisioni 086.9721910 - Tel. / Fax 098.9722049 .
REVISIONE VEICOL) Cod. Fisc. & Partita VA 02151920739 RINA @
CFFICHA AUTORIZZATA . R a . Fa .. . . v n L . ISNCN ”
Cancastiona . TAGZLLD Sito Internet; www.officinepichierri.it Indirizzo email: commaerciale@officinepichiersi.it
Dacumento N. Ced. Cliente DESTINATARIO
) del ZRSRLAENS igEl AM AT, TPA
Tipe Documento N. Foglio
FREVENTIVO) i VIA C,BATTISTI 657
Part. Wa/Cod. Frec. 74100  TARANTD
00148330733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. FPREZZ0O SCOXTO IMPORTC
LAVORO IO RITIREQ VOSTRO AUTO- 0
BUS AZ 537 RIBULTATO IH FAR-
HE DA LTABILI?IEIIG L4AT TARAK~ -0
TO 4 GEFICINE PICHIZERRI GAVA.
430,00 .0 430.00
~Amdt -
BFeta par la mobilth neWarsa di Taranto
mﬂ_{{i‘lﬁk_—
o 17 GEY, 2015
0 Ammoe Delegano 0
W D Geoerdle ]
3 DrstmeAmminsbaivo O
W ez Telrie a.
1|"P pfruifcﬂnlfa#? ]
it ) Cramsiuge ! ."&lﬂ“ﬂl’lg ]
YSE  Crchabi Bunch O
Y Rewmno s Sosie 0O
B8 Fharalcs! Sidisic D
B Mondlengions ! Teonica T
I Risarss kimare O
s MuaGen WRR SINISTRI
L‘ua Wi Rageasna u il
O Sf Cuaiita m
a
1
(6 26e4P56 241
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
gomE convenuto
Scadenze Torale Merce Imponibile - Al |imposta 450,00
§05/01/718 BZL.60 420.00 2R 54.80
. Totale Impaosta
: 846G
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
B24.480
Spese Incasso
B24 . g
Trasporto a cura del Vagiazioni di Destinazione Luego di Destinazione
[ Jwmrrente [ | pestmatario
Causale del Trasperio Firma del Conducente
TEARAZTONE
Aspetto esteriore del beni Inizio Trasporta N. Colli Firma del Destinatario
data ara 1.00
CONTHBLTO COVA ASSOLTO OVE DOVYTO  Shied ek, 2 et 2 SR Rl e - vt A st el 1o, Lot s G & comoscor, DRBAa, cancsiary ruciare
o apparst all'udlizn deghl stesal, se vand s vielaziene di legge.
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IVECO ASTRA ITALIA CHE LAVORA
RO CIE CGontrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) - —
Tel. Off. 099.9746:843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 //Sgiis p
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 @ RINA
Concsssions n. TADZ2/00 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo emall: commerciale@officinepichierri.it s 3irema Guofla Cafoto
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
155 del  12/02/2016 1661 AM.AT. SPA /6’
Tipo Documento N. Foglio F é‘&
FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 857 2%.
Part. Iva/Cod. Fisc. F4100  TARANTO
O0I4AEA0TA3 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
V5. PROT.Z210/UT
DEL O5/02/2016
Vi, €U L.G. Z7H1BGB1ED
LAVORT SUL 95 AUTGRUL AZ 457
GO SOUTTTUZIORE DI:
AHELLD DI TEMUTA DHFFERENZIALE 1
{FORNITO DALLTENTE}
4567 ELETTROINIETTORE COMPLETO G
{FOREITD DALLENTE)
HOOIE7E80 CIRGHIA DI CORANDO 1 B1.25 40,0 48,751
42540160 TIRARTE LOBGITUIIRALE 1 407,88 20,0 285,52
GTERZO
200324515 (ELiA SOSPEBCSIORE FHEUHA i £684,17 40,0 J8d.,50
TICA ABTERIORE 524
500250450 TUED FLESSIFILE ARIA 2 122,61 30,0 185,065
COHERESEA
47548205 ANELIQ U1 TERUTA ALBERI 1 184,70 20,0 151,78
ROTARTI HUZZD POCTERIGRE
S00038060G BATTERIA 220 AR A obd L8 20,0 hab, 1
HAGOQZ TAPPETO BASE METALLIZED AL 2 H0.80 30,0 175,86
M.
SUOCZ00ZD RIVESTIMERTC I8E0BORIZ- 2 408,14 40,0 480,87 X
ZARTE PIAHALE
451.0185 SIGILLANTE FER PAVIMEHRTO ) 2R.E2H 30,0 941 )
HR459864 GPAZZ0LA TERGICRISTALLD 2 77,01 20,0 167,81 )
SOETE011 TASGELLL FERIA-FORTA 2 . b8 10,0 E{?,Eﬁj(
5 CEGUE #%
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile hotenca per anBeHA
Prot.n Totale Imposta
c 16
Spese Varie/Bollo
v % 32;?;; gi‘sat? 0 Totale Documento €:
A Diretoe A E"a{'fug o~
Spese [ncasso bt Ditettore Teoniy -
UAP Aopcli /Gy | O
gggﬂ Commerciate /| Marke S
del Vi i di Dest ”FQ_ECUb!M' D 'D i
Trasporto a cura de ariazioni di Destinazione us lﬂf()l‘mal J's h;g estfpzione
l:' ;I’;T;E:TE I:] DESTINATARIO Hg”igﬂute ]'ezm?c ﬂgu :
ausale del Trasporto AG At 13 "..' el Co; cente
RAG Umf’f! i FRRR. SNSTRIry
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto % NoehwaTE g Firma del Destinatario
__--_—_-_-__—_—-—_—-
data ora -
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO - s s Socies per i mmoinitratie deivanie Gala 5o Sttt A senst dcla e, LA B Sk ominerss, SEoraace, cancelne reibbcars
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I"ECO ASTRA I'I'ALIAPII'.:‘:EMII.?WOHA
N OTORZEIONE CiiE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 /&g, mrowiesense
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 §,IWNA @
Concessions n. TAG22/99 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it o ras St Conton
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
155 del 12/02/7016 1661 A M.A.T. GPA
Tipo Documento N. Foglio
FATTURA Z VIA C.BATTISTI 657
Part. Iva/Ced. Fisc. 74100 TARANTD
DO1453307A 00146330735
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT.- PREZZO SCONTO IMPORTO
42541654 RIPARO SOTTO-PURTA 2 102,83 30,0 145,36 |k
(MARCARBTI:
HATERIALE I CORSWMD P/CARRUZZERIA i 120,00 120,00 |x
{FRODOTTI ST&QIER;
TAYORO DI ELIMIBAZICHE FERDI-
TA OLIG* T{ETE PORTERIORE SX
(O GTACCO/RIATTACCD WOZZO
Plj" Th, PULIZIA B LAYAGEID TE]
PAGAWERTI (05 ESTRAZIEIE E
SGRTITUZICRE RELATIVI ABELLI
1 TERUTA ?ImFLTATI EREEATI.
(URE LAVORATIVE) 7 20,00 140,00
LAVCRO D1 ELIMIBAZIGHIE CGUAT
GCARDD REBUINESTC IEL MOTORE
IAHANTE 14 MARCIA (E' 31 PREFA-
RAZIURE LTAZIONE TEXA. DIAGHO-
ol HUTORE ED E’i“{uIHE—TF.:T ROH-
CHE” BUCCEZZIVA BORTITUZIGHEE
DET RELATIVI IRIETTURI RISULTA-
TI DIFETTCRL.
(URE LAVURATIVE) iZ 20,00 248,00

LAVORD DI ELIMIRAZIGHE EBCOCEG-

SIVO LAZCO TIRANTERIA STERZU

C‘iﬁsﬂ SHONTAGGIC E SOSTITUZICGHE
TIRARTE LOBGITUDIRALE RISULTA-

TG G SRODI SFERICT LOGIRATT,
#k SEGUE ok
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al [Imposta

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Totale Imposta

Totale Documento €;

Trasporto a cura del

|:|MI'I‘TENTE D DESTINATARIO

Varjazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

[nizio Trasporto

data ora

N. Colli

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAE ASSOLTO OVE DOVUTO dalla

Al sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio informanm e saranmo utilizzati
ns. attivith. Al sensi della legge, Lel ha diritto di conoscere, aggiomare, cancellare rettficare
opparsi allutilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.

ns. societid per’'lso amministrativo derivante d

—
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REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Concesalons n. TAD22/0

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

IVECO ASTRA

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.8746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

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

PREMID
ITALIA CHE LAVORA

Meambno deta Federaziona CEQ

RINA &

IS0 9081
$itlome Quyio Cerliicole

&

Documento N.

155 del

Cod. Cliente
1661

DESTINATARIO

1270272016 AM.AT.

Tipo Documento

FATTURA

N. Foglio

Part. Iva/Cod. Fisc.

148330723

D01483307.33

3 VIA C.BATTISTI 657
74100 TARANTO

BBA

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE QT.

PREZZO

SCONTO IMPORTO

cOGE

RATI.

RENTI.

{ORE LAVORATIVE) 2
RIFRISTING FUNZIOWALITA IRLLA

{EI0HE ANTERICORE RISHL-

TATA DIFBALLIREATA (0N MONTAG-

GI0 B BOLTITUZIONE DIADRESR

= COR FRER
ALLOGET CORROERT

CORTROLLO IETEL‘RITF‘;" TUDAZI(NE
FLEGEIPILE ARIA COBPRESES G0N
COETITUZIONE FLEGSIBILY AMMALL-

324 DY CHEPE B

{CRE LAVORATIVE) &
LAVORCG DI RIPRISTIRG PARTI E'I
CARRUZZERIA RIGULT.
TE COf STACCO/RIATTATLG ;f]‘JE“vTE—
WENTI LATERALE, PREPARSZIGIE

<A BARCO PER RICGETRUZIGHE IN
VETROREZIRA £ SUCCEREIVA VERNI
CIATURA A TINTA.

(CHPLETAHERTC RIVEGTIMENTI KR

TE MARCANTI COF SERRAGGIO HMARCOR-

ATE Ar2daCE

{URE LAVURATIVE) i3
LAVORD DI RIFRIG
PAVIMENTO VARC PAGEEGGERI 008
RIMOZIONE DI QUELLL ERISTENTE

TR0 PARZIALE

#4 BEGUE #%

20,00 40,00

20,00

120,00

20,00 260,00 X

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze

Totale Merce Imponibile Al [Imposta

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Totale Imposta

Totale Documento €;

Trasporio a cura del

DM!T’FENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esterjore dei beni

Inizio Trasporto N. Colli

data ora

Firma del Destinatario

At sensi dell'art, 13 del DLGS 195 del 30/06/2003 La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranne utilizzat

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTQ  gatia

ns. societd uso amministrath

per uso
o opporsi allutilizzo degli stessi, se tratti in violazione i legge.

ivo derivante dalla ns. armivitd. Ai sensi della fepge, Lei ha diritto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare
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DATA DI RecisTa. 2 § J02 /77

IVECO ASTRA TALIA GHE avom
ORI IS CViE Contrada Comm{?r]da_, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 //ans ”“""’""""""'m"'%
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 @ RINA &
Concasalona n. TAB22/90 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it — nloma G Cortcto
Documento N, Cod. Cliente DESTINATARIO
i85 del 12022016 1661 A.M.A.T. GPA
Tipo Documento N. Foglio
FATTHRA 4 Vi& C.BATTISTI 657
Part. Iva/Cod. Fisc. F4100  TARANTO
001463730733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. FREZZO SCONTO IMPORTO
‘ RIGULTATD AMHALORATO, PULIZIA
& MMATURA DET BAGAMERTE OOH
APELICARIONE DI HIHI-RINRIRZE
A DATDAPRE HOMCHE ™ SWXERIIVA
HESGA IH OPERA DI NUOVO PLANA-
LE IMZOHORIZZABTE E TAPPETO
BacE A TINTA.
SIGILIATURE FINALE.
(URE LAVORATIVE) 2 20,00 240,00 )X
N. RIC. — TN.WA_ZXZ -

Condizioni di Pagamento

come convenabo

Banca di appeggio

1202716

Scadenze

Totale Merce Imponibile

4 _HE0, B0

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

3.738,

‘Totale Imponibile

Al, [Imposta o3l » 6
36 22 }322 ? 44 Totale Imposta
H2Z .44
Totale Documento €:
4,560, 80
4,550,080

Trasporto a cura del

I:]MITTENTE l:l DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esterore del beni

Inizip Trasporto N. Colli

data ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO gt

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sone conservat nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
ns. societd per use amministrativo denivante dalla ns. attivitd. Al sens! della legge, Lei ha diritto di conescere, aggiornare, cancellare rettificare

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




29/02/2016

FATTURA |

DATA

- BUS

155

1

497

12/02/2016

. }54020001

2.128,31

54030001

1.610,05

55290001

0,00

66060008

0,00

0,00

55290001

0,00

AMMO

0,00].

CIG

Z75185B1EO

. -21473

T e

COD.FORN

0,00

IMPON.AMM.22%

3.738,36

IMPON.22%

3.738,36

TOT.IMPON.

0,00

ART.15

822,44

IMPOSTA.

TOTALE FT.

4.560,80

© 3.738,36

v ~2,128,31

st Ty

V.G.
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EVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Hambeo geig Fudmﬂ@
=
RINA
)

1A AUTORIZZATA . -y ) N P s 2 i - L N ot
Samassciond . Tageand ' Sito Internet: www.officinepichierri.it Indisizzo emall: commerciale@officinepichierri.it s i corea

ascumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
155 d=l 12/02/2016 1561 AM.A.T. SPA 7 &
po Docurento N. Foglic ~ 5&

FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 657
T Tea/ God. Fisc 74100  TARANTO
00145230733 Q0148230723
OD. ARTICOLO DESCRIZIONE . QT. PREZZO SCONTO IMPQRTO

VS PROT,2210/UT
DEL 05/02/2016

V3. £.1.8. ZT5185B1ED. .
LAVORL SUL VS AUTOBUS A% <37
CON SOSTITURIONE DIz

ANELIf) DI TEHUTA DIFFERENZIALE 1
{ FORNITD DALL ENTE)
4867 ELETTROINIETIORE COMPLETO 5

CEORNTTO DALLCENTE) S
SOUZETEE0 CIRGHIA 1 81,20 40,0
AZ540180 TIRANTE i 407,88 0.0 .
STERZD . )
EO0 i 864,17 40,0
TICS ANTE e e -
0000455 2 ' 18,81 0.0
K AT B,
(AATHEERA
Ao el T N N — - . . T oty - g
- 47548285 ANFLLO DI TEEUTA ALBERI 1 184,70 20,0 131,75
RUTARTI HOZZ0 POSTERIGRE
5 SO TIATITTRDT A oA . N4 TE < AT 44
DUGIERGOS f&i}.ijﬁ‘rié a0 2 z F—=q"§7%}§." .'J"i--’ :G : t :.glt';, Lkl
AL A =T TR ST METTRRT T o - . O SEE T e - =2 ppe
MAGDD2 TATPETD PASE WETALLIZED AL 2 CoHELEE JoLp 125,88y
T
i S .
ELOUTNYIE, DYURETTMEEST 730 Sy 1 A : Tt ALY OPT N U
- SUCGRGHES RIVESTIMERTC 13S0H0RIZ- 2 A0E, 14 44,0 40 BT X0
ZANTE DIAHAIE ! C :
EASpES P ) = kAT 22 -
451 0105 BIGILLANTE FER PAVIHERTO do L EB28 3.0 BE.41 K .-
So4dn AL 3 = 77,00 30,0 W78y
= L - 3 oo = . 3 i S A
RO RHA-FORTA z .88 10,0 8084 ¥
ndizioni di Pagamento Banca di appaoggio - " [ Totale Imponibile
e
. e TRERE
Scadenze Totale Merce Imponibile Pera mobily nellarslanGasta -
Prot. , ‘ Z v Totale Imposta .
f————r—

w 17F B. 201

AD Acm e Defedapo
0G  Dirsttore Gy "
Dfl’BﬂG’BAm risiak)
Spese Incasso oT Dfl’éﬂﬂreTea*E
Ug; éﬁpaiﬁ 1 Contiats
o Lommarcize /larion
ff,'ff Contebil Bichety |
35_ Ln}oﬁna iSta‘bshca e ;DE fone
MITTENTE DESTINATARIO T Manvtenione.
:] |:| URU Risypen U[‘BITECI‘JCQ g
usale del Trasporto UAG Afaig ﬂﬁﬁﬁ?{ %ﬁ}f \%%?gucente
QTN o m gjonﬁlia o B
petto esteriore dei beni Inizio Trasporto STINYEhERE | - Firma del Destinatario

| 0
———— 5

Spese Varie/Bollo -

|

Totale Decumento €:

[&]

O00noop

1sporto a cura del Variazioni di Destinazione

-

data ora

Al yonsi dellary, 13 del DLCS 196 del 30/06/2003. La informinmo che i atiol datl sone conservat nel nosrro arehive Siormmis utllizzan
INTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUT)  datia n. societs per i ool ormiame che i suoi datl sono conservai ne e saranno ut]

a ns. societh per 150 amminis: vo derpvante dalla ns. atuvith, Al sensi della logge, Lei ha diritto di conoscere, eggiormnare, cancellare rethficare
o opporsl allutilizze degli stessi, se tratd in viclezione di legge.




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e confratio

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamente 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

" IDATA 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 Deiib. 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 RESPONSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' ' per supervisione
- ILRESP: UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
fDATA FIRMA

UFFICIO TECNICO
vetifica 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 RESFONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimente del ...... et Prot..,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR,
DATA FIRMA
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, crdine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario de! personale

Data scadenza pagamento

Conir. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n* del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. AD. n® del i per stpervisione
[DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
[L 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 RESFONSABILE
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 RESPONSARBILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico '
Conferimento del ...... et Prot...vcr e,
iL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE X
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 supervision®
DATA FIRMA
Delib. CA. 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 L RESP. UNITA' TECNICA
' d 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

Dala 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 ..., Prot....coce i
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR.
DATA FIRMA
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UFFICIO CONTRATT! E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE )
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

[

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n° del
' IL. RESP, UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supervisione
IDATA FIRMA
Delib. CA. 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 1.
Delih. C.A. n. | del
UFFICIO RAGIONERIA ‘
verifica dati confabili Delit;. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagaménto presunta DATA FIRMA DEL RESFONSABILE D
2[]16 FIRMA DELRES ol IL. RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
" IL RESP. UNITA' CONTABI A' E BILANCIO . DATA FIRMA DEL RESPONSABILE -
per,e\upervrsn ne

DATA

"'..Jz;oﬁ-w_b owatd

UFFICIO TECNICO -

verificanperfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento\

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL wONSABILE
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL REBPONSABILE
2|.3.206 % —
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del .........c..coeeeeeeevvennn., Prot....c.ccccveen..... e JlM (| 2ol b m
7
1L CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. /
DATA FIRMA
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto g iiigony iy

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE
N° FATTURA: 155 DEL{'12102!2016 - DITTA: PICHIERRI - BUS: 497
INTERVENTO Di: RESA MOTORE SOST. INIETTORI E ANELLO DIFFERENZIALE
IMPORTO FATTURA: € 3.738,36

e

DOCUMENTAZIONE: SI/NO| importo € Prot. data

1. Ordine di esécuzione dei lavori” (pUﬂtO V del- S| 3.738,36 2210 05/02/2016
la procedura)
2. “Verbale di collaudo”; redatto e sottoscritto
con le modalitd descritte al punto VI della pro-
* cedura; con'accluso DDT di trasporto nei casidi | S|
restituzione dei ricambi sostituiti (il cui elenco &
riportato anche nella SEZ n. 2 del Verbale .
3. Elenco ricambi AMAT consegnati al fornitore S
4. D.D.T. redatto da AMAT di trasferimento del bus Sl 805 20/12/2015
presso al sede del riparatore . :
5. D.D.T. redatto dalla ditta che ha eseguito - ‘ & n
lintervento, di-trasferiffiento del bus presso la SI | A 1_@’92/20|1;,6
sede AMAT i 'JJH?
.16. D.D.T. redatto dalla diﬁa dei ricambi di risulta Sl 2 19{02"2016

7. “Verbale di verifica deilfequisiti contrattuali’ (in HE

caso di montaggio o fornjiura di MOTORE ‘NON | PREVISTO : ! N
‘ REVISIONATO) ﬂ i !
8. “Rapporto di. veriﬁca" (“Allegato n. 3" della S| . ‘ :” ) 1'1
procedura i L
|9. copia della Richiesta di pfeventivo (punto 1 della g - I 24080 2811212015
procedura) .1| f :
10. copia del preventivo inviato dal fornitore (punto L[] sl . 2118 04/02/2016
della procedura) i ' ' !
'H.Altro.:_, N , ]’jj _ !

il
Controllo eseguito da: RO'TA data: 22/03/2016 - firma.. %‘\' .....

NOTE: | _ i

E/HW.T—:TT”| / 6/52/ RUCHIESTI  con | BHAL  E

U ' ,

Loz coV DOT 3] DSt 292296, |
-—'——__-——~ .

i i
] it
L]

ST S R,

Il Capo unitd ing. PELLICORO: data ... 3(.3-. 2006... _ firma
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Azionda por la Mobilitaé noll'Arca di Taranto

"Prot. _2210 /UT ' Taranto i 05.02.2016
Spett.le
Lavoro n. 580/P 2015 OFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: bus n. 497 - Ordine di esecuzione dei lavori di RIPRISTINO RESA MOTORE CON
SOSTITUZIONE DEGLI INIETTORI - SOSTITUZIONE ANELLO DIFFERENZIALE, TIRANTE
STERZO, CELLA SOSPENSIONE E PARZIALE DI CARROCZZERIA.
CIG Z75185B1EQ

Visto che:

a. con nota AMAT prot. 24080/UT del 29.12.2015 & stato richiesto preventivo di spesa riferito al
bus in oggetto, inviato con D.D.T. n. 886 del 23.12.2015 per lavori di: ANOMALIA MOTOREE
CAMBIO ~ NON RENDE; ‘

b. detto preventivo, pervenuto in data 14.01.2016, assunto al prot. 2118 del 04.02,.2016, indica il
costo dell’'intervento in € 3.738,36 + VA, di cui € 1.040,00 per la manodopera ed € 2.698,36
per iricambi occorrenti.

Tanto premesso, con la presente si emette l'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti

condizioni:

c. costo dell'intervento: € 3.738,36 + [VA, di cui € 1.040,00 per la manodopera ed € 2.698,36 per
i icambi occorrenti.

1. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 04 giomni lavorativi dalla data di ricevimento della
presente ;

2. penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusa, fino alia concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederd
al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessunc escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno:
redazione e softoscrizione del “Verbale di collaudo": il predetto verbale sard redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto ed andrd sottoscritto dalle parti al momento della
consegna dei veicolo. §i precisa che la Sezione n. 2 & riferita alla verifica della consegna dei

ricambi sostituili di importo superiore a € 100,00 e che la mancata sottoscrizione del predetto

verbale, con esito positivo, nel giomo della consegna del bus non consentird la liquidazione
della fattura relativa ai lavori eseguiti.
G/P-D/P Il Direttq

& ] Ing. Giovan

| Mod. 3/2015- AT | "Ordine di esecuzione deilaveri” | Datd: 13/7/2015 I Rev. OLI

1 atichecchia




Azienda per lo Makilite naH "Args dI larenlo —_—

“\ERBALE D} COLLAUDO" .
(Punto "VI" dello procedura)

(BUS AZ. 497 RIPRISTINO RESA MOTORE CON SOSTITUZIONE INIETTORI SOSTITUZIONE
ANELLO DIFFERENZIALE — TIRANTE STERZO = CELLA SOSPENSIONE E PARZIALE

I giorno?%.g/ég alle ore 0’2 0’0 J presso la sede AMAT, si procede alla redoznone

del “Verbdle di collaudo” inerente | lovon |ndlcoh in intestazione, eseguiti dalla ditta
PICHIERRI, autorizzati con “Ordine di esecuzxone dei lavori" PROT. 2210/UT DEL 05.02.2016 .

Sono presenti:

e DA e |

- er AMAT: .S N L LT L Ll M , in possesso del profilo
Erofessio?cﬂe di"n %i@m(/U{V\A/ " —par. 2;0 {min. ZOIS)].O '

_ Per laditta: il Sig. weewe.nnnn Db kR~

.......................................................

-) Eventuall osservazioni:

uCB Cmuhﬁém

AES, EseriiofSestz, ... .0, ...
uis mfnnnam;snm a

-) ESITO DEL COLLAUDO {SEZ.1}): OSITIVO p
(barrare 1l caso chericorre) \g\NE ¥

O‘FF joni Vg Nl
mpﬂrcao?nzwend AT/ S
Ggfrk‘ bt Aer bitta
Tel. U P 77

Cod. Fise CR

Yo ! elavor BN AT
pQ U“’g_g/@ﬁ‘u&%"w eSebo: Mﬁwto 4{.. um
e [,W o a7 Yoo €0 - {

|Mod 2/@0‘:5 AT | ‘Verbale di collaudo™ | Daia: 13/7/2015 I Rev.0l |

‘ng, Muwwv“‘—t Mf@»«fﬂ\
L I T e, g
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Aziendg por lo Mokilita nell Ares di larealo

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUIT]

{TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)
La tabella sottostante, precompitata a cura dell’Area tecnica per quanto attiene

alle colonne a), b}, ¢) e d}, riporta tutti i icambi, di lmporfo pOI’I o superiore a 100,00 €, dei
quali I'Ordine di esecuzione dei lavor ne prevede la sosfituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e):

a b c d e
] Esifo verifica
Pr. : Denominazione ricamblo Quantita Costo ricambi sostitulti
Sl NO
1 TIRANTE LONGITUDINALE ' 1 285,52
2 CELLA SOSPENSIONE PNEUMATICA ANT. SX 1 398,50
3 TUBO ARIA 2 185,65
4 ANELLO DI TENUTA ALBERI ] 131,76
5 BATTERIA 2 538,13
) RIVESTIMENTO PIANALE 2 490,97
7 ESTECRTORE AHAT 2
8
5 —_—

¥

/

/

/

¥

/ .

4

/

-
4]

—
~0

NE PlCH‘EQRl it
;15,_ WrTis. -
-) ESITO DEL CQLLAUDO (SEZ.2): @OSI%?V@, grazioni "EFi A

{barrare il casoghe ncorre) ‘Contrada Cornrnvso‘3
Tel. 089.9748 oA

. " God. Fiac: @ P

| Rappresentaripe\gell' AMAT Il Rapprese,

----------------------
------------------------------------------------------------------------

[Mod. 2/2015- AT_| "Verbale di collaudo” _| Data: 13/7/2015 [ Rev.bn |




| Commessa 70.431 Tipo: 02 ACCIDENTALE

| Data apertura  19/12/2015 08:10 | Datachiusura (4/01/2016 08:4] |Stato Commessa: CHIUSA

Veicolo (0497 Targa CA 392 RJ Modello Europolis 203E.9.24 Km 325.597
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
11/01/16 137.930 00002710 PARAQLIO EUROPOLIS CANNOCCHIALE 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
POST.
14/01/16 137982 00004667 ¢ ELETTROINIETTORE COMPLETO 6,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
EUROPOLIS
09/02/16 138.170 00002089 ESSICCATORE EUROPOLIS E ME 231 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
09/02/16 138.177 00003052 « PINZA FRENI ANT DX EUROPOLIS 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
’ Totali € 0,00
SALDI COMMESSA | ota Tot, Importo
Costo Lavorazioni INLerne. ... ercsmsesessssmassessessarmans 0,00 € 0,00
Costo Laverazioni Esterne _ € 0,00
Costo Materiali Utilizzati,............... € 0,00
Costo Ciclo Passivo € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA...cooenmmmonarsmsres € 0,00

11/02/2016 ) 9.6.9.6.9.96.9.6.09.69.96.90609000909099690$004¢04 pag. 1 di 1




\-\ R T —— DOCUMENTO DI TRASPORTO
0 EFICINE PI CHIERAT sl (D.d.t.) oer. 472 del 14081906 - DR, 696 tet 21.12 1906
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A'TrENZIONE - L.

| fogh di- questo bollettario sone in carta chimica autoncalcante
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di- compllare le d:chlarazmnr
sottostanti «a foglio smgolo» e non aricalco.

DICHIARAZIONI Eor e
ai-sensi dellart. 39 della Legge 298/1974, dell'at. 1 del D.M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

A) TRASPQRTO DI COSE IN CONTO PROPRIQ =~ : ’ .
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO.CARICO SUPERIORE A KG. 3.500- -

It sottoscritto, titolare di licenza all" autotrasporto di cose in conto proprio n e "y
dlchlara chele seguentl COSe.50N0 (*) , - '

o di sua pmprietA; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

0 da esso prodotte o0 vendute; Q tenute in deposito in relézione al contratto di deposite o '
o prese in comodato - .ad un.contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

a'prese in Iocazuune ) ’

.
. ) . Firma leggibile de! titolare
. . ' -t {0 del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTQ CCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
i PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

il sottoscrittd, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n.

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

@ di sua propriets; Qprese in comodato; . @ prese in locazione; !

& costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma léggibile def titdlare
{0 del suo legale rappresentante)
3

i Y Yoo
A " ¢ - . -
{*) Dmhlamm I’Iporeﬂ ol le ipntr.sl che ricomono, ! ' "
N.B -.dichiarazione B) va fattz anche nel caso che il trasporto, oitre che esscre occasionale, mmpmnde cose che rientrano fra quelle previste -
" nelta licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alfa lettera A).
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DOCUMENTO DI TRASPORTO
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ATTENZIONE: 1.
| fogli di questo bollettario sono in carta ¢himica autoricalcante. .
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» € non a ricalco.

DICHIARAZIONI
ai sensi dell'art. 39 del'a Legge 298/1974, deli'art. 1 del D.M. 13.4.79 e defla Legde 132/1987

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

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

03 di sua proprietd; . [ da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotie o vendute; 0O tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o

[ prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.,

[ prese In locazione;

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

B) TRASPORTO OCCASIGNALE Di COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESC COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

Q1 di sua proprietd; O prese in comodato; [ prese in locazione,

e costituiscong trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
- - {0 del suo legale rappresentante)

(*) Dichlarare I'ipotesi o le ipotes| che ricorreng,

N.B. - La dichlarazione B} va fatla anghe nel caso che i trasporto, oftre che essere ¢ , G cosg che 1 fra quelle previste nella
licenza e va quindl aggiunta a guella di cui alla lettera A).




CEDENTE: Drita, Dipendanza, Gomictip ¢ Residenza, Parbta VA

OFFICINE PICHIERRI sn
Riparazioni Veicoli Industriali
Contrada Commenda 273 - 74528 SAVA (TA)
Tel. 099.9746843 - Fax 089.0722043
Cod. Fisc. e P IVA 02151 920738

DOCUMENTO DI TRASPORTO
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{1} Sofo In case of utiizzo in sostiwzione defla certificazione fiscale.
(2) A sensi deli'arl. 3, comma 2, def D.RR. 241/97 e successive modificazion.



\_ <" ATTENZIONE; . o
o fogh di questo bollettario sono in carta ch|m|ca autorrca"lcante : ' {
Per non pradurre involontarie trascrizioni, si prega d1 compllare Ie dichlaramom.:,_.'-

" 4 =

sottostanti «a foglio singelo» e non a ricalco. ’ ER R I N T b

DICHIARAZIONI o
ai sens del'art. 39 della.Legge 298/1974, dell'ant. 1 del D.M. 13.'4.79 e deila Legge 132/1987

,

" A) TRASPORTO D} COSE IN CONTO PROPRIO . .
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG. 3.500 . -

Il sottescritto, titclare di licenza all’ autotrasporto di cose in conto propno n Lt hndil T
dlch|ara che le- saguenn £ose sono *: . . s - . ! - .
- \- - - _--|l . - 1. .‘__I-:-: > .. - . .

O di sua proprieta; ) , O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
1 - i . . . . *

O da esso predotte o vendute; . 'O tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o

& prese in comodato: ad un contratto di mandato ad acquistare ¢ a vend;ere;

o prese in locazione; N - . " . ' .

. )‘ 7 l o i ' R \ . \ f i "o
L RO A LR A i .. 1 Fima leggihlle del titolare

' T ~ {0 del'suo legale rappresentante)

¥

\

B) TRASPCGRTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTC PROPRIO ,
! PER UN PESC COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3,500

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

dichiara che le seguenti cose sona (*):

0 di sua proprieta; Oprese in comodato; a prese in locazione;

€ costituiscana trasporto occasionale per e seguenti esigenze

Firma leggjbile del titolare
' (o del suo legale rappresentante)

V- Lo Loy N
‘\_ ' ‘l ! X , N
(4} D chiavate I npote& ola ipotai ce ricarmano.. '
N.B - dichiarazione B) va faua anche nel ca ‘caso che ] traspono olftre che essere occasionale, cumprenﬂe cose che rentrano fra quello previste
reka licenza e va quiridi 2ggiunta a quelia di cui alla lekera A)..
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(D.d.t.) DR 472 6112.08.1996 - D.RR, 696 del 21.12.1996

NAL d%olrbuél

a mezzo;
[] vettore [] cedente =% cessionario

CESSHINARND: Drtta, Diendenza, Domicifio o Resierza, Paitita IVA

NSNS

LG D DESTINAZIONE (se drversa dall indinzzo da! cessionans) E VARIAZION]

1 5A

Jor € -Bp GyS ]

%’“Q” \rjaq.r:x\*qﬁ

CAUSALE DEL, TRASPORTO
o
M\\ 50l

V5. GRG. N DEL

D in conte

(Liwic, &0 L1

DESCRIZIONE DEI BEN] {natura ¢ qualitd}

—)r

[7] asado
IMPQRTOQ ™

/_
_O Wpaol 2

Ll Cr ™ SWAR

On Carr 96 rwsmu
~
Oix ARLE F,(‘\,\P
O\ hvk?u,a ) @("\)C‘TJ& HLUBI

°U | Br&R3esh

O
(g

M3l (mz

N 8% Cinlapz

py -

TOTALE €

I|F1ﬂ|l||

Consegna o inizio trasporte 8 mezzo

M‘iﬂ\ DATA -
cessionem Fﬂoloq‘ [

Ao A

ANNOTAZIONI - VARIAZION!

NUSTERD PROSREF&'\‘O =] A DEL CENR

1607CD33

(1} Sole in ¢aso di uiilizzo in sostiuzione delta conificazions fiscale.

(2j Al sensd deffant, 3, comma 2, def D.RR. 441/97 e successie modificazioni.



) . -  ATTENZIONE: -
LI fogh ‘di quésto bollettano sofio in'carta ch[mlca autoncalcante
Per non produrre involontarie trascrizioni, si _"prega d| compnare le- dbchlarazwm

_softostanti «a foglio singolos € non a ficalco. © Y el oo s sl e

DICHIARAZIONI A
ai sensi dell'art, 39 della Legge 208/1974, deirart. 1 del D.M. 13.4.79 e delia LeggeJ132/198?

4

A) TRASPORTQ DI COSE IN CONTQ PROPRID ™ R
PER UN PESCQ COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

|l sottoscritto, titolare di ficenza all’ autotraspcrtu di cose in conto pmpno ni. _ !

dlchlara che e seguanh €ose sono (*) . I, i R Y
0 di sua propriets; . O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

O da esso prodotie o vendute; Q tenute in deposito in relazione &l contratto di‘deposito o

Q prese In comodato; ad un contrat‘to di rnanda‘to ad acquistare 0 a vendere;

O prese in locazone; - o T r

Firma leggibile del titolare '
{0 de) suo legale rappresentante)

r -
Ve

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO -
' PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.600

Il sottoscritto, titoare di ficenza all’avtotrasporto di cose in conto preprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*).
O di sua proprietd; Qprese in comodato; 0 prese In locazione; T

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile de) titolare
{0 del suo legale rappresentante)

> : t -

’ "'-' - Brcﬁnara'e r’pctp_-sl ol ipotesi che ricorfone. - !

- . NB- dsch\arcwune B) W fatta anche nel case che il trasporto, olire che essere” occasionale, comprende cose che rientrant fra guelle previste
nella licenza e va quindi 2ggiunta a quella di cui alia lettera A},



Azionda por lo Mobilitd nell’Arca di Toranto

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

BUS N. AZ. ZI.? }.,2 TARGATO

Ovvero
ALTRO:

N
DITTA: YV(K (\JQ(DK N
LAVORO: io'}d—‘w /{,U\ai(/bivx_‘ = ﬁ) ' d
ﬁt}gmwu Ve tte eb -l botppvn
FATT. N. data F&avi-to’{k t!fL. Copil o

Nota Uff. Acguisti N, data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord. lavori N. 22 ¢'0 data J N. data
Ord. ricambi  N. data ;N data
DDT andata N. data ;N data
DDT ritorno N. data | ;N data
DDTrest. 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:

£ olfre IVA € Tot. €

sono state es%te /n ?onformifc‘z ai patti contrattual.

Taranto fi /ﬂ

T

[L TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA’
DI SEGUIRE [ LAVORL...cviiiiiiiniiniiicninnn,

Socleld per Aziont con Soclo unlco soggetia a direzione e coordinamento da parte del Comune dl Tarante
Via C. Baifist, 457 ¢ 74121 Taranto eTel. 099 73541 o Fax 097 7794247 « web: www.omalto.it e e-mail: amal@pec.amat.fe.it
Codice Fiscale, Portita Iva e N° Iscrizione al Reglstro delle Imprese d! Taranto: 00146330733 - Capitole soclale: € 5.497.272,00 interomente versafo.
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Aziendo por la Motbititd nelf'Area di lareato

Prot. 24080/UT . Taranto i 29.12.2015

OFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16

74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: bus n. 497 - Richiesta di preventivo laveri (autorizzata con nota prot. 24050/UT del
29.12.2015).

dalla data di consegna del bus [coincidente con quella riportata nel D.D.T. n. 886 del 23.12.2015),

| _
Con la presente si chiede di produrre, entro TRE giorni lavorativi (Escluso il sabato)decorrenti
preventivo di spesa inerente l'intervento di riparazione occorrente per |'eliminazione dell'anomalia

di funzionamento consistente in ANOMALIA MOTORE E CAMBIO — NON RENDE.
i preventivo da produrre dovrd contenere:

a. |'elencazione deiricambi dei quali & prevista la sostituzione, con l'indicazione di:
- n®dirferimentc da cataloge;
- dencominazione:;
- prezzo dilistino;
- sconto commerciale da applicare;
-  prezzo netio;
- costo complessivo dei ricambi dei quali € prevista la sostfifuzione;
b. il n® delle ore occorrenti per manodoperq;
c. il costo orario della manodopera;
d. il costo totale per manodopera;
e. il costo totale dell'intervento {mancdopera + ricambi) + IVA
Con I'accettazione del bus sono formalmente accettate anche le seguenti condizionti:

A. pendle in caso di ritardata consegna del preventivo: € 50,00/gg per i primi 3 giorni, decorsi i
quali 'azienda decidera I'affidamento dell'intervento ad altro soggetto, con addebito dei
costi connessi al frasferimento del veicolo;

B. garanzia sull'intervento: 1 anno;

C. pendli per rifardata consegna del veicolo rispetto alla data indicata nell’ordine dei lavori:

par al 2% dell'importe dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alla concorrenza del

10% di tale importo. Superato tale limite ' AMAT provvederd altitiro del velicolo, addebitando

alla ditta ogni onere relafive, nessuno escluso.

Mod. 2/2015- AT | “Richiesta di preventive” | Data: 13/7/2015 |Rev.01 |
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ZOD. ARTICOLO . -+ DESCRIZIONE QT. FREZZO. . SCONTO IMPORTO

(PRODOTTI STANDOX) .
. LAVORO DI ELIMINAZIONE PERDI- ' ,0
TA QLIO FONTE POSTERIORE -8X : ~
CON STACCO/RIATTACCO MOZZ0 , ,0
RUCTA, PULIZIA E TAVAGGIQ DET :
BASAMENTT COR ESTRAZIONE B
SOSTITUZIONE RETATIVY ANELLT
DI TENUTA RISULTATT DEFORMATI.
(ORE LAVORATIVE) | 7 20,00
LAVORO DI ELIMINAZIONE GUASTO
SCARSO RENDIMENTO DEL MOTORE
DURANTE LA MARCIA CON DREPA-
RAZIONE STAZIONE TEXA, DIAGNO-
SI MOTORE ED ENGINE~TEST NON-—
CHE- SUCCESSIVA SOSTITUZIONE
DEI RELATIVI INIETTORI RISULTA-
TI DIFETTOSI.
(ORE LAVORATIVE) : 12 20,00
LAVORO DI ELIMINAZIONE ECCES- .
SIVO LASCO TIRANTERIA STERZO
CON SMONTAGGIO E SOSTITUZIONE
TIRANTE LONGITUDINALE RISULTA—
TO CON SNODI SFERICI [OGORATI.
(ORE LAVORATIVE) "2 20,00
RIPRISTING FUNZIONALITADELIA
SOSPENSIONE ANTERIORE RISUL-
% SEGUE %k

londizioni di Pagamento Banca di appoggio Tetale Iimponibile

L]

140,00

']

-

240,00

Lt

© a0 © © o ooo

]

)

40,00

QOO

"

Scadenze Totzle Mcree Imponibile Al [Impoeta,

Totale Impozta

Speae Varie[Balla

Totrle Documento €

. |Speec Incasea

“raspoerto n cura det Variazioni di Destinazionc Luogo di Destinezionc

' MITTENTE D DESTINATARIOD

causale del Trasporto Firma del Conducente

\apctto esteriore def beni Inizio Trasporte N. Colk Fioma del Destinaterin

duta Oty

] : J Al s deiliact, 13 del DLGE 196 ol 20706 /2003, La iemwes To= | ovrol aom - - - -
CORTRIBLT0 CONA A350LTO OVE DOVUTO ot o seweiati, per azo cnanierosoes e A, B et aotl sene wunerel ool oostro orehvio INGRmics @ e wtilizad
_. " P T R Chen e i g i i i lLivii, Al censi deila tegyw, 103 1o At 6 COROSCIrE. BEHIoT o oL ) udiizad
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" FREMIO
ITAUA.EHE LAVORA

o)

150 90&““ I

Jocumento N,

26+

Cnd. leenu-

‘del” 14/01/2016 1661

DESTINATARIQ

AMAT.

Zipe Dogumento

PREVENTIVQ

N. Foplin
3

3art. Iva/Cad. Fize.

00146330733

00146330733

5PA

VIA C.BATTYISTI 5857
74100 TARANTO

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE

Qr

FREZZO

. BCONTD

IMPORTO

TATA DISALLINEATA CON SMONTAG-
GI0 E ROSTITUZIONE DIAPRESS

SX CON PRESENZA 1 CREFE E
ALLOGGI CORROSI.

CONTROLLO INTEGRITA™ TUBAZIONE
FLESSIBILE ARIA COMPRESSA CON
SOSTITUZIONE FLESSIBILI AMMALO-
RATI .

(ORE LAVORATIVE)-

LAVORO DI RIPRIBTING FARTI DI
CARROZZERIA RISULTATE AMMACCA-
TE CON BTACCO/RIATTACCO RIVESTI-
MENTI LATHRALE,  PREPARAZIONE

SU BANCO PER RICOSTRUZIONE IN
VETRORESINA E SUCCESSIVA VERNI
CIATURA A TINTA.

COMPLETAMENTO RIVESTIMENTI FCR
TE MANCANTT CON SERRAGGIO HANCOR*
RENTT.

(ORE LAVORATIVE)

LAVORO DI RIPRISTINO PARZIALE
PAVIMENTO VANO PASSEGGERT CON
RIMOZIONE DI QUELLO ESISTENTE
RISULTATO AMMAIORATD, PULIZIA
E MOLATURA DEI BASAMENTI CON
APPLTICAZIORE DI MINI-RINFORZI

13

Af SEGUE ot

20,00

0
0
20,00 .0
0
0
0

120,00

260,00

-ondizieni di Pagamento

Ik'\ncei di-appoggio

Scadenze

| Totale _M&rc:g: - [imponibile

BETT Varie/Bollo

Spkae Incasso

Al |[Imposta

Totale lmponibile

Totalc Impo..éta

Totale Dbeiunienta €;

rasparto a2 cura del

I l MIFTENTE l:l DESTINATARIO

Virinioni di Destinazione

vausale del Trasporto

Luogo di-Destinazions

Flrma det Condocénte

Aspeito csteriore dei beni Inizio Trasporta N. Cnlli F‘!.ri-xial"del Des't.inntm-jo
duta ova
LY e
CONTRIBITO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO - el Sty 0, 0 e (2000 dorntnn o Ll o fome et el ot v, Tt ey il

coo

dulla nw.
porei

‘b deplt Ateaci, ac bkl in viclaziona dy leppe.

ns. attiviiie Af acnsi dellu legge, Lei ho diritta 41 ejinaesre, ab_,.umm nesliare mﬂ_{ﬂmg
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Riparazmnl Meccaniche - Carrozzefia - Eleltrauto - Magazzino Ricambi Veicoli industrlali

IVECO ASTRA

_ PAEMIO
 FTALIA CHE LAVORA

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Cod. Fise, e Partita VA 02151920739
Sio Internet: www.officinepichieriil Indifzzo email: commerclale@officinepichierr.it

Tel. Off. 099.9746843 - T, Revision: 099.9721910 . Tal. ] Fax 099 9732049 C.

War'tea ol bl’emc

RINA @

150 9001
S G Eerdenre

Jocurmenta N. R - Cad. Cliente DESTINATARIO
26" “del  14/01/2016 1661 AM.A.T. SPA
Yipo Documnento . Foglio i :
PREVENTIVC 4 VIA C.BATTISTI 657
it tvafGod, Kige, . ] - " 74100 TARANTO Jo
00146330738 00148330733 R
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT PREZZ0O. SCONTO IMPORTO
A SATDARE NONCHE~ SUCCESSIVA L0
MEBSA IN OPERA DI NUOVO PIANA- ' : :
LE INSONORIZZARTE E TAPPETO ' - 50
BASE A TINTA.". : :
SIGILIATURA FINALE, - ,0 '
(ORE LAVORATIVE) 12 20,60 , 0 240,00

sandidoni di Pagamen)

come convenito

Bnnen di appoggia Tatels Imponibil:

c Marce b1 3.738,36
14/01/16 Scadcnzell- 560 , B0 Totale M Impumbﬂea‘ 738,36 é\é Imposta 822, 44 7
Tatale Imposta
822,44 |
Spede Varie/ Rollo .
. Totale Documento €:
4_560,80
Spcae Incango
4.5860,80

Trasporio a cura de]

D MITTENTE | DESTINATARIO

Variazioni i Destinazione

Luags di Destinazione  *

Saunsale del Tragporto

RIPARAZIONE

Fltma del Conduecnte

wspello esteriore dei beni

Inizio Traspovta

data ora

N. Cotli

81,00

Firma del Destinatario

CONTRIBNTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

FOD

Al delitarg, 20 del DLER 196 del SUSULS2GES, La infrmlime che § vl dat 5000 conservan nel nost
g“ T . St e i A 16 el 3 “{1 r;‘fmnk vuni st wrehivio informatleo ¢ zaranng whtlsat;

appmird «Dwilizo degll steiai, ue 1nstt in violaziose dl lepgea.

4 e, milivite. Ad cen dedla lenge, Lol boe diitto o conoaccrs, agormate. caccllune stlifisre:
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®
I “ Eco A s T R A ITALIAPCRHEEMII.?HAVORA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

RO Tel. Off. 099.9746843 - UF. Revison 099.0721910 - Tel. / Fax 090.0722049 (/R =2\
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. € Partita IVA 02151920739 %)) RINA &
| Goncsesione n, TAVZ00 Sito Internet: www.officinepichietri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it N i
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
172 del 18/02/2016 1661 A.M.A.T. SPA
Tipo Documento N. Foglio
FATTUEA 1 VIA C.BATTIGTI €57
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
a0146330733 0146330733 i
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
V. PROT.Z809/UT -
DEL 11/02/2016 00. 2200, 90085
Ve, C.1.G, ZDO187839D0 -
¥o. BT 54
B5. DOT 77
LAVORI SUL VS AUTOBUS AZ G649
0N SOSTITUZIONE DIz
RADTATORE MOTORE 1
{ FORNITO DALL™ENTE)
1570400 PROVA IDRAULICA TESTA 1 21,00 20,0 72,80
1570404 GPIAHATURA TESTA CILINDRI 1 87,00 20,0 69,60
500305171 KIT-SMERIGLIATURA VALVOL 1 583,58 24,0 451,12 |.
HMUTORE
504385000 GUARHIZIONE T.CILIRDRI 1 275,07 24,0 211,33
4895031 AGTA PUNTERIA 4 6,24 10,0 24.88 |
4895067 BILANCIERE 4 80,889 30,0 254,774
4896002 CAVO ELETTRICO 1 75,11 20,0 60,08
500054580 VITE TESTA ERAGONA 12 9,001 20,0 86,50
2922447 KIT.FILTRO SFIATO HOTORE 1 117,24 20,0 83,79
8134300 HANICOTTO RAFFREDD,MOUTORE 1 476,68 20,0 263,60
CERTIE COLLARI FIGRAGGIO TURAZIOHE 1 12,20 12,20
IR GOMHA
TUTELA PARAFIU 11 ANTIGELO AL LT. 12 7,78 20,0 74,69
TUTELA GI/A OLIO ROGSCG AL LT. 4 10,20 20,0 32,64
URANIA LD7 OLIC HOTORE AL LT. 5 6,14 20,0 24,05
LAVORO DI ELIMIHAZIORE AVARIA '
4 BEGUE +%
Condizieni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
S
Scadenze Totale Merce Imponibile Azidndper MBS Y 2rea o Taranto
Prbt o 4_043 Totale Imposta
Spese Varie/Bollo dey U '3 MAR. 2016
ADY Am.re Delegato [m| Totale Documento €:
DF Diretiore Generale o
DA Direflore Amministratve
Spese Incasso DT| Dirgfore Tecnico |
UAP Appalti / Conlratt =]
UCM Commerciale f Marketing
] UGB Conjabilita Bilancio im]
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione LigkSo dedmiziitbosione o
us | i st
[ s [ ] pesmvatasio T Nanoonirs lones 5
Causale del Trasporto Firhi def CEdknitente W)
UAG  Affari Gen. PPRR. SINISTRI
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli g?g gtaff Qualita l’«‘ix-m%Il del Destinatario
data ora, El
CONTRIBUTO CONA ASSOLTO OVE DOVUTO  Sitia e, ‘socier per wiss Amiminiatyativg decvans Qe mo i Ee G e T T e oo, St
o opporsi all‘utilizzo degli stensi, se tratti in violazione di lepge.
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I"Eco ASTRA ITALIAP(?HEEBVOHA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Mo Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 /4%y “‘“\
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 @ RINA )
Concessione 1. TAGZ2/ED Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizza email: commerciale@officinepichierri.it 187 Leluo crucos
Documento N, Cod. Cliente DESTINATARIO
172 del 16/02/2016 1661 AM.A.T. SPA
Tipe Documento N. Foglio
FATTURA 2 VIA C.BATTISTI E57
Part. Iva/Cod. isc. 74100 TARANTD
00146330733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTOQ IMPORTO
EBOLLIZIONE MOTORE CON STACCD/
RIATTAZCD TUBAZIONE PIEZRIETRI-
CA FER SOSTITUZIONE RARIATORE
MOTORE DIFETTOS0.
STACCO/RIATTACCD TESTA CILINDE
PER REVISIOHE DELLA STESSA CON
SOSTITUZIONE COMPOMENTI RISULT
TI LOGORATI, SOSTITUZIONE HMANI-
COTTERIA INGOTTATA.
(ORE LAVORATIVE) a9 20,00 780,00
VAV P
N.RIC. .. IN.IVA_ 602
s i T
DATA DI REGISTH, 40785 A,
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Impenibile
come convermto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al [Imposta 2,512,75
16/02/16  3.065.56 2.512,75 |22 552,81 o
. 582,81
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
3.065.56
Spese Incasso
3,065,586

Trasporto a cura del

DMI’I‘TENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazicne

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data ara

N. Colli

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Ad sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suol dati sono conservati, nel nostro archivio informatice e saranno utilizzat
daila ns. socicli, per uso amminisirativo dertvante dalla ns. attivith. Al sensi della legge, Lei ha dinitto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare

o opporsi all'utilizzo degli stessi, se trattd in viclazione di legge,




10/03/2016

FATTURA | DATA | BUS
172 16/02/2016 649
54020001 648,15
54030001 0,00
55290001 0,00 0,00
66060008 0,00
55290001 0,00
AMMO 1.864,60
ZD0187839D ClG
21473{COD.FORN
1.864,60IMPON.AMM.22%
648,15|IMPON.22%
2.512,75/TOT.IMPON.
0,00|ART.15
552,81|IMPOSTA
3.065,56| TOTALE FT.
2.512,75 648,15

V.G.
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EVECES BEETEE FRERO

ITALIA CHE LAVORA
TR EoNE Gl Contrada Commer?da, 273 - 74028 SAVA (TA) MSSw——

T Tel. Off. 099.9746843 - Ufi. Revisioni 098.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 ' INA
IEVISIOE VeIcoLy Cod. Fisc. & Partita IVA 02151920739 RII
Sonesssione n. Tabzzs | Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it e ks bty ]
ocumento N, Cad. Cliente DESTINATARIO

172 del  16/02/8016 1667 A.14,4.T, GPA

ipo Documento N. Foglio

FATTURA 1 ViA C.BATTIGBTI 857
art. lva/Cod. Fisc. TAIDD  TARANTD

OO1AB330735 00148330735

201. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZ(O SCONTO IMPORTO

) © V5. PROT.2609/UT o
DEL 11/70%/2016 00. Zo0) 900&S
V5. C.1.G. ZDO1B7829D

¥S. DIT 54

NS. DUT 77

LAVORT SUL VS AUTORUS AZ €49

CON SOSTITUZIONE DI:

RADIATORE HMOTORE 1
{FORRTTO DALLENTE;
1570400 FROVA TDRAULICA TESTA 1 1,00 Z0.0 72,80
1570404 GPIABATURA TESTA CILIHDRI 1 87,00 20,0 B, 60
500325171 KIT-SMERIGLIATURA VALVOL 1 BH3.58 24,0 451,12
MOTORE ‘
504305500 GUARNIZIOEE T.CILINDRI 1 278,07 211,58
4855031 ASTA PUNTERIA 4 6,94 24,58 )
48895067 BILANCIERE 4 po. &g 234,770
45860DZ CAVD ELETTRICG 1 73,11 50, 08,
B00EH4500 VITE TESTA ESAGIEA 12 8,01 86,50
2082447 KIT.FILTRD BFIATO HMOTORE 1 117,24 g, T
5134300 HARICOTTO RAFFREDD.HUTORE 1 476,60 264,50
SERIE COLLARI FISEAGGIO TUBAZIONE 1 12,20 12,20
IN GG ‘
TUTELA PARAFLY"131 AHTIGELD AL LT. 12 7.76 20,0 74,89
TUTELA GI/A OLIC ROSSC AL LT. 4 10,80 20,0 oz, 04
D URANTA LD7 OLIO HMOTORE AL 1T. 5 6,14 20,0~ 24.58
: LAVORG DI ELIMIKAZIOHNE AVARIA '
% BEGUE ok
| .ondizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
~ &
Scadenze Totale Merce Imponibile Aziccliber MRS rarea di Torento

4 Q 4_ 5 Totale Imposta
Prat. n,

Spese Varie/Bollo def U 3 MAR' 2015

AD - Amm.re Defegato

D3 Direkore Generale

DA Direflore Amrinistrativo -
Spese Incasso DT[ Diretiore Tecnico

Totale Documento €:

UAP  Appalti  Contreti
UCLJI Conjmerciale | Merkefing

) UCR  Condabiita Blancio
“rasporto a cura del Variazioni di Destinazione Lhgo demuzsitbustene

™ 1w UIS  Informatica f Stafistica
:l TTENTE D DESTINATARIO UMT  Manulenzione | Tecnica
causale del Trasporto Firdit dBETeaAGERnte
UAG  Affari Gen. PRRR. SINSTRID

RAG _Ufficio Raginneria £ _
1SPeLte esteriore dei beni Inizio Trasperto N.Coli  STQ Staf Qualts Fimf‘.del Destinatario

]

DUboDpoooDooono

data ora

Al i dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiame che | suci dati sono conservat nel nostro archivio informatico e saranno utlizzati
CDNTRIBUTO CDNA[ ASSOLTO OVE DOVUTG dal.lsieln!f;. soGielfy per Eso amminisII;ﬁvo {im’;anie dalla ns. attivita, Al sensi della legge, Lei ha diritio di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare
o opporsi allutilizzo degh stessi, se tratti in viclazione dj legpe.




VIS8T "

UFFICIO CONTRATT! E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e coniratto

UFFICIO PERSONALE .
verifica visite di accertamente sanitario del personale -

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
—_— - - -- IL RESP. UNITA' PERSONALE o
Determ. AD. n° dsl per stpervisione
DATA FIRMA
{Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
13
JDATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisione Contr, Rep. n. del
TDATA “|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 fatfura

|Data-scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
PATA FIRMA DEL RESPONSAB.ILE IL RESP. UNITA® TECNICA
N per supervisione
IL RESP. UNITA' GONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
~ per supervisione :
1DATA FIRMA

-~ UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

1. CAPD AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

verifica conferimento incarico

,_:_s.\
Daia scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABI]:E_“\{
DATA | FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimento del

L. CAPO UNITA' AA.GG. EPP.RR,

ELAT A AR
DATA EIRMA
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'FRCIHA AUTORIZZATA
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IVECD BRSTRE
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Cod. Fisc. e Partita {VA 02151920739 ,
Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizze email; commerciale@cfficinepichierri.it

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

Memnin cele Foderazane cm'-.‘

N
RINA &)
150 $boL
Screma Cuts Cemloa'n 4'

cumento N.

17%

del

16/07/72016

Cod. Cliente

1661

>0 Documento

— EATTUEREA

N. Foglia

rt. Iva/Cod. Fisc,
O0148330735

D01 AGAINTY

DESTINATARIO

AM.AT. GEA

VI& C.BATTIGTI 657
74100 TARANTD

OD. ARTICOLO

DESCRIZ

JIONE

QT.

PREZZO

SCONTO

IMPORTO

L

EBOLLIZIONE MOTORE CON STALCZD/
RIATTACCO TUBAZIOHE PIEZNIETRI-

CA
HOTORE DIFETTISD

ERCTLE RN

PER SOSTITUZTOHE BALIIATURE

BTALCO/RIATTAZY TERTA CILINDR
PER REVIGIOHE DELLA STRSHA TOR
SURTITVZIORE COMPOMENTI EIGULY

T1 LOGORATI,
COTTERLIA IRGITTATA
(ORE LAVORATIVE)

Y

SCETITYUZIONE HAKI-

20,00

N. RIC._____.
DATA Di R

e VA AV
INva_ 602

astn JORSE.

780,00

Jondizioni di Pagamento Banca di appoggic Totale Imponibile
COe convemito ’
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta 2.51% P Th
@ A0 e C9 AER B o el AL REE
16/02/18 3.065 56 2.012,7% |22 5oZ.B1 Totale Iimposta

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
veriiica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di acceriamento sanitario del personale -

[Data scadenza pagamento

Date-scadenza pagamenio

data scadenzz di pagamento presunt DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
P 2016 FIRMAD SAB]LE IL RESP. UNITA' TECNICA
. per supervisione
IL RESP. UNITA'\ce(NTA LITA'E BILANC!O DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
. per supenn ione
1DATA — JFIRMA
’2 “"(ﬂ‘ m b .
\

1. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnict

UFFICIO TECNICD

\ verifica perfetta esecuzione Javori

Data scadenza W

Pata scadenza pagamento DATA FIRMABEL RESPONSABILE‘\"{
DATA . FIRMA IL RESPONSAEILE UNITA' TECNICA
PEr supervisione
{DATA

FIRMA DEL EESPONSAB]LE

.,ZSHMB

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

NOTE:
.

Conferimento del

. CAPO UNITA' AAGG.EPPRR,

Myt tolb
/

)
/

| DATA

EIRhAA
ey iy '

P [ S

J

Conir. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
) Conv.n® del
- IL RESP. UNITA’ PERSONALE -
Determ. A.D. n® del per supervisione
DATA FIRMA
B Delib. C.A.n° del
Data scadenza pagamento
-
' DATA LU'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZINO
verifica guantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
| per supenvisions {Contr. Rep. n. — del
1DATA “TFIRMA ]
{ |Delib. C.A n. de!
Delib. C.A. n. ' del
UFFICIO RAGIONERIA ' '
verifica dati contabili Delib. C.A. . del
data scadenza pagamento indicata in fatiura




e S.p.A.
Azienda per la Mobilitd nell'Area di Taranto

AREA TECNICA - GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE
Ne FATTURA: AP 2. DL G004 pirTa TGt (22 ... —us... 6.4 F
INTERVENTO DI: . SSSTEIY € 0 €. LARATOR R RO TS Ao Mo0RE.

IMPORTO FATTURA ... 70, T 00 e eeeeeeseessseesseoeseeeseeeee e

DOCUMENTAZIONE: - SI/NQ  importo € Prot. data

1.

Ordine di esecuzione deij lavor’ (punto V della

procedura) SA | 5A4US] Zéof //-o?//é

2.

“Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto con
le modalita descritte al punto VI della procedura,
con accluso DDT di trasporto nei casi di restitu-
zione dei ricambi sostituiti (il cui elenco & riporta-
to anche nella SEZ n. 2 del Verbale

CEAS UlA6

3. Elenco ricambi AMAT consegnati al fornitore

4. D.D.T. redatto da AMAT di trasferimento del bus

¢ |l AAE],

presso al sede del riparatore

D.D.T. redatto dalla ditta che ha eseguito
I'intervento, di trasferimento del bus presso la
sede AMAT

7. “Verbale di verifica dei requisiti contrattuali’ (in

caso di montaggio o fornitura di MOTORE

REVISIONATO) TLEASYTO

. “Rapporto di verifica” (“Allegato n. 3" della

procedura

9.

copia della Richiesta di preventivo {punto 1 della pro-
cedura)

NS Dot Af

10.

copia del preventivo inviato dal fornitore (punto 11|
della procedura)

on
S
Py
o
D.D.T. redatto dalla ditta dei ricambi di risulta Y ;Z (F A7-00-4)
AoA
pd
A
ol

L5302 |

11.

Altro:
ro A

)
Controllo eseguito da(\)@-"’q .......... data &O}/té - firma./é,‘. .........

NOTE: -




- SpA.

Aziendo per lo Mobilité noll’Arca di Tarento

Prot. _ 260% /UT Taranto i 11.02.2016
Spett.le
Lavoro n. 594/P 2015 OFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: bus n, 649 - Ordine di esecuzione dei lavori di SOSTITUZIONE RADIATORE (FORNITURA
AMAT) E REVISIONE TESTATA MOTORE.
CIG 7D0187839D

Visto che: ]

a. con nota AMAT prot, 1451/UT del 26.01.2016 & stato richiesto preventive di spesa riferito al bus
in oggetto, inviato con D.D.T. n. 54 del 25.01.201é per laveri di: EBOLLIZIONE (RADIATORE);

b. detto preventivo, pervenutoin data 10.02.2016, assunto al prot. 2573 del 10.02.2014, indicail
costo dell'intervento in € 2.512,75 + IVA, di cui € 780,00 per la manodopera ed € 1.732,75 per i
ricambi occorrenti.

Tanto premesso, con la presente si emette 'ordine di esecuzione del lavorl alle seguenti
condizioni:

c. costo dell'intervento: € 2.512,75 + IVA, di cui € 780,00 per la manodopera ed € 1.732,75 per i
ricambi occorrenti. )

1. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 03 giomi lavorativi dalla data di ricevimento della
presente ;

2. penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusa, fine allo concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederd
al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni cnere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anng;
redazione e soltoscrizione del “Verbale di collaudo”: il predetio verbale sard redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto ed andrd scttoscriffo dalle parti al momento della
consegna dei veicolo. Si precisa che la Sezione n. 2 é riferita dlla verifica della consegna dei
ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00 e che la mcnco’rd sottoscrizione del predetto

verbale, con esito positivo, nel giorno della consegna del ys/dn consentird la liguidazione

della fattura relativa ai lavori eseguiti.

G/P -D/P Il Diretton nerale
R Ing. GiovanniWidtichecchia
N

—tt

LMod. 3/2015- AT | “Ordine di esecuzione deilavori " | Dcto&lS/?/QOls | Rev. 0l |
<
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Aziends per to Mokikitd noll Ares di latanlo

“VERBALE DI COLLAUDO"
(Punto "VI" della procedura)

(BUS AZ. 649 SOSTITUZIONE RADIATORE FORNITO DA AMAT E REVISIONE TESTATA
MOTORE)

Il giorno 4268 ?ﬂﬁ(alle ore 0(?( OD presso la sede AMAT, si procede alla redazione

del “Verbale di collaudo” inerente ilavor indicatiin intestazione, eseguiti dalla ditta

PICHIERR!, autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori” PROT. 2609/UT DEL 11.02.2016.

Sono presenti: ‘
- per AMAT: ‘?(E‘ PAOE}/W{ ...... 6‘ .................. , In possesso del profilo
6. o ‘jﬂu{ 771/ "—par...zj.‘?’. ..... (min. 205).

professionale di “.... LR T ML L AL

Per la ditta: il Sig. cveeeievnrd p (fib*([/?ﬁ\ ..............................

---------------------------------------------------------------------

---------------------------

-} Risultati deli:operazione di collaudo:

. o A L, DLL ............
::::::::::::fﬁiéﬂw

....................................................................................................

....................................................................................................

-) Eventuali osservazioni: & Yecicn g
] ' UAP - Appati Contrats o

Metearussssuscnabirasnensnnanates . S P T L LT LI FREELRERILALL fFnt) -Cemmerdzts f'ﬁ’é}ﬁﬁiﬁ' .
UCB ConchlBlonch 1
................................................................................................... GES-MQ{S@-...-....U
ﬂg{ Mmf;r&mﬁmsmh O
teevesemseiastssaseemsirstassesanenenittErnacsanrrotbsatrasrasinnarthorasatasrnatostrsinrrenrnniisl « Manidanzioee Tapmng + < 45
YRV Ristrse Uimzne A

Rt A G
VAR P PORR: SHSTRIS

---------------------------------------------------------------------------------------------------

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1):

{barare il caso icorre)

--------------------------------------------------------------

[Mod. 2/2015 - AT | "Verbale di collaudo” | Ddta: 13/7/2015 [rev.01 |







AZiendn por fu Molilite pell Ares o forenlo

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUIT!
(TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)

La tabella softostante, precompilata a cura dell'Area tecnica per quanto attiene
alle colonne a), b}, ¢) e d), riporta tuti i ricambi, di importo pari o superiore a 100,00 € dei

quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati neila colonna e):

a b c d e
Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ri::ir::)b\lrigfslicitzl_ﬂ
Sl NO
1 RADIATORE 1 AMAT
2 KIT SMERIGLIATURA VALVOLE MOTORE 1- 451,12
3 GUARNIZIONE TESTA CILINDRI 1 211,33
4 MANICOTTO RAFFREDDAMENTO MOTORE 1 263.68
5
[
7
a
9
10
‘1 1
12
13
14
15
16
17
18
19
~) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): @\_Egsvul-k\lgngg wa ’
{barrare it caso che ridprre) Riparazion Vewo.r
Gontrada Commenda 271?; ;
151, 089,6746843 - 79
Il Rappresenta Ged. HiopPréfed

| Mod. 2/2015-AT | "Verbole di collaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




Commessa 71.089 Tipo : 02 ACCIDENTALE

Data apertura 21/01/2016 13:24 | Data chinsura Stato Commessa: APERTA
Veicolo (649 Targa EH497 FT Modello Heuliez GX 117 Km 20.788
Num. Carrozzeria: Cliente: 23508 AM.AT. S.PA.
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
MATERIALI UTILIZZATI mp. Tmp.
Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno
22/01/16 138,026 00001094 ;}’ KIT POMPA ACQUA EUROPOLIS 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
27/01/16 138.064 00005301 RADIATORE ACQUA HEULIEZ 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,80
M M Totali € 0,00
SALDI COMMESSA ota Tot. Importo
C05t0 LaVOrazioni ItErne. .cuummmmersssssssseseees 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni Esterne € 0,00
Costo Materiali UtiliZZati......couersressersesnensans € 0,00
Costo Ciclo Passivo € 0,00
COSTO TOTALE COMMESSA ocorsuerrveren ' € 0,00

12/02/2016 1 0.0.0.0.0.0.0.9.0.0.0.0.0.0.9.9.9.0.0.9.9.9.9.0.9.0.0.0.0.0.9.0.0.0.0.4 pag. 1 di 1



CEDENTE; Ditta, Drpendenza, Domiclio o Residenza, Pardia VA
]

POCUMENTO DI TRASPORTO
. OFF]CINE P[CH‘ERF“ srl (D.d.t.) DR 472 del 14.08.2956 - D.PR, 596 de 21.12.1996

" Riparazioni Veicoli In,r;‘usz‘n‘aﬁ )
sztracﬁz Commenca 273 - 74028 SAVA {TA) N, '}X . H? 9 2( 20({@
Tet. 099.9746843 - Fax 099.9722049

9 a mezo:

i VA 02151920739 i

Cod. Fisc. & P © ] vettore ] cedente \g\cessionario
CESSIOHARKE: Ditta, Chpendenza, Dosnicibo o Residenza, Partia VA LUOGO D DESTINAZIONE (e diversd dad'indirizo de1 cessonanio) E VARIAZIONI

AT sbPa g
UIA C.»a77757 DS
100 UPANZ

CAUSALE DEL TRASPORTQ ( ¥S. ORD. N.

DEL 1 in conto
TATERIALS D LsuL)g (18U 4 %6.28) Do
QUANTITA DESCRIZIONE DE! BENI (natura e qualita) IMPORTO
< A s pipgong TN
9D VLT - S\L_}(\,‘CQ\DTQM !
o C-erl%m-e fgs’.‘» Criavain '

O\ Nlovsons  QATTa3%, W Jnp2

ASPETTC ESTERIORE: DEI BENI N. COHI PESC HG3 R PORTD
N 0 N\ TOTALE €

VETTORE: Ditta; Domicilio o Résidenza DATA E ORA DEL RITIRO

Lt
Cla ol

c izt & B cedente ?\m ORA FIRMADHDON[M‘ME ~
onsegna o Inizio trasporo a mezzo <sionaro / ('101 "Ib l[ 4 | O {) o

ANNOTAZION! - VARIAZIOHI N ’ KUMERD PROCRESSMD = | FIRMA, DEL CESSIONARIO
{1) Solo in casa df uthiza in sostiluzions deva certificazions fiscale.
1607CD33 {2) Al sensl del'art. 3, comma 2, del D.PR, 44197 ¢ successive modiicazioni,



. co - ATIENZIONE:. .. ... ;.
| ~ifogli'di questo bollettano sono in carta chimica autoncalcante o BERPNRAS

Per non produtre involontarie trascrizioni, si’ p’rega ‘di comprlare le d|chiarazrom
sottostann «a foglio singolo» e non a ricalco. MR . :

!

' ]’ - .
DICHIARAZIONI
ai gensi dell'art. 39 della Legge 298/1974, dellant. 1 del D.M. 13.4:79 e della Legge 132/1987 -

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO T - ‘\ ‘
T PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE AKG. 3.500 = ~ ! =

1] sottoscntto Ulolare dx licenza all autotmspmto di cose |n cunto prnpno n. - ‘ o
dmhrara che 1& seguenti cose sano (*):° . . ; R .
0 di sua proprieté; Qda esso eIaborate trasfomza'le nparate o simili;
0 da esso prodotte o vendute; =] tenute in deposrto in relazione a! contratto. di deposr[o o’
O prese in comodate; ad un contratto di mandato ad-acquistare o a vendere;

R
O prese in locazione;

: . * . Fima leggibile del titolare.
{0 del suo legale rappresentante)

.- - . . -
., eyt o0 .

- MR - - ’
i

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

1l sottoscritto, titolare di licenza allautetragporto di cose in conto preprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*):

O d} sua proprietd; aprese in comodato; 0 prese in locazione;:

& costituiscono tresporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante}

-

(%) Dighlarare {'ipotesi o'le ipotesi che ricomono.””

N.B - dichisrazicne B}-va fatta anche nel caso che i trasporto, ultm che essere cccasionale, cumprentlc cose che rientranc fra quelle previste ~
nclla licenza e va quindl aggiunta a quella di qui atta lettera A).



DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) Drr 472 cei14.08.2995 - D.PR; 696 dei 21.12.1996

Ao

O L NIRRT

-~

i - o 1FTRATUD and,

NS4

del gwgolllzé)l!l{)J

@ mezza

P4 TAR M AT

£ oam et a rof

o ™ o a

] vettore [ cadente [ cessionario

CESSIONARID: Bira, Dipendarza, Maﬁoo‘kmm. Partta A
N

et ta T

o

LUOGO D4 DESTINAZIONE (s2 dreersa dail’ indinzzadel cassionario) E VARLAZION!

Mo
[ DET

CAUSALE DEL TRASPORTG

“4—6[1\

Of

A o!_){/g A2

Qr!w SR L,)m Vn )

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualita)

vS. ORD. N. DEL

D in conto
[] asaldo

IMPORTO *

549

/'
\
Mocols tin & haltionS| LAV |
— i 7 \ 7
7
FAN S
/CS(L’;QA X 25 L7

/ GYENIE

ASPETTO ESTERIORE DEf BERI
-

A ST

VETTORE; Ditta, Domicilio o Residenza

PORTD

+ | TOTALE €

DATA E ORA, DEL.RITIRO

Consegna ¢ inizio trasporto a mezzo: -—————
cessionario

cedente

\l‘/

an.uﬂa,cc w-os\ri’;
; "’/_}'

?TTDO.. 6| 6 0&

ANNGTAZION] VaRIATIONI

NUMERD PROGRESSIVD *

nﬂ-mmrtsssj.w\ 4 “' 1‘-"
v 1'

651203033 (2)

1) Sola in caso di utilizzo in sostituzionsdelia cemf’ feazione fiscale.
{2) Al sensi gelrart. 3, comme 2, def D.PR. 441/97;6 suecessive modificaziont.

s

I

L 2 g



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
ai sensi delfart, 39 della Legge 298/1974, 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 3.500

I sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasperto di cose in conta proprie n. ,
dichiara che le seguenti cose sono (*}:

) di sua preprieta; 1 da esso claborate, trasformate, riparate o simili;
13 da esso prodotte o vendute; O tenute'in deposito in relazione al contratto di deposito o
O prese in comotato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,

0 prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

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

Il sattoseritto, titolare di licenza ali'autotrasporto di cose in conte proprio n. y
dichiara che le seguenti cose sono (*}):

D di sua proprietd; [0 prese in comodato; O prese in locazione,

& costituiscono trasparto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggitile del fitclare
(o del suo legale rappresentante)

{*] Dighiarare I'potes! o ke ipotesi che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B} va fatta anche nel ¢aso che Il rasporto, oltre che essere ocoasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste nella
licenza e va quind| aggiunta a quella di cul afla lettera 4),




Arilonda per la Mobilitd aell'Area di Tatanto

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

BUS N. AZ. é; ég TARGATO

Qvvero
ALTRO:

DITTA: FI E’/{,«,,L /
LAVORO: ﬂww m M/\,Lm [ ﬂM J -
L Punidion el Ao piiofig

FATT. N. data

Nota Uff. Acquisti N, data

Delibera N. data

Letl. Incarico N. data ;N data
Ord. lavori N. 260! do’rc¢ %: N. data
Ord.ricambi  N. data ;N data
DDT andata N. data ;N data
DDT ritorno N. data | ;N data
DDT rest. Ric. N. data ;N | data

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

oltre IVA € Tol. €
sono state esegfffe 7 conformitd ai patti contrattuali.

Taranto i 4?

IL TECNICO INCARICATO L CAPO UNITA'
DI SEGUIRE | LAVORL.....coviiiiiiiiiiiiiniiaen,

Socletd per Addenl con Soclo unlco soggetia a direx e linamento da parte del Comune di Tarante
Via C. Battist, 657 » 74121 Taranto «Tel. 099 73561 « Fax 099 7794247 s web: www.amaticll «e-mall: amot@pec.a
Codlce Fiscale, Parlita Iva e N® Iscrizione al Reglstro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Copitale socicle: € 5.497.272,00 interamenie versato.

0




M&p.&

Aziands por la Mokilita nell' Area di Jarenlo

Prot. 1415/UT Taranto i 26.01.2016

OFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16

74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: bus n. 649 - Richiesta di preventivo lavori (autorizzata con nota prof. 1320/UT del

25.01.2018).

Con la presente si chiede di produrre, entro TRE giorni lavorativi {Esciuso il sabato)decorrenti

dalla data di consegna del bus, {coincidente con quella riportata nel D.D.T. n. 54 del 25.01.2016 )

preventivo di spesa inerente I'intervento di riparazione occorrente per |'eliminazione dell'anomalia
di funzionamento consistente in EBOLLIZIONE (RADIATORE).

Q.

Il preventive da produrre dovra contenere:

I'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con l'indicazione di:
- n° dirferimento da catadlogo;
- de_nominozione;
- prezzo dilistino;

. - sconto commerciale da applicare;

© 00D

-  prezzo netto;

- costo complessivo dei ricambi dei qudli & prevista la sostituzione;

il n° delle ore occorrenti per manodopera;

il costo orario della manodopera;

il costo totale per manodopera;

il costo totale dell'intervento (manodopera + ricambi) + IVA

Con I'accettazione del bus sono formalmente accettate anche le seguenti condizioni:

penale in caso di ritardata consegna del preventivo: € 50,00/gg per i primi 3 giomni, decorsi i
quali 'azienda decidera I'affidamento dell'intervento ad altro soggetto, con addebito dei
costi connessi al trasferimento del veicolo:

garanzia sull'intervento: 1 anno;

pendli per ritardata consegna del veicolo rispetto alla data indicata nell'ordine dei lavori:
pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giomo solare, IVA esclusa, fino alla concorrenza del

10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederd & ritiro del veicolo, addebitando

alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso. \

It Ccpg'}‘\U ta Tecnica
=~

Mod. 2/2015- AT | "Richiesta di preventivo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |
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-@a’frms gﬁif

OFFICINE PICHIE

5 srl

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli industriali

ETACTO/RIATTACLG TESTA

#f SEGUE ®k

IVECO ASTRA ITALIA CHE LAVORA
OO CIILE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) \
Tel. Off. 099.9746843 - Uif. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 / e R 28
REVISIONE VEICGL Cod. Fisc. e Partita [VA 02151920739 \_ RLNA
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Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
B9 del  03/02/2016 1661 AJHLA.T. SPA
Tipe Decumento N. Foglio
EREVENTIV) : i VIA G.BATTIGTI gb7
Part. fva/Cod, Fisc. ?41(){) TARARTO
00146230733 001463307323
COD. ARTICOLO DESCRIZIOCNE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
LAVORI SUL V& AUTUBUS AZ 845 / Zoo= ) 20 ,
COH SOSTITUZIMNE Ta: o
RADIATIRE ¥OTURE 1 MY
{FORMITO DATI ENTE
1570400 FHOWA __E‘_.' XELIGE; TEETA i &1, 00 L0 72,830
1570404 SPIABATURA TEETA CILIFIRI 1 a7.06 e &8 80
SOGIEHIT] Fh—uﬁE‘RH DIATURA VALVOLE 1 DE5. 5E0M4 .U 451,12
HTURE
DO4E50000 GUARSIZIGHE T.CILINIRI i 278,07 £, 211,33
488001 ES-E‘; L*IJIFF A 4 g,94 w00 2488
4005087 BILAKCIFRE 4 8,92 23,0 204 TT
4995052 CAVO ELETTRICO 1 75,1 L0 80,05
BOOLGADED X’I"E TESTA ESAGDNA 1z 3.0 S0 a6, 50
2092447 KIT “‘?bmJ RFIATC BUTGRE 1 117,24 BEG,G 93,78
BiJ4700 HANICOTTO RATFRELD, MUTURE i STO. BTG, 0 203,85
SERIE COLLARI FISGAGRIC TUBAZICGHE 1 12,26 Ry 122G
iR GGEA
TUTELS PARATFINT1T ASTIGELD AL LT, iz 7.78 20,0 i, 68
TUTELA GI/a OLI0 RDESC AL 1T, 4 16,260 20,0 m,,t»—_‘
URANHIA LO7 (LI0 MOTORE AL 1T, ) g,14 20,0 24,56
LAVORC D1 ELIHIBAZICHE AVARIA 20
EBNIIFIONE HOTOR d:, CLH BTACCL/
RIATTACCO TUZAZICEE PIEZREIRI- _Y
(A FPER BOETI ;:JLIGHE RAATURE
MOTOREE DITETTORD. 2

Condizioni di Pagamenio

Banca di appoggio
A e AL

Totale Imponibile

Scadenze

Totale Merce

»

Spese Varie /Bolle

22}

~g§1%2§am:;‘ rea di Tarant
TG M. QS:(
™™ T T8, 206

Imposta

rmse elegelo
Eirstnee Generale

£33
16
A

Spese Incasso

T Eiatars Tacnico
BAS: At | Conliald

g, Testshita Blancio

Dimiie Arwninistativa

BUKR f.m:mtmel Markgling 1

O
O
0
al -
O

g

Totale [mposta

Totale Documento €:

AN T 24T

Lubgo di Destinazione

[m}
0

Trasporte a cura del Variazioni di Destinazioneyf% Faisne) SoHa
£ infamatca | Statistica
MITTENTE TINATARIO ik : -
D l:l DES BT Yamwtensonel Tecnica
Causale del Trasporto AL PaSaIse Unang

%ah_ Vo Ragienatia

Fi rn‘.»& del Conducente
warn AfanGer, PRRR. SHISTRIG

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

0 Sl Qu? . Colli

=]
C
0

data ora

Firma del Destinatario

CONTRIBYTO CONAL ASSOLTO OVEDOVUTO o

Al sensi dellart, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003, L2 informiamo che § suol dati sono conservad nel nestro archivio informatico e saranno uritizati | «
N3, socictd per uso arnministrutive derfvante dalla s, aAttivitd, A sensi della legge, Lei ha dirtte di conoscere, aggiornare, canceliare restificare
n opporsi aliladlizzo degli stessi, se bratt in violarione di Jeges.
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Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
B3 del  0B/02/2018 1661 AM.AT. SPA
Tipe Documento N. Foglio
-PREVENTTVO : - - - S VIA C.BATTISTI 657 S
Part. lva/Cod. Fisc. 74100 TARONTC
BOI1SENA0TER  O0I14a830TaE '
“Tcob. arTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO - IMPORTO
PER REVISIOHE DELLA STERSE COH i ny ,
GORTUTUZI0NRE CORIRIENTT RIGULT
TI LOGORATI, BUSTITUZICEE MANI- LG
COTTERIA 1BUGUITATA,
{CRE LAVORATIVE) g 20,00 Yy TEG QO
it
i
|
Condizioni di Pagamento ) Banca di appoggio Totzle lmponibile
COlE COnYEImITO
i, 5 7 K17 TR
Scadenze Totale Merce Impenibile . ~ | AL [imposta Leadldey Fad
0B/02/15 3.08%,58 T2.EIR.TE (22 552,81
g Totale Imposta
WET T 502,81
Spese Varie/Bollo EE
Totale Documento €:
. 3.065,50
Spese Incasso
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione . |Lucgo di Destinazione
immsm-: D DESTINATARIO
Causale del Trasporte Firma del Condncente
RIFARBAZIONE
Aspetto esteriore def beni Inizio Trasporto N. Colii Firma del Destinatario
B9, G0
. data ara -
L —_ + y - i sensi dellare. del 3 \ informiam i idati = scrvat architia inf I sarannc utilize=ad
1, /CONTRIBUTO CONA ASSOLTO OVE DOVUTO  afin. Zociers, Ber s mrtmincatontiog Horhanes <ot o oeiache 8 sons S Topae T e ehoL NG, it Informaticn ¢ sarpmno utlzond
i © epporsi allutifizzo degll sicusi, se ratt in vielazgione di legee.
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W Deita, Dipendenra, Domexlio o Residenza, Partta ok

“OFFICINE PICHIZERR! sn
Riparazicni Veicoli Industriali
Contrada Comimenda 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel, 098,9746843 - Fax 089.9722049
Cod. Fisc. e P. IVA 02151820738

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.} Den. 472 o1 14.08.1996 < D.RR. 696 del 21.12.1996

N. —2'-7’ del Mllo?v 'ZOI/[ é|

a mezzo:
[ vettore [ cedente MCessionario

CESSIONARID: Dta, Digendenza, Bomicilio o Residenza, Panma VA

SYAT  S¥Pa

LUOGE ™ DESTINAZIONE {se dnerso dall'ndirizo det cessionana) E VARIAZON

WA P pa77/57/

INST

Fldes AN Mo

CAUSALE DEL TRASPORTO

N30 Oz

QUANTITA

J PIRQHOLS

V8. ORD. N. Di .
B D in conto,

[ asalde

ASPETTO ESTERIQRT DE) BENI

— ~ | rorALE €

DATA 'E ORA DEL RITIRD

VETTORE: Dilta, Domlcilio o Residenza

ol

o

DA]
Consegna o inizio trasporto @ mezze %ﬂm_ /I 2
gsicnario 1A

AHNOTAZIONI - VARWZIORI

e A
o116 [0Bo| - Toee

NUMERD PROGAESSVD = | FiRa DEL CESSIONARIO

1607C0D33

{1} Solo in caso di utifizzo in sostituzione delfa certfficazione fiscale.
{2) Al sensi dellart. 3, comma 2, de! D.ER. 441/97 e successhe modificazion.
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f : ATTENZIONE; N AR
lfogl: diquesto bollettario sono in carta chimica autoncalcante Eare o
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dlchlarazmm

'

sottostanti «a fogfio singolo» e non a ricalco. .. ... | . .

Lot

DICHIARAZIONI
ai sensé dell an 39 della Legge 298/1974, dellart. 1 dei DM, 13.4,79 e della Legge 132/1987

A) TRASPORTO DI COSE N CONTQ PROPRIO  * kn - ; ‘.H
PER UN PESO COMPLESSIVO A FIENO CARICO SUPERIORE A KG.-3.5C0 ST e,

I sottoseritto, titolare di licenza all’ autotrasporto dicosg in conto prupno n I —
dichiara che ‘e seguenti £ose Sono (*) - 3 LT S
=] dl sua propricta; R L o 0 da esso elaborate, trasfnrrnate nparate [+ simm, .

Q da esso prodotte 0 vencute; " “otenute In deposn.o in relazione-al contratto di deposmo o "

ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere;

i

O prese in comodato;
a prese in locazione;
' Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante}

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

Il sottoseritto, titolare di licenza all'autotrasporto df cose in conta proprio n.

-~ P - Oy

dichiara che le seguerm cose seno (*):

O di'sua proprietd; O prese in comoedato; Q prese in locazione;

L] -

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze i

1 . R

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

*

N - 4
{*) Dichiarare lpotesi o.le ipotesi che ricamano, . N
N.B - dichiarazione B) va fatta anche, ne! caso che il trasporto, eltre che essére occasionale, comprende tose che rientranc fra quelle previste
nella licenza & va quindi aggiunta a quelia di cui alla letiera A).
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Tel. 0900746843 - Fax 099.9722049 8 mezo:
God. Fisc, & P. IVA 021561920739 ] vettore

v DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t) Den 2726014081985 - DR 653201 20.121988

[N ’:'L‘?’ aell/]LD]Z'IZDI@

O cedente @‘/cessiunaﬁo

Wbﬂammem&h’nm

VAT

S¥PA

wweumwﬁ(ummuwwem

A (. AT ST/

FlyAes

-4
N \DSTT-

g . quanTita |

2171720
_WWWMW%MM@~

.
DESCRIZIONE DEL BENI {natuia & quakila)

158

O incoma

IMPORTQ

VS . AUT-AUS At 66D

|||||l|!|

",

(G -

ANROTADON - VARUZON

Consegna o infzio trasporto 8 mezzo %‘T—:ﬁ? "}Y‘? 2| J, l ll lb IWQB;, QI-Q G Zm}mmg P
: - - - N TSRO PO ™

R, CEL CE5SRPARA

1607CD33 mmmmau‘cmmmmm canlficaziong Escaie,
[2) Aj sensi g0 2T 3. comad 2. de) D.FR, 25107 & SLCCESSAE modiLaAzont.
o b e et o L SRt el o s e T Spesitatirail
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REVISIONE VEICOL!
QFFICINA AUTORLZZATA
Consosslonoe n. TAD22/99

UFFICLJE rICHIER ..

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.97219810 - Tel. / Fax 099.8722049
Cod. Fisc. e Partita [VA 02151920739
Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it

IVECO ASTRA

Mamtwo gela Fagerodons

e

Documento N.

176

Cod. Cliente DESTINATARIO

gel  19/02/2016 1661 A.M.A.T. 5PA

Tipc Documento

N. Foglio

1 VIA C.BATTISTI 657

1N
Part. Iva/Cod. Fisc,

HELAE 330 ES

74100 TARANTO

QD1AERI0T23

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO

IMPORTO

o. BROT.ZB1Z/UT
DEL 16/02/2016
V5. C.L.G. Z311BBCICC
Vo. DT 78
HS. DOT B6
LAVORI SUL V& AUTOBUS AZ AZ 478
COR BOSTITUZI0RE Di:
OFF30GC RIVESTIMENRTO LAMIERATO AN- 1 268,20
CORAGGIO GUPFORTERIA MOTORE
TAVORO DI RIFRIGTINO ABCORAGGI
HOTURE RIGULTATI DEFCRMATI COH
STACCO/RIATTACCG CAMBIO, B00L-
LEGAMENTO FARCIO CAVI E COONES
SIONI ELETTRICHE ROBCHE™ RIMO-
ZIORE RIVESTIMERTO E PANNELLA-
TURA IHTERHA VANO HUTORE PER
RIMOZIOHE E RIFACIMENTO LAMIE-
RATO ANCORAGGI SUPFORTD HOTORE.
SlGILLATURA INTERBA FIHALE.

(URE LAVORATIVE}

~AwbL

.
Azienda per la mobiita nell'area of Taranto

20,00

N.RIC. I

Prot.n.

DATA DI R=GiSTA._ 0 205 114

o 02 M8 20

AR Ammre Delenato

!

368,20

640,00

Condizioni di Pagamento

COME Cconvermto

DG Direitore Generale
DA Direttore Amminist-aivo

Banca di appoggio
a

Bcadenze

18/02/16

1.230.00

[} pr s R
UAP Agpalti / Contratl
UGM Commerciale / Markeiing
UEB Contabilita Silancio

STQ Staff Qualita

[Imponibile

| I T I g O |

1.008,20

Al |Imposta

ALy}
LT

221,80

Totale Imponibile

1.008,20

Totale Imposta

221,80

Totale Documento €:

1.230,00

1.230,00

Trasporto a cura del

DMITTENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data

N. Colli

ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 20/06/2003. La informiama che | susi dat sone conscrvati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
dalla ns. sociela per uso amministrativa dervante dalla ns. attivita. Ai sensi della legee, Lel ha dintte di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare
o opporsi afl'utilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legee.




IVECO ASTRA = O

' ) ITALIA CHE LAVORA
TR CiE Contrada Comma_arllda‘, 273 - 74028 SAVA (TA) -

() Tel. Ofi, 099.9746843 - Uff, Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 m“”““m
REWSIONE VEtcoLt Cod. Fisc. ¢ Partita IVA 02151920739 RINA &)

Coneasalona n. TAG22/05 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it s o
Doctumento N, Ced. Cliente DESTINATARIO
176 de]l 318/02/2016 1581 A.M.A.T. SPA

Tipe Documnento N. Foglio
— E‘?élj’g[_?!{ i ViA C.BATTISTI 657

varod. Hse. 74100 TARANTO

DOIARZANTAY . D4R 3NTAR .
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO

V5. FROT.2312/UT

DEL 16/02/2016

Vo, C.I.G. Z291183CaCC

V5. DT 78

H5. DLT 86

LAVORT SUL VB AUTOBUS A7 A7 478
CCR BOETITUZIORE DIs

OFF300 RIVESTIMENTO LAMIERATO AN- 3 368,20 368,20
CORAGGIO GUFFURTERIA WMOTORE
LAVORO DI RIFRIGTIND ARCORAGUI
HOTORE RIBULTATI DEFCR-ATI OCH
STACCO/RIATTACCO CAMEIO, BO0L-
LEGAMENTO FARCIO CAVI E CONSES
oI ELETTRICHE FCBCHE® RIHO-
ZIURE RIVESTIMERTO E PANHELIA-
TURA TETERHA VASD MUTURE FER
RIMOZICEE E RIFACITHENTO TAMIE-
RATO ABCORAGG] SUPPORTC BUTIOTRE.
SIGILIATURS IRTERSBA FIBALE,

(ORE LAVORATIVE) a2 £0.00 . 640,00
SArafid ' Ter—ar et .
Azienda par ta mobHia nei2ra of Tarani ) N, F”C'“! N, ]VA‘»“ ‘ﬁ ‘z'j:mu“

. ] DATA Di H:uamiﬁ’ﬁ/gj /4
dd Uz ME.R. z{na

AR Ammre Dalehslo |m]

Cendizieni di Pagamento D6 Direligre Generale |Egnca di appoggio Totale Imponibile
Come convenito DA Dirsfiors Ammiristativo [m]
Scadenze H FA%@%??E&@?:{ ] Tmponibite ) Al. |Imposta 1.008.20
7 I " palt [Centett O no oo | e 3 1
19702716 123000 \dy commercae! Markedeg ¢ 1.008,20 |22 221,80 Totale Imposta
1448 Conizbilng Blzncio u| )
[ s
0 W h 221,50
UMT Manuienzcre!Tecnica  § Totale Dacumento €:
URU  Risarsa Umane ¥
Ulgteerpona s 1.230,00
Uﬁ?czo Ragionaria )
510 5tef Qualita =l
| © 1,230,060
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luoge di Destinazione .
D MITTENTE D DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto M. Celli Firma del Destinatario
data ora

Ai sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06,/2003. La informi: he i suai dati sono congervad nel nostro archivio informatico e saranno utlizzati
COHTR[BUTO CONA.[ ASSOLTO OVE DOVUTO dnﬂa-‘rf;. seucxel;‘a PEr Us0 ammi:ﬁsm:ﬁvo ‘:ien_(vante dalla ngm&.ct\i sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, agmiomare, cancellare retificare
o opporsi alluatilizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge,
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE !
verifica condizione, ordine e contratto : . verifica visite dj accertamento sanitario del personale:  +
Data scadenza pagamento
Contr, Rep. n® del
DATA ) FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n° del
IL. RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supervisione
DATA FIRMA
7 Delib. C.A. n*® del
Data scadenza pagamento
i 13
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 RAGICNERIA '
Verifica dati corrabill |pelib. c.A . del
data scadenza pagamento indicata in fatiura Data-scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA N FIRMA DEL. RESPONSABILE
aWal '
DATA ot |TTHADEER SABILE | IL RESP. UNITA' TECNICA
0 ' . ! per supervisione
IL RESP: UNITA' CONTARILITA' E BILANGIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
___per supsnvisione '
DATA . |FIRMA
£1-H- 0
L4

UFFICID TECNICO
\veriﬂca petfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pabgmento
verifica dati tecnici

s,
T

Data scadenza pagamento DATA FIRMA\SQRESPONSABII‘_E.\:;\-

DATA ‘ FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA

per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPDNSABI
9637016 Lo

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

D

L

Conferi:;nentn del e Profccinieec /“/LU’L ( {LO l /b (

ILCAPOUNITA' AAGG.EPPRR.  _ _

T3

DATA- IR




! J & t-;;::;;;,, 1
, n‘,_, *
£
, b
: S.p.A. 3
LA

Azienda per fa Mobilita nell*Area di Taranto = e 20
AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE
N° FATTURA: 176 DEL 19/02/2016 - DITTA: PICHIERRI — BUS: 478
INTERVENTO DI: RIPRISTINO TELAIO
IMPORTO FATTURA: € 1.008,20

DOCUMENTAZIONE: SI/NO} importo € Prot.  data

1. Ordine di esecuzione dei lavori” (punto Vdel- | g 1.008,20 2912 16/02/2016
la procedura) -

2. “Verbale di collaudo” redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro-
cedura, con accluso DDT di trasporto nei casidi | NO
restituzione dei ricambi sostituiti (il cui elenco e
riportato anche nella SEZ n. 2 del Verbale

3. Elenco ricambi AMAT consegnati al fornitore NO

4. D.D.T. redatto da AMAT di trasferimento del bus S| 78 10/02/2016
presso al sede del riparatore

5. D.D.T. redatto dalla dltta che ha eseguito 0

lintervento, di trasferifiento del bus presso la S 86 12/02’20! 6
sede AMAT 1 d
r Pl
6. D.D.T. redatto dalla dlttaleei ricambi di risulta NO i I
7. “Verbale di verifica dei; qequ:s:t! contrattuali’ (in 1] [
caso di montaggio o fornitura di MOTORE NON | PREVISTIO ; 1!
REVISIONATO) il & d o
8. “Rapporto di verifica’ \1 (‘[AIIegato n. 3" della S| Hll
procedura L | ‘ | )
9. copia della Richiesta di preventwo {(punto 1 della S| 2550 10/02/2016
procedura)
10. copia del preventivo inviato dal fornitore (punto lll S| 2892 16/02/2016
della procedura) f' ! !
11. Altro: } i
)
Controllo eseguito da: ROTA data: 22/03/2016 - firma...... %'/ i
NOTE: (

; <
11 Capo unit:'?l ing. PELLICORO: data QS%W - firma.... £4\0..... [+ T=To W PO




™y Azianda por lo Mobilits noll'Areo di Taranio
Prot. 2912 /UT Taranto I 16.02.2014
Spett.le
Lavoro n. 598/P 2015 QFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: bus n. 478 - Ordine di esecuzione déi lavori di RIPRISTINO TELAIO.
ClG 291188C9CC

Visto che:

d. con nota AMAT prot. 2550/UT del 10.02.201é & stato richiesto preventivo di spesa riferito al bus
in oggetto, inviato con D.D.T. n. 78 del 10.02.2016 per lavori di: TELAIO SUPPORTO MOTORE
POSTERIORE INTERNO;

b. detto preventivo, pervenutoin data 15.02.2016, assunto al prot. 2892 del 16.02.2016, indica il
costo dell’intervento in € 1.008,20 + IVA, di cui € 440,00 per la manodopera ed € 368,20 per i
ricambi occorrenti.

Tanto premesso, con la presente si emette l'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti
condizioni:

c. costo dell'intervento: € 1.008,20 + IVA, di cui € 640,00 per la manodopera ed € 368,20 per i
ricambi occorrenti.

1. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 05 giorni lavorativi dalla data di ricevimento della
presente ;

2. penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno _solclre, IVA
esclusa, fino alla concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I'AMAT provvederd
al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno;
redazione e sottoscrizicne del “Verbale di collaudo”: il predetto verbale sard redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto ed andrd sottoscritto dalle parti al momento della
consegna dei veicolo. Si precisa che la Sezione n. 2 é riferita alla verifica della consegna dei
ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00 e che la mancata sottoscrizione del predetto

verbale, con esito positive, nel giomo della consegna del bus pon consentird la liguidazione

della fattura relativa ai lavori eseguiti.
G/P-D/P I Direttore

l ! ! Ing. Giovanni




Azionda per fa Mobilite noll’Aree di Taranto

“VERBALE DI COLLAUDO"
{Punto "VI" della procedura)

(BUS 478 — RIPRISTINO TELAIO SUPPORTO MOTORE INTERNO)

Il giorno 4%/0% alle ore/.ﬂ..{’.;..‘?. 0 presso la sede AMAT/della ditta, si procede alla

redazione del “Verbale di collaudo” inerente i lavori indicati in intestazione, eseguili dalla

ditta ORM, autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori” prof. 2912/UT del 16.02.2016.

Sono presenti:
- per AMAT. ... \PLQ"R’OWﬂM ....... U\ .......... e . in possesso del profilo
professionale di “..... cﬁPDWE@/U\/@JDu - par. 20& (min. 205).
PLEHIERRE . |

------------------------------------------------------------------------------------------------

- Per laditia:il Sig. ...

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVOR| ESEGUITL

-) Risultati dell'qgerazione di collaudo: f(o &
wm Lot

.....................................................................................................................

~

-) Eventudili osservazioni:

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

-) ESITO DEL COLLAUDO {SEZ.1): &Posmvo [ |NEGATIVO

{barrare il caso che ricorre)

Il Ropprese'nfonfe ell' AMAT

Mod. 4/2015 - AT J “Verbale di collaude" | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




Azionda per lo Mobilitd noll’Area di Taranto

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DE! RICAMBI SOSTITUITI

{TUTTI QUELLI PREVISTI NELL'CRDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)

La tabella sottostante, precompilata a cura dell’Area tecnica per quanto attiene

alle colonne a}, b}, c} e d}. riporta tutti i ricambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei

qguali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e):

a b c d e
Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ri::::b\;‘::ilﬁleti
Sl NO
1 .
2
3 \
. \
5 \
¢ \
7 \
8 \
9 X
10 \
11 \
12 \\
13 \
14 \
15 \
16 \\
17 \
18 N\
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): POSITIVO | |:| NEGATIVO
[barrare il caso che ricorre) j i\
HERR s
Il Rappresentaniefelll AMAT 0";;?55}%? : ’ 18 gg ditta
s L TPPP . conraca CormendyZlE ¥yl 1&3
............................................................ Tel. 022 ~.9.7."*.6::4 a02181920, ..? S
Cod. Fis¢ © :

Med. 4/2015 - AT

| Rev. 01 |

"Verbale di collaudo” I Dafc: 13/7/2015



CEDENTE: Duta, Dipendenzz, Domicili 0 Residenza, Partita VA

. - DOCUMENTO DI TRASPORTO
P, OFFIC INE PICH IERR i sl (DE D.PR. 472 del 14.08.1506 - DR, 696 del 21.12.1906
N.

) s atomioni Velgolf Industriali L
Riparazio del |//;|ZLO?J TLQ Jé

bk 73 » 74028 SAVA (TA)
Cbriéda Commenda 202 ° " 190.9722049

Y Tel, 099.9746843

0739 a mezzo:

i VA 0215192 .

Cod. Fisc. € P ] vettare (] cedente "‘ﬁ cessionario
CESSIONARI; Ditta, Dipendenza, Domicitio o Residenza, Partita VA LUDGO BI DESTINAZIONE (s8 civerso dallindinzio def cessionano) E VARIAZICN]

\‘}JA ( 6"3{\-"{?

/‘\
:h 1 ) AQev o

N (R
ol ULty AL A

1 in conto
T asaldo

-
B ///«—:/LQQ;,Q,_T/_'
// [l Cid (o300

ASPETTQ ESTERIORE DEI iFNI 3 R N. o PESO KG POE-
/ Ol N h\ TOTALE €

\\ o ’ L m m (
Consegna o inizio trasporto @ mezzo ﬁ:ﬁb ;ATAZ/()t ‘\g{ ]é #,G w\
i d

1 RS
HNNGTAZION) - VARGAZION] / raw.mmicm= AmaDrbeSoeRy & rd

1607CD33 {1} Solo in caso di utilizo in sostituzione delfa certificazione fiscate.

{2) A sensl deftart, 3, comma 2, del D.BR. 441/97 e successhe monfficazion.




v ATIENZIONE: - .. . . il
| fogli di questo ballettario sono in carta chimica autor(calcante ' ,' L
Per non produrre involontarie {rascrizioni, - si prega d| comp|lare le. dlchlarazmnl

L

sottostanti «a foglio.singolo» e non a ricalco. o, ST ISR}

e =l
P

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

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRID
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 e seguenti cose sono (*): - R ) oL L R '

0 i sua proprieta; 5 \ 0 da e$s0 elgborate, trasformate, fparate o simili; )
0 da esso prodotie o vendute; @ tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o - -
a prese in comodato; ad un contratto di mandato &d acquistare o a vendere;

0 prese in locazione; . ‘

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

' r

Lo B) TRASPCRTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
" % PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto 1 cose in conto proprio n.

\

.. ~

s

dichiara che le seguenti cose sono (*): - e

1
‘- -

a di sua proprietd; 0 prese in comodato; 0 prese in [ocazione; N

& costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firmad leggjbile del titolare
(0 del suo legale rappresentante)

1

1 --
Y v

(‘) chhlarare lipotesi o le, Ipmes.n che Ficormono.

NE - d;duaramne B) va'fatta anthe nol caso che i trasporto, clire che essere occasionale, comprende cose che rientrane fra quelle previste
nella ficenza e va quindi aggiunta a qucha di cul aifa kettera A).



¥, -
" CEIIEN'IE' Ditia, Dipendenza, Domicllic o Resldenza, Partita VA

’ e B ‘ DOCUMENTO DI TRASPORTO

Az,-\ﬂnda per fa Mobiita nell’Area di Tarante SpA (D.d.t. ) 0 72 408158 5. 636 0 2112199

o 74121 TARANTO - Via Cesare Battisfi, 657 N. g p bj/{ O | J .Z (Q// é |

Tel. 089.73561 - Fax 099.7794247

¥ Partita lve 00146330733 a mezzo; .
[ vettore ] cederte T cessionario
CESSIONARID: Ditia, Dipendenza, Domicilic o Residenza, Partlta WA LUGGG DI DESTINAZIONE (5e divers dall'indiritre der ¢ossionario) E ¥ARIAZIGN!

DIThs RUUmeCT
S () Y|

CAUSALE DEL TRASPORTD VS. ORD. N.. DEL L3

O conto|
[] asaldo;

QUANTITA DESCRIZIONE DEI BENI {natiira e qualii§)

A lauepel AL (f8 e Gaao|
M INE Tees> ol ook Fo
(. JN(EQND '

T~ E /e Lith T3
\ (_\Mﬁ/!;w' .

/

/ .

ASPETTO ESTERIGRE DEI EENI PORTO
N VD “TOTALE €
VETTORE: Ditta, Domicilic. o Residenza FIRME’
i | RN | NN
: - {
i \ | [ | AN
Consegna o inizio trasporto & mezzo  —Cedente OO 2N /
. . cessionaro ’p |O i 6 [+ N /
l\ . ANNTAZION) - VARIAZIONI NUKIEROPROGHESSWO" RHA i / i
3 ‘. /‘L \

1) Solo In caso af utiizzo in sostituzione della certificfione fiscale,
651203033 (a) {2) Al sensi delr'art. 3, comma 2, del D.AR. 441797 e sLocessivif modificazion!, \/ .\




. ATTENZIONE: ~ . .
| fogli di questo bollettario sena.in carta chimica auioricalcén{e. : _ g
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di.compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singoio» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI . -
ai sensi defl'art, 39 cella 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 PIEND CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

0 da esso elaberate, trasformate, riparate o simili;

- 3 tenute in deposi'to'in‘ relazione al contratto di deposito o
ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,

0O di sua proprietd;
[ da esso prodotte o vendute;
3 prese In comedato;

1 prese in locazione;
" Firma leggisile del titclare
{o del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVQ A PiENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

Qdi sua proprietd; Qiprese in comodato; [ prese in locazione, ,

e costituiscene trasperto occasionale per le seguer)ti’esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo tegale rappresentante}

' {*) Dichlarare I'ipatesi o le ipotesf cha rigerrono.
N.B. - La dichiarazione B)'va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere cccasionale, comprende cose che rientrano fra quelle previste nefla

licenza e va quindi aggiunta a quella di cul alia iettera A)..

.
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Aziondo per lo Mobilitd noll‘Areo dI Taranto

[ § Mm f%_?

. 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. h ' d TARGATO

Ov_vero
ALTRO:

N /
DITTA: | fﬂ, e/("“"w‘""\
LAVORO: T.—&Q,QA,'@

FATT.N.____ data

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett, Incarico N. data N data
Ord. lavori N. 2-? i dc:’rc/ﬂgé ;%{ ;N data
Ord. ricambi  N. data i N data
DDT andata N. data ;N data
DDT ritorno N. data » N data
DDTrest. Ric. N. data ;N dafa

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

€ olfre IVA € Tot. €
sono state eseg /fe 7/conformn‘a ai patti conirattuaili.

Taranfo li 4}

IL TECNICO INCARICATO ILCAPO UNITA' i,
DI SEGUIRE I LAVORL.....civiiiiiin,

Soclefd per Azion] con Socio unico soggetta a direzione e coordinamento da parle del Comune di Taranto
Via C. Balfistl, 457 « 74121 Taranto «Tel. 099 73581 «Fax G99 7794247 eweb; www.amol.la.ii se-mall: amai@pec,q
Codice Fiscale, Partita lva e N® Iscrizione al Reglstro defle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capilale soclale: € 5.497.272,00 Inferamenle veisalo,
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Aziondo per la Makilita nell Area di farento

Prot. 2550/UT Taranto i 10.02.2016

OFFICINE PICHIERRI

G.S. 7 ter, km 16

74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

\
OGGETTO: bus n. 478 - Richiesta di preventivo lavori {autorizzata con nota prot. 2543/UT del
10.02.2018).

Con lo presente si chiede di produrre, entro CINQUE giomi lavorafivi (Escluso |l
sabato)decormrenti dalla data di consegna del bus, [coincidente con quella riportata nel D.D.T. n.
78 del 10.02.2016 ) preventivo di spesa inerente lintervento di riparazione occorrente per
I'eliminazione del'anomdalia di funzionamento consistente in TELAIO DA SALDARE PRESSO
SUPPORTO MOTORE POST. INTERNO.

Il preventivo da produrre dovrd contenere:

a. l'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con I'indicazione di:
- n® diriferimenio da catdlogo;
- denominazione;
- prezzo di lisfing;
- sconto commerciale da applicare;
-  prezo netto;
- costo complessive dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione;
il n° delle cre occorrenti per manocdopera;
il costo orario della manodopera;
il costo totale per manodopera;
il costo totale dell’intervento (manodopera + ricambi) + IVA
Con I'accettazione del bus sono formalmente accettate anche le seguenti condizioni:

®oao00T

A. penale in caso di ritardata consegna del preventivo: € 50,00/gg per i primi 3 giorni, decorsi i
quali I'azienda deciderd I'affidamento dell'intervento ad altro soggetto, con addebito dei
costi connessi al trasferimento del veicolo;

B. garanzia sull'intervento: 1 anno;

C. pendli per ritardata consegna del veicolo rispetto alla data indicata nell'ordine dei lavori:
pari al 2% dell’importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alla concorrenza del

10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederq al ritiro del veicolo, addebitando

| alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso. l
Il Cape Unitd Techica

Sig. Gregorio Paurini
\

Mod. 2/2015 - AT | "Richiesta di preventivo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |
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7407, QFFICINE PICHIERRI
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\3.!*'"“511; Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industrialt
> IWECO ASTRA
TOTORT AR E e COI‘III’ada CommEnda, 273 - ?4028 SAVA (TA) o
. Tel. Off. 099.9746843 - Uif. Revisioni 095.9721810 - Tel. / Fax 099.9722049 /1%
1EVISIONE VEICOLY Cod, Fisc. e Padita IVA 02151920738 \
Cvpaassina nTATEA0 Sito Internet: www.oliicineplchlerri.it Indirizzo email: cormerciale@officinepichiari.it

PREHIO
TALIA CHE LAVORA

AR 32 e leomne CLG

L ANLT TR

) Rina @

woumento N,

107

del

Cagl. Clienle

iegl

DESTINATARIO

18/02/2016 AM.A.T. GPA

ipo Documento

PREVENTIVO

N. FFoplie

1 ~ VIA C.BATTISTT 657

]MITJ‘EN‘I‘E |:I RESTINATARIO

spetio esteriore del bani

arc. IvafCod. fise.

00146330735 00145330733

74100 TARANTO

>0, ARTICOLO NESCRIZIONE

QT. PREZZ0)

SCONTO

IMPORTC

LAVORI SUL V5 AUTOBUB AZ AZ 478
CON SOSTITUZIONE DI:

OFF300 RIVESTIMENTO LAMIERATO AN-
CORAGGIO SUPPORTERIA MOTORE
LAVORQ DI RIPRISTING ANCORAGGI
MOTORE RISULTATT DEFORMATI CON
STACCO/RIATTACCO CAMBIO, SCOL-
LEGAMENTC FASCIO CAVI E CONNES
SIORI ELETTRICHE NONCHE® RIMO-
ZIONE RIVESTIMENTO E PARKELLA-
TURA INTERNA VANC MOTORE PER
RIMOZIONE E RIFACIMENTO LAMIE-
RATO ANCORAGGI SUPPORTO MOTORE.
SIGILLATURA INTERNA FINALE.
(ORE LAVORA

Azerda par la mobift nell'argp di Taranto

Pt n—m
o 15 FEB. 2016

B Axmre Delagels
By Deciore Genesie
7 dh  Duetee Ammiisicalive
T Dighoie Tecnico
A Agzsid ) Contiade
10 Dommsridie ! Matkefng
408 Qorichiss Blanco
ES Trerdinie ! Sosla
W mformalica / Statistica
AT Mansiendione) Techica &L

gooooogon

1 268,20

20,00

20

368,20

640,00

(8- 281 17C 0Ce.

andizicni di Papamento i S ) hea i i Ve s
e ¥ e Mo Gen. PRAR, STNIST@E’? AppuEgio Totale Imponibile
cone convenuto A Ui Racoses o 7\
Secadenze lhala npgnibile Al |[Impaosin 1. 008 ) 20
15/02/16 1.230,00 & 1.088020 |22 221,80
b & Tatale Impoata
Speae Varle/ Holla . 221 ’ g
Totale Dacumento €1
- 1.230,00
peee Incanso
1.230,00

r93porto a curi del Variazioni di Destinaziane

Luogp di Destinazione

anezale del Trasporta

RI

Firma de] Conducente

Inizio Traspurio

data uri

N, Colli

33,00

Firma del Destinatarle

A(INTRILTO CONAT ASSOLTO OVE DOVLTD o

TooR

S, ronleri e 1o ITRINAATATIVY dedivainle sl o,
BN =R E R TTH deptl sl oo toam ny violaione o Teph

A dailian. 12 sl NG5 190 del IAA06G/2003, La aforindiama che L sust din s somsetw el noee wehivie informatice & zaranno utilizad
aniitd, Al sensl della legper, Lok by lifilio i qunoscery, apniomare, eonsellars retoticars

BrOZEL6660 XVd TT:€T 9702 E0/GT




#Y0% OFFICINE PICHIERRIL..

l
%, & N ¥
’AV’"E““ ‘ Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli industriali y ®
IUEco A ST R A ITALIAPg:gﬂVORA
TR ATONE CVILE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Concearlona n, TADZ2/DS

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

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

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

Membro doto Fedoragon -CR
RINA
|5° 90&1&4& cm‘u:ma

Documento N.

136

Cod. Cliente
asl  24/0Z/2016 1661

Tipo Documento

N. Foglio

T TS Toas s

1 VIA C

DESTINATARIO
A.Mi.A.T. SPA

.BATTISTI 657
74100 TARANTO

DO AEIZINTST

QO34E330752

A N =R A e ey

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE QT.

PREZZO

SCONTO

IMPORTO

V5. PROT.Z538/UT

DEL 10/02/2016

Ve, C.I.G. Z99187546F

V5. DIT €4

N5. DOT B0

LAVORI SUL V5. AUTOBUS

A4 430 CON i 3 STITUZIONE DI:

204108162 (RISTALLO POSTERIORE

451-0185 KIT SIGILLANTE P/CRISTALL

8134300 HARICOTTO TURBOBZOFFINTE

17760581 COLLARE DI FISGAGGIO

42553076 TRASHETTITORE ELETTRORICO

LAVORQ DI ELTMIBAZIONE SCARSO

RENDIMERTO DEL MOTORE COH

FREPARAZICNE STAZICNE EASI

PER DIAGHOEI HMOTORE,

EHGINE-TERT E RICERCA GUAGTO

NORC HE™ CAR-

CELLAZIORE ERRORI HEMORIZZATI

IN CENTRALIFA EDC.

(URE LAVORATIVE)

LAVORQ DI GHONTAGGIO COB 50—
STITUZTONE MANICOTTERIA TUR-
E@._’DFFIAETE RIGULTATA LOGO-

RATA, CCORTROLLO E SERRAGGIO
TUBAZICENE RIGIDA E FLEGSGIPILE.

it SEGUE #%

=Y Y

[ )

080,79
28,29
376,60
4,87
328,18

20,00

Lo e Lt o o

0 B3 £ B3 L0

[ Rle i len N e

Y]

385,55
45,26
263,68
7,47
229,73

180,00

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Aianda per la mobifitg nell area di Tamn!o

Scadenze

Tetale Merce

[mponibile P Nl

l_lmpo t‘éflf'

0 3 MAR. 2015

Totale Imponibile

Totale Imposta

Spese Varie/Bollo

Spese [ncasso

re Defegato
Direftore Generale

Commerciale / Markefing
Con ahmré Bilancio

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

Variazioni di Destinazione

LliMZo Mammﬁmmﬁm

|:|MITTENTE I:I DESTINATARIO

URU Ricarse Umane

Danmumunuag

Causale del Trasporto

Fidiin

STQ  S$taff Qualita

UAG Affan Gen. PPRR_ 8 INIRTRI
iCh

sFimsEate

a0mn

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto N. Colli

data ora

—HFirgh del Destinatario

nsi dellart. 13 de] DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suol dati sono conservati nel nostra archivio informatico ¢ saranno utilizzati

so amministrative derivante dalla ns. arttivita. Al sensi della legge, Lei ha dirnitto di conoescere, aggiemnare, cancellare rettificare

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO s o smiers, per 3
© opporsi a]l‘un.hzzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.




MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Concosslong n. TA022/99

Contrada Commenda, 273 -

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

Cod. Fise. e Partita VA 02151920739
Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierrl.it
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OFFICINE PICHIERRL.. ;)

, sl A
Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali %{ﬁ j ®
IVECO ASTRA ITALIA CHE LAVORA

74028 SAVA (TA)

Z, 1 3 wembro dofla Federadons CISG
A9 rNA ©
S 150 9001
Azrema Guaad Centficcia

Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO

oo Documll?t? del 24/02/2016 N Tots 1661 AM.A.T. SPA

BT 2 VIA C.BATTISTI 657

74100 TARANTO
00146330733 DO146330733

COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
(ORE LAVORATIVE) 5 Z0,00 100,00
LAVORO DI SOSTITUZIDNE
CRISTALLO POETERICREE RISULTATD
ROTTC, FULIZIA E RIMOZICHE
D] BCHEGGE ESISTENTI COH
SUCCESSIVA MESSA 1H OPERA
DEL BUOVO (RISTALLG,
eIGILLATURA FIHALE.
(ORE LAVORATIVE) g 20,00 180,006
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N. RIC. ...
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ol e g e

| DAﬁﬁrEﬁﬁE;EQSTﬁ.,/D/k%g?yﬂz

TN VA (04 .

Condizioni di Pagamento

come conveputo

Banca di appoggic

Totale Imponibile

Scadenze

24/02/16

1.645.06

Totale Merce Imponibile

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

1.301.89 |22

Al. [Tmposta 1.351,69

297,37

Totale Imposta

297,37

Tatale Documento €:

1.648,06

1.6849,06

Trasporto a cura del

‘:IMITTENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luego di Destinazione

Causale del Trasporto

Firms del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto N. Cotli

data ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAT ASSOLTO OVE DOVUTO  dattn

Ai 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

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

ns, societd per uso amministradve denvanie dallq ns. attvita. Ai sensi della legpe, Lei ba dintto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare
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10/03/2016

FATTURA | DATA [
196 24/02/2016
54020001 489,73
54030001 861,96
55290001 0,00
66060008 0,00
55290001 0,00
AMMO 0,00
799187546F ClG
21473|COD.FORN
0,00{IMPON.AMM.22%
1.351,69(IMPON.22%
1.351,69|TOT.IMPON.
0,00[ART.15
297,37(IMPOSTA
1.649,06|TOTALE FT.
489,73

1.351,69

V.G.




v MITTENTE D DESTINATARIO
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DTORKIZZAZIONE CIVILE

EVISIONE VEICOL!Y
QFFICINA AUTORIZZATA
Zonceselone n. TAG22/88

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

EVECS ESTRE
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 092.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. e Pariita IVA 02151920739

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

“FREMIO
ITALYA CHE LAVORA

reamiro deto Fedugtone C8G,

RINA &)

150 200t
Silema Guatte Carificolr

ocumento N, Cod. Cliente
igt del  P4/02/2016 1861
00 Decumento N. Foglio
FATTIIRA ]

art, Iva/Cod. Fisc.

Do AE SRRl

N3 ARIINTSS

DESTINATARIO

AM.AT. BPA

VIA C.BATTISTI 657
74100  TARAWTO

DESCRIZIONE

QT.  PREZZO

SCONTG IMPORTO

:0D. ARTICOLO

Vi. PROT.Z535/UT
DEL 10/02/2016

Vi, C.1.G. Z831B7546F

V5. DT 64
HE. DOT 80
LAVORT BUL V5. AUTORUS
&7 4R0 COR SOSTITUZIONE

Di:

Lsﬂfi_nDBib”’ CRISTALLD POETERICGRE i 550,79 30,0 385,505
451-0185 KIT SIGILLANTE P/CRISTALL 2 :ﬂu 20,0 45,28
8124300 MANICOTTO TURBOSOFFINTE 1 375,83 30,0 283,60
17762561 (OLLARE U1 FISEAGGIO g 467 20,0 7.47
42553076 TRASMETTITORE FLETTRONI o1 Az, 18 20,0 228,73
TAVORG Bl E 1
REEDIMERTD DEL MITORE (08
FREPARAZICHE STAZIGHE
TER DIAGEROET WUTORE,
FHETHE-TEST E RICERCA (UARTD
i RORC HE™ CAR-
CELVAZIGEE EERJRI MERURIZZATI
18 CENTRALINA EDC. '
fURE LAYORATIVE: g 20,00 186, 40
LAVORG T SHUETAGEIO OO S
STTIUATONE MARTCUTIERIA TUE-
BOSUFFIANTE RISULTATA 1040~
hﬁ__a, CORTROLIL B BEHEAGGIC
TUBAZIOEEE RIGINA E FLEGSIBILE.
#% SEGUE #¥
ondizioni di Pagamento Banca di 2ppoggio Agena pﬁtﬁﬁ; Totale Imponibile
nelarea di Taramo
Scadenze Totale Merce Imponibile P é}] Impo l E E &
d-I___[] 3 MAR 2[”_5_ Totale Imposta
Al Aminte Delenzic m_ﬁ;;;
Spese Varie/Bollo DG Direttore Genzrale )
D4 Dirtore Areministrative L'_'; . Totale Documento €:
O Direstors Tacnico i
U phlli f Gontratt o
Spese Incasso UCH Co mEfC{E:efMamAbnq 5
UCB  Confebil2 Bitencia 0
UES  Eserizio / Sosis o
UIS| _informatiea / Stztistics =

‘rasporto a cura del

Variazioni di Destinazione

URY' Riamse Umane

LMo Bemetinaginego o
UAG  Affani Gen. PPRR. SIN#STRIE_-

Zausale del Trasporto

FiZihz dECORspnaknte
STQ Staff Qualitz

O
=

“spetto esteriore.dei beni

data ora

Inizic Trasperto N. Colli S ——

[Firina del Destinatario

~ONTRIBUTC CONAI ASSOLTO

Al sensi dellart. 15 del DLGS 196 del 307062003, La informiamo the i suoi dati sonn conservatd nel nosiro archivio informatico e saranno utlizzati
OVE DOV UTO da!]a 1S, socictd per usg amministrativo l':llﬂ:r.ll;rarn.e dalla ns, attivita, Al sensi della legge, Lei he dinitto di conoscere, apgiornare, cancellare rettificare
opporsi alfutilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.
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UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE . RN |
veriiica condizione, ordine e contratio verifica visite dj accertamento sanitario del personale T
Data scadenza pagamento ’ .
Conir. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
{Conv. n° del
1. — IL RESP, UNITA" PERSONALE -
Determ. A.D.n"® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib.C.A.n° del
Data scadenza pagamenio
»
' DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti & condizioni contrattuali
IL-RESP. UNITA' CONTRATTI
| .per supervisione {cContr. Rep. n. del
ADATA ~JFIRMA -
] |Defib. C.A. n. del
Delb. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA . ’
verifica dati contabili |Delis. cA R del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data-scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESFONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSAB.ILE IL RESP. UNITA' TECNICA
! pEr supervisiona
IL RESP. UNITA' GONTABILITA' E BILANCIO DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione '
1DATA “JFIRVA

verifica conferimentn incarico

- UFFICIO TECNICO
verifica perfeita esecuzione lavori
IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici .
Data scadenza pagamenio DATA FIRiviA DEL RESPONSABI]';E_‘-\‘;\‘
DATA . FIRMA IL RESPONSABILE UNJTA' TECNICA
per supervisione
|DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

Conferimento del

I CAPO UNITA'AAGG. EPPRR,

EIRMA
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verffica condizione, ordine e coniratto

3

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

i

Contr. Rep. n° del
DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
|Senv. n® del
1—- IL RESP., UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n® del ber supervisione
1DATA FIRMA
_ |Pelb. C.A. p° del
Data scadenza pagamento

R DATA LUADDETTO AL RISCONTRD

UFFICIO MAGAZZINO
verifice guantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI
Jper supervisione

1Contr. Rep. n. ’ gel
1DATA - “IFIRMA
1§ Delib, C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA '
verifica dati contabili Delib. C A m. dal

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

41|

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DAT, ’ FIRMA DELR NSABILE  /
g |7

IL RESP., UNITA' TECNICA
per supervisiong

~

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
. peLsupervisione
: DATAOCf — FIRMM
- \ N . - UFFICIO TECNICO

\ verifica perfetta esecuzione lavori

1L CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
veriiica dati tecnici

Data scadenza pw

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DE%SPONSABII:E“--Q

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

I CAPO UNITA' AA.GG. EPP.RR,

JDATA FIRMA DEL. RESPONSABILE
= 4
ogb/ 3[;%6 AT
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del ........ccoreurreneenrn. Prot...... M U/t \ 1o(b )&f
[4

DATA EIRMA:
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14100 TARANTO
—HO4AT30 TS -—0bI4R3anTas
OD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
(ORE LAVORATIVE) L) 20,00 100,00
LAVORO DI SCGETITUZICEE
CRIFTALID FOSTERIJRE RISULTATC
ROTTC, PULIZIA E RIMOZICHE
T SCHEGGE ESISTERTI (0H
cAJCCEGRIVA MESSA IE UDERA
DEL RUOVD CRISTALLG,
SIGILLATURA FIHALE. .
(ORE LAVORATIVE) a 20,00 166,040
Vi

N.RIC.,____|N.WA Q0L .
DA Ol et 40103 (L&)

=i i a2 (et TR A et e

] CERL T TUE

ondizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile

. COme convenuho

i Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta 1,309 . o

I ~ . - - —

i 24702716 1.642,08 1.351,82 |22 287,27 TonksTomeis -

| . ~

BAY 3

]‘ Spese Varie/Bollo 297 fae

| Totale Documento €:

.

: 1,849, 08

! . Spese Incasso 1.646 .t
1.640_ 08

‘rasporto a cura del .

Variazioni di Destinazione Luoge di Destinazione

| |mrrTENTE D DESTINATARIO

- ‘ausale del Trasporto

Firma del Conducente

, ¥petto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora

Ai sensi dellart. 13 del DLGS 196 o 06/2003. La informiamo ¢lie 1 i dati rat nel tro hivio informatico e saranno utilizzati
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO  Sadis s Soams, )2 8 e 30406/ e Lol g8 sono conscrvatl nel nastro arc

Aetd 50 amministrative denvante dalla ns. attivita, Ai sensi della legae, Lei ha distto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare
o opporsi all'wtlizzo degli stessi, so tratt in violazione di legae,
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Azienda per la Mobifité nell'Area di Taranto

AREA TECNICA ~ GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE

N° FATTURA: AF6.. DELCL9A6 - piTTa TICHERR L .

CERTIR,
> ootizeg, o
s %Q

»

o

',
.,

SLLEY-P
o UMl Ey,

o

é .

_pus.480...

.......... ViZir

DOCUMENTAZIONE:

SI/NQ

importo €

Prot.

data

1.

Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V della
procedura) !

Sl

354,68

7243%

1

{o-&-A6

2.

“Verbale di collaudo™, redatto e sottoscritto con
le modalitd descritte al punto VI della procedura,
con accluso DDT di trasporto nei casi di restitu-
zione dei ricambi sostituiti (il cui elenco & riporta-
to anche nella SEZ n. 2 del Verbale

>t

4

3. Elenco ricambi AMAT consegnati al fornitore

4. D.D.T. redatto da AMAT di trasferimento del bus

presso al sede del riparatore

Y

§

D.D.T. redatto dalla dit%a che ha eseguito
I'intervento, ditrasferimento del bus presso la
sede AMAT T

D.D.T. redatto dalla di";ta dei ricambi di risulta

R4

L

7. “Verbale di verifica deij{equisiﬁ contrattuali’ (in

caso di montaggio o fornjtura di MOTORE
REVISIONATQ)

“Rapporto di verifica;’§ (“Allegato n. 3" della
procedura i

9.

copia della Richiesta di p?ieventivo (punto 1 della pro-
cedura) 3

A

28l

10.

copia del preventivo inviai"to dal fornitore (punto Il
‘%

2588

della procedura) i | ,{@@Z//é
11. Altro: !/] ! P ’
Controllo eseguito daé@/d .......... data ZZLO%//(/é - firm% ................
NOTE: : Cy
.
b N
f

N\

i
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Azionda per lo Mobilitd noll’Area di Toranto

Prot. 2538 /UT Taranto [i 10.02.2014
Spett.le
Lavoro n. 593/P 2015 OFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO:; bus n. 480 - Ordine di esecuzione dei lavori di SOSTITUZIONE CRISTALLO LUNOTTO -
RIPRISTINO RESA MOTORE.
CIG 79918754 4F

Visto che:

a. con nota AMAT prot. 1678/UT del 29.01.20146 ¢& stato richiesto preventivo di spesa riferito al bus
in oggetto, inviato con D.D.T.n. 64 del 29.01.2016 per lavori di: INCIDENTE PARTE POSTERIORE
~ SINGHIOZZA DURANTE LA MARCIA;

b. detto preventivo, pervenuto in data 03.02.2014, assunto al prot. 2528 del 10.02.2014, indica il
costo dell'intervento in € 1.351,69 + IVA, di cui € 420,00 per la manodopera ed € 931,69 per |
ricambi occorrenti.

Tanto premesso, con la presente si emette l'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti
condizioni:

c. costo dell'intervento: € 1.351,69 + VA, di cui € 420,00 per la manodopera ed € 931,69 per i
ricambi occorrenti.

1. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 05 giomni laverativi dalla data di ricevimento della
presente ;

2. penale per ritardata consegna: parl al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusa, fino alla concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale fimite I' AMAT provvederd
al ritiro del veicelo, addebitande alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno;
redazione e soltoscrizione del “Verbale di collaudo™: || predettc verbale sard redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto ed andrd sottoscritto dalle parti al momento della
consegna dei veicolo. St precisa che la Sezione n. 2 é riferita alla verifica della consegna dei
ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00 e che la mancgga sottoscrizione del predetio
verbale, con esito positivo, nel giomo della consegna del busfrion consentira la liquidazione
della fattura relativa ai lavori eseguiti. '

G/P-D/P Il Direttore géinerale

E}\ ! Ing. Giovanni ichecchia

| Mod. 3/2015-AT | "Ordine di esecuzione deilavori | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




k. " Sp.A.
Aziende por lo MabHito neif Areo di larcnio

“VERBALE DI COLLAUDO”
(Punto "VI" della procedura)

(BUS AZ. 480 SOSTITUZIONE CRISTALLO LUNOTTO - RIPRISTINO RESA MOTORE )

..................

I giorno /ﬂ‘; ? 1’( alle ore 0“330 presso la sede AMAT, si procede alla redazione
del “Verbale di collaudo” inerente ilavori indicatiin intestazione, eseguiti dalla ditta
PICHIERRI, autorizzati con “Ordine di esecuzione dei lavor” PROT. 2538/UT DEL 10.02.2016 .

Sono presenti: (P”& X PAOJMU{ G«*
- oper AMAT L e, in_possesso del profilo
i €M‘ ? O ()\M! M ! " —par. ‘zfpo (min. 205).p

professionale di “.........x 83 2. 0 6 AL

- Per ladifta:il Sig. ...........4.. /BM/F&‘Q( ..............................

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati dell'opetazione di collaudo:

LA~

-) Eventuali osservazioni:

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
R R WAL R L L L L Yy Ry S
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): [ ]NEGATIVO

{barrare il case che ricorre)

fdvdestaia ditta
8 SAVA (TA)

[ﬂ)d. 2/2015-AT "“Verbaie di collaudo” Data: 18/7/2015 | Rev. 01 |




Azwonda per lo Makilite nell Area di larcalo

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEl RICAMBI SOSTITUIT
(TUTT QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PAR} O SUPERIORE A 100,00 €]

La tabella sottostante, precompilata a cura dell'Area tecnica per quanto attiene

alle colonne ay), b), c} e d}, riporta tutt i icambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei

quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sonoe riportati nelia colonna e):

a b c d e
Esito verifica
Pr. Denominazione ricambio Quantitd Costo ricambi sosfituifi
sl NO
1 CRISTALLO POSTERIORE 1 385,55 h
2 MANICOTTO TURBOG SOFFIANTE 1 263,68 é{'
3 TRASMETTITORE ELETTRONICO 1 229,73 é(
4 —
5 AN
: X
7
8
?
10 \_.
1 \
12 \
13 \
14
15
18 \
17 \
18
19

| Mod. 2/2015- AT | “Verbale dicollaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




'Commessa 71233 Tipo: 02 ACCIDENTALE l
'Data apertura  28/01/2016 17:49 | Data chiusura  (5/02/2016 12:01 |Stato Commessa: CHIUSA '
Veicolo 0480 Targa CA 353 RJ Modello Cityclass 491E. 12,20 Km 761031 |
Num. Carrozzeria; . Cliente; 10301 Ditta Pichierri J

IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
!
;
SALDI COMMESSA Lo Qta Tot. Importo
Costo Lavorazioni INterne......o ummscesmmesessmessssemasnaans 0,00 € 0,00
Costo Lavorazioni ESterng.. s rsisnsrmsesmmssssar € 0,00
Costo Materiali Utilizzati.....occvcirccmnininsrcnmermonsmnesenes € - 0,00
Costd Ciclo Passivo.... e icnccmosscssrrmns s ressssssssnesasses € 0,00
- - - - — e e - = e __:.!i;_ N l
COSTO TOTALE COMMESSA € 1ié(),(](]' :
a
i
il
i
J\
| T
¥
i
.[
! |
|
: |
s | L
I !
! ; ‘ .
. ! b
|
i
!
,‘v
22/03/16 XXXXXX XXX XXX XX XXX XXKAXKXKKKKXKKXK  pag | di |

a_l



e . DOCUMENTO DI TRASPORTO
. OFFICINE PICHIERH! sl (D.d.t.) opR. 472 6l 14.08.1995 - DPR. 595 def 21.12.1006

Riparazioni ¥eicok Industrialf

Coritrada Commenda 273 - 74028 SAVE: [TA) N. X/{ w13 sl %’{l 6'

Tel. 152.9746843 - Fax 099.5722049

— e o .
Cod Fica. e P Iva 221518200 58 a mezzo;
...... .
[J wettore [ cedente &cessionan‘u
CESSIDNARSD: Drita. Drpendierza, Domiciio o Residerm, Parita VA 0G0 D) DESTIRAZONE [se dwerso callinGnzzo dal cestionzng) £ VARIAZION!

AreT  sPa
VIA C. 11/ 5 N
FlA0 BV,

CAUSALE DEL TRASPORTO Fvs. ORD. N, _ [ incon
VATSRAS O Mlcvoa (Bls M) | B
QUANTITA - DESCRIZIONE DEL BENI {natura e qualitd) IMPQRYD

04 | CRISTALLe POSTERIONS
o4 |[Man)CT70 TMA SoFfia vz
O | TMSHSTUDRS SUSTTO LY co

"

ASPETT) ESTEROAL D61 BN

TOTALE €

VETTORE: Ditta, Domicilio o Resldenza DATA E ORA DEL RITIRO

i¥>7\|||!|

Ty

/ -
Consegna 0 inizio trasporto a mezo cgg;:% %n_? Oﬂ’l ,‘ a né ab MW sl C@%,

ARNOTAZICN - VARIAZIOH] KittER0 PROGESSNO @ | RAMA DEL CESSIGARID

(1) Scla in caso di ubilizzo in sostiziong della certificazione fiscate.
1607CD33 {2) Al sensi deli'art. 3, comma 2, o D.PR. 441/97 e siecessie modificaziani.




| - . ATIENZIONE:; - el e
< | vl fodli di questo bollettar:o sono in carta chlmlea ditoficalcame.s s w0 T

Per non produrre involontarie trascrizioni, su 1bi‘ega d| comp"lare le dlchaarazmnl ;
sottostantl 8 fogho singolo» e non a ricalco. - T

- 1 . [ Y
- DICHIARAZIONI T .
ai sensi deli'art. 39 della Legge 298/1974, del'art.1 del D.M. 13.4.79°¢ della Lfegge 132/1987 * .
1 - 'l - . .- 1
A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO - o
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500 o
It sottoscntto titolare di licenza all® autotraspono di cose m conto propno n._ . )
drcmara che le seguenti cose sono (*): . o n ] . T
t1 di sua proprietd; T <., Odaesso eleborate, rasformate, riparate o smili;
O da esso prodotte ovendute;'. "7 © T O'tenute in deposite’in fefazions al contratto di céposito o
0 prese in comodato; * ’ , . + ad un contratto di mandar.o ad acqmstare ca vendere, v

P .- \_‘ e

Q prese in locazione; -

wo A ‘ « ..\ - . Fifma legglbile del titolare |
(o del suo legale rappresentante)

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

Il sottoscritto, titolare di licenza allautgtrasporto di cose in conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*): T -
O di sua progrietd; Q prese in comodato; 0 prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma leggibile del titaiare
(o de! suo legale rappresentante}

«

! + v " -
- ('lchhlamrolummﬂclmpétcslchenwrrono T N L
N.B - dichiarazione B) va {tta anche ne! caso che if u-aspmn olre che essere occasionale, comprende cose che rientreno fra quelle prevists
nella ficenza e va quindi 2ggjuma a quena di cui alla ietiera A).



= CEDENTE: Deta, Dxperctanza, Dol o Reskenss, Partta VA

INE FICHEE‘F{RE srl
] ioni Veicoli triali
‘Riparazion! Veicoli indus
Contracﬁa Commenda 273 - 74028 SAVA gg)
Tel, 020.9746843 - Fax 099.97220 A
Cod. Fige. ¢ P WA 02151 02073

OFFIC

DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) orr 27240 14021006 . DR, 696 det 21.12.1006

v 80 L Bullodb)

a mezo;
7 vettore [ cedente Eg\cessa‘unario

CESSIORARIC: Ditta, Dipendenza, Domecito ¢ Resiienza, Panita VA

Argt SPA

LUOGD Df DESTINAZIONE (=2 overse callndirzm del cessimare) E VARIAZIONI

Vid € paTmSz!

IDSH

JlAeo FTRAMNZo

CAUSALE DEL TRASPORTO

v5. 0RDL N, DEL

O contol
nDjO f/Za nl % MO‘.S P T [] assldo
QUANTITA DESCRIZIONE DE! BENI (natura e gualita} IMPQRTO

04

"

Us AU nLs

A L%o

/

/

/

d

"
DATA EORA DEL .RITIRO

TOTALE €

VETTORE; Ditta, Domicilic o Residenza

. C s DaT, 6| oA
Consegna o inizio trasporio a mezzo _é% /1’3 ;d) |4: I Q%B o

ANRATAZION - VARUZION!

nnErD Proclessvo 2 | ARMA DELE!SSIO!\an é"%

1607CD33

(1) Sk in casn df utlizo in sostiuzione defla certificazione fiscale.
{2) Al sensi dellart. 3, comma 2, del D.AR. 441/97 e successie modificazioni.



: L ATTENZIONE: - . .
S FHogh di questo bol!ettano sono in carta chimica: autorscalcante -

Per non produsre involontarie trascrizioni, si prega dl Qompllare Ie dlchlarazmnl
. sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco. -

DICHIARAZIONI
ai sensi dellart. 30 della Legge 208/1974, dellart. 1 el D.M. 13.4.79°¢ della Legge 132/1987 - _,

A) TRASPORTO DI CGSE IN CONTO PROPRIQ . e
R PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A'KG. 3. 500 ) -
Il sottescritto, titolare di licenza al¥autotrasporto dx cose in conto propnu n S
dichiara che le seguenti cose sona (*): . - S L ~ .
o di sua proprietd; Lt \ T da esso elaborate trasformate riparate o smn, . N
O da esso prodotte 0 vendute; T Qtenute in deposlto in relazione al contratto di depositoo -

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

Q prese in locazione;
- Firma leggile del titolare Lo
: - (o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE 1 COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

Il sottoseritto, titolare di licenza &li'autotrasporto di cose in conto proprio n.

dichiara che Te seguenti cose sono {*): .. _ _ | _

 di sua proprietd; Q prese in comodato; Q prese in locazione; . ——- o
@ costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze
. ' - .‘.;\ ) __) ' .
= — -~ "»..'
) Firma leggibile del titolare

+ {0 del suo legale rappresentante)

- N li ,_ , . -
LY Dschlazare Ipatesi g I Ipotﬁwhe ficomono, . - .t '
N.B 7 dichiarzzione B) va faita anche nel caso che i trasporto, ol'm: cne essere occasionale, comprende cose che nentano fra guelle. previste

nefla flicenza e va quindi aggrunta a quelia di cui alla lettera A).



A
halt 2
¢

_, CEDENTE: Ditta, Dipentienza, Demicitio ¢ Resdenta, Panita WA
i

e

.,l

. uzt o7 12 Meoikld net’Ares di Taranto Sph

- (<120 =710 - Via Cessve Batust, 657
® Ta1.U90.73567 - Fax 099,7794247
Partna iva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) D.F.R.4?2del14081996 D.PR. 69 g6l 21.121895

N. ;/:,L/{./ del k/ _}M FZ~:O('<’ |

a mezzo:
D cedente

D vettore

[T cesstonario

CESSIONARID: Ditta, Dipendenza, Domieitio o Residenza, Partita VA

N

LUOGD DM DESTINAZIONE (sa drversa dall'lndirizza del cessionario) E VARIAZIONI

AV
f’\ { N, -
ANaN () ( M
CAUSALE DEL TRASPORTD - VS ORD. N DEL

DESCRIZIONE DE| BENI (natita e gualitd)

A \L:(”\ OB

AL (§o

IMPQRTO '

/IU(,{ zii'- f'-!r?

D i

-~ T -
r’) Jr. i

Liwgqpo HA

ML (o

ASPETT0 ESTERIORE DE! BEKI

LA

TOTALE €

cedente

Consegna o inizio trasporto a mezzo —
cessionario «

’ |/!|“‘ |m/f|“ i

FR\A DEL CONDUCENTE
R
"_ o el / ) _._. ./

ANNQTAZION! - VARLAZION!

KLMERD PROGRESSNG -

7 Tillad) /

651203033 fa)

{1) Salp in caso df utlizzo in n?g{:;e
{2) Al sensi deifart. 3, comma 2, def D.BR. fu/sare Jcc’assu-e



ATTENZIONE: _ .
| fogli di questo bollettario sono in ¢arta chimica autoricalcante. ’
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compitare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

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

A) TRASPORTO Dt COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIQRE A KG 3.500

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

2 di sua proprietd; 0O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

0O da esso prodotte o vendute; 0 tenute In depesito in relazione al contratto di deposito o

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

0O prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO QCCASIONALE DI COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUFERIQRE A KG 3.500

Ii sottoscritto, titclare di licenza all’autotrasporto di cose in conto proprio n. '
dichlara che le seguenti cose sono (*):

Qdi sua proprieta; 1 prese in comodato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasichale per le seguenti esigenze:

Firma leggiblle del titolare
(o del suo legale rappresentante)

{*) Dichiarare I'ipotes| o le [potesi che rcorrono.

NB. - La dickiarazione B) va faita anche nel case che I trasport, oltre che essere cose che ri
licenza ¢ va quind! aggiunta & qualia di cui alla lettera A).

fra quelle previste nella




Aliegato 3
RAPPORTO DI VERIFICA
RELATIVO ALLA ESECUZIONE DI LAVORAZIONI E/fO FORNITURE AFFIDATE A DITIE
ESTERNE
OGGETITO DEL LAVORO E/O FORNITURA

BUS N. AZ. QQE D tArRGATO

QOvvero
ALTRO:

DITTA: ‘%DJL P/(Arv'«\/*—\.‘ .
LAVORO: C\.f‘(%\ Q/uﬂ M@ ¢
MR sien

FATT.N. __ data

Nota Uff. Acquisti N. data

Delibera N. data

Lett. Incarico N. data ;N data
Ord. lavori NZS—J%? data /;OZ :Z% N. data
Ord. ricambi  N. data ;N data
DDT andata N. data » N data
DDT ritorno N. data ;N data
DDT rest. Ric. N. data ;N data

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

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

Taranto I /}g /D 2//[/5

IL TECNICO INCARICATO IL CAPO UNITA'
DI SEGUIRE | LAVORL....coiiviiiiiniiiiiiiiian e

Socletd per Azionl con Soclo vnlco seggetio a direzione e coordinamento da parte del Comune df Taranto
Via C. Baltist, 57 # 74121 Taranfo «Tel. (99 23541 « Fax 099 7794247 sweb; www amalla.il ¢e-mall: amat@pec.amat.fa.f
Cedice Fiscale, Parila Iva e N° Iscrizlone al Reglstro delfe Imprese di Taranfo: 00146330733 - Capitale soclole: € 5.497,.272,00 Interamente versato.



£ N F 50.A.
Azionda por fa MaEilitd noll'Arex df laronto

Prot. 1678/UT Taranto li 29.01.2016

OFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16

74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: bus n. 480 - Richiesta di preventivo lavori (autorizzata con nota prot. 1673/UT del

29.01.2014).

Con la presente si chiede di produrre, entro TRE giomi lavorativi {Escluso il sabato)decorrenti

dalla data di consegna del bus, {coincidente con quella riportata nel D.D.T. n. é4 del 29.01.2016 )

preventivo di spesa inerente I'intervento di riparazione occorrente per 'eliminazione dell’anomalia
di funzionamento consistente in INCIDENTE PARTE POSTERIORE — SINGHIOZZA DURANTE LA MARCIA.

a.

®000C

Il preventive da produrre dovra contenere:

I'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con l'indicazione di:
ne® di riferimento da calalogo;
denominazione;
prezzo di listino;
sconto commerciale da applicare;
prezzo netto;
costo complessivo dei ricambi dei quali & prevista la sosfituzione;
il n® delle ore occomrenti per manodeperaq;
il costo orario della manodopera;
il costo totale per manodopera;
il costo totale dell’intervento {manodopera + ricambi) +IVA
Con 'accettazione del bus sono formalmente accettate anche le seguenti condizioni:

penale in caso di ritardata consegna del preventivo: € 50,00/gg per i primi 3 giorni, decorsi i
quali I'azienda decidera I'affidamento dell'intervento ad altro soggetto, con addebito dei
costi connessi al trasferimento del veicolo;

garanzia sul’'intervento: 1 anno;

penali per ritardata consegna del veicolo rispetto dlla data indicata nell’ordine dei lavori:
pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giormo solare, IVA esclusa, fino alla concorrenza del

10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederd-al ritiro del veicolo, addebitando

alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso.
Tecnica

Paurini

Mod. 2/2015- AT | "Richiesta di preventive" | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 l
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Pnsmo
EUE@@ @g'ﬁﬁﬂ ITALIA CHE LAVORA
T TONE e ] Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) , P
Tel. Off. 099.9746843 - Uif. Revisioni 099,9721910 - Tel. f Fax 089.972204% / X
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 I,I},H\IA o |
Canassaiona n. TACz2EY Sito tnternet: www.officineplchiersd.it indirfzzo email: commerciale@offiicinepichierri.it Tind Sa temese '
Jocumento N, Cod. Cliente DESTINATARIO
20 del  03/G3/2016 1661 AM.A.T. 5PA
‘ipo Documento N. Foglio
PREVENTIVO L ViA C.BATTIGTL £57
tart. Iva/Caod. Fisc. 4100 TARANTO
no1483307%8 001468330733
Z0D. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
LAVORI SUL V8. AUTOBUE L0 \
A7 480 C0f B0OETITUZY "EE i'i.'i:
202108165 CEIRTALLL POCTERIGRE 1 250, 7haWll) JE5 .55
451-0105 EIT SIGILLAETE P/URISTALLI 2 28,24 S 45,26
A4138200 HARICOMO T Jnmr'f"?}'i‘r%'.f" i STE, 6ROV O 283,68
17760501 COLLARE DI FISRAGGIO 2 4. 87 Y0 7,47
2552070 TRASMETTITORE ELETTRONICO i DEG, 18N, G 228,73
PAVORD DT BLIMINAZIOHE BCARSD ! 7‘3
REHDIMERTG TEL WOTORE 0D ;;I
;J\LP{'}}’:&‘ZZI(& ETAZICHE EART S
PER LHAGEGEE MUTURE,
.L._fw.i.?-; -TEST E FI(ERCE JUASTD S
Py IgAN] - v
MG | i3

) LhL.qZTD‘:i” RFJZ Nl MEMORIZZATI S

) i CERTRALIL :
(RE A‘Tb*(. & 20,50 Ry 150,00
"&‘Jtrl} DI 5Y C AGEIO O0H 50 Ry
E'T.L.LUL*U‘”?‘ HARTCOTFTERIA TUR-
BOROFFIARTE RIGULTATA 1005- Ry
) RATA, CORTROGLLOD E CEERAGGIO
TUBAZIODHE RIGITA E EEJLAUMT" K,
{URE 1 %'&"{E.A'T'l YE} o 20,00 , 100,00
LAVIRD DI SOSTITUZIGHE L
f::,n._;::’?‘ Q:U ;\_T‘“ \.E‘ L E\IUJ R:"EH.LWAT-E
ROTECG, F?f iZ1A E RIMGEIGHRE Re
L1 BCHEGEE ESIGTERTI (0
o GEGUE %%
londizioni di Pagamento E%}gs%ﬁ* ﬁﬁ 0 i Tarants Totale Imponibile
D X ol X
Scadenze Totale Merce pepanibile & ) £=0 Al |lmposta
i 1 ﬂ FEB 2{]15 Totale Imposta
D Ammez Delegafo O
T e -
W Distere Tetnico o Totale Documento €;
D3 Aselt / Contrad o 6(@ ¢OE 4
— B2 Commercde ! Matelng Z—?«? Py b
pese theasso M3 Conabiila Blancio o
LES  Eserczio) Sosta (]
W Informatica ! Statistica
UMT Lianutenzione | Tecnica
Trasporto a cura dei Variazioni di Destinaziene JRBY Risorse Umane 1 Lyggo di Destinazione
. l ‘ TS Aflai Gen, PRAR, SNISTRID
DMI’I’TE!\TE | DESTINATARIO & WV ficio Ragionaria O
Yausale del Trasporta %*7%& del Ycente
\sperto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli \ Firma del Destinatario

data ora

—cr - - - Al censi dell’ 13 de] DLGS 19 2 g bnf rilizes
CONTRIBGTO CONAT AS30LTO OVEDOVUTD  Galia e, sociers per wao mmamtaistomtivg e amte dela m e o o o et o T




MOTORZZAACNE CIVILE |

CMCTC Y

REVISIONE VEICOLI
OFFICTNA AUTCRIZZATA
Cancasslona n TAGIZES

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.8746843 - Uff. Revisioni 089.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. g Partita VA 02151920738 3 @

Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it
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Joeumente N. Cod. Clientte DESTINATARIO
a0 del Q370772016 15687 AMAT. SPA
lMpo Decumento N. Foglio '
DREVENT IV Z VI& C.BATTISTI &57
2 ' i —_
Part. IvafCod. Fisc. ?4 10() TM&
DWVISRASGTAS G TSERRNTES
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTOQ
SUCCESSIVA MEBEA 1IN OTERA L8
TUFL HUOV0O CEISTALLO.
SIGILTATURA FIHALE. Ry
(ORE LAVORATIVE} g 20,00 By 160,00
Zondizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Iimponibile
cons oonrEnulo
Scadenze Totale Merce Imponibile Al. [Imposta 13581 04
XTI 1 330 N 2R _ED e 207 37
RIFIL] b L.o0ag, G 1.351,88 |22 Ay Y Totale Imposta
297,47
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
1.645.06
Spese Incasso
Trasperto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
D MITTENTE 1 DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
RIFARAZ TOHE
Aspetio esteriore del beni Inizio Trasporto N. Celli Firma del Destinatario
2E
data ora 28,00
[P " - e Al sensi delifare, 13 del DLGS 195 dal 2003, v 2= § suoi at archivio informatico « saranno utillzza
CONTRIBUTO CONAL ASSOLTO QVE DOVUTO ?all:;jnirsggjcr}f@_zr g a:n}lt_linli.’s:m{l_‘t_:s:t? @%%ﬁﬁa%ﬂ%ﬁﬂamcm ;::so: éﬁizg:mﬂ?&ag;#nrfgmmm&%mmmﬁnm rerdﬁng
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OFFICINE PICHIERRI..

&
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTDRIZZATA
Concoaelons n, TAQ22/89

IVECO ASTRA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.8721910 - Tel. / Fax 099.9722049

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

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

PREMID
ITALIA CHE LAVORA
Paty Mambra data Fndmmnn
A @ J RINA &=
L
Y 150 9001
Sarema Quotid Cenfcois

Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO

. 197 del  24/02/9016 1661 A.M.A.T. 5PA

Tipo Documento N. Foglio

FATTURA 1 VIA C.BATTISTI 6EBE7
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100  TARENTO
00146330732 O014ARE30733

COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
VB. PROT.Z858/UT
DEL 17/02/2016
Vo. C.1.G. ZBB1ESFE39
V. DOT BO
K5. DDT B5
LAVORI SUL VS5 AUTOBUS AZ 526
CON BOSTLITUZIONE DI:
PINZA FRENO POSTERIORE DX 1
{FORNITA DALL’ENTE)
89432053 TIRANTE TRAGVERSALE STERZ 1 012.b4 35,0 323,15
4702125 DALG A CORCEA 2 20,30 25,0 30,45
2095552 KIT-PARTIGLIE FREHO A DIEC 1 764,76 50,0 382,35
POGTERICRE
RETTIFICA DISCO FREHO POSTERICORE z o, G0 50,00
2000503 KIT-GENGORI USURA FRENI 1 235,37 45,0 150,00
ASSE PUETERICRE
2802675 KIT-PINZA FRERC 1 5&0,00 50,0 280,00
S006228747 AMMORTIZZATORE GOSPEHS. 2 227,00 45,0 298,70
LHTERIORE
15988033 VITE TESTA EBAGONALE A 17,54 50,0 17,54
4585447 RONDELLA RASAMERTO 4 5,11 50,0 10,28
504006091 SFORTELLD 1 187,17 45,0 102,84
(MABNCAHRTE)
504006090 RIVESTIMENTO/EPORTELLD 1 249,18 45,0 137,05
MARBCANRTE:
504018176 CERNIERA 2 85,06 45,0 84,12

¥# GEGUE #k
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile

Scadenze Totale Merce Imponibile AL |1

| Azianda per la mobilita nell'area di Tarente

k04 S
03 MAR. 2016

Amm.re Delegato
Direttore Generale
Direttore Amminisirativo

Totale Imposta

Protl

Spese Varie/Bollo

del
| AD
. bG

Totale Documento €:

5 Spese Incasso DA

| DT | Diretiore Tecnico
| UAP| Appatt / Contrati

' UCM Commercizie J Markedna

AR S SR U N

Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione

I:IMI'I'TENTE D DESTINATARIO

Lucgo YEDeSbinatditidiancio
UES EseriziofSosta
UIS  Informatiea d Statistica
Firma dB{TCast:tznente ] Jeonica
URU Risarse Umane
UAG Affad Ran PPRR SIHISTRIS

Causale del Trasporto

DOoooOopoOonon

Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporio N. Colli RAG Ufiicio Ragiond ;‘airma dela)estinatario
STQ Gtaff Qualita O
ora 0

Al sensi dell’art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suci dati sono conservati nel ngstro archivio informatico e saranno utilizzati
dalla ns. socicti, per Usg amministrativo derivunte dalla ns. attivita. Ai sensi della legge, Lel ha dintto di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare
o cpporsi allutilizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge.

CONTRIBUTC CONAI ASS0LT0 OVE DOVUTO

|
|
|
I data
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Conceasions n. TAG22K9

02 4 oSN #
7405, OFFICINE PICHIERRIL.. |3\
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Riparézioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali 9

®
I "Eco A ST R A ITALIAP::éﬁ:..OAVOHA
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

.

Tel. Off. 099.8746843 - Uff. Revisioni 098.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

c 1 N" Membro della medun%
Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 @ RINA @

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

150 9001
Ss'oma Guotis Certfcaie

SN NSRS XS SSss<

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Documento N, Cod. Cliente DESTINATARIO
197 del  24/02/9018 16681 AM.A.T. SPA
Tipo Documento N. Foglio
S T RA 2 VIA C.BATTISTL 857
' T 74100 TARANTO
NABAA0TE3  ON14623073A3

COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT PREZZO SCONTO IMPORTO
504018179 CERNIERA DI CHIUSURA 2 85.63 45.0 99,28
42561193 SUPPORTO PORTA 1 34,48 45,0 46,47
42561104 PIAGTRIBA 2 51,48 45.0 BG,. 64
425607472 GUARNIZIONE 1 25,18 45,0 52,34
42548855 CRISTALLO FORTA RUTOTHA- 1 425,73 50,0 213,37
GLANTE (HAEBCAERTE)
SO0IBET36 PERBO DI ARTICOLAZIONE Z 46,21 35,0 50,07
MAGOO1 TAPPETO BAGE INTERHO AL MTQ 2 88,80 20.0 143,84
MAGZ0G CAGSETTA MEDICA PRIMO S00CO 1 23,00 98,00
a0 COME DA ADEGUAMERTO
7977827 MARTELLETTO FRARGIVETRO o 26,73 25,0 60,14
ADESIVO LIHITE VELOCITA® 2 4,50 2,00
99459768 ELETTROPCHPA TAVAVETRI 1 78,98 25,0 oe.24
899486657 FORTA-LAMPADA & 15,72 45,0 £1,31
28441288 FAHALE THGOMBRO LATERALE g 21,81 25,0 125,42
14152190 LAMPADA AD INCARDESCERZA 4 18,9¢6 35,0 43,14
1102259 LAMPADA 24V ALGGENA 3 8,84 35,0 17,24
14142490 LAMPADA 24V Z1W 1Z 1.26 35.0 8,70
5000546656 KIT-HILGANTE 3 26,96 25,0 60, 66
MATERIALE DI COHSUMO P/CARRCGZZERIA 1 180,00 180,00
(FRODOTTI E VERBICI STASDOX)
SPESE D1 AGEHZIA i 10,00 10,00
{FEE REVIRICHE FERICDICA)
RIMEORZO SPESE ART.15 DPR 833/72 1 66,78 68,7¢
{FER REVISICNE FPERICGDICA}
LAVORO DI POSA F RIMOZIGHE DA

¥ SEQUE ok
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al. |Imposta

Totale Imposta

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

|:|MITTENTE D 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 ASSOLTC OVE DOVUTO

Ai sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003, La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
dalla ns. secietd per Uso amministrative derivente dalla ns. attivitid. Ai sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiormare, cancellare rettificare

o opporsi allutilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legge.
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IVECO ASTRA ITALLA CHE LAVORA

MOTORIZZAZIONE CTVILE

REVISIGNE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Cod. Fisc. e Partita [VA 02151820739

RINA

p ISO 9001
Quaith Co

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 < J e ”""’@

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

‘ Concesslono n, TA022/99
‘ Documento N.

1897

Cod. Cliente DESTINATARIO

de ] 24 /072 /2016 1661 A.H.A.T. GPA

Tipo Documento

PATT{IRA

N. Foglio

Part, Iva/Cod. Fisc.

N1483230722

00146320730

K VIia C.BATTIGTI &57
74100 TARANTO

COD. ARTICOLO

DESCRIZIONE QT. FREZZO

SCONTO IMPORTO

FONTE IfOBILE PER CONTROLLO
INTEGRITA™ ORGANI DI GUIDA

E COMPONENTI HECCANICI.
PRECOLLAUL) CON PREPARAZITONE
PER REVISIONE PERIODICA CON
PREGENTAZIONE PRESSO HCIC DI
TARANTO E SUCCESGIVA CONZEGHA
STABILII‘IEH‘I“-" AMAT.

1 200,00 200,00

LAVORG LI ELIMINAZIOHWE ECCES-
oIVO LASCO TIRANTERIA STERZOD
CON SHONTAGGIO E BOSTITUZIONE
BARRA TRASVERGALE RISULTATA
CON TEGSTE A SHODD ARTICOLAZIONE
PTERZQ LOGORATE.

CONTROLLO INTEGRITA™ E SERRAG-
I} RELATIVA BARRA STABILIZZAT
CE K TIRANTERIA LONGITUDINALE.

(ORE LAVORATIVE) 4 20,00 80,00

LAVORO DI RIPRIGTING IHPIANTO

FRENI AGSE POSTERIORE RIGUL-

TATO IN FAGE DI PRECOLIAUDO CCOE
SCARGA EFFICIEHZA FREHARTE.

SHONTAGGIO E BOGTITUZIORE RE-

LATIVI SEGMENTI FREWANWTI HON-

CHE™ RIFRIGTIHO FURZIOHALITA™

% SEGUE ##

’

Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
Spese [ncasso
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
D MITTENTE |:| DESTINATARIC
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario
data ora

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

Al deli'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La inft ch dati ti nei hivie inf ti saranno utilizzati
‘ CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTD dﬂlslsn::s :oczem per :iso ammmmu—:two ’::Icn/vnnte da?k; ngnmg: A': ;:11: olld{.allaslio;: mns?]vaadn?éur:;sg&s:cmr;m osggl%rrl:]mammc:nccﬂamor::mﬁm
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Concessiono n, TAD22/99

.
{40} OFFICINE PICHIERRL.. [}

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

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

5#
%\\ /y ®

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

RINA m=m

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 (. Mmm"”"’m"m

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

150 2001

SWiamn Quolld Corficalp

Documento N.

197

Cod. Cliente

del 24 /07 /2018 1661

Tipo Documento

EATTHRA

N. Foglio

4

Part. [vajTod. Fise.

00146330033

NN1AE3IINTIED

DESTINATARIO

AM.A.T. SPA

VIA C.BATTIBTI 657
74100 TARANTO

GRS =ar S S s A B

COD. ARTICCLO

DESCRIZIONE

QT. PREZZO

SCONTO IMPORTO

DISPOSITIVI SCOERIMENTO PIHZE
FRENOC.

(CRE LAVORATIVE)

LAVORO DI BOGTITUZIONE PE“JI‘iOR"
TIZZATORT BOSFERNGIORE POS
RIORE RIGULTATI GCARICHI C{ﬁ_‘%
EVIDEETI PERDITE DI QLIC.

(ORE LAVORATIVE)

LAVORO DI RIFRISTINC FARTI DI
CARROZZERIA RISULTATE DABNEG-
GIATE CON STACCO/RIATTACCO RI-
VECTIMENTI IATERALI, CARTOMALI
E PARAURTI ?GQTERIC‘RE, FREFARA-
ZIOHE SU BANCCO PER RICOSTRUZIO
NE E LAVORAZIONE IN VETROREGIBHA
HONCHE™ SUCCERSIVA VERWICIATUR
A TINTA Z0HE INTEREGGATE.
SIGTEHAZICHE DIGFORITIVI DY
APERTURA FORTE ROTOTRASLAHTI
CON BOETITUZIONE COMPUHERTI DI
ARTICOLAZIONE UGURATI.
RIMOZIONE TAFPETCG PAGE ESIGSTER
TE VAHO CERTRALE PAGSEGGERT RI-
SULTATO AMMALORATO, RULIZIA TE
PACAMENTI E SUCCESSIVA MESCA IH
(OFERA DI BUCWQ TAPPETO, uIG’ILT

12 20,00 240,00

4 20,00 80,00

#% GEGUE ¥

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze

Totale Merce Imponibile

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Al |Imposta

Totale Imposta

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

I:lMlTTENTE l:l 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

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTQ GVE DOVUTO del:

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

Al sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dat seno conservati nel nostre archivio informatico & saranno utilizzati

alla ns. socicta per uso amministrativo derivante dalla ns. attvita. Ai sensi delln legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiornare, cancellare rettificare
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IVECO ASTRA

PREMIO

DATA DI ReGISTR. /0 ]02 W/

ITALIA CHE LAVORA
TR AN CIViiE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) —
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 o ”
REVISIONE VEICOL, Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 @ RINA &
Concaaslana n, TAG22/99 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it N St Guoith Corfzary
Documento N, Cad. Cliente DESTINATARIO
197 del 24 /02 /2016 1661 AMAT. GPA
Tipo Documento N. Foglio
S TR 5 VIA C.BATTIBTI 657
) B 74100 TARANTO
Nt AGI3I0TES 00 AGAZ0TR
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
TURA FINALE.
COMPLETAMENTC DI MODAHATURE
E RIVRESTIMENTI HAMUAWTI, DREPA-
RAZIOHE PER REVISIONE PERIODIC .
{ORE LAVORATIVE) 24 20,00 480,00
N.RIC. . JNIWVA é ...6...1? .............

Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
oome convenuto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta 4,433, 24
2’51!02/ 16 5 = 393 ] BB 4— . 36{3 3 45 22 SBQ i EE Totale Imposta
_ 65,72 315 | Escluso Art 960,62
Spese Varie /Bollo
Totale Documento €:
5,353,886
Spese Incasso
5.393.86

Trasporto a cura del

DMI’I‘TENTE D 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 CGNAT ASSOLTO OVE DOVUTO galla

ns, SOCIGIA per uso wmministrativo derivante dalla ns. attiviti. Ai sensi della legge, Lei ha
porsi allutilizzo degli stessi, se tratt in violazicne di legge.

Al sensi dell’art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dat sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utlizzati

itto di conescere, aggiornare, cancellare rettificare




10/03/2016

FATTURA | DATA |  BUS
197 24/02/2016 526
54020001 2.020,75
54030001 1.857,70
55290001 450,00 516,79
66060008 38,00
55290001 66,79
AMMO 0,00
Z8B188F839 CIG
21473|COD.FORN
0,00|IMPON.AMM.22%
4.366,45|IMPON.22%
4.366,45[TOT.IMPON.
66,79|ART.15
960,62|IMPOSTA
5.393,86| TOTALE FT.

V.G.
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:

EVISIONE VEICOLI
QFFICINA AUTORIZZATA
Sencessione n. TAQ22/00

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 098.9722049
Cod. Fisc. e Pariita IVA 02151920739
Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo emai; commerciale@officinepichierri.it

ﬁ Nq winmbro deka Federazans GG
¥ .
(&) rRINA @
AN TSy —

ocumento N.

Cod. Cliente DESTINATARIO

187 del  24/02/8016 1661 A.M.A.T. BFA
‘pe Documento N. Fogiio ’
FETTURA i VIA C.BATTISTI &B7
art. IvafCod. Fisc. TAL00 TARAET
GO1AG330705 D01 48530735
.OD., ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
V3. PROT.Z258/IT
DEL 17/02/2016
V&, C.1.G. ZBB1BSFEIE
V5. DOT 80
W5, DOT 9%
LAVORL BUL VS AUTOBUS AZ 526
COH SOSTITUZIONE Di:
PINZA FRENO BOSTERIOEE DX 1
{ FORNITA DALL ENTE)} ;
99432053 TIRAKTE TRASVERSALE STERZ 1 512,64 35,0 333,15 v
4702125 DADC A COROEA 2 20,30 25,0 30,45 v
=D85b5E KIT-PARTIGLIE FEEND A DIEC i TE4,.7G SO0 202,30 ¢
POSTERICRE |
RETTIFICA DISC0 FRENCG POSTERIGHE Z EAREY 20,00 ‘//
2985553 KIT-SERSOR] USURA FRENI 1 235,37 450 150,00
ASSE FOSTERICRE |y
ZRE2G7E KIT-FIEZA FRENO i BE0. 00 BOLO 280,00 "
DOUBEE874T AMPURTIZZATORE BOGDEHS, A JET,00 4RO 258, T4
AMTERICRE
15HER0HD VITE TERTA ESALUBAIE Z i7.54 53,0 7. v
4585447 ROBTELLA RARAHER 4 5,11 50.0 . A ER Y
S04006001 SPORTELLD 1 187,17 450 102,84 |V
MAECARTE) | ,
504006080 RIVESTIMERTS/EBORTELLD 1 240,18 45,0 137,05 |
MANCABTE) iy
50401817¢ CERHIERA 2 85.56 45,0 24,12 |l
¥ GEGUE
‘ondizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al Img@&z: %gb
Aziends perla mobilia nelarea di Tamnic Totale Imposta
Profj o, &04 a
Spese Varie/Bollo ¥
de n 3 MAR Zmﬁ Totale Documento €:
AD | Amm.re Delagato O
DG | Direttore Generale O
Spese Incasso DA | DirtoreAmmbisiaio [
DT | Diretiore Tetrico O
UAP| Appath /Contrats ]
UCM Commercials f Kefrefing
"Tasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo ifiDeSbinstitlianric i}
. {  |MITTENTE D DESTINATARIO UES EssiciiofSosts O
‘ UIS  InbmaisiStasie
~ausale de! Trasporto Firma dMTCafeadensnte! Teznica 3
URU  Risarse Umane O
UAG Aff2n Gen PPRR SINSTRI-
~spetto esteriore dei bheni |nizio Trasporto N. Colli RAG -Ufficic Ram&,,irma deB)estinatario
. STO Stalf Qualiy o
data ora o

” A sensi dell'art, 13 dol DLGS 196 del 30706/ 2003. La informisans che 1 suol dab £on0 conserval nel nostro archivio informatico e saranno utilizzat
CONTRIBUTO COXAI ASSOLTO OVE DOVUTO A ns. soct ¢ iniatrativg deck it A

dalla ns. societa per vso i
© opporsi allutilizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge,

amministrativo denvante daila ns. anivite. A sensi della legge, Lei ha diritto of conoscere, aggiornare, cancellare rerificare




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI

UFFICIO PERSONALE W
verifica condizione, ordine e contratto

verifica visite di accertamento sanitaric del personale -
Data scadenza pagamento '

L)

Confr. Rep. n® del
DATA ; FIRMA DEL RESPONSABILE

|CGonv. del '
| R : q1 IL RESP. UNITA" PERSONALE

Determ. AD. n° de! per supervisione '

: DATA FIRMA

}Delib, C.A. n° del

Data scadenza pagamento
) .

DATA LU'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO

verifica guantita, documenti € condizioni contrattuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI
-per supervisione

: { {Contr. Rep. n. ' del
1DATA = IFIRMA -
1 Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICID RAGIONERIA :
verifica dati contabili Delib. C.A n del

data scadenza pagamento indicala in fattura Data-scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESFPONSABILE

B -
ATA FIRMA DEL RESPONSABFLE IL RESP. UNITA’ TECNICA

per supervisione

IL RESP, UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

1DATA . JFIRMA

- UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dati tecnici .
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSAB]I';E}.\_..\,
DA FIR )
TA . MA {L RESPONSARBILE UNITA' TECNICA
per supervisions
JDATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifics conferimento incarico

Conferimenio 6el ......oovvvevereeeen, Prot

Il. CAPO UNITA' AA.GG. E PPRR,

DATA IEIRMA,
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S Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali (¥ (L,ff‘ ®
EVETS EETRA ITALIAP::EII.%VORA
OTORZZAZIONE CIVILE ] Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA}

) Tel. Ofi. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722040 “’"‘“"'“"’m"\
EVISIONE VEICOLI . Cod. Fisc. e Partita VA 02151920739 o RINA - (5
Saneessizna n. TAvED | Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo amail: commerciale@officinepichierri.it TG Canizae
ocumento N, Ced. Cliente DESTINATARIO

127 del 24 0% /2016 1661 AM.AT. SPA
po Documento N. Foglic
L TR 2 Vit C.BATTIGTI 657
art. Iva/Cod. Fisc, 74100 TARARTD

DRIEBAZDTI2  GOIAS330777

‘CD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT PREZZO SCONTO IMPORTO
DO4A01817Y CERBIERA DI CHIUGURA Z a6.63 45,0 895,28
2551183 SUPPORTO PORTA 1 84,45 45,0
2561194 PIASTRINA i 5i.48 45.0
AZDEITAZ GUARNIZIONRE 1 95,18 45,0
42548855 CRIETALLO PORTA ROTOTRE- 1 425,73 BOLO
SLATE (MABCAETE:
00382735 PERED DI ARTICOLAZIONE Z 46,21 35,0
HAGOO1 TAPPETC BASE IHTERHG AL MTQ 2 88,80 20,0
HAGIOL CASSETTA MEDICA FRIMD B0CCO i 28,00
G0 COHE DA AUECUAMERTO
TETTHET7 MARTELLETTO FRARGIVETRD o 26,73 25,0 60,14
ADEGIVO LIMITE VELOCITA® 2 4.50 8. 00
bP45PToH ELETTROFRIFA TAVAVETRI i 78,88 250 58,24
99486657 TORTA-LAMPADA & 15,74 35,0 1,31
00441788 FAHALE THGOMBRG LATERALE g 21,61 35,0 126,42
14352190 TAMPADA AD IRCARDESCEHTZA 4 8,85 35,0 4,14
1102250 TAMPADA 24V ATOEERA 2 g5 17,24
143472480 TAMPADE 24V 21W iZ 1.2 35.0 9,75
500054655 KIT-FILSANTE 3 28,86 E0.0 AN
MATERIALE D1 COMSUMO B/CARRGZZERIA i 180,00 180,00
(FRODOTTI E VERHICI STARDOY
PEGE U1 AGERZIA i 10.00 16,04
(PER REVISIOHE PERICDICAS
RiMBORG0 SPESE ART.1H IFR 633/72 i 65,74 66,79
(PEE REVISIGHE PERICDICA)
LAVORD DI POSA E RIMOZIONE DA
¥+ GEGUE ek
ondizioni di Papamento Banca di appoggio Totale Imponibile
. Scadenze Totale Merce lmponibile Al. |Ilmpasta

Totale Imposta

Spese Varie/Bollo

Totale Documento €:

Spese Incasso

| Tasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione

ll\.-IIT'I‘ENTE D DESTINATARIO

ausale de! Trasporto

Firma del Conducente

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

data ora

e Ai sensi dell'ant. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suni dati sono conservati rel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
OI\TR]BWO CONM ASSOLTO OVE DOVUTO dalla ne, societa per uso a.m.’rnm' 'st.raeti\'n {im/vante dalla ns. attivita. Aj sensi della legee, Lei ha diritto @i conoscere, aggiomare, cancellare rettificare
@ opparsi allutili?zs degli stessi, se tratti in violazione di legge.




UFFICIO CONTRATT! E ACQUISTI

UFFICIO PERSONALE 4
verifica condizione, ordine e contratte

Vverifica visite di accertamento sanitario del personale *. .

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA ; FIRMA DEL RESPONSABILE R

JConv. n° del
11— - IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n® del Per supenvisione

{DATA FIRMA

{Delib. C.A, n® del

Data scadenza pagamento

[

DATA UADDETTO AL RISCONTRO UFEICIO. MAGAZZIND

verifica quantitd, documenti € condizioni contratiuali

IL RESP. UNITA' CONTRATTI
-per supervisione

_ .} {contr. Rep. n. " gel
| |petb. C.A . del _
Delib. C.A. n. . del
UFFICIO RAGIONERIA | '
verifica dafi contabili {Delib. CA. 1. del "
data scadenza pagamenio 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 DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione ‘

TDATA K _FIRMA

- UFFICID TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

iL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica dafi tecnici .
Date scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABI]';E_\:\\-
DATA . FIRMA IL RESPONSARBILE UNITA' TECNICA
- pBl SUpErvisione
{|DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica confarimento incarico

Conferimento del ......oeov e, Prot

I CAFO UNITA' AAGG. EPP.RR.

EIEhA
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FBNECG ESTRE
Contrada Commenda, 273 - 74028. SAVA
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revision] 099.9721910 - Tel.
Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

(TA)

Sito Internet: www.officinepichieri.it Indifizzo email: commerciale@officinepichiesr.it

! Fax 099.9722049

PRENIO
ITALIA CHE LAVORA

Mumbio defo Foderotiens CEGY,
o

RINA

150 8O0}
trema Guzti Tenficole

“umento N,

187

Cod. Cliente

1661

DESTINATARIO

del 2A SO0 /P06

» Documento

FATILA

N. Foglic

=

L Iva/Cod. Fisc.

D01 ARI30TIS

VIA
T41040

3

Al

D3 ARIRNTS,
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D, ARTICOLO

DESCRIZIONE

QT. PREZZO

SCONTO IMPORTO

FONTE HOBILE PER COMTROLLD
INTEGRITA® ORGAHT DI QUIDA
E COMPONENTT HECCARICI,
PRECOLLAULD ©0H PREPARAZIONE
PER REVIGIONE BERIODICAE 0
PEEGERTAZIONE ERESSO MOX
TARANTO E SUGCESSIVA O
STARILIMERTG

s

BHET.

(3

LAVORD DI ELIMINAZIONE ECCES-
SIVD LASCO TIRANTERIA STERZO
CON SHONTAGGIO E SOSTITUZIONE
BAERA TRASVERSALE RISULTATA

CON TEGTE A SHODD ARTICOLAZIONE
SLERZO LOGORATE.

CONTROLLO INTEGRITA™ E SERRA
GI0 RELATIVA BARRA STABILIZZAT
CE E TIRAMTERTA LOHGITUDIBALE,
(ORE LAVORATIVE

LAVORC DI RIPEISTING IMPIANTO
FRERI AGGE POSTERIORE RISl
TATC IR FASE DI FRECOLLAUDY COR
SCARGA ETPICIFHZA FREHANTE,
SHORTAGGIO E SOSTITUZIORE RE-
TATIVI SEGHERTI FREHANTI BOH-
CHE™ RITRISTINCG FURZI(MNALITA™

¥ GBEGUE &%

]

—

200,00

20,00

200,060

BC.00

-ndizieni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Irnponibile

Scadengze

Totale Merce Imponibile Imposta

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Totale Imposta

Tatale Documento €:

+ §porto a cura del

]M]T’I‘ENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione

rusale del Trasporto

Firma del Conducente

+etto esteriore dei beni

1
~ NTRIBUTG CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Inizio Trasporto N. Calli

data ora

Firma del Destinatario

0 opporsi allatili?zo degli siessi, se tratti in viclazione di legpe.

Al sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiama che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzati
dalta ns. Socield per uso amministrativo denvante dalla ns. attivita. Ai sensi della Izgee, Lei ha dirtto

di conoscere, aggiornare, cancellare rettificars




=—DATA

iL Vs oL ”

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE <
verfiica visite di accertamento sanitario del personale -, .

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv.n® del
1 IL RESP. UNITA’ PERSONALE
Determ. A.D. »° dei per supervisione
DATA FIRMA
) Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamenio
" \
‘_' DATA UADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica guantits, documenti e condizioni contrattuali
IL-RESP. UNITA' CONTRATTI
7 -per supervisione 1 {contr. Rep. n. ’ del
JDATA -JFIRMA 4
] {Delib. C.A. n. de!
Delib, C.A. n. del -
UFFICIO RAGIONERIA ' .
veriiica dati contabili Dellb. C.A. . del ¥

data scadenza pagamento indicata in fatiura

Data-scadenza pagamanto

data scadenza di pagamento presunta DATA “  {FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPONSAB}LE L RESP. UNITA' TECNICA
! per supervisione
JL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione
TDATA CTFIRMA

- 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 RESPONSAB]I'_E,‘\"{
DATA ‘ FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
|DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

_ Conferimento del

IL CAPO UNITA' AAGG. EPP.RR.

RiRHLA
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o Documento N. Foglio
mg%g%é 4 VIA C.BATTISTI 857

ON146290735

ON14B330723

74100  TARANTO

)D. ARTICOLOQ

DESCRIZIONE

QT. PREZZ0O SCONTO IMPORTO
DISFOSITIVI SCORRIMENTD PINZE
FEEHND,
(ORE LAVORATIVE) 12 20,00 240,00
LAVORO DI SOSTITUZIONE AMMOR-
TI1ZZATORI GOSFERSIONE FOSTE-
RIORE RISULTATI SCARICHI COH
EVIDEHTI PERDITE DT OLIO.
(URE LAVURATIVE) 4 20,00 80,00

LAVORO DI RIFRISTIND PARTI I
CARRUZZERIA RISULTATE DANHEG-
GIATE COH BTACCO/RIATTACCO RI-
VESTIMENTI LATERALT, CANTORALI
E PARAURTI POSTERIORE. TREPARA-
ZIOHE BY BABCD PER RICOSTRUZIO
RE E LAVORAZIORE IH VETRORESIRA
HORCHE™ BUCCESSIVA VERNICIATUR
& TIHTA ZOWE ISTERESSATE.
SISTEMAZIORE TISFOSITIVI DN
APERETURA TORTE ROTOTRASLS
CON BOSTITUZIONE COMPOEERT
RTICOLAZIORE USURATT.
RIHMOZIOHE TAPFETC RAGE ESISTER
TE VARO CEHTRALE PASSEGGERT RI-
SULTATG AMMATORATO, TULIZIA TE
BASAHMEWTI E SUCCESSIVA HESSA 1B
OFERA DI BUOVG TAPPETO, BIQILL

#k GEGUE sk

¢ adizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze

Totale Merce Imponibile

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Al |Imposta

Totale Imposta

Totale Documento €:

1sporto a cura del

:IMH'TENTE I:] DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

asale del Trasporto

Firma del Conducente

setto esteriore dej benj

Iniizio Trasporte N. Coli

data ora

Firma del Destinatario

. . Al sgnsi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30706 2003, La indi i he { suoi dati conservad nel nostro archivio informatico e saranns utilizzat
ATRIBUTO CORAI ASSOLTO OVE DOVUTO  Sedis e socinti o wDLGS 196 del 3006/ 5. ALt AL send delin ase irs

amministrativo derivante dalla ns. attivita Aj sensi della fegge. Lei ha dintto di concscere, apgiomare, cancellare rettificare

© opporsi allutilizzo degli slessi, se tratli in violazione di legee,
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFIGIO PERSONALE .

verifica visite di accertamento sanitario del parsonale /-
Data scadenza pagamento )

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
{CGonv. n° del
| IL RESP. UNITA’ PERSONALE
Determ. A.D. n° del Perstpervisione
|BATA FIRMA
1Delib. C.A. n° de]
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZINO
verifica guantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
-per supervisione 1 |Contr. Rep. n. ) del
DATA - - ~|FIRMA -
{Delib. C.A. n, del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA '
verifica dati contabili Delit, CA n del
data scadenza pagamento indicata in fatiura

Data-scadenza pagamenio

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
DATA FIRMA DEL RESPONSAB}LE IL RESP. UNITA' TECNICA
. PET Supervisione
IL RESP. UNITA' GONTABILITA' E BILANCID DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
~ per supervisione '
1DATA CIFIRMA

-~ UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL. CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESP-ONSABILE_‘-*;
DATA i FIRMA IL RESPONSARBILE UNITA" TECNICA
per supervisione
JDATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento gel ..ooeaurnecvvveeeevo, Prot. e

L CAPD UNITA' AA.GG. E PP.RR.

EDATA EIRMA

£
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cumento N. Cod. Cliente DESTINATARIC
197 Ge:1 24 /07 /016 1661 AMA.T. SPA
0 Documente N. Foglio
E IRL 5 ¥IiA C.BATTIBTI BST
rt. Iva 'C'ba Fisc. 74100 TARANTO
DNIASIENTIS 00148530725
JDARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
TURA FIHALE.
i"' H:’LETnl'iEH’I.) DI MODAHATUEE
E BIVEESTIHENTI MANCANTI, BREEEA-
».P Z10) EE PER EEVISIOWE PERIODRIC -
{ORE LAVORATIVE) 24 20,00 450,00

ondizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
20me convenuto I
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta 4 4353 24
24/02/16 5.393.86 4.368,45 |22 002 T
. Il AL
BG,78 315 | Escluso Ari o60, 62
Spese Varie/Bollo 1
Totale Documento €:
5.30%,B6
Spese Incasso
5.323,05

C~asporto a cura del

MITTENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

‘ausale del Trasporio

Firma del Conducente

, wpetto esteriore dei beni

Inizio Trasporte

data

N. Colli

ora

Firmaz del Destinatario

- JNTRIBUTO CONAI ASSOLT) OVE POVUTO

Al scosi deilart. 13 del DLGS 196 del 30/06,/2003. La informiamo che § suni dati sono conservati nel nostro archivie informatico € saranno urtah.ﬁmﬂ
dallu ns. sociels per uso amministrativo derivante dalla ns. attivita, Al sensi delia leppe, Let ha diritto di conoscere, apggiomnare, cancellare rettificare

o opporsi allutilizzo degli stessi, se traili in violazione di lepge,




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamente sanitario del personale -

Data scadenza pagamento

[

Contr. Rep. n° dei
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
) Conv. n® del
1 —- iL RESP. UNITA’ PERSONALE
Determ. A.D. n° del per supervisione
DATA FIRMA
_{Delib. C.A. n° dsl
Data scadenza pagamento

; DATA

L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZIND
verifica guantita, documenti e condizioni contratiuaf
IL RESP. UNITA' CONTRATTI

. -per supervisione {contr. Rep. n. ’ del

IDATA “|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 jatiura

Data-scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunia DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
P 0 | A PRLREEP e IL RESP. UNITA' TECNICA
' ! per supervisione
IL RESP. UNITA" CONYAEILITA' E BILANGIO DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
PEr supervisione '
|DATA

) oq w’ b FIRMAOM\A/{/\)

-

\_ 7=

- UFFICID TECNICO
) verifica perfetta esecuzione lavori

il CAPD AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Dzta scadenza B@{Efﬁo

Data scadenza pagamenio DATA FIRM!%RESPDNSAB]LE_\Q
DATA , FIRMA IL RESPONSABILE‘UNITA' TECNICA
) per supervisione
{DATA FIRMA DE PENSABILE
ﬁuw
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: '
verifica conferimento incarico [\\
Conferimento del ......ocoeccvereveerereenn, Prol.....oveeviiivrinn, /{ LL / 4/ Zcr/é \ }
!
IL CAPO UNITA' AA GG E PP RR ) N Z
,DﬂT’n‘ - ;]EI\M\ : — E— _--: —— . /
§ o __{ - - \




| St
X
| 5
B
S.p.A. f‘: 3

Azienda per la Mobilitd nell‘Area di Taranto -‘—m

AREA TECNICA - GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE
n° FATTURA: .JA%... pEL &f/a/,{p DITTA: PICHIERRI - BUS: 526
INTERVENTO DI: PRECOLLAUDO E COLLAUDO

IMPORTO FATTURA: € 4.430,01

DOCUMENTAZIONE: SI/NQ importo € Prot.  data -
1. Ordine di esecuzione dei lavor” (punto Vdella | g | 443001 2058 17.02.16
procedura) ’ )

2. “Verbale di collaudo’, redatto e sottoscritto con o
le modalita descritte al punto VI della procedura, ;
con accluso DDT di trasporto nei casi di restitu- | Sl ' 3852 01.03.16
zione dei ricambi sostituiti (il cui elenco & riporta- '
to anche nella SEZ n. 2 del Verbale

3. Elenco ricambi AMAT consegnati al fornitore Sl

4. D.D.T. redatto da AMAT di trasferimento del bus S| 80 11.02.16
presso al sede del riparatore ! _

5. D.D.T. redatto dalla ditta che ha eseguito [

T
lintervento, di trasferimento del bus presso la Sl ' 95 22102.16

1 ;i' | !
sede AMAT : e%li”l] '
I ' jﬂril‘ri 1L
D.D.T. redatto dalla ditta dei ricambi di risulta Sl ’ A 96 f‘?i%ﬂoz.'}iﬁg
7. “Verbale di verifica dei requisiti contrattualf’ (in e
caso di montaggio o fornitura di MOTORE NO i B F X
REVISIONATO) i dil e
8. “Rapporto di verifica’} (‘Allegato n. 3" della NO E R :
procedura l | fﬁ‘i L
9. copia della Richiesta di preventivo (punto 1 della pro- | g, i 2626 00 i6
cedura) | i
10. copia del preventivo inviato dal fornitore (punto Il S| P 2893 1602 16
della procedura) , i N |
r |
11. Altro: 2 . i |
Controllo eseguito da....[.é .............. data 34‘04“/6 - fwma/@ ........ I‘ , |

|

t

|

|
NOTE: v | i

|

[l Capo unita ing. PELLICORO: data




Aziondo por la Mobilitd noll’Arca di Toranio
Prot. _ 2958 /UT Taranto li 17.02.2014
Spett.le
Lavoro n. 599/P 2015 OFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: bus n. 5§26 - Ordine di esecuzione dei lavori di PRECOLLAUDO E COLLAUDO DTI.
CIG Z8B188F839

Visto che:

a. con nota AMAT prot, 2626/UT del 11.02.2016 & stato richiesto preventivo di spesa riferito al bus
in oggetto, inviato con D.DJI. n. 80 del 11.02.2016 per lavor dii COLLAUPO E
COMPLETAMENTC;

b. detto preventivo, pervenuto in data 15.02.2016, assunto al prot. 2893 del 146.02.2016, indica il
costo dell'intervento in € 4.948,80 + IVA, di cui € 1.010,00 per la manodoperq, € 74,79 per spese
di agenzia ed € 3.862,01 per iricambi occorrenti.

Tanto premesso e tenuto conto del sopralluogo effettfuato dai ns. tecnici in data 16.02.2016,
con ia presente si emette 'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti condizioni:

c. costo dell'intervento: € 4.433,0 +IVA.

1. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 05 giomi lavorativi dalla data di ricevimento della
presente ;

2. penale per ritardata consegna: pari al 2% del’importo det lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusa, fino alla concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederd
al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relative, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno;
redazione e sotfoscrizione del "Verbale di collaudo”: il predetto verbale sard redatto a cura di
AMAT su apposito medello predisposto ed andrd sottoscritto dalle parti al momento della
consegna dei veicolo. Si precisa che la Sezione n. 2 & riferita alla verifica della consegna dei
ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00 e che la mancata sottoscrizione del predetto
verbale, con esito positivo, nel giorno della consegna del bus npn consentird la liquidazione
della fattura relativa ai lavori eseguiti.

G/P-D/P Il Direttore gdnerale
' E? P\ Ing. Giovanni Mdithecchia

Mod. 3/2015- AT | “Ordine di esecuzione deilovori" | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |
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Azionde por lo Makilita relt Ares di larsalo

“VERBALE DI COLLAUDO"
(Punto "VI" della procedura)

(BUS AZ. 526 PRECOLLAUDO E COLLAUDO)

—

Il gioro 22.7.l6 . dlle ore jéfgo presso la sede AMAT , si procede dlla redazione

..................

del "Verbale di collaudo” inerenteilavori indicafiin intestazione, eseguiﬂ dalla ditta

PICHIERRI, autorizzati con “Ordine di esecuzione deilavori” PROT. 2958/UT DEL ]7.02.2016

Sono presenti:
- per AMAT: 0%4’%" ..... ettt e st et , in possesso del profilo
professionale di @/S”"f‘ﬂ ..... [ectita "_par. .2 4" (min. 205),
/a [
- Per laditta: il Sig. ....... JUAB o
‘ SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI! ESEGUITI.

-} Risultati dell’'operazione di collaudo:
; Mg,u//z dotted Lo %{f

Apanda per la notilita nell'area di Tarante

.................................................................................................................. ar I
: Pral. b, 8-52-

. 0D,
........................................................................................................ N S
...................................................................................................... i fonse Delagg, i.E. L

}2 Lozl Gensrale "
-) Eventuali osservazioni: B ek o
& B Teenio o
_ - fv:fn“- Konali J Contrawi o
----------------------------------------------------------------------------------------------------- ?_.;é. ﬂ'ﬁ-’»‘e‘rmia?éf 'ﬁmﬁﬁb’ . ';~1
: FR SR Bikaco C
.................................................................................................... Ji:’.r.h.ksz;;’;gjg,fgem........t} .
h;S Infomatics | Slalistica o
. 3??” Risorsz Umang ‘—‘:ég
o !
.................................................................................................... sG, Ao Gen, PRRR, SINSTRLS:
‘ ARG Uiicin Ragionana o
ST Stall Quslity 0

i |

‘ -) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1):

(marrare il caso che ricorre)

Mod. 2/2015- AT | "Verbale dicollaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 l




Aziondu por lo Mobilit neltAres di furento

SEZ 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEl RI(::AMBI SOSTITUITI
(TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)

La tabella sottostante, precompilo’rd a cura de

), c) ed). riporta futtii ricambi, di importo pari o superiore d 100,00 €, dei

alle colonne a), b

quaii I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e):

T a | b ' c‘j d e
Esito verifica
Pr. Denominazione ricamblo Quantita Costo ricambi sostituiti
sl NO
1] TIRANTE STERZO 1 333,15 X
2 KiT - PASTIGLIE FREN| POSTERIORI ] 382,35 X
3 KIT SENSORI FRENI ] 130,00 [{ |
4 KIT = PINZA FRENO 1 280,00 &
5 | AMMORTIZZATORE ANTERIORE 2 359,70 I'e
6 SPORTELLO 1 102,94 X
7 RIVESTIMENTO SPORTELLO j 137,05 X
_an CRISTALLO PORTA ] 213,37 X
; N
10 B \
I ‘QQ’Yﬁﬂ coME DA PREMIVO w0 06 BPSt /if;/,z o6
__13_ Lo SPoiEln © W RWESTIHERNTD [ F’osl '6 E7)
iq __ QoVlThANS  HAMEANT AL HOHERTO ogLLA:
14 00SEaps Ol PuS | Bleavs PERDAC
19 pop)  Sovo ST <= ST IT] '
16
17 b:OTP\ (=) CRLSTSLLD RoTTn
18 : \
- \
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): @ POSITIVO NEGATIVO

(parrare il caso che ricorre} #h

....... DAY R

[Mod. 2/2015- AT _| "Verbale di colloudo” [Data 13/7/2015_| Rev. 01 |

' Area tecnica per quanto attiene’

e g g T

i,

Hrp A
Pkt 3

vt oo




CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domicilic 0 Residanza, Partita VA DocUM ENTO Dl TRASPO RTO
. - DFFICINE PI CHIERRI sn (D.d.t.) oen 472 e 14.08.1906 - DRR. 696 el 21.12 1995

Riparazioni Veicoli Industriali N, % Q) ol | & 1@{!&'04 b |

. Caitrade Commenda 273 - 74028 SAVA (TA)

Tl (A8.9746843 - Fax 099.9722049 a mezo: .
Zod. Fige. e P IVa 021519207 39 [ vettore [] cedente Ef/rressionaﬂo
CESSIONARID: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Pamlag PA LUGGO DI DESTINAZIONE (ae diverso dall'mdinizn ¢ef cessionans) E VARIAZIGNI

VIA C Po77/51/
Fhleo  PaUo |
BT frac 0y nsvoye (AU 4 RN

QUANTITA DESCRIZIONE DE] BENI {natura ¢ qualita) IMPORTQ 3

o MTiflenTe STEMO ;
] |WT- PAST CLE FLsko  Pod).
o
e

[ in conto

Slg) |

7= SSiudofy RS i
KiT— PIR LS FASK

o\ | Ao ATV Halols ALY

A | SPorTsie (Yaw (apTd

oA | NOVESUHSVT S Ponzto (Har|faan)
A ChSAlLo Polxy

V! $7Q' ST-O: “ |romae e

VETTORE: Ditta; Domicilio o Residenza DATA E'ORA DEL RITIRO

|||:||||]|
o

DATA

cedente FiR#ta DEL CONDUCENTE

Consegna o inizic trasporto a mezzo S L"l' Cﬂ,| /t HO?H- QD

ANKOTAZICNI - VARIAZIONI NUMERO PROGREESI/D = | FIRMA DEL CESSIONARIC /&‘-’

{1} Solo in caso di uthizzo In sostituzione della cepficazions fiscale.
1607C033 {2) Al sens! dell’ant. 3, comma 2, def D.AR. 441/97 e succétsive modificazioni,




_ . | ATIENZIONE: .,
| fogli di questo bollettano sono in' carta chimica autoncalcante

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di. compllare le: dichlarazmnl
sottostanti «a foglio singolo» @ non aricalco. « i e

h [— -

DICHIARAZIONI s
ai sensi defl'art. 39 della Legge 298/1974, dell'ant. 1 del D.M: 13.4.79 e delld Legge 132/1987 oy

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO CCMPLESSIVO A PIENQ CARICO SUPERIQRE A KG. 3.500

Il sottescritto, Utolare di |JCEI“IZB all'autotrasporto di cose in conto-proprio: n__" -
di chlara che le seguenti cose sono ¥ J

o di sua proprieté: .D da ess0.elaborate, trasformate, nparate o simili;

0 da esso prodotte o vendute; 7 "0 tenute in deposn:o in relazione al contratto 'di de,dosno o -~
0 prese In comodate; ™ - W Co . ad un contratto di mandato ad acq‘ustare 08, ven'dere 4
O prese in locazione; ' i '_'_ ' ~ .
et et T ~ , \ & Firmaleggibile del titclare * &' e
- , {0 del suo legale rappre.sentange) .
LSRN ok i, ! b '
I B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE [N CONTO PROPRIO, HE T,
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3 500
{ L N - T
, I sottoscritto;-titolare di licénza all'autetrasportd di cose In tonto pmprlo n - 2
- . i _-'.‘_ I . 0 h ‘,!' . \
dichiara-che le seguenti cose sono (*): s ! - - . -
O di sua proprietd; 0 prese In comedato; Q prese in locazione;

e costituiscono trasporto oceasionale per le seguenti esigenze -

" Firma legginile del titolare
{0 del suo legale rappresentante}

' : { . \ Lo ~ I . -
{*) Dichlarare Vipotesi o le ipatesi che ricomgnod, ' <’ Y -
NB - dif:hiarazlone B) va fatta anche nel caso che il wasporto, clire cho essere occasionale, comprende cose che rientrano’ fra quelle previste
nelia Iigema € va quindi aggiunta a quella di cul alla lettera A).
- 3 oL - - - - . . -
o




CEDENTE: Ditta, Dipenderza, Domilio o Resigenza, Partita VA

OFFICINE PICHIERRI sn
A § Aiparazioni Veicoll Industriall
Chhtrada Commanda 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. 089.9746843 - Fax 099.9722049
Cod. Fisc. a P. VA 02151920738

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) oeR 472 del 14.08.1996 - D.RR. 696 del 21.12.1996

N. 9 g del I?,E,Z\ @Ul wO.’C'@
1 ﬁcessionario

[] vettore ] cecente

CESSIQNARI: Dxtta, Mpenderza, Domicho o Resdonza, Partita VA

AYIeT7 SPa

LUOGO DN DESTINAZIONE [s2 drverso dallinduizo ¢el cessonzag) E VARLSZION)

WA €. %377 57

\ O3

FlAoo TARANZo

3o ¢l WP mboyg

VS, ORD. M. DEL

I:l in conto

[); a saldo
IMPORTO ™

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e. qualitd)

Us. AUZoPUS

AY 516

ASPETTC ESTERIORE D8 BENI

Vishe

VETTORE: Ditta; Domicillo o Residenza

DATA E ORA DEL RITIRO

TOTALE €

|
[
Consegna o Inizio trasporto 8 mezzo ’2 L Q

cedents—
ceestonaric

/
VIS0

7

ANNOTADON  VARLAAON!

NUMERD PROGEJSAD > | FIRMA DEL CESSIONARID /

1807CD33

(2) Al sensl defart. 3, comma 2, def D.PR. 441/67 e sucressive modi

ion,

{1) Solg in cas0 df utitizzo in sostituzione detta certifficazione figale.
i é
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' . N ATTENZIDNE

! fbgll di questo bollettano sono in‘carta chimica autoncalcante
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di comp:lare te d!chr.araaom
sottostanti «a foglio singdolo» & non a ricalco. .. et e T

DICHIARAZIONT ' S

ai sensi-gelfart, 39 Jella Legge 208/1974, dellart. 1 del D.M. 13.479 e della Logge 132/1987 '\,

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO . § ¢%."" e

PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3,500 o =

!l sottoscritto, titolare df ficenza ali'autotrasporto d| casa in contu propno n. — Y

. 'dlc'mara che le seguenti cose sano {*); o IR

. . . . . - oo, - - -
- - . .- P - - A - it . e

1 di sua pmpneté N "o da 550 elaborate trasformate, fiparate o simili;
- g

0 da esso prodotte o vendute or 77 Atenute In deposno in relazrone‘ 2l contratto di deposito o
@ prese in comodato; ad un contratto ¢i mandato ad acquistare o a vendere;

0 prese in Ioc'clzzione; e

. Firma legaible del titolare
. {0 del sun legale rappresentante)
oo o

: B} TRASPORTQ OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
! PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A-KG. 3.500

Il sottoscritto, t]tolare di licenza a!l'autotrasperto di cose in conte propno n. RN
dichiara che le seguventi cose sono (*) T e e ~
O disua proprieté; 0 prese in comodato; O prese in locazione; e )

e costituiscong trasporto occasionale per le sepuenti esigenze

Firmé Tegaibile del titolare ™
(0 del suo legale rappresentante)
i

.
N

h‘ oo | 1 { L
Y -
(’) Damlararellpatesmle ipotesl cherfocrrnno‘ .-J TR, PR -

N B +“dichizrazione B) -va fatta anche ncl caso ¢he 1l trasporto, olfre che essere nccasmnale comprende cose che rientrano fra guelle previste

rella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui atla lettera A).

JH N
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&oe . T

n . ‘,'f CEDENTE: Ditta, Oipendenza, Damicilio o Residenza, Partila VA

ks DOCUMENTO DI TRASPORTO
Y A , (D.d.t.) DR 472 vef 14.08.1996 - 0.27. 696 v 20.12.1006
T _Azienda per la Mobilita neli'Area di Taranto SpA , é
SN 7 74121 TARANTO - Via Cesare Battist, 657 N 87 @ del/\/Ll{ IOsz Q/I |

E ©Y L Tel.099.73561 - Fax 099.774247
; Partita va 00146330733
|

a mezzo

] vettore [] cedente [7] cessionario

CESSIONARIC: Ditta, Dipendeniza, Damicl

[ C DA M?TMW T

Partita VA

LLOGO DI BESTIHAZIONE {56 drversd daX'widirizz ded cessionaric) £ VARIAZION

i Shva ((&B

EL

ANNOTAZICHE - VARIAZION

NUMERQ PROGRESSIVO =]

¢
j»
; CAUSALE DEL TRASPORTO VE. ORD. N, DEL 0
) CXAUDD vt
b QUANTITA DESCRIZIONE. DEF BENI {natura‘e qualita} ] IMPORTO %
¥ - -
] A DRSS A) A6 PR ocAUdS
™
:'s ASPETTO ESTEAIGRE 0FI G .
TOTALE €
A

[ 1 l L /m\\/_\

.,.'l“ Consegna o inizio trasporto a mezzo % ml |0‘1j /4‘5 |&?{§ ( 7 M /

651203033 (2)

(1) Sofo in caso di utilizzo in sostituzigne della certiffcazjone fiscale. .
{2) Al sensl deli'an. 3, comme 2, def D.RR. 443797 e successive mi iﬁca_{onl.



ATTENZIONE:

1 foghi-di questo bollettario sono. in carta chimica autoricalcante,

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singole» e non a ricalco.

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

A} TRASPORTO DI COSE [N CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERICRE A KG 3.500

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

0 di sua proprieta; . 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

Tl da esso prodotte o vendute; - {3 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere,

[ prese in comodato;
O prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTC QCCASICNALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESQO COCMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIGRE A KG 3.500

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

A di sua propriets; O prese in comodato; - [ prese in locazione,

& costituiscono trasparte occasionale per le séguenti esigenze:

¢

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

R

%
{%) Dichiarare I'ipatesi o e ipatesi che ricomona.

- La dighiarazione 8) va fatta anche nel caso che il trasperto, oitre che £ssere oceaslonale, comprende cose che rientrano fra quelle previste nella
Iu:enza eva qulndi agglunta’a quella di clll alla lettera A




. Commessa 71.540 Tipo : 02 ACCIDENTALE
—
Data apertura 11/02/2016 (7:27 | Data chiusura : Stato Commessa: FINE LAVORI
Veicolo (526 Targa CX 198 XG Modello Irisbus Italia 491EU 109 /3 P Km 739.383
Num. Carrozzeria; Cliente: 1 AMAT l
IMPORTO FERMO VEICOLO : , Totale:
MATERIALI UTILIZZATI Imp. Imp.
Data reg IdMov  Articolo e descrizione Q.ta P.U. vendita Interno
12/02/16 138203 00002537 PINZA FRENI POST 491 Il SERIE LATO 1,00 € 0,00 € 0,00 € 0,00
' PASSEGGIERO C
Totali € 0,00
S_ALD_I COMMESSA —— Qta . _To_t.l_mp_or_to
Costo Lavorazioni Interne.............. I‘ ............... | 0,00 € ! 0,0_0: ll
Costo Lavorazioni Esterne.......oueun. N € t '0,00, |,
Costo Materiali Utilizzati....uvoncecnncnnnesd A - € i0,.0'0 i
Costo Ciclo Passivo A | , € T 0,00 "
z [T |
| It
—— * S
COSTO TOTALE COMMESSA......occvuennen. C— | € | 9, ) #
i {! 1
g i :I' 3
i T '
‘ L ;
!I i . I ' |' i
!: ‘
H i ' |
] g I I 4
| ;- R I
[ '. ‘t:‘ I i
i »
10316 XXOXXXXXXXXKXXXXXXXXKKXKXKXKXNXKKKKKK Cpag 1.di 1
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£40%, OFFICINE PICHIERRL.. [\
V srl ¥ &V
\‘ -'VERS"Q".I ' % g
’ Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali . Y
IUECO ASTRA ITAL!APS:EII&VOM
ORI TGN CIVIE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) ——
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.8722049 \
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita [VA 02151920739 }H}\IA
Concesalons n. TAOZANS Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it et Contcio
Documento N. Cod, Cliente DESTINATARIO
198 del 24/02/2018 1661 AM.A.T. GPA
Tipo Documento N. Foglio
FATTURA i VIA C.BATTIGIT GLT
Part, Iva/Caod. Fisc. 74100 TARANTD
00146330733 OD0146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
Va. PROT.Z318/UT o0
DEL 08/02/2015 00 2200, 00172
V5. C.I1.G. ZBA1BGD4197
V5. DOT B4z
N5. DDT 97
LAVORI BUL V5 AUTOBUS AZ 583
CON SOSTITUZIONE DI:
500333120 CANNA B 111,30 30,0 467,46 |
2986310 PISTONE 5 212,40 30,0 892,08 ¢
500346430 BIELLA 1 362,11 20,0 204,18 p
004154373 ALBERO DISTRIBUZIORE 1 1.784,00 40,0 1.070,40 ¢
504021638 BILANCIERE SCARICO 5 81,60 489,60
90441267 BILANCIERE ASPIRAZICNE g - 85.26 511,56 ¢
98456129 GPESRORE 3 2,28 40,0 4,12
98456130 SPESSCRE 3 3,13 40,0 5,683
200350504 GPEGSORE B 2,2“’ 40,0 8,10
OFFRET LIVELLAMENTO CANNE 1 144,00 40,0 85,40 ¢
14322262 SPIANATURA PIANO SUP.BABA i 104,00 40,0 862,40 1
MENTO
88003460 LUCIDATURA E CONTR.ALBER 1 139,00 -’-10,0 83.40 p
MOTORE
345514000 CONTR.ALLIN.BARCO- MONT. 1 70,00 40,0 42,060 |7
ERONZ.-PROVA ALBERG
277508800 CONTROLLO ALLIN.BAHCO- 1 124,00 40,0 74,40 P
MONTAGGIO BROBZIBE FROVA ALEER
84998913 IMEOCC.E TORNIT.BOCCOLE 1 173,060 40,0 163,80
R DEGUE %
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibiie m"mm%gﬁﬁﬁmm
Prot. . 4(94 i Totale Imposta
Spese Varie/Bolle del 0[3 MAR. 201
AD  Amm.rg Delegzto | Totale Decumento €:
0G  Dingttoge Genefale ]
DA Diefofefmmiistative
Spese Incasso DT Direftote Tecni |
UAP Aspaltl / Contrtt o
UCM Commprciale /| Marketing 5
UCB  Contalilita Bidncio |
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione UES B0 kB stinaziorpeg
UIS  Informatica Stalistica
I:]MITTENTE D DESTINATARIO UMT E::ienziona ITIB{IH S
Causale del Trasporto URUTHIRE it Conducenty
UAG | Affari Gen, PPRR. SIMISTRI i
RAG | Ufficio Ragioneria =)
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. QT Staff Qualita O Firma del Destinatario
data ora ~
CONTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO G s Sacisti per st SMmiministrative evhanic doil. o, SCmith. At Soneh G Jeige, LAt ho Shiao. & Comnassone, euhomart, cxseoiame retbcars
o opporsi allutilizzo degli stessi, se tratt in viclazione di lepge.




L o~
Z10% HIERRI.. |3\
(1Y) s srl &Y
‘-.‘.%E“s’."l Riparazioni Meccaniche - Carrazzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali k‘{é_\ .Zﬁf ®
! E I"Eco ASTRA ITAL]AP(?}'IEEII.?WGRA
OTORIZLAIONE CIviE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) ——
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 //Sarss : \
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 %) RINA &
Concessions n. TAGZID Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it Lo s cotcon
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
198 ded 28/02 /2016 1661 AM.AT. SPA
Tipo Documento N. Foglio
TATTHRA Z VIA C.BATTISTI 657
Part, lva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
Q01AG20TIS 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT., PREZZO SCONTO IMPORTO
BIELLA (5ERIE)
58964232 FROVA IDRAULICA TESTA 1 £5,00 40,0 57,00
818587460 SPIANATURA TEGSTA CILINDR i 296,00 40,0 7,60
84918002 B0ST . GUIDAVALVOLE ED ADAT 1 120,00 40,0 78,00
DGTT38140G RETTIFICA SEDI VALVOLE i 171,00 40,0 102,60
B0D437550 LAVAGGIO 1IN VASCA PARTI 1 11400 40,0 68,40
D1 RETTIFICA
OFFRET RIEG.FATT.CARHE FER ADATT.E 1 240,00 40,0 144,00
SFORGENZA
51161064 GERIE BRONZINE BANCO i 209,70 40,0 230,82
24411604 SERIE PRONZINE BIELLA 1 213,80 40,0 126,34
A6E07202 BOCCOLA PER BIELLA g 18,7 40,0 67,32
66454604 VALVOLA DI AGPIRAZIONE iz 19,10 40,0 137,52
§7808270 VALVOLA DI SCARICO 12 23,34 40,0 168,05
86220741 GUIDAVALVOLE 12 5,51 40.0 42,67
51854024 GUIDAVALVOLE 12 5.03 40,0 0,42
504252242 TURBOSOFFIANTE 1 2,421,058 40,0 1.752,85
500054722 GUARNIZICNE MOTORE 1 280,00 40,0 225,00
2982544 CARTUCCIA FILIRO 0LI0 ®MO- 1 22,64 B0,0 48,862
TORE
2885711 CARTUCCIA FILTRD (OHBUSTIE 1 97,56 50,0 48,78
LE
2002862 CARTUCCIA PREFILTRO COMEU- 1 20,67 50,0 15,34
STIBILE
2006238 CARTUCCCIA FILTRO DEPURATOD 1 75.685 BO,0 37.83

RE ARIA VGT

ok SEGUE ok

Condizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Totale Imponibile

Scadenze Totale Merce Impoenibile . |imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
Spese Incasso
Trasperto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
D MITTENTE |:| DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Condueente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora

CONTRIBUTC CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

o opporsi allutilizzo degh stessi, se tratt in violazione di

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiame che i suci dati scno conservati nel nostro archivia informatico ¢ saranno utilizzati
dalla ns. societa per uso amministrativo derivante dalla lns. attivith, Al sensi della legge, Lei ha dirtto di conoscere, agpiornare, cancellare rettificare
epge.




IR, RS
AN LY
ﬁ,‘ B o srl ¥ o4 v
‘%!%“5‘1” Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali Yx\lh ,V ®
> IVECO ASTRA FALIA CHE LavoRA
T T Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) —
G Tel. Off. 099.9746843 - Uft. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 ”“ - \
REVISIONE VEIGOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 .}},,I,,NA
Concantions n, TAOZDY Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it St Guolth Caricoto
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
198 del 24/02/2018 16A1 A.M.AT. GPA
Tipo Documento N. Foglio
FATTURA 3 VIA C.BATTISTI 657
Part. lva/Cod. Fizc. 74100 TARANTO
00146330732 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
42553258 ELEMENTO FILTRO ARTA 1 129,38 50,0 04,69
504209107 ELEMENTO FILTRO EBLOW-BY 1 115,82 50,0 57.96
2996234 GUARNIZIONE PER FILTRO 2 15,86 30,0 22,20
2b116.20 GUARNIZIONE COPPA OLIO 1 50,00 30,0 35,00 |
MOTORE
URANIA LD7 OLIO MOTORE AL LT. 26 6,14 20,0 127,71
5040326472 CINGHIA DI CCHANDO 1 107,47 45,0 5%,11
TUTELA GI/A OLIO ROGEO AL LT. 3 10,24 20,0 24,58
TUTELA PARAFLU"11 ANTIGELO AL LT. 10 7.78 20,0 G, 24
MAG300 SERIE MANICOTIERIA DI CON- 1 185,00 40,0 111,00
GIUNZIONE, PIEZOMETRICA + COLL
500336911 FASCIO CAVI INIETTORI 1 368,18 30,0 272,43
135402 SUPPORTO MOTORE 1 79,18 40,0 47,51
LAVORO DI STACCO/RIATTACCO
HOTCRE, POGA E RIMOZIOHE DA
CAVALLETTC PER SCOMPOSIZIONE
E REVIGIONE TOTALE DELLO STES-
=0 CON GOSTITUZTONE COMPONENTI
LOGORATT /DARNEGGIATT.
SISTEMAZIORE SUPPORTERTA DI
ANCORAGGIO, LAVAGGIC E PULIZIA
COMPONENTI RAFFREDDAMENTO MOTO-
RE, RIPRIGTIEQ FUNZIONALITA”
IMPIANTC ELETTRICO.
1 2,000,060 o 2,000,430
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
come convenuto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al, JImposta 10.504 .47
24/02/16 12,815,329 10.504,42 128 2310,87 Totale Imposta
2.310.897
Spese Varie/Bollo .
Ve 4 Totale Documento €:
N. RIC.___.IN.IVA 05 7F \2.815.39
Spese Incasso DATA Dl thlc__ [R /{6]0)) //A 10,4
12,816, 3

Trasporto a cura del

I:lMIT'I‘ENTE I:l DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporto

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei heni

Inizjo Trasporto N. Colli

data ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTC  datta

Ai sensi dellant, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La inforrniamo che i suoi dati sono conservati necl nostro archivio informatico € saranno uu'.hzzah
ns. sodeta per uso amministrativo derivante dalla ns. attvita. Af sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiomnare, cancellare rettificare

oppersi all'utilizzo degli stessi, se tratti in violazione di leppe,




10/03/2016

FATTURA | DATA [ BUS
198 24/02/2016 563
54020001 1.001,20
54030001 0,00
55290001 0,00 0,00
66060008 0,00
55290001 © 0,00
AMMO 9.503,22
Z9A18694197 CIG
21473{COD.FORN
9.503,22[IMPON.AMM.22%
1,001,20|IMPON.22%
10.504,42|TOT.IMPON.
0,00|ART.15
' 2.310,97IMPOSTA
12.815,39|TOTALE FT.

V.G,



RPN Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali ¢ A ®
“ Eﬁf EE@ &agiw@@. ITALIAPg:éﬂIl.[;VDHA
TR Contrada Commelan_dal, 273 - 74028 SAVA (TA) ———
Tel. Off. 099.9746843 - Uff, Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 INA @
VISIONE VEICOL! Cod. Fisc. & Partita IVA 02151920739 RI]
nesaslone n, TAO22/00 Sito Internet: www.officinepichierti.it Indirizzo email; commerciale@officinepichierri.it G Corieas
sumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
&8 deli  24/08/2016 1661 AMAET. GPA
+; Documento N, Foglic
FETTURA 1 VIA C.BATTISTT G&T
1. IvafCod. Fisc. 74100 TARANTO
903148330735 QOI4R3A073S
JDIARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
VS. PROT.2318/UT / o o077
F ‘ d;,@} (WY A
DEL OB/0Z/2015 00 Ze.00. //7 <
V5. C.1.G. Z2A1RG04197
V5. DIT B4z
N5. DOT 37
LAVORT SUL V5 AUTORUS AZ 563
L SOSTITYZIONE DI
D00333120 CARNA 5 111,30 30,0 487,46 |
2986910 PISTOHE & 212,40 30,0 882,08 |
500348480 BIELLA 1 363,11 30,0 204,18
504154373 ALBERC DISTRIRUZIONE 1 1.784.00 40,0 1.070,40
504021838 BILANCIERE SCARICO & 81,80 489,80 ¢
329441962 BITANCIERE ASPTRAZIONE & 85,26 511,86 ¢
8456129 SPESSORE 3 Z.22 40,0 4,12
28456130 SPESSORE 3 3,12 40,0 5,6
200350504 SPESSORE & 2,25 40,0 2,10
OFFRET LIVELIAMENTO CAKHE 1 144.60 40,0 85,40
14322262 CPIAHATURA PIAND SUP,.BAGA 1 104,00 40,0 B2, 40 f
MENTO :
158023460 LUCIDATURA E CONTR.ALBER 1 138,00 40,0 83,40 F
MOTORE
5514000 CONTR.ALLIN.BANCO- MONT. 1 T0,00 40,0 47,00 |
BRONZ . -FROVA ALEERD )
277608800 CONTROLLD ALLIN. PANCO- i 1HA.00 400 74,40 P
HMORTAGEIY BROHZIEE FPROVA ALRER ' )
64208813 IMREOCC.E TORNIT. BOCCOLE i 173,00 40,0 104,80
w2 BEGUE s
undizioni di Pagamento Banca di appoggio . Totale Imponibile
\ﬁ-[%;ﬂf
Scadenze Totale Merce Imponibile + Azienda per la thotiits RaFRBPS o
Prot 4‘34 { Totale Imposta
oL N,
Spese Varie/Bollo del [] 3 MAR 2015
AD  Amm, Delegelo ) Totale Documento €:
0G  Direttos= Geneials ()
DA DiefiofeAmminisiatie 0
Spese Incasso DT Dinetlofe Tecni o
UAR Agral f Contrei O
UCK Commerciale f/|Metkeling
UCE  Contatifits Bilancio m]
Tasporte a cura del Variazioni di Destinazione UES  Feiripo okl stinaziorpe
U Informatica / Stelisliza ¢
:IMITTENTE D DESTINATARIO UMT Manuenziong/ Tersice.
ausale del Trasporto URD THNR T onducenty
UAG | Affari Gen. PPRR. SINISTRI
RAG | Ufficio Rapioperiz =
npetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. @ Siaff Qualita E Firma del Destinatario
data ora L
“OKTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO  dails . “societs, per i o imiaisariog cohons aiddriormizme, oh | suct datf sono conzervetl nel nostre archivia Informatcs o saronno udizact
© opporsi allutilizzo degli stessi, se trat in violazione di legge.




UFFICIO CONTRATTIE ACQUISTI
verifica condizione, ordine e confratio

UFFICIO PERSONALE )
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamenio

- UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnic]

Data scadenza pagamenio

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPDNS’AB[I';E_‘-\{
DATA . FIRMA {L RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONEABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
CONFErimento del ...........ovoeeeeoons Prot..ovicieec e,

IL CAPO UNITA' AA.GG. EPP.RR.

IR

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABII;_E A
) Conv. n® del
1-—- - 1 IL RESP. UNITA’ PERSONALE ~
Determ. A.D.n® el Per stipervisione
DATA FIRMA
|Delib. C.A. n° del
Dala scadenza pagamento
[
A QATA U'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
veriiica guantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI 4
per supervisione {Contr. Rep. n. ' del i
1DATA “TFIRMA ' y
|Delib. C.A. n, de '
Delib. C.A n. del
UFFICIO RAGIONERIA : =
verifica dati contabili | {peiit. © A dei ¥
data scadenza pagamento indicata in iatura Data-scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA DEL RESPUNSABILE IL RESP. UNITA' TECNICA
' ! per supervisione ‘
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione '
DATA AFIRMA
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S e Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elsttrauto - Magazzino Ricambi Veicoli industriali ®
tf ""Q“ : i e PREXIO
IVECD EST L ITALIA CHE LAVORA
T AZONE CViE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) -
I . LN Meme:n gebo fedecnona CRG™
P Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 f ra RINA )
ISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita [VA 02151920739 @ st
CINA AUTORIZZATA . . N . . X X e AN Y 150 9001 "
suaslone n. TA022/98 Sito Internet. www.officinepichierriit Indirizzo email; commerciale@officinepichierriit ™ A Gt Cenien
amento N, Cod. Cliente DESTINATARIO
1898 de] SAORSEDIR 1661 AHAT. BBA
Documento . N. Foglio
2z VIA C.BATTIRTI 657
_ 74100 TARANTO
DR1ARISNTIS Q01468330733
D. ARTICOLO DESCRIZIONE QT PREZZO SCONTO IMPORTO
BIELLA (GERIE}
58964232 FROVA IDRAULICA TERTA i 85,00 7,00
018587460 SPIABATURA TESTA CILINIR 1 86,00 57,60
8491800% SOST.GUIDAVALVOLE ED ADAT i 130,00 78,00
DET7IR140 RETTIFICA GEDI VALVOLE 1 171,060 102, G
GOD4AATHS0 LAVAUGIO 1IN VAS(CA PARTI i 114,00 60,40
DI RETTIFICA )
OFFRET RIES.EATT.CAKEE PER ADATT.E i 240,00 40,0 144,00
SFORGEHZA
51151064 GERIE BRONZINE BARCD i o892,T0 40,0 232,82
24411604 SERIE HRCHZIEE BIELLIA i 233,80 40,0 Zh. o4
86607202 BOCCOLA PER BIELLA & 18,70 40,0 67,32
56454004 VAIVOLA DT ASPIRAZIONE iz 18,10 40,0 137,02
G7808270 VALVULA DI SCARICD iZ acky B4 40.0 168,05
B6229741 GUIDAVALVOLE iz 5,51 40,0 oL G
51064034 GUIDAVALVOLE 12 .04 40,0 43,42
504252248 TURBOSUFFIARTE 1 282158 40,0 1.752.85
00054722 GUARRIZICHE MUTORE i 43,0 228,000
2982544 CARTUCCIA FILTRG OLIG WMo- il 500 48,82
TORE
2905711 CARTHCCIA FILTRD COMBUSTIE 1 g7.58 50,0 48,78
LE
2802662 CARTUCCIA PREFILIRG COREU- 1 0,67 80,0 15,34
STIRILE
2P006E38 CARTUCCCIA FILTRC DERURATO 1 B85 500 27,83
RE ARIA V&T '
#4 BEGUE %
ndizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al [Imposta
Totale Imposta
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
Epese Incasso
asporto a cura del Variazioni di Destinazione Luego di Destinazione
jMIT’TENTE |:| DESTINATARIO
1usale del Trasporto Firma del Conducente
ipetto esteriore dei beni Inizio Trasporio N. Colli Firma del Destinatario
data ora
ORTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVEDOVUTO - S, Sorkli, o amonioiatsasin decomne ol ne, o et a5 fone eqserueg nel ngsto archio ilermaten ¢ seamno uciooats
9 opporsi allutilizzo degli stessi, se tratt in violezione di legge.
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE ]
verifica visite di zccertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA ; FIRMA DEL RESPONSABILE
|Conv. n® del
1. - IL RESP. UNITA’ PERSONALE
Determ. A.D.n" del perstipervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

~ |Pata scadenza pagamento

‘

‘. DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO

UFFICIO MAGAZZINO
verifica guantitd, documenti e condizioni contrattual

IL RESP. UNITA' CONTRATTI
-per supervisions

: { 1Conir. Rep. n. ) del
IDATA - - -IFIRMA "
| |Delib. C.A. n. del
Delib, C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA ’
_ verifica dati contabili Delib. C.A n de
data scadenza pagamenio indicata in fatura

{Data-scadenza pagamenio

data scadenza di pagamento presunta

DATA i FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA ‘ FIRMA DEL RESPONSABILE

iL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP, UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
Per supervisione

DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE

TDATA . ’I FIRNA

- UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

1L CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

i\

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA" TECNICA
per supervisione

DATA | FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimento 08l ....oeccceecreeeveeeiin Proi

IL CAPD UNITA' AA.GG. E PP.RR,

DATA EHRMA
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ST Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriafi :
. tVECO AETEE TALIA CHE LAVORA

FORIZZAZIONE CIVILE

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Ufl. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.8722049 f‘_% A
VISIONE VEIGOL, Cod. Fisc. & Partita IVA 02151920739 @ﬁ) RINA &
. ncossiona n, TA022BS Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo emai: commerciale@officinepichierriit  ~o%2 ket
cumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
188 el ZA /07 /20716 1661 AM.AT. SFA
, ‘0 Documento N. Foglio
T Tve/Cad R . %iogﬁ%gzﬁé el
' 00346230732 0048330733 :
2D. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO - SCONTO IMPORTO
' 42553258 ELEMENTC FILTRC ARIA i 29,38 50,G 64 .69
204209107 ELEMERTO FILTRO BLOW-EY 1 115,92 50,0 07,26
2896234 GUARNIZIONE PER FILTRO 2 ib,B6 30,0 22,70
251108.20 GUARNIZICNE COPPA OLIO 1 50,00 30,0 35,00 |
| MOTORE
; URANTA LD7 OLID MOTORE AL LT. 26 £,14 20,0 127,71
' H04032642 CINGHIA DI COMANDO 1 107,47 45.G 59,11
i TUTELA G1/A OLIO ROZSO AL LT, 3 10,24 20,0 24,56
l TUTELA PARAFLU 11 ANTIGELD AL IT. i0 7.78 Z0,0 62,24
MAG300 BERIE MARICOTTERIA DI COR- 1 185,00 40,0 111,00
! GIUNZIOHE, PIEZOMETRICA + COLT,
500336811 FASCIO CAVI INIETTORI 1 280,18 20,0 272,43
130402 SUFECORTO MOTORE i 78,18 40,0 47,51
\ LAVORO DI STACCO/RIATTACCO
- MOTORE, POSA E RIMOZIOHE DA
CAVALLETTCG PER SCOMPOSIZIONE
E REVISIONE TOTALE DELLO STES-
=0 CON SOSTITUZICHE COMPOWENTI
LOGORATT /DANREGGIATI .
SIBTEMAZIONE SUPPCRTERIA DI
ANCORAGGIO, LAVAGGIC E PULIZIA
COMPONEHTI RAFFREDDAMENTD HOTO-
RE, RIPRIETIRG FUHZIOWALITA”
IMPIANTD ELETTRICO.
i 2.000,00 o Z.000,00
i
sndizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
ome convenuto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al [Imposta 16,504,455
SA/Z/16 £.B15,30 10.504,42 |22 2210,97

Spese Varie/Bollo

Totale Imposta

2.310.87

, ALY - Totale Decumento €:
IVA ' .
Dé_.é“ 12,815,308
Spese Incasso =3 40;02) /? 2:
+W fo .
12,815,358

: vasporte a cura del

: MITTENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogoe di Destinazione

* zusale del Trasporto

Firma del Conducente

spetto esteriore dei beni

Inizio Trasporto

data ora

N. Colli

Firma del Destinatario

: ONTRIBUTO CONA! ASSOLTO OVE DOVUTG

della ne. sccieta per uso amnministrative denvante dalla ns
o opporsi allutilizz, degli stessi, se trazii in violagone di legge.

Al sensi dellan. 13 del DLGS 196 del 307 06/2003. La informiamo che i suoi dati sone conservati ne! nostro archivio informatico e saranno utilizzat
iri BUvitA. Al sensi delin lepge, Lei ha diritte di conoscere, dpgiomare,” cancellare rettilicare
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE .
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagemento

\

" UFFICIO TECNICO
verifica perfefia esecuzione lavori

~

iL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
veriiica dati tecnici

Data scadenhﬁginﬁnto

]

verifica conferimento incarico

o
Datz scadenza pagamento DATA FIRMADEL RESPONSABILE.\-\{
2N
DATA JFIRMA IL RESPONSABILE UNITA" TECNICA
per supervisione
{DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
3fslics | ~=lpel
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: '

Conferimenio del

I CAPD UNITA® AAGG. EPP.RR, |

L

FRMA

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
R IL RESP. UNITA' PERSONALE -
Determ. A.D.n° de! per supenvisione
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 supervisions {Conir, Rep. n. del
1DATA - JFIRMA - |
{Delib. C.A n. del
Delib. C.A, 1. del )
UFFICIO RAGIONERIA _ ’
verifica dati contabili IDelis. C.A . del v
data scadenza pagamento indicata in fatiura Data-scadenza pagamenio
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
m
AY
D/f[T g |TADEL RESPON . IL RESP. UNITA’ TECNICA
! ! per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA/E BILANCIO DATA - FIRMA DEL RESPONSABILE
,__per supervisions / '
1DATA . |FIRMA
17-08-001 ‘
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y Azionda por la Mobila nelfArea di Toramlo g DNy
AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE
N° FATTURA: 198 DEL é4f°2/16 - DITTA: PICHIERRI — BUS: 563
INTERVENTO DI: RlPARAZlONE E MOTORE
IMPORTO FATTURA: € 10 504,42 : |

R o

DOCUMENTAZIONE: 55 . SIUNO| importo€ | Prot.  data ' -
1. Ordine di esecuzione: de: lavori” (punto V del- | g 10.504,42 2319 08/62_'/1 6
la procedura) : b
2. “Verbale di collaudo”; redatto e sottoscritto ' ;
con le modalita descritte al punto VI della pro- ! .
cedura, con accluso DDT di trasporto nei casidi | S| , '
restituzione dei ricambi;sostituiti (il cui elenco & .
riportato anche nella SEZ n. 2 del Verbale
3. Elenco ricambi AMAT. consegnatl al fornitore NO . .
4. D.D.T. redatto da AMAT di trasferimento del bus | g 822 01/12/15
presso al sede del riparatore : AT
5. D.D.T. redatto dalla diffa che ha eseguito 1 |£ !J g
I'intervento, di trasferiniento del bus presso la Sl 97 2’2/ ).} :
sede AMAT b , ‘ i “
F R K BRI
D.D.T. redatto dalla difta dei ricambi dirisulta | S/ 98 22/pie
7. “Verbale di verifica de: fequisiti contrattual?’ (in i
caso di montaggio o fornf ura di MOTORE NON | PREVISTO | E jiit
REVISIONATO) l’ I KAl
8. “Rapporto di verifica] (‘Allegato n. 3" della NO 1 il
procedura i - Il L
9. copia della Richiesta di ﬁirev:entivo (punto 1 delia pro- | No f Al
cedura) R i Mt
10. copia del preventivo invigto dal fornitore (punto II! S| !I L
della procedura) i L)
i P! iy
11. Altro: ! | /]/ . ! F |
: P Il
Controllo eseguito da: RGJTA data: 06/04/16 - firma..:.r/..ﬁz.\ .......... L !
NOTE: f v RIE
| |
- i
k
Ik
‘fi :
§ it
i .
f 4
:'l:l t I'l
Il Capo unita ing. PELLICORO: data 3(/%/09@5 -firﬁ%tgmg\n ..............




Azionda per lo Mobilité noll’Area di Taranto

Prot. 2319 _/UT : Taranto [i__08.02,.2016
Spett.le
Lavoro n.588/P 2015 OFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGEITO; bus n. 543 - Ordine di esecdzione dei lavori di RIPARAZIONE MOTORE .

10
(DETERMINA n. B9 del 08.02.2016).
CIGI9A18494197

-Premesso che

a. con Determina dell’ Amministratore Delegato n. 10 del 08.02.2016 & stata autorizzata
I'esecuzione dell'intervento in oggetto, al costo di € 10.504,42 + IVA, comprensivo di
manodopera e ricambi occorrenti, giusto vs preyenﬁvo prot, 22264 del 07.12.2015;

b. il veicolo vi & stato inviato con DDT n. 842 del 01.12.2015;

Tanto premesso, con la presente si emette l'ordine di esecuzione dei lavori alie
seguenti condizioni:

1. costo dell'intervento: € 10.504,42 + IVA;

2. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 20 giorni decorrenti dalla data di ricevimento
della presente;

3. penadle per ritardata consegna: pari ad € 100,00 per ogni giorno solare, IVA esclusa (si
ricorda che il ritardo nella consegna del veicolo nella sua piena efficienza 'provocq
un allungamento dei tempi della sua riammissione in servizio, determinando in tai
modo la perdita dei corrispettivi contrattuali comunali a carico del bilancio aziendale
PER_OGNI GIORNO DI FERMO DEL VEICOLOQ, circostanza la cui gravita vi & stata resa
nota con leftera circolare n, 1973 del 3.2.2016, inviata a tutli i riparatori);

4. garanzia sullintervento: 1 anno;

5. redazione e sottoscrizione del “Verbale di collaudo” gia in uso: il predetto verbale
sard redatto a cura di AMAT su apposito modello predisposto ed andra sottoscritto
dalle parti al momento della consegna dei veicolo. Si precisa che la Sezione n. 2 &
riferita alla verifica della consegna dei ricambi sostituili di importo superiore a € 100,00
e che la mancata sottoscrizione del predetto verbale, con esito positivo, nel giorno

della consegna del bus non consentird la liquidazione delj fattura relativa ai lavori

esegquiti.
G/P-D/ : |l Direttore g erale
\)\ g {Ing. Giovanni Mdf|checchia])

Socletd per Azlonl con Soclo unlco soggetia a direzlone e coordinamento da parte del domune di Taranto
Via C. Baltisl, 657 » 74121 Taranio eTel. 099 73561 « Fax 099 7794247 e web: www.amat.tait «e-mail: ama a.it #legal-moil: amal@pec.amal.ta.ff
Codice Fiscale, Parita Iva e N° iscrizione af Registro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale sociale € 2.340.463,00 Interamente versato.




Azionda per lo Mobilito neltAres di larente

“VERBALE D! COLLAUDO"

(Punto “VI" della procedura)

(BUS AZ. 563 RIPARAZIONE MOTORE)

Il giorno 2/02?///0% ore /{/-/?‘9 ..... presso la sede AMAT , s procede dlla redazione
del "“Verbale di collaudo” inerenteilavor indicatiin intestazione, eseguiti  dalia ditta
PICHIERRI, autforizzati con “Ordine di esecuzione del lavori” PROT, 2319/UT DEL 08.02.2016 .

Sono presenti:

- per AMAT: ... /ﬁf‘%/h—//ﬂ ................................ , in possesso del profilo

professionale di “....... gmé ...... cty o " _par. ..€25 . (min. 205).
- Per la ditta: i1 Sig. ....£7 Z//M

R R R N N R R I

..................................................................................... vrneviaeenn B PemaDeogaly
5 el Generale

_ i N Ik Desitore Amprinistative ¥4
) Eventuali osservazioni: BT Dedtore Tecito o
® Arpall 1ol Pt
-------------------------------------------------------------------------------------------------- 11:],@ '&Fﬂ’dﬁak’f T‘!“meﬂﬂg- . -ﬁ .
& Cootabiits Bancio 0J
T T T T LT MR DRI Ggke e s e ane o
. WS bdomafical Sialistica
.................................................................................................. VA, Narviepzions LTecaica . DK,
URY Risorsa Umana

B0 Ufiew Ragicnonia o
0 Slad Dua

O
=

-} ESITO DEL COLLAUDO (SEZ1): @/Posmvo [ | NEGATIVO

(barrare il caso che ricorre)

Mod. 2/2015- AT | “Verbale di colloudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |

q




Aziends per la Makilits nell Ares di lerenlo

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SQSTITUITI
{TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)

La tabella sottostante, precompilata a cura dell' Area tecnica per quanto attiene

alle colonne a), b}, ¢] e d), riporta tutti i icambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei

quali I'Ordine di esecuzione dei lavor ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna del ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e):

a b c d e
Esite verifica

Pr. Denominarione ricambio Quantité Costo ricarmbi soslituiti
s! NO

1 CANNA 6 667,80 : ?{

2 PISTONE ] 1.274,40 X

3 BIELLA ) 1 254,18 x

4 ALBERO DISTRIBUZIONE - 1 1.248,80 X

5 SERIE BRONZINE BANCO 1 _279,79 _ b’

) SERIE BRONZINE BIELLA 1 149,73 X

7 TURBOSOFFANTE 1 1.986,67 )(

8 GUARNIZIONE MOTORE 1 380,00 X

7 FASCIO CAVI INIETTORI 1 315,24 X

10

1

12

13

14

15

16

17

18

19

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2):
[barrare il caso che ricone)

@)SITIVO

| Mod. 2/2015-AT | “Verbale di collaudo™ | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Damicilic o Residenza, Partita JYA

OFFICINE PICHIERAI on
RBiparazioni Veicoli Indusiriai
Contradd Commenda 273 - 74028 SAVA (TA}
i, 139 3748843 - Fax 099.9722048

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) Der 472 0ol 14.08.1996 - DR, 696 cet 21.12.1996

N. P& aefl{n Y la1b

a mezzo:
(] vettore [ cedente gcessionan‘o

o, Fise. @ P IVA 0215192 0739
CESSIDNARID: Drtta, Dipentenza, Domicio o Resenza, Paria A

AYWT  3PA

LUDGO D DESTINAZIONE (se Grsers d2fintdrmzo 0el cessionanal E VARIAZION

Vra . WIiTT s

DS

Fllso TAM VI

CAUSALF DFL TRASPORTO

NoJo

. ORD. N. .
50 e [ incorte’

[J & saldo

A

|20 VL1Pa Mo

IMPORTO "™

K\

SR Vi

DATA E ORA DEL RITIRO

TOTALE €

VETTORE: Ditta, Domicilio 0. Resldenza

b

Consegna o inizio trasporto a mezzo c_:_;%%:% Dy[m O’LI /[ él Oj[!"i" LI o

FIRVIA DEL COMDUCENTE /f

ANROTAZIONI - VARIAZION] HUMERQ PROGRESSMD =

.
FIRMA DEL CESSIQNARIO

/o

1607CD33

(1) Solo in cas0 df uilizzo in sostitizione detla p’m&cazione fiscale.
(2) Al sensi defart. 3, comma 2, del D.RR. 441/G7 e successive modificazioni.



. o 1 ATTENZIONE-- e 21
- - | fogli di questo boflettario sono in carta chirhica autoncalcante ' e
Per non produrre involontarie trascrizioni, sl .prega. di compllare le dtchraraznont

sottostanti «a foglto singolo» e non a r|calco N

..‘\l [ACRET

' - 3

DICHIARAZION! ; L
al sen5| dell art: 39 della Legge 268/1974, deII art 1 deI D. M 13.479e deila Legge 132!1987

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO , I
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3500 - ~°

. I sottoseritto, titolare di licenza all autotrasporto dicose in conto propno n - L ,
dichiara che le seguentl ¢ose sono. (*): | . R S PP '
b . . _‘_ a‘,._‘ . .. . . _.' DEI
o di sua prupneta A ;. Ddaesso elaborate. trasfurmate nparate 0 51m|||, '
a da esso prodotte o vendute; © < -+ > atenutein dep05|to in rela:ucne al contratto di deposno o
O prese in comodate; ad un contratto g7 mandato ad acquistare o a vendere;

0 prese in locazione; -
Firma leggibile del titolare

o : {o del suo legale mpprgqehtante)
- P e 1
; * -

- - .

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIQ
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENOD CARICO SUPERIGRE A KG. 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza ali'autotrasporto di cose In conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono {*):
O di sua proprietd; O prese in comadato; O prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

“"Firrna laggibile del titolare )
' (0 del suo legale rappresentante)

- A .
P - 4 -
Py D\mamrellpotwoie Ipotesi che ricorzono. L s ; ' -
N.B : dichizgrazione B) va fatta ariche hel caso che-il uasponu oltre cha esseré oceasionale, comprende cose che rientrano Tra quelle previste |
nclia lroenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).

\.‘
~



T Smem—— DOCUMENTO DI TRASPORTO
OFFICINE DICHIERRT i (D.d.t.) 0rr 472 der 14.08.1995 - DR, 696 ¢l 21.12.1936

" Riparazioni Veicoli industriali N gg ol zl"zl abiloll

Gantrada Commienda 273 - 74028 SAVA [TA)

Tib, OO0.9746843 - Fax 099.9722045:3 2 mezzo:
Cod. Fisc. 2 P. IvA 0215182 073 [] vettore [ cedente ,Jz_cessionario
CESSIONARIO: Ditts, Dipendenza, Domicilio & RB;JGEHE. Partta A LUDGO DA DESTINAZIONE (5¢ di dallindrizz del E

A VAT  SeA
UIra 6 PheTe/e/ ¥ DS

Fhileo 7ZAMLD

CAUSALE DEL TRASFORTO \§-QRD.N. 03 in cont
Vitehoas ™ <) (g { HUS =
QUANTITA DESCRIZIONE. DE] BENI (natura € qualita) IMPORTO &

06 | (BIIM4

ob | PI57kS

@il

ALPBI o WET I BUYo IS

S E BlarvdaS g e
(L 1% PIEUg

TUN RosoFEH A DY

GU AL Yo LS Yo NS

| FA-Sco0 CAW  ITWVETL L

LRI RQ

ASPETTO ESTERIORE DEI BEM

- TOTALE €
DATA E ORA DEL RITIRO

o
NN

Vi
o inizio ¢ 0 cedefite DTA ORA FifnA DEL CONDUCENTE
onsegna o inizio trasporto @8 mezzo —c_eﬁ%gﬁ flr". [d)/l "b| [->~J f
PROGHESSNG *

ANNOTAZICN] - VARIAZICHI HUERD ARMA DEL CESSIONARID [54 2

W 9Ya

“VETTORE: Ditta, Donilcilio o Residen:

Za

(1) Solo in caso i uliizo in sostituzions delfs certifcazione Tisc X,
1607CD33 {2 Ai sensi deffact. 3, comina 2, def D.RR. 44197 & sucoassive rodiicazion




, ATIENZIONE: . .t ot Ut
- ~] fogll di questo ‘bollettario’sono in carta chimica autorlcalcante ;

Per non produrre involantarie trascrizioni, si™ preg’a dl compilare e dlchlarazmnl \
sottostantl «a foglio singolo» e non a ricalco, ER L T oo

DICHIARAZIONI =~ ce
ai sélnsi dell'ant, 39 della Legge 298/1974, dell'ant 1 del D.M. 1374,79¢ defla Legge 132/1987 /

A) TRASPCRTO DI COSE IN.CONTO PROPRIO. [ ™ R v
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG..3.500 ~ ~ * - .
. Il suttoscnt.to, tltolare di Ilcenza all'autotrasporto dl cose; in ccnto propnu n i B S o
dichiara che le seguenti cose’sono (*) . . ! A
< - - - . 34 = . i . _ '
0 di sua propnpté; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate.o 51m|I|, Y
O da esso prodotte o vendute; 0 tenute in deposito in relazidne at ontratto di depusrto o ™~

O prese in cemodato;
0 prese in locazione;

ad un contratto di mandato ad acqmstare ¢ a vendere

Firma legiblle del tolate ; - |

| \ - . . (n.del suo legale rappreseqtar;te) , N )
' R T A S| L v
.:- b oo R b L
' B) TRASPORTO OCCASIONALE D1 COSE IN CONTO PROPRIO [
PER ‘UN PESO COMPLESSIVG A PIENO CARICO SUPER ORE A KG. 3.500 R
Il sottoscritto, titclare di licenza all'autotrasporto di_f‘:,ose In conto*préprio_n.._ Vo " ’ ‘_— .
R . RN \
dichiara che Je.seguenti cose sono (%~ * _. o Y IV S a -
O di sua proprietd;  +.-@ presa'a‘in‘c:omAt.J‘datcv;aI { Q présedn locaziong; &, L L7 's.-\ .T ) s
e costituiscond trasporto occaslongle per le seguenti esigenze
. - -- — ' -

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

! roor T
{*} Dichiarare I'ipotesi o e ipotesi che rmngnu V o/ PR T T S
N.B - cichizrazione B) va fama. anche nel casa che. il trasporto, olre che essere occasiondle, tomprende cose che rientrano fra quelle previste
+ neffa lcenza-e va quindi sggiunta a guella di eui alla lettera A).




CEDENTE' Dutta, Dipendenza, Domitifio o Residenza, Partita IVA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

‘ i .
| % . e ) {D.d.t) DR, 472 del 14081996 - DR, 636 6o 21121098
55 i ey F.).,l;. T, W |f"'|’ {pf-« [\ i ;/- I rl.fl ':/N.(
.. R I AT S TR e B oo, Py ‘ X L
H : . IO AR T 4 N Y \ \J’, | 7 “L‘J o
f . e R The del I { | “F’
a0 "‘ AR Ry :
SRR A R a mezzc: |
Va.l‘uw
- [ vettore [ cedente (] cessionario
CESSIONARI. D, Dipenderra, Domictlo o Residenza, Portta VA LUOGO Df DESNINAZIONE [5e deversg dad indhr 7o det ceasionario) F WARIAZION! ;
~ ( ™~ ' 7~
Na \‘ BN \
L2 4 f(/f. (. A ‘
e A / . T
Tu, v ’ \ e
LN ;}‘\‘ { \ " ! (7Ll |
o kY / + ,

"causaLe oeL TRacroRTO

\Qf\ A A ;\

PR ]

VS, ORD. N. DEL

] in conto ‘
[ asaldo

|
DESCRIZIONE DEI BEN! (natura: e qualita) IMPORTO i
: - ~7 - o
i o [ 5, | s !
L DAV QL;"\_).J S Obd o~ |
) P
O RO 72 ‘)(F‘ Y7 s A |
|
(< S RA |
|
—— 1
\ l
~ |
~
\\
\\
N
<
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\
4 \
*~
. —_
\
i ASPET10 ESTERIRE OF! BEHI . K. coLl PESO G PORTC
. , BT !
o Y HY TOTALE €
OH 1) 8. o 00 O LAIA OR L) K 0
' -1 < E0t o T
_7_F_f_1_—j_ AL “'i(f’? ':_ \__[ o __|__|_\ |
- PR 2 -
. MO T Efh S
H DAy R ;o 7« | FIRMA DEL CONDUCENTE T
Consegna ¢ inlzio trasporto a mezzo ﬁd_.eme C&’ { i ,f‘\j’ R? 2 R R PN .
cessionarlo |\t M!S ey R s Y

RSNOTAZIONT - VARIAZION!

KUHERD PROGRESSYD.*” | FIRYA DFL CESS.OTARI0
P

———

i —’“"—: "

Bufeliy 651203033 (3}

12) Solo in caso di utilizr€'in soatituzionz defla certiticazione fiscale,
{2) Ai sensi delrart. 3, comma 2, oel B.PR. 441/97 e sucressive modificaziont,

2




ATTENZIONE: Sy
1 fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.

Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare {e dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolor e non a ricalco.

.

DICHIARAZIONI

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

A) TRASPORTOC DI COSE [N CONTO PRCPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A FIENQ CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

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

3 prese in locazione;

Firma leggibile def titotare-
{o del suo legale rappresentante)

+ B} TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTG PROPRIO tT
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propno n - )
dichiara che le seguentl cose sono (*); -

Ll di sua proprigtd; [ prese in comodato, [ prese in locaziong,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

“Firma leggibile dl titolare ~
. (o de! suo legale rappresentante)

[*} Dichiarare I'ipotesi o fe ipotesi che ricorrono.

NB. - La dichiaraziong B} va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occaslnnale mmprenda cose the rientrane fra quelle previste nelia
ficenza e va quindi aggiurta a quella di eul alla lettera A).
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Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

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

Tel. Off. 099.8746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

W
@

PREMIO
ITALIA CHE LAVORA

@ v 6

S 150 9001

Satema Quoith Carlite oo

foncarsiorymyratezy | de1  Sitp teresiowamwofiicinepichierr.it jndirizzo email: gommarciple@offiginepichierri.it
ocumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
PEEVERTIVO 1 VIA C.PATTISTI 657
po Decumento N. Foglio FA1600 TARANTO
ON1AREISNTRS 145330733

art, Iva/Cod. Fisc.

‘0D, ARTICOLO  LAVURL S, VE DNy, Bog QT. PREZZO SCaRTo IMPORTO
(0N SORTITUAIORE 199
SOOIAIIZ0 CARRA & 1,30 . 46T, 46
2002810 PIRTORE G 212 .40 A O B2 (8
S00a4e480 BIELLA 1 SEE, 11 8.0 254,18
SO4154575 ALEERD DIETRIPUZIOHE i 1T, G0 40,0 1.070,40
0401830 BILABCIERE BCARICO & f1,80 L 489,80
9441058 BILANCIERE ASFIRAZIONE & 85,268 L0 511,568
S84LE120 SUESS(RE 3 2,28 40,0 4,12
FHALG1 S0 SEEGRURE 3 .18 AL 5,63
SGOSLIG0E CPEREORE & 2.2h 430 8,10
OFFEET LIVELLAMENTD CANNE i 144,00 44,0 86,40
14322268 GPIAMATURA PIARC SUP.PASA- 1 IG4,00 40,0 62,40
HESTO
180003480 TUCTDATURA E CONTRLALBERD 1 159,06 40,0 83,40
HOTORE
A4 COBTE, ALLIN.FARCO- MONT. 1 TO00 400 42,00
EROEE.-FROVA ALEERD
27Te0H80 CONTROLLG ALLIN, BANCD- 1 124,00 40,0 T4.40
HOWTACGIO ERCAZINE FROVA ALEER
gabtieid IMEOCC,E TORHMIT. BOCCOLE 1 173,00 4060 103, 60
BIELLIY (SERIE;
SESE4REZ PRIVA IURAULICA TERTA 1 85,00 40,0 97,00
H1ESH7460 CPIARATURA TERTA CILINIRI 1 96,008 40,0 57,60
BARIHG0E BORT. GUIDAVAIVOLE ED ADAT- 1 ' LA 00 A0, ¢ TEG0
SOT7I140 HETTIFICA SEDI VALVOLE 1 171,060 40,0 102,866

4 SEGUE %
ondizioni di Pagamento ~ Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |lmposta
Totale [mposta
Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

Totale Documento €:

rasporto a cura del

___IMITTENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luecgo di Destinazione

ausale del Trasporto

Firma del Conducente

spetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colii

data ora

Firma del Destinatario

{ONTREUTO CONAL ASSOLTG OVE DOVUTO

udlizzo degli stessi, se tratt in viclazione di legge.

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30/06/2003, La informiamo che i suoi dat sono conservati nel nastro archivio informatice e saranno utilizzat
dalla 111_55;i saci]cxeta per usa amministrativo derivante dalia ns. attvity Ai sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiornare, cancellars rettificare
O Oppo
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OTORIZZAZIONE CIVILE

EVISIONE VEICOL!

QFFICINA AUTORIZATA
loncaessiong n. TAG22/99

HWE@@ mg'ﬁ’ﬁﬂ

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.8721910 - Tel. / Fax 099,9722049

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739
Slto lnternet wwwoff icinepichierri. |t Indmzzo email: commermale@ofﬂcineplchlerrl it

ITALIA CHE LAVORA

Marniio data Faderodone CISGY

RINA

Jaterra Guaits Cortificaie

Spese Varie/Bollo

Spese Incasso

SenmenTE N dek SRS Cod. Chemt"” t I'N'A’FAR!IG T

 —BREVERT R _ 2 VI& C.BATTILTI 857

po Documento N. Foglio 74100 TERARTD

£ ;i gg a‘;“}‘?i'&i F 2] ;:j gi 4‘5:33;}?33

it [va) Cod. Fisc.

'OD. ARTICOLO  &05407550 L%‘;?%@:RH@NE%U A PARTY 1QT. PREZZE . (0  SCONTO IMPORTD,_ 403
Il RETTIFICA
OFFHET RIEG.BATT.CAMNE YRR ADATT.E 1 240,00 40,0 144,00

CEORGERZA
51161084 SERIE ERONZINE BARCO 1 qen TG 40,0 208,82
24411604 SERIE ERONZINE DITLLA i IR,H0 40,0 1283
88607207 BOIOLA PER BIELLA 3 18,70 40,0 87,32
trbéﬁiﬁh VALWLA T ﬁ‘:ﬂ?ii%ﬂif 3K iz 18,16 44,0 127,52
E’r’?iﬁ(‘ﬂﬁ?f PYATVOLA T BOARICO iz 23,34 40,0 16R.00
BE2Z0T41 GUIDAVALVILE 2 5.51 40,0 0,67
51854034 GUITEVALVOLE 12 6,08 40,0 43,42
DAZRZHAE TURBICOFFIARTE 1 2.821,50 40,0 1,708,858
BOOLATES GUARRIZTONE MOTURE 1 SE0.G0 40,0 238,00
2092544 CARTUCCIA FILTRO OLIO MO- i 9064 50,0 43,582
TORE __ o
2BO5T11 CARTUCCIA FILTRD CREUSTIBT 1 a7.58 0.0 4878 -
o) {l“iz’?.‘.’fi}{iﬂh% PREFILTRO COMED- 1 0,67 50,0 15,34
STIZILE
20e2an CARTUG "C"?% FILTRD DERIRATO- % 70,65 &40 47,60
RE ARIS VET . ,
4ZB5E00 FLEMENTD FIUTED ARIA 1 128,38 50,0 Sé‘ﬁ’ii
SO4200307 ELESERTC FILTRC PLOW-BY 1 115,828 500 -
ZH0e34 GUARRIZICRE PER FILTRO 2 15,868 30,0 :
2011820 GUARBIZIORE COFPA (LI - i BOLOG 200 3, 00
HOTORE '
* SEGUE ok
ondizicni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Bcadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta

Totale Imposta

‘Totale Documento €;

rasporto a cura del

:lMITTENTE l:l DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luecge di Destinazione

'ausale del Trasporto

Firma del Conducente

spetto esteriore dei bend

Inizie Trasporto N. Colli

data ora

Firma del Destinatario

SONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOWJTO dalla

Al zensi dell'art, 13 del DLGS 196 cel 30/06/2003, La informiamo che i suci dati seno conservatl nel nostro archivie informatico ¢ saranne utilizzati
ns. societd per uso amminisirativo derivante dalla ns. attivita. Al sensi della leage, Lei ha diritto di ecnoscere, sggiomare, cancellare rettificare

opporsi allutilizzo deghi stessi, se trati in viclazione di legge.
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Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

MOTORIZZAZIONE CIVILE L. Mamtro deta Fecticrzra CEN,
Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049
REVISIONE VEIGOLI Cod. Fisc. e Partita |\VA 02151920739 RINA
OFFICINA AUTCRIZZATA . 0 N . . . N . . . . ' 150 900
Cancasslong n. TA22/99 Sitg Internet; www.officinepichierriit Indirizzo'email: commerciale@gfficinepichierri.it Fhama Qi Canteais
i =1 I Y Bl e X L) ke A A
Documeritériv: et A RS R T Cod. Clierrte ™~ = DESTHNATARIO * “itit
o BREVETTYO rg 2 VIA C,BATTISTI £57
’ 741080 TARLHTO
YT I, P on Y o FIET APy e
Part? [vafCdd Fisd. =~ LA
COD. ARTICGLO  URANIA 107 CULICEMRIARAEL, 1T, 20T, PREZZ@, 14  B0Q¥T0 IMPGETD. 71
HOAMIZREE CIBCHIA T COMARDD i3 167,47 45,0 a1l
TUTELA GI/g OLID ROSED AT LT. 3 16,24 20,0 C 24,58
TUTELA PARAFLAIT11 ARTICGELO AL LT, 10 7,78 B30 52,34
MAGI? RERIE HABICUTTERIA DI COB- i 16856,00 40,0 111,00
GIUNZIONE, FIERMETRICA + (COLL '
SGI26013 FABCID CAVI IRIETTOHI i Seeis 20,0 272,43
125407 BUFPURTD MOTORE 1 78,18 40,0 47,51
TAVIRD DI STACCD/RIATPALCG Ry
HOTORE, FORA E RIMOZICNE DA
CAVALLERTD FER DUCHPGRIZIONE , 2
E REVIRIURE TOTALE IRLLO STES- :
50 (0N BUETITUZIONE COHPONENTI .0
LOGURAT] /DAERERGIATI
FIFTRAZIORE SUFPURTERIA DI O
AMCORAGHEIL, LAVAGEI( E FULIZIA
COMPOHENT] FAFFRZTDAMERTO MOTO- -G
RE, RIFRISTIHG FUBZIONALITA™
IMPIARTD ELETTRICO, 7 .0
1 2,000,006 LU 2.000,00
qome gonvamitn
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Empoﬁ:gi.lgﬁg 4 42
iJL':%,f‘l PG 17 B n S5 ’ 0. 504 47 F9 w0 27 PR s Tpresoess
Scadenze Totale Merce Imponibile Al. |Imposta ‘
Totale Imposta. i S
|
Spese Varie/Bollo |
Totale Dociiilertid £, o
Spese Incasso
12,815,380
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
D MITTENTE D DESTINATARIO
Emﬁﬁﬁgporto Firma del Conducente
Apds e
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Cof' =+ Firma del Destinatario
data ora
CONTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO %&ﬁ%}%ﬁdjﬁé&iﬁgﬁgifg3ﬁ"§;“&% L o e rmare, cocresie ot
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MOTORIZZAZIONE CIVILE

REVISIONE VEICOLI
OFFICINA AUTORIZZATA
Concesslone n. TA022/99

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

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

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo email: commerciale@officinepichierri,it
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Marrbre data meuonuﬁ
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Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
73/01 del  E/0EFZ016 1561 &.1.A.T. SPA / {
Tipo Documento N. Foglio MA }P 2
FATTURA DIFFERITA 1 VIA C.BATTISTI 657 Oig
Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
00146330733 OD14AGRI0T33
CQOD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZ(O SCONTO IMPORTO
D.4.T. H. 82 Data Tra: 02/0Z/2016
V5. PROT.Z01Z2/UT
DEL 05/02/2016
V5. C.1.G. Z1A166Z07A
TUBD TDRAULICO ALTA PRESSIONE K1 1 78,00 78,00
+/4
~AmrAL
Arerda per la matiina neflarea o Taranio
n 11452
. U9 MAR. 2018
Ky femes Diiegat u]
Hererg'e [m]
Am“mswmlwo s}
m]
:Ccrdaiw O
Al Merelng
ml
D
m}
mnunei fecrica 0O
” T“D LU Lo
PF’KSINiS (S N R[G IN |VA Jé{df
5 DA'IA S RecISTH. /ZM.

Condizioni di Pagamento Banea di appoggio Totale Imponibile
come convenuto _
Scadenze Totale Merce Imponibile Al. [Imposta T8 ,00
20/02/16 595,16 8,00 |42 17,16
‘Totale Imposta
17,16
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
26,16
Spese Incasso
95,16

Trasporte a cura del

EIMITTENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Causale del Trasporio

Firma del Conducente

Aspetto esteriore dei beni

data

Inizio Trasporto

N. Colli

ora

Firma del Destinatario

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOYUTO

Al sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nastro archivio informatico e saranho uf utilizzati
dalla nu. societd per usg amministrativo derivante dalla ns. attivita. Ai sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare
o opporsi all'utlizzo degli stesst, se tratti_in violazione di legpe.

-(_________—/
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REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 RINA &5
GFFICINA AUTORIZZATA N . . . - .. . " .. . . ' 130 §0Q1
Conceaslone n. TAO2Z/9g Sito Internet: www.officinepichierrtit Indirizzo emall: commerciale@officinepichierri.it Sima ot Canteeo
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
T2/01 gel  FAORSEOLG 1661 &.M.E.T. SEE ! {
Tipo Documento N. Foglio MA}P 2
FATTURA DIFFERITA 1 VIA C.BATTIGTI 657 0[5'
Part. [va/Cod. Fisc. T4100 TARANTO
90146330733 00148330723
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
L.4.T. 4. 82 Data Tra: 0Z/02/2016
V5. PROT.2012/0T
DEL 05/0Z/2016
s. C.1.G. Z1A186297A
TUBG IDRAULICO ALTA PRESSIONE Ri 1 76,00 78,00
' 4/4
o e ln w.\‘a'v.'»&sa Aellaren ¢ Yzranin
Pres. ~n.______Lj_LLS._7V_
09 MAR. 2018
Gz it [}
3
alve 3
0
i
thedelng 3
]
(]
gitd o
flecnca O
R SNSTREY FF
A N. RiG._.. |N.VA £TC.
o DATA O RendinTit £ 4o/ DA ST L
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
come convenuto '
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta 78 ,00
29/02/16 95,16 78,00 122 1.6 s
17,18
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
26,16
Spese Incasso
bh,16
Trasporto a cura dei Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
D MITTENTE D 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  Gafis . societa per s, amaninistvative deciante doila mor aeeich A sone) Sela o Lot i dheson o comamctre. nabormas e cosesiare etheas
i o opporsi all'utilizzo degli stessi, se tratli in violazions= di legge.
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contraito

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 UEFICIO MAGAZZING -
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI s
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. dei
data scadenza pagamento incicata in fattura Data scadenza pagamento
data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAT FIRMA DEL BES LB - [L. RESP. UNITA' TECNICA -
1 i, 2016 per supervisione -
IL RESB. UNITA' CONTABILITA’ BILANCIO' .|-|DATA -- |FIRMA DEL RESPONSABILE .
per supemsnone

|DATA

1-99 ol

A l

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

DN

\

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA = Data scadeny pagamento
verifica dati tecnici
Data scadenza pagamento DATA WA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECMIC
per supervisione .
DATA FIRMA DEL RESPONSABIIE /

68206 | <=4 !

UNITA' AA.GG. E PP.RR.

verifica conferimento incarico

NOTE:

Conferimento dei ..

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

|IDATA

FIRMA




A : ! S.p.A.
Aziendo por lo Mobilité nall’Arca di Toranto

Prot. ut Taranto i 05.02.2014

szfb ©  Spett.le
Lavoro n. 582/P 2015 OFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: Ordine di esecuzione dei lavori di FORNITURA DI N. 1 TUBO IDRAULICO A.P.
CIG Z1A186297A ‘ .

X

.a

Con la presente si emette ordine di lavoro per un importo di € 78,00 + IVA, relativo alla
fornitura in oggetto.
G/P-D/P

M Il Direttore
Ing. Giovanni

Socletd per Azionl con Socio unlco soggetia a direzione e coordinamento da parfe del Comune di Taranto
Via C. Batlist, 657 ¢ 74121 Taranto sTel. 099 73541 « Fax 099 7794247 e web: www.amatialt e-mail: amai®@amal.la.il «legal-mall: amat@pec.amal.fa.it
Codice Fiscala, Pariifa Iva e N° Iscriione af Registro delle Imprese di Taranto: (0144330733 - Capfiiale sociale: € 2.340.463,00 Inferamente versato.
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MOTORIZZAZIONE CIVILE . . . ambio data Faddrazone IS
IO Tel. Off. 099.9746843 - Uff. ReVIStqnl 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 \
REVISIONE VEICOL! Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 RINA @
OFFICINA AUTQRIZZATA . . T . . . . R Is
Cencaaslons n, TADZ2/98 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it Suama Guoi Cariceta
Documento N.g2ep il FE AR 15 Cod. Cliente [i2437  (DESTINATARIE . T. SE&

¥ia C.BATTISTL 657
T41Hy  TARANTD

Tipo DotHmentoiff i1} VL L osrhonriimm Aod N. Foglio E

TR T

Part. vQXGAENCGINTSE G LBRRENTRS

QT. PREZZO mgy oy SCONTO IMPORTOz¢4 gy
FINTW

miy i

COD. ARTICOLO ‘ - b :
q.’-‘ fiﬁ ‘

AE SEHIE FATTURA 4% |

Contizibni Ui PREERSR T, Banca di appoggio Totale Imponibile i
FEam e
o aaas i 3 ey e gy
7Ly M Scadenze Wil 132 TTotale Merce Imponibile Yl T 3 Tmposta Loy LA
Totale Imposta 17 . 15
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €: 16
Spese Incasso
e, 16
Trasporto a cura del A Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione

DMITTENTE D DESTINATARIO

CpErs ireidis Fifm&tﬂupﬂ J\/ //
Aspetty gGlare del beni e Aena s . g [N. ol 1,00 Fizma 461 Desfinkt /7
Rt RER e x Jgﬂ /
data ora ﬁ

Al sensi dellart. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono conservati nel nostro archivio u)founatl
oc 4 n:tuﬁcan. —

CONTRIBUTO CONM ASSOLTO OVE DOVUTO dalla ns. societa per uso amministrative derivante della ns. attiviti. Ai scnsi della legge, Lei ha diritto di conoscere, ugglorn.are
© opporsi allutilizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge. |
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‘. iparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali '
IUEco ASTRA ITALIAP(‘:*}'{EEII.OAVOHA
O ORI ZIONE CTVIiE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
Tel. Off. 099.9746843 - Uff, Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 e
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 C@ RINA @
Concesalong . TAOZ2I9 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale @officinepichierrl.it i ot ot
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
7 J N
. 218 del  29/02/2016 1661 AM.A.T. SPA Ak
Tipe Documento N. Foglio ? 0 I&‘
s EASTHR 1 VIA C.BATTISTL 657
00346330733—00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
V5. PROT.3409/UT
DEL 24/02/2016
Vi. C.I.G. ZAZ18BACD34
V. DIT 88
N3. DDT 103
LAVORI SUL V5 AUTOBUS AZ 483 CON
SOSTITUZIONE DI:
500356073 CINTURA DI SICUREZZA PER 1 165,45 20,0 132,36
DIVERGAMENTE ABILE
§9441189 FLANGIA SERRAGGIO MANCOR- 4 15,08 30,0 42,22
RENTE PAGGEGGERI
504007083 ELEMENTO DI SERRAGGIO 6 17,54 30,0 73,67
5000200256 RIVESTIMENTO INSORCRIZZA 1 409,14 45,0 225,03
TE PAVIMENTO POSTERIORE
MAGOOZ TAPPETO BAGE METALLIZED A 1 89,90 89,90
TINTA
451-0185 SIGILLANTE PER PAVIMENTO VA 28,20 30,0 da8,61
500382753 RIVESTIMENTO SOTTOPURTA ) 108,02 30,0 378,071
99459768 ELETTROPOMPA LAVAVETRI 1 76,68 30,0 53,60
786-3250 LAMPADA NEON Z4V 4 76,19 20,0 213,33
CATADIOTTYRO POSTERIORE - 2 2,50 5,00
~ ADESIVO LIMITE VELOCITA” 2 4.50 2.00
“"HMAG100 CASSETTA MEDICA PRIMO S0CCO 1 48,00 38,00
E0 COME DA ADEGUAMENTO
504007083 PULSANTE SERVIZI 4 17,54 19,0 66,84
88486657 FORTA-LAMPADA & 15.72 30,0 66,02
#% SEGUE #%
Condizioni di Pagamento Banca. di appoggic Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta

Bpese Varie/Bollo

Spese Incasso

Azienda pg¢ la mobllila nell'area di Torars

Totale Imposta

oy

ot

w |14 HAR. 201

Totale Documento €:

Trasporto a cura del

I:JMIT'I‘ENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

4l
] M Comnerciza f Maﬁceﬁng
U B chﬁawr(aﬂiamu

oopoonDn

Causale del Trasporto

S Ger CfaAncente 10
15 informatica 7 Statistica ]

M7 Masutenzions f Tecnica 3

Aspetto esteriore dei beni

I[nizic Trasporto

data ora

N. Collil/R¥ Risirse Umang

Fiyma del Destinatario
UAG Afferi Gen, PEAR SIMSTRI

RAG Uffico Ragm.rja O
5705

CONTRIBUTO CONAT ASSOLTO OVE DOVUTO  cania

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

At sensi dell’art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2G03, La informiamo che i suei dati sono condetvati nel nostro archivio informatico e saranno utﬂjzzan

ns. societh per 11so amministrativo denvante dalla ns. attiviti. Ai sensi della legge, Ix:kj}la diritto di conoscere, aggiomare, cance!
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!' Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali N\ ’V ®
5 R IVECO ASTRA ITALIA GHE LAVORA
TR AT CVTiE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
GO Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 e e
REVISIONE VEICOL| Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 @ RINA
Gongassiono n. TADZ219 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it —" ol 8 Cofelo
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
R A 12 del—29/02/2018 1 1661 A.M.A.T. SPA
——TATTHEA 2 VIA C.BATTISTI 657
Pt ISR 74100  TARANTO
00H6G330733—00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT PREZZO SCONTO IMPORTO
LAMPADA 24V 9 0,85 7,65
904866b6 LAMPADA GRADINI PORTA 2 80,22 30,0 112,31
LAMPADA ALOGENA 24V H1 4 8,00 36,00
09441288 FARALE INGOMBRO LATERALE 3 Z1.61 30,0 45,38
99430053 CALZATCIA YELIOW 2 49,86 30,0 68,80
MATERIALE DI CORSUHMO P/CARROZZERIA 1 120,00 120,00
(PRODCTTI E VERNICI GSTARDOX)
SPEGE DI AGEHZIA i 10,00 10,00
(PER REVISIORE PERIODICA)
RIMBORSO SPEGE ART. 1D DER 633/72 1 , 86,78 66,78
(FER REVISIORE PERIODICA) -
PRECOLLAULX) 1 58,00 58,00
LAVORD DI PREPARAZIONE PER
REVIGIONE PERIODICA CON POSA
E RIMOZIONE DA PONTE MOEILE
PER CONTROLLO INTEGRITA™ OR-
GANI STERZO E COMPONERTI MEC-
CARICI.
FREGENTAZIONE FREGSO MCTC DI
TARANTC COR SUCCESSIVA CONGEGH
VOSTRA STABILIMENTC AMAT.
1 200,00 200,00
LAVORO DI RIPRISTINO PARTE DI
(CARRDZZERIA FIANCATA LATERALE
DX RISULTATA CON BEVILDENTE LEB-
SIONE, PREPARAZIONE GO RAD-
A% SEGUE %
Condizioni di Pagamento Banca i 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
I:IMITTENTE D DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Injzio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario
data ora
CONTRIBUT0 oA ASS0LT0 OVE DOV U T e e, o e e T e e e et eatan e vtk
o opporsi all'utilizzo deghi stessi, se tratti in violazione di lepge.
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7| _ IVECO ASTRA ITALIA CHE LAVORA
ORI E G Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
) Tel. Off. 089.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel, / Fax 099.9722049 //%aks Mm"’“'”“’"""
AEvisIoN veicoLl Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 AiJ) RINA
INA AUTORIZZIATA . s . . . v, p 150 9001
Concosslans n, TAG22/09 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it N ma Guats Cateara
Documente N. Cod. Cliente DESTINATARIO
218 del  29/02/2016 1681 A.M.A.T. SPA
Tipo Documento N. Foglio
reve TEAERURA 3—| VI C.BATIISII 657
—00146330733—00146330733
CQD., ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZ0O SCONTO IMPORTO

DRIZZATURA PARETE LAMIERATA,
STUCCATURA E SUCCESSIVA VERNI-
CIATURA A TINTA ZONA INTERESSA-
TA.

(ORE LAVORATIVE) 12 20,00 240,00
LAVORO DI RIPRISTINO PAVIMEN-
TO POSTERIORE ENTRATA E CEN-
TRALE PASSEGGERI '
RIGULTATO AMMATORATO CON
PIANALE CEDUTO RONRCHE™ POCO
AFFIDABILE IN FASE DI SALITA

E DIGCEGCA. PREPARAZIORE CON
RIMOZIONE DI QUELLO ESISTENIE,
FULIZIA DEI BAGAMENTI E SUCCES-
SIVA MEGSA IR OFERA DI RUOVO
RIVESTIMENTO INSONORIZZANRTE
PIARALE E TAFPETC BASE.
SIGILLATURA FIRALE.

(ORE LAVORATIVE) 3 20,00 180,00
LAVORC DI RIFRISTINO FUNZIONA-
LITA" IMPIANTO ELETTRICQ ILLL-
MIRAZIONE INTERNA ED ESTERNA
CON SORTITUZIOHE LAMPADE E COM
PORENTI RISULTATI OSSIPATI E
COR CIRCUITI IN CORTO.

(ORE LAVORATIVE) 7 20,00 140,00
Condizioni di Pagamento Banca di appeggio Totale Imponibile
come convenuto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al, |Imposta 2.708,65
29/02/15 3 1Y 289 3 BB 2 - 641 » 86 22 581 ? 21 Totale Imposta
e Ve B 66,79 15| Escluso Art 581,21
Totale Documento €:
87 L o
Spese Incasso N. RIC. N. IVA '/v_? L[" 3.289,86
DATA DI REGISTR. A £/05 /4
: 3.2R3,86
Trasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
I:! MITTENTE |:| DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporta N. Colli Firma del Destinatario

data ora

! ” Ai sensi dell'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiams che i suoi dati sono conservati nel nostro archivie informatico e saranno utilizati
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO dalla ns. socictd per fxso aﬂnni.nistn;ﬁvu /dcn/vuntc da.l.lz: n?;. attivi?é.CA? ;;ensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare
o opporsi all'utilizzo degli stessi, se tratti in violazicne di legge.
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17/03/2016

FATTURA | DATA | BUS
218 29/02/2016 . 483
54020001 685,82
54030001 1.650,04
55290001 268,00 334,79
66060008 38,00
55290001 66,79
AMMO 0,00
za21B8acd34 CIG
21473|COD.FORN
0,00(IMPON.AMM.22%
2.641,86|IMPON.22%
2.641,86/TOT.IMPON.
66,79|ART.15
- 581,21|IMPOSTA
3.289,86[TOTALE FT.

V.G.
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JTORIZZAZIONE CIVILE

EVISIONE VEICOL]
OFFICING AUTORIZZATA
soncessione n, TADZ2/9D

Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Eleftrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali

FYECQ EETEL
Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA {TA)

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721810 - Tel. / Fax 099.9722040

Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739
Siio Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo emait: commerciate@officinepichizatri.it

ITALVA CHE LAVORA

+embic orto Feasraione CRQ

!
Setema Guatis CanZcol |

xcumente N, Cod. Cliente DESTINATARIO ‘5
'y /7 ¥l
po Documento del 99!6/!},016 N. Foglio 1661 A-M-A.T- SPA AA 2&]&‘
EATTURA 1 VIA C.BATTISTI B57
ot IvayTod, Fiad, 74100 TARANTO
003146330733 — 00146330733
OD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
©. PROT.3408/UT
DEL 24/02/2016
VE. C.I.G. ZAZ1BACD34
VS. DIT BB
N5. DUT 103
LAVORI SUL V5 AUTOBUS AZ 48R3 CON
SOSTITUZIORE DI:
500356073 CINTURA DI SICUREZZA PER 1 165,45 20,0 132,36
DIVERSAMERTE ABILE
20441189 FLARGIA SERRAGGIO MANCOR- 4 15,08 30,0 42,22
RERTE PASGSEGGERI
504007083 ELEMENTO DI SERRAGGIO 6 17,64 30,0 13,67
500020025 RIVESTIMENTO IRSCHORIZZA 1 400,14 45,0 225,03
TE PAVIMERT0 FOSTERIORE
MAGOOZ TAPPETO EASE METALLIZED A 1 88,80 BB,80
TINTA
451-0185 SIGILLANTE PER PAVIMENTO e 28,28 30,0 38,61
500382753 RIVESTIMENTO SOTTGPORTA 5 108,02 30,0 376,07 |
90458768 ELETTROPOMPA LAVAVETRI 1 76,68 30,0 52,66
T86-3205 LAMPATA NEOH 24V 4 76,18 30,0 213,33
CATADMUTTIRO POSTERIORE 2 2.50 5,00
_ADEGIVO LIMITE VELGOCITA® 2 4,50 8,00
~ HMAG100 CASSETTA MEDICA FRIMO SOCCO 1 46,00 28,00
50 €ME DA ADECGUAMENTO
504007083 FULSANTE SERVIZI 4 17,54 18,0 bE, 83
90486657 PORTA-LAMPADA 6 15,72 30,0 66,02

*¥ GEGUE *#

mdizioni di Pagamento

Banca di appoggio

Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta
~_ ‘&;- Totale Imposta

Azienda pdr la mobjita ns‘l?area i Terarm

Spese Varie/Bolio ]:& ‘{\
Protnl._ { Totale Documento €:
a1 & HAR. 2016

Spese Incasso Al Amee Dpegsle o
DG Difstiore Qeneraie D
DA DRisefaminimén 0
07 Difstios Teonic 3]

Totale Imponibile

ASporto a cura del

:IMI'I“I‘ENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

UGH Commemizi | Makeling o
VOB Comabfs Blance ]

usale del Trasporto

ﬁhWﬁucenm B

5 Womatiz Sieboe. - o

UMY Howlendoon (Toenika .,y
, 'Petto esteriore dei bem Inizic Trasporto N. ColillRT Riyree Umang Eirma del Destinatario
UAG  AfizeiGen. PERR SIMSTHID
data ora RAG Ufich Ragenads Ia)
O Blaf-Qualis

“WRTRIBUTO CONA ASSOLTO OVE DOVUTG

Al gensi dell'art,

i3 del DLGS 196 del 30/06/2003. La infermiama che i suoi dati tono condeivati nel nostro archivio informateo & saranno utilizzati
dalla ns. sociel per uso amministative denvante dalla ns. Aatrivit

t3. Aj_sensi della legge, Lefha diritle di conasrere, aggiomare, cancellare rettificare
© opporsi allwilizzo degli stessi, se tratti in violazione di lepae, -




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE ta
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 persupervisions
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 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 RESPONSA_BILE ’ - 1L RESP. UNITA' TECNICA -
per supervisione -
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO- 1|PATA = {FIRMA DEL RESPONSABILE .
per supervisione
"IDATA FIRMA i

UFFICIO TECNICO
verifica perfeita 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' TEGNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimentodel .....oo.civiiivimrnnevne . Prot...cicvciie i
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. B
DATA FIRMA
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TORZAZONE CTViE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

IVISIONE VEIZOL]
IFFIGINA AUTDRIZZATA

Hgrrmre dels Faderzione CSO%,

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 /75453
ISIO e ( RINA @

Coa. Fisc. e Partita IVA 02151920739

Snaesalone v, TAD225T | Sito Internet: www.officinepichierriit Indirizzo smai: commerciale@officinepichierriit EE B

»eumento N, Ced. Cliente DESTINATARIO

S TemRiB del—29/02/2016 1 1661 A.M.A.T. SPA

TREATTHRA: 2 VIA C.BATTISTI 657

74100 TARANTO
093146330733 00146330722

OD.ARTICOLD DESCRIZIONE QT PREZZO SCONTO IMPORTO
LAMPADA 24V Y (4,85 7,60
29465656 LAMPADA GRADINI PORTA 2 80,22 30,0 112,51
LAMPADA ALOGEHA 24V Hi 4 2,00 35,00
88441288 FABALE INGOHERC LATERALFE 3J 21,61 30,0 45,35
89430052 CALZATOIA YELLOW 2 48,85 30,0 68,80
MATERIALE DI CONSUMD F/CARROZZERIA 1 120,00 126,00
(FRODUTTI E VERHICI STAEDOX )
GPESE DI AGEHZIA 1 10,00 10,00
(PER REVISIONE PERIQDICAS
RIMBORGO SPESE ART.15 DPR 633/72 1 66,79 66,78
(PER REVISIONE PERIODICASY
FRECOLIAUDG i 55,00 58,00
LAVORG DI PREPARAZIORE PER
REVICIONE PERIODICA COR POBA
E RIMOZIORE DA FORTE MOBILE
PER CONTROLLO IRTEGRITA™ OR-
GARI STERZ0 E COHMPONENTI MEC-
CARICI.
PREGENTAZIGHE PRESS0 HOTC DI
TARARTO COH EUCCESSIVA CORSEGH
VOGTRA STABILIMERTO AWAT.

1 200,00 200,00
LAVORD DI RIPRISTINO BARTE DI
CARROZZERIA FIANCATA LATERALE
DX RIGULTATA COON EVIDENTE LB-
GIONE, PREPARAZIONE COH RAD-
* ndizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce imponibiie Al. |Imposta

Totale Impasta

Spese Varie/Bollo

Totale Documento €:

Spese Incasso

asporto a cura del

:IM]T'I‘ENTE D DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione

wsale del Trasporte

Firma del Conducente

i petio eslericre del beni

Inizic Traspore i, Colli - Firma del Destinatario

data ora

5 Al I dellarl, 13 de! DLGS 196 del 30/06/2003. La inform he § i dad ti nei nostro archivio informatico e saranno utilizzati
i JNTRIBUTO CONAI ASSOL-IU OVE DOVUTO d.a]?enﬂ ell’a €] /0G/ arniama che i suoi datl sono canserval Q

2 ns. societd per uso amministretive derivante dalla ns. attivith, Al sensi della legge, Lei ha dintto di conoscere, nggiornare, cancellare rettificare
o epporsi all'atilizzo degli stessi, se tratti in violazione di legpe.




vV IS5TI

UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST] UFFICIO PERSONALE . i
verifica condizione, ordine e contratio 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. CA. n° del

Data scadenza pagamento

¥

DATA ’ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING.
verifica quaniita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI -

per supervisione - Contr. Rep. n. T del -

DATA FIRMA B
Delib. C.A. n. del i

.

Delib. C.A. n. . del f

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 RESPONSASILE
DATA FIRMADEL RESPONSABILE - _ ILRESP. UNITA" TECNICA B
- per supervisione -
IL RESE. UNJTA' CONTABILITA' EBILANGIO- . ~]-[PATA =, |FIRMA DEL RESPONSABILE .
per supervisione _
"IDATA FIRMA ~

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA Data scadenza pagamento
verifica datf tecnic!
Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
DATA FIRMA IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimento del

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

DATA FIRMA
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R e g 6 Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali
PR IVECE RETREA

Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

.f‘®

ITALIE CHE LAVORA
ITORIZZAZIONE CIVILE

Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.2721910 - Tel. / Fax 0992.9722049 ( "‘mwwmm\
EVISIONE VEicoL) Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 RINA ‘
‘enceesiane n. TAGz2/00 Sito Internet: www.officinepichierriit indirizzo email: commerciale@officinepichierriit  “S&&” ZrrRaeeenen |
scumente N, Cod. Cliente DESTINATARIO
= Dmm‘ﬂtf del _ 29/02/2016 T 1661 A.M.A.T. SPA
TTREATTURA 3 VIA C.BATTISTI 857

74100 TARANTO
530733 330733
D, ARTICOLG DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
DRIZZATURA PARETE LAMIERATA,
STUCCATIRA E SUCCESSIVA VERNI-
CIATURA A TINTA ZON& INTERESSA-
TA.
{ORE LAVORATIVE) 12 20,00 240,00

LAVORO DI RIPRISTINO PAVIMEK-
TO POSTERIGRE ENTRATA E CER-
TRALE PASEEGGERI '
RISULTATO AMMALORATO COR
PIABALE CEDUTO HOKCHE® POCO
AFFIDABILE IR FASE DI SALITA
E DISCESCA. PREPARAZIONE CON
RIMOZICRE DI QUELLO ESISTENTE,
FULIZIA DEI BASAMEKTI E SUCCES-
SIVA MEG5A IR OFERA DI NUOVO
RIVESTIMENTG IRSORORIZZANTE
PIABALE E TAPFET(Y BASE.
SIGILTATURA FIHALE.
(CORE LAVORATIVE) 2 20,00 180,00
LAVORO DI RIPRISTIND FUNZIOBA-
LITA" TMPIANTG ELETTRICO ILIY-

. HIRAZIONE IHTERRA ED ESTERNA

' COR SOSTITUZIORE LAMPADE E COR4
PORERTI RISULTATI OSSIDATI E
COR CIRCUITI I¥ CORTO.

(ORE LAVORATIVE) 7 20,00 140,00
ndizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
ome convemito
Scadenze Totale Merce Impenibile Al |Imposta Z . 708 ’ 65
5/02/16 3- EBB 2 BB 2 - 641 > BE 22 5‘31 E] 21 Totale Imposta
SpeseVare ol 66,79 315 | Escluso Art 581,21
Totale Documento €;
o 3.2B9,86
Spese incassa N.RIC. | N.IVA _F~259
1 e 5
DATA DI REGISTR. A £/03 174 3289, 36

. #porlo a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione
‘ :IM]TTENTE l:l DESTINATARIO

. asale del Trasporto

Firma del Conducente

:2tlo esteriore dei bemy Inizic Trasporta N. Colii Firme del Destinatario

data ora

DI p Ad sensi dell'art, 13 del DLGS 196 del 30 D6/2003, La infermiamio che i suoi dati sone canservati nel nostro archivio informatico e saranno utilizzayg
[\VIPJBU l'D CONA] ASSOLTO OVE DOVUTO d_-;]?a n;. socicta per Esn amministrative {ien/vumz: dalla ns. attwvita. A lsensi della legee, Lei ha dintto di CONOSCETE, affiornare, cancellare rettificare
0 opporsi allnlizzo degli stessi, se tfratt in violazione di lepge.
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST!
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

[Data scadenza pagamento

Contr. Rep. r* 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_ ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizion! 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 dafi contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fatura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento preyla/ \ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Df { 0 [TRVA NSABILE ) IL RESP. UNITA' TECNICA B
o per supervisions -
IL RESP. UNITA‘\C/NTA iLI TA' E BILANCIO- ~[DATA -, |FIRMA DEL RESPONSABILE -
per supervisione |
"IDATA FIRMA B

¢

UFFICIO TECNICO
vefifiga perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamentc\

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESRQNSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL R!EI SPONSABILE
BI 16 %@'
UNITA" AA.GG. E PP.RR. NOTE:

verifica conferimento incarico

Conferimemto del ....c..ceeevreeieiieeenneinens,

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

DATA FIRMA

N
AR

/

v
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‘o Al SpA. 1

Azienda per la Mobilita nell*Area di Taranto asag I

AREA TECNICA - GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE
N° FATTURA: 218 DEL 29/02/16 - DITTA: PICHIERRI — BUS: 483

INTERVENTO DI: PRECOLLAUDO E COLLAUDO

IMPORTO FATTURA: € 2.708,65

-.""

DOCUMENTAZIONE: SIINO| importo € Prot. data

1. Ordine di esecuzione del lavorf” (punto V del- si 2 708 .65 3409 24/02/186
la procedura)

2. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro-
cedura, con accluso DDT di trasporto nei casidi | Sl 3851 01/03/16
restituzione dei ricambi sostituiti (il cui elenco &
riportato anche nella SEZ n. 2 del Verbale

3. Elenco ricambi AMAT consegnati al fornitore S

4. D.D.T. redatto da AMAT di trasferimento del bus | 88 17/02/16
presso al sede del riparatore

5. D.D.T. redatto dalla dltta che ha eseguito . i il

lintervento, di trasferitnénto del bus presso la S | 103 ?5/02/1ﬁ
sede AMAT 1“' ! : i H i

: il 104 25/02/16.

6. D.D.T. redatto dalla dilt'ta dei ricambi di risulta Si | 85 ;‘17/02/53::
7. “Verbale.di verifica deﬂreqws;tr contrattuali’ (in | ;' ]'
caso di montaggio o fornitura di MOTORE .~ | NON PRE\”ST;O . ] ;’
REVISIONATO) gl ! HIA

8. “Rapporto di venfrca’*'(“A[Iegato n. 3" della NO | 1 ' l;‘l
procedura (il ! i) !i

9. ggzﬁ. :)ella Richiesta di p_qq"e[yentivo (punto 1 della pro- | g 2961 ‘1]/02/;{61
10. copia del preventivo inviato dal fornitore (punto Il S] 3192 19/02!16
della procedura) Al i

I|:;' !

11. Altro:

el !
o
Controllo eseguito da: ROTA data: 31/03/16 - firma.... /é& ..................

NOTE: K ) -

N\

Il Capo unita ing. PELLICORO: data ...+



Aziondo paor fa Mobilite nell Area di lgrento

Prot. 340%/UT Taranto li_24.02.20146

Spett.le

Lavoro n. 607/P 2015 OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: BUS AZ. 483 - Ordine di esecuzione dei lavori di PRECOLLAUDO E COLLAUDO.

CIG ZA218ACD34
Visto che:
a. con D.D.T. AMAT n. 88 del 17.02.2016 & stato inviato ns autobus per PRECOLLAUDO E
COLLAUDO;

b. Vs preventivo, pervenuto in data 19.02.2016, assunto al prot. 3192 del 19.02.2016, indica il
costo dell’intervento in € 2.708,65 + IVA, di cui € 894,79 per la manodopera ed € 1.813,86 per
i ricambi occorrenti.

Tanto premesse, con la presente si emette l'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti

condizioni: .

c. costo dell'intervento; € 2,708,645 + IVA, di cui € 894,79 per la manodopera ed € 1.813,86 per i
ricambi occorrenti.

1. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 03 giorni lavorativi dalla data di ricevimento della
presente ;

2. penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusq, fino dlla concorrenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederd
al ritiro del veicole, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;

3. garanzia sull'intervento: 1 annge;
redazione e socttoscrizione del "Verbale di collaudo™: il predetto verbale sard redatto a cura di
AMAT su apposito modelio predisposto ed andrd sottoscritfo dalle parti al momento della
consegna dei veicolo. Si precisa che la Sezione n. 2 é riferita alla verifica della consegna det
ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00 e che la manc softoscrizione del predetto
verbale, con esito positivo, nel gicrno della consegna del bus Oi consentird la liquidazione
della fattura relativa ai lavori eseguitl.

G/P-D/P Il Direttore ggperale

! E ! M Ing. Giovanni Maichecchia

| Mod. 3/2015- AT | "Ordine di esecuzione dei favori " | Data: 13‘;!/7/2015 | Rev. 01 |
1)

9




zipncln per la Mokilita eelt Area di larcato

“VERBALE DI COLLAUDO"
{Punto "VI" della procedura)

(BUS AZ. 483 - PRECOLLAUDO E COLLAUDO)

50fJb { -
\Zb ; dlle ore /( 40.5 presso la sede AMAT, si procede alla redazione

I giorno &7, .0 MY,
del  “Verbale di collaudo” inerente ilavori  indicati in intestazione, eseguiti  dalla

ditta PICHIERRI, autorizzati con "“Ordine di esecuzione dei lavori" PROT. 3409/UT DEL

24.02.2016.

Sono present; @ :

- per AMAT: (,U«&B ....... V ................................... . iIn possesso del profilo
professionale di “..... (Q?O ..... U’J\QA .................. " — par. '303 (min. 205)

- Per ladifiilSig. ... MGAMEEE A

------------------------------------------------------------------------------------------------

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risultati dell’'operazione di collaudo:

Roromdz grn Fatriobilitd hen'zepa o Taamy

...........................................................................................................

............................................................................................................

-) Eventuali osservazioni: :3? 014
& Amus Datagaly -
.......................................................................................................... oo AR S,
Dectors Ay .
......................................................................................................... L o L
B A359 | Lo o
........................................................ ;.i‘ff&mmb’ﬁﬁﬁiﬁﬁng 0
................................................ B Lasnis e 3
ES Ewnizos Sogn o
............-.........................--.....................u.-..........-.--...............n---u--:i.ﬁ--gggmmgrsraﬁﬁiaé... G
¥ Meminrione iy N2

Riscrse Umans
fi Gen, PRER, 5

Jiz]
e P8 A
’4T a T&@Ragﬁonena

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): POSHIVORINE PIC EG AT VG
[barrare il caso che ricorre} Binacezinn? Veicoll rﬁz;s_d‘ . ..m.r,f_f"f’ Queita / -E,
: 2T —L

Il Rapprese

a/ntZden’AMAT Rpresep : di

......................................

------------------------------------------------------------------------------------------------------

Mod. 2/2015- AT | "Verbaie di collaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




Azionda per la Mobilitd nelf Area di Joreato

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI

(TUTTI QUELLI PREVISTI NELL'ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)
La tabella sottostanie, precompilata a cura dell’Area tecnica per quanto attiene

alle colonne qj, b), ¢} e d}, riporta tutti i ricambi, di importo pari o superioré a 100,00 €, dei

quaii I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerentfe la consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e):

a

b

c

d e

Pr.

Denominazione ricambio

Quantita

Esito verifica

Costo ricambil sosfitultl

Sl NO

—

CINTURA SICUREZZA DISABILE

132,36 ><

RIVESTIMENTO PAVIMENTAZIONE POSTERICRE

225,03 X

N o s e | B | M

—
o

—h
—

—
%)

—_—
w

—
E-Y

—
n

—
O~

—r
-~

—
= -]

—
O

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2):

(parrare i caso che ricarre)

Il Rappresentante

[
| Mod.2/2015 - AT

“Verbale di collaudo" I Data: 13/7/2015

’ Rev.Oi l




71.687

- Commessa

Tipo : 02 ACCIDENTALE

" Data apertura 17/02/2016 15:59 | Data chiusura

Veicolo (483 Targa CA 356 Rl

Modello Cityclass 491E.12.29

Stato Commessa:

FINELAVORL |

Km 374.2838

Num. Carrozzeria: Cliente; 1 AMAT
IMPORTO FERMO VEICOLO : Totale:
SAI:DI COMMESSA e ~ Qta Tot. lmp()[t!o
Costo Lavorazioni Interne........cuvveeresssesesnnes s 0,00 € 0,06
Costo Lavorazioni ESterne......ccuuemssmesseseesnesssnsssassssssesess € 0,00
Costo Materiali UtiHZZati. ..o womcresecrssonnsrmenesssssssmssesssssscns € 0,00
C05t0 Ciclo PASSIVO....vererinecnercsncsesnermemmesseesmsssessisnssssensen € 0,00
1 | E

——— e = —— — —_—— F = —_— — I‘,;i;-"-! JJ

COSTO TOTALE COMMESSA € 10,00 |

.

11/03/16

2,0,0,0,0.0,0,9,0,9,0,0,0.0,0,0.0.9.9.0.0.0.6.9,0.0.0.0.6.0.6..0.0.0.0 )

pag. 1 di I"




: ) CEDENTE: Dz, Dipendenza, Domicllo b Resklenza, Partia VA

74121 TARAMTO - Via Cesare Batlisti, 857
Tel. 099.735G1 - Fax 099.77094247
Partita lva 00148330733

Azienda per fa Mobilitz nelf Area di Taranto SpA'

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D d t ) D.PR. 472 del 14.08.1996 - D.PR. 696 del 21.12.1996

58 ltoldde,

[] vettore - [ cedente

[J cessionario

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

BITA P ELE)

LLGGO DI DESTINAZIONE ($3 diverso datl'indlrizzo dél cessionania) E VARLAZIONI

JEH

S (D)

CAUSALE DL, TRASPOATO

DESCRIZIONE' DEI BENI {hatufa e qualita)

AU(OBUJ Al 483 PR Dreg(ﬂqm

VS. ORD. N. .
D in conto

[ asaldo
IMPORTO #

= (o aUbo

Auuw%§4f

,_\
\{Loc-,
N

SHTL o

ASPETTO ESTERIORE DEI BEN)

A V&b

VETTORE: Ditta, 'Domicilio o Residénza

1

DATA E ORA DEL RITIRO

TOTALE €

||¥|I|I

cedente

Censegna o Inizio trasporto a mezzo ——
cessionario
7

1704/

(7o

ANROTAZION) - VARIAZIONI

NUNERO FROGRESSVO =

651203033 (a)

111 o0 in casa 4 utitzzo il(soméZdem celfiftazione fiscale.
(2) Al sensideifart, 3, comma 2, del D.RR, 441/97 e su fve odificazion!




- - . " '
' ) ‘

ATTENZIONE: ;
T fé’gli di questo bollettarie sano. in carta chimica autoricalcante. .
Per non predurre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiaraziorni
sottostanti «a foglio singolo» € non a ricalco.
- ]

g

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

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PRCPRIO
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIENQ CARICO SUPERICORE A KG 3.500

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

Q1 di sua proprietd; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
T da esso pro'duttelc'b' vendute; i @ tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

0 prese in comodato;
0 prese in locazione;

Firma leggibile def titolare
{o del suo legale rappresentante}

~~
.

B} TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN EONTO PROFPRIQ
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. .
dichlara che le seguenti cose sono {*):

D di sua proprieta; [ prese in comedato; D prese in locaziane,

e costituiscono trasporto cccastonale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare '
(0 del suo legale rappresentante)

{*) Dichizrare Iipotesi o Ye ipotesi che ricorrono,
N.B. - Le dichiarezione B) va fatta anche nel taso che E_I iraspor;o, oltre eha essere OQcasionale, comprends cose ¢he rientrano fra quelle previste nella
licgnza ¢ va quindi aggiunta a qualla di cui alla lettera &)



CEDENTE: Ditta, Diperdenza, Domeifo o Residerza, Pevita WA DOCUMENTO DI TRASPORTO

{D.d.t.) oen 472 60 14.08.196 - DR, 895 del 21.12.1906

(= S ERE!D s

_DFFICINE PICRIERF fo (
\ Plharaziani Veicoli Industriall N. 3 &l |?5 }quqpﬁ |
4ot Qarimandd 273 - 74028 SAVA (TA) 7

e mmagocs Fay 0059722058 a mézo;

e e A - N L0z1218207 L] [ vetore O cedente ’@ cessionario
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l fogli dr questo bollettarid sono in carta chimica autonca1cante

Per non produrre mvolontanee trascrizioni, *si. prega d| compllare [e dlchlarazlonl o
sotigstanti «a foglio singelo» e non a ncalco
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" DICHIARAZIONI o
ai sensi dell'art. 39 della Legge 268/1974, dell’art. 1 de! DM, 134 79 e deITa Legge 132/1987
A) TRASPQRTO Dt COSE IN CONTO PROPRIO ; ~ T
PER UN PESD COMPLESSIVO A PIENGQ CARICO SUPERIOREA KG: 3. 500 Sl O t:
1l sottoscritto, titolase di licenza all autotrasporto ¢i cose in gonto propnu ne it “7"' . A
' dlchlara che le seguentl cose sono (V) - ~ i G . 1., P
o L0 \' oL . P
Q di suz proprleta; ST !

.ot s yoda esso & aburate, trasformate. parate 0 simifiy ;
0 da esso prodotte o vendute; N \ o tenute n deposno in relazlone al contratto di ‘deposito o N
o prese in comodato; ad un contralto di mandato ad acquistare 0 a vendere;
Q prese in locézione; )
. Firma leggibile def 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

I sottoscmto, titolare di licenza all'autctrasporto di cose in conto proprio n,

dichiara ¢he le seguenti cose sono (*):

K

o di sua proprietd; O prese in comodato; T prese in locaziong;
:

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

~

Firma leggibite del titclare  ~
" {o del suo legale rappresentante)

e ¥

‘\ P ) [ - ' - -
I "‘f‘}'ﬂxch:aramupﬁ_cswlmpmthe [iTOmong,” ~', 1 ot )

ra
N.B - dichiarazione B) va fatta"3hehe nel caso cheil r.rasporta uIT.re che essere cceasionate, comprende cosa che rientrano fra quelle previste
nefla licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).
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(D.d.t.) 0er 472 qel 14.08.1995 - DR, 696 cel 21.12.1956

N._/ﬁL del [[qv@':il’b { ‘é’ |

a mezzo:

[] vettore [] cedente 8] cessionario

CESSIONARIC: Diita, Dipencenza, Dorucio o Residenza, Partta VA

IS"L"\? §f A

LIKIGO DX DESTINAZIONE (se ﬂwsodaamdﬂ ezmonant] E VARIAZION

hia ¢ 'Q?/ir)_\\)(bq p)

V5. ORD, DEL

[ in conto
A P ] asaldo

DESCRIZIONE DEI BENI [natiifa e gualita] IMPORTO =

o | Cinlass o g‘c“@%’h A L3

L) ‘LJ‘?STS‘\- Ow\mh( . ‘G:'ST"%N‘JJ\?

ASPETTO ESTERIORE DE 'E\‘I R. oW PEGO KL PORTO
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(1) Solo in caso of utiizo In sostituzione delia certificazione fiscale,
{2} A sensd dell'art. 3, comma 2, del 0.BR. 441/97 e successhe modificazioni.




s

e .. .
B LT

- [fogh d| ques;o bollettario sono in carta chimica autoncarcante . .
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-~

N A} TRASPGRTO DI COSE IN CONTO PROPRID o )

PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A'KG- 3. 500 Lot

Il sottoscritto, titclare di licenza aII autotrasporto dh:cose |n cunto propno . = /
d|chlara che Ie seguentj cose sono {* ) 1 R

a df sua pmpneté. - ' C| da £550 € aburate. trasformate, nparate 0 simili;

N
LN £
T da esso prodotte 0 venhute = - "Qtenite In deposito in relaﬂone al contmtto di deposﬂo o

~
o prese In cumodato, o ™ ) ad un.contratto di mandato ad acqms:are oave vendere; .
._.--,-—,(7(‘:‘, (:.M,I, "C’/.‘ ,1\ . 0 )

*a prese in locazione;

.\" -

=

’.r.

Fitma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B} TRASPORTO OCCASIONALE D! COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENG CARICO SUPERIORE A KG. 3.500
' ’/

1l sottoscritto, titolare di Nicenza all"autotrasporto di cose in conto proprio n.

dichiara che le seguenti cose sono (*): .

) L4
Q di sua proprieta; Qprese in comodato; O prese in Itaﬁazjone; '

r

e gostituiscono trasgorto eccasionala per fe seguenti esigenze o

* Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

P { e any ( . PR ’,/ ‘ -
- - ' i -
m Dichfarafé! :p6fes| oﬁpo'.éw“che ficomong.” .f |- # R ot [
NB - dichiarazione B] va fatta anche nel caso nhe il trasporto, olte che essere occaslonale, comprende cose che rientrano fra quelle previste
niella licenza e va gquindi aggiunta a quella di cli akia fettera A).




.
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- foglt &’ questo bollettano sono in‘carta ch:mlca adttm alcante
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. DICHIARAZIONI
al'sens! dellart. 39 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del'D.M, 13.4.79 &'della Légge 132/1987 [« |

#) TRASPORTO DI COSE IN CONTO'PRORRIO* © *™~ Lo T
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO'SUPERIORE'A KG.'3.500 ~ "< :

Ii sottoseritto, titolare di licenza ali'autotrasporto di cose In conto proprio n. I k
dichiara che le seguenti cose sono (*) . .. -

0 di sua pmpneté;’ . 7 nda esso elaborate, trasformate, nparate o'simili \

0 da esso prodotte o‘vendﬁtpe; ] o tenute in deposito in relazione al contratto di déposito 0
a prese in comodato; '-,‘ o ;o ad un contratt di mandate ad acquistare . vendere;

O prese in Incazione;
; Firma leggibile del titolare

I
{o del suo legale rappresentante)

v -

B) TRASPORTO OCCASIONALE [ COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESQ COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIDRE A KG. 3.500

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

dichiara che le seguenti cose sono (*):

a di sua proprietd; aprese in comodato; Q prese in locazione;
)

e ¢ostituiscono trasporte oceasionale per le seguenti esigenze -

- ’ ) . Firma leggibile del titolare ~
(o del suo legale rappresentante)

.. . _ s
i \. Lo

() Dichiarare Fipotesi b gl che; Jeomdm!s k. Lt T e "~

N.B - dichiarazione B} va fatta anche. nnl case che it {rasporto, olre che essere oceasionals, enmpremfe cose che renfrane fra quelie previsie

nella licenza e va quind! aggiunta a guella di cii alla lettera A).
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Aziendo por lo Mabilila neif' Area di latento

Prot. 2961/UT Taranto i 17.02.2016

OFFICINE PICHIERRI

S.S. 7 ter, km 16

74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: bus n. 483 - Richiesta di preventivo lavori (autorizzata con nota prot. 2921/UT del

16.02,2018).

Con la presente si chiede di produrre, entro TRE giomni lavorativi (Escluso il sabato)decorrenti

dalla data di consegna del bus, {coincidente con quella riportata nel D.D.T. n.88 del 17.02.2016)

preventivo di spesa inerente |'intervento di riparazione occorrente per I'eliminazione dell' anomalia
di funzionamento consistente in COLLAUDO E PRECOLLAUDO.

a.

o000

l preventivo da produrre dovra contenere:

I'elencaziche dei ricambi dei guali & prevista la sostituzione, con l'indicazione di:
n® diriferimento da catalogo;

- denominazione;

- prezzo dilislino;

- sconto commerciale da applicare;

-  prezzo netto;

- costo complessivo dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione;

il n® delle ore occorrenti per manodoperq;

il costo orario della manodopera;

il costo totale per manodopera;

il costo totale dell’intervento (manodopera + ricambi) + IVA

Con 'accettazione del bus sono formalmente accettate anche le seguenti condizioni:

penale in caso di ritardata consegna del preventive: € 50,00/gg per i primi 3 giorni, decorst
qudli I'azienda decidera I'affidamento dell'intervento ad altro soggetto, con addebito dei
costi connessi al trasferimento del veicolo;

garanzia sull’intervento: 1 anno;

penadli per ritardata consegna del veicolo rispetto alla data indicata nell'ordine dei lavori:
pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusq, fino alla concorrenza del
10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederd al ritiro del veicolo, addebitando
alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso.

Il Capo Unitd Tegnica

Sig. Pellicoro Domehigo

Med. 2/2015- AT | "Richiesta di preventivo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 0] |
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REVISIONE YEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 RINA @
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Documento N. Cod. Chliente DESTINATARIQ
137 del  18/02/2D16 1661 AM.AT. SPA
Tipe Documento N. Foglio
PREVEIT IV 1 ViA GC.BATTISTI 857
Part. IvafCod. Fisc. 74100 TARANTO
001463230733 O0TARIZDTIS
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZ0O SCONTO IMPORTQ
TAVORI SUL V8 AUTOBUS b7 Juu'CL
SORTITUZIONE Di: s
S00555073 CIETURA DI BICUREZZA FER i 185,45 0! 2.0 132,36
DIVEF‘aA{'iE'I’JTE ARILE .
994431189 FLANGIA GERRAGEIO MAHCOR- 4 15,08 30,0 4222
REUTE PAGSEGHERI
04007683 FELEHENTO DI SERRAGGIO & 17,54 Ry 73,67
uﬂnﬁaljﬁ y RIVESTIMENTO IHLA‘?%‘GR..ZZEE 1 408,14 L 225.03
TE F \]E‘Eivlﬁ FOSTERLORE
1‘11:\:0132 TAPPETO BASE HMETALLIZED A 1 S8.80 20 23,80
i TIifTA
Iil 451-0180 BIGILLANTE PER PAVIMENTO 4 2,28 30,0 48,61
I‘ H00382753 RIVESTIMENTD SUTTUPCRTA o 108,02 20,0 ITH_GT
[E - DP4DPT6E ELETTROPONPA TAYAVETRI 1 To.Ed 36,0 53,58
i TOG-3260 TAMPATIA HECH 24v 4 TG, 18 36,0 213,33
ff: CATADIOTTRY POGTERIORE 2 2,50 e 5,00
]% ADESIVO TAHITE VELOCITA” z 4,50 Ry 8.00
*l HAGIQO CABSETTA MEDICA FRIMD B0CC0R 1 8,00 .0 5 LY
! 50 CE TR ADEGUAMENTO
4 S04007GE3 TULSANTE SRRVIZI 4 17,54 18,0 58,63
i BY4RGEHT FORTA-TAMPATA ] ih,72 36,0 g86.02
/ LAMPADA 24V 9 9,85 .0 7,65
” 00408808 LAMPADA GRADIHI TORTA 2 80,28 20,0 112,33
,3 LAMPADA ALOCENA 247 HI 4 82,00 He 35,00
4 80447288 FAMALE THGOHERD LATDE‘A_-.E o 21,61 30,0 45,38
29430057 CALZATOIA YELILLH Z A% 85, 200 89,80
S ## SEQUE ok AgiEnc et bl nefares i Tarart
Condizﬁo:ﬁ_t_i_i Pagia.mento ] Banca di appeggio 3 ,/( e Imponibile
e Prot
Scadenze . Ktalc Merpe Imponibile Al [Imposta el U rE,
e(@_“r ZA‘ 2 ﬂgﬁﬁ 4 AD Amm'mﬁegega[l'f‘ota]e Irpgosta
) DG Direttcre Genere! ul
i Spese Varle/Bollo DA Direfiore Amminigraive [
! DT Diretiore Teeréto | Totate Timcamento €
UAP Appalt ) Corls o
UCM Commercigle/ Metketing o
Spese Incasso UCB Contaba Biands £
UES EserciziafSosta O
UiS  Informatica / Statss O
UMT_Manuleriene [ Temica =7
Trasporic a cura del Variazioni di Destunazione Luoge di DestinaziedR[) Risorse Umane - E‘I— ‘
Dmmmm D DESTINATARIO M&Gﬁgzﬁ;’; SIN‘STR‘D m
Causale del Trasporto Firma del Conduceﬁ%%%m é v
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli I‘in:na del Destinatario S
data . ora,
CONTRIBITO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO é’aﬁ“:i . 5okl Tt e fj;f:h&%ﬁg%ﬁﬁﬂﬁﬁﬂ R R e T A I e pematien s pompmne, wdimad




2 1 nsy T ¥
N f J? Y ) y
gﬁﬁv”ﬁmf ;‘?ﬁ - _H i
\wﬁ.:ﬁ“ g Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali s ®
: IVECD ASTRA FALIACHE LAVORA
‘ T Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)
e s Tel. Off. 099.9746843 - Ufi. Revisioni 099.9721910 - Tel, / Fax 099.9722049 ( S
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 &E\IA
Concesiznn . Thazare3 Sito Internet: www.officinepichisrri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierr.it Wi crtes
Decumento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
117 del 1B/02 /7018 16681 AM AT, BPA
Tipo Documento N, Foglio
DREVENTIVO 2 VIA C.BATTISTI 657
Part. IVB?COd Fisc. t—tilDG T ARAI.\T_'D
03 ARRANTIR M A82330733
COD. ARTICOLO _ DESCRIZIONE QT. FREZZO SCONTO IMPCRTO
HATERIALE DI CONEUMO P/CARROZZERIA 1 120,00 .0 ~ 120,00
(FRODOTTI F VERNICI STARLGE)
GPEGE [0 AGEHZIA i - 10,064 qy) 10,00
(PER REVIGIGHE FERIODICA)
RIMEORS0 GPEGE ART.15 DPR &33/72 1 55,79 20 B§.79
(PER REVIGIONE PERICDICA)
FRECOLLAUTD 1 5b,00 .0 58,00 -
LAVORC DI PREPARAZICHE PER L0
REVIGICHE PERIODICA COB PURA )
¥ RIMOZICOEE DA DOSTE I'EGBILE -0
‘ PER CONTROLLD IRTEGRITA
i (AN STERZO E COMPOHENTI rWU— : ML
CANICI.
1 PREGENTAZIOBE FREBE0O HCTC DI 20
i TARARTO COF SUCCESCIVA CONZECH
VOSTRA STADILIMERTO AMAT. Y
; . 1 200,00 .0 200,60
| LAVORD DI RIPRISTINO PARITE DI -0
f CARROZZERIA FIANCATA LATERALE
DX RISULTATA CON EVIDENTE LE- -0
i SIONE, PREPABAZIONE CON RAD-
i DRIZZATURA PARETE LAMIERATA, -0
i STUCCATURA B BUCCEDSIVA VERHI-
CIATURA A TINTA ZONA INTERESSA- -0
: TA. .
! {ORE LAVORATIVE} 12 20,00 0 240,00
, . fot SEGUE ¥ )
Cendizioni di Pagamento : - B ’ Banea di appoggio ' Totalé Imponibila
S:c.adenzc Totale Merce Imponibile ' Al |Imposta
, Totale Tmposta. .
i Spese Varie/Bolio
L Totale Documento €:
| Spese Incasso
i
i
iTrasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destinazione -
E [:IIMII'I'I'ENTE D DESTINATARIO
ECausa]e del Trasporto : Firma del Conducente
-Aspetto esteriore dei beni a Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora

= A senai dellart. 13 del DEGS 196 ded 30/06/2003. La informiamo che i suoi dali seno conservad nel nostro agchivio informatico & saranno utilizeac]
CQHTRIBUIO CONAL ASSCLTO OVE DOVUTO  dafla ns. societh pot uso ammmisnnm-a!ﬂm{muc dalla ns. attviss. Af sensi della legge, Lei ha disitte df conoscere, aggiomare, caneellare rettificars
o opporsi all'utilizee deghi stesai, se traw in viclszone di legge.,
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Documento N, Cod. Cliente DESTINATARIO
117 del 1B/02/72018 16681 A.M.A.T. SRA
Tipo Documente N. Foglio
DREJENTIVD 3 VIA C.BATTISTI 657
Part. Iva[Ced. Fisc. 74100 Ta E,ﬁIqTD
ONIARIINTES DN 1482207 ES . .
CQOD. ARTICOLO . DESCRIZIONE QT. PREZZ0O SCONTQ ) IMPORTO-
LAVORO DI RIPRISTINO PAVIMEN- -0
TO POSTERIORE ENTRATA E CER-
TRALE PAREEGGERI -0
RIBULTATO AMMATLRATO OO
PIANALE CEDUTO BOBCHE™ FOCO ' Ry
AFFIDABILE I¥ FASE DI SALITA
E DISCECCA. PREPARAZIONE CON¥ Y
RIMOZICHE DI GUELLD ESISTENTE, )
TULIZIA DEI BADAMENTI E BUCCES- .0
SIVA HESGA IH OFERA DI BUOVO
RIVESTIMERTO IRCCHORIZZANATE .0
FIABALE E TAFPETD BAZE.
: SICITIATURA FINALE. 0 -
! (ORE IAVORATIVE) - b 20,00 -0 180,60
; TAVORO DI RIFRIGTIRC —U;’Z.Iﬁﬁn— 20
LITA” TMPIANTO ELETIRICO ILLU-
MINAZICNE IMTERBA ED ESTERNA 0
COH SOSTITUZIONE TAMPADE E COH ) S
f PONERTT RIGULTATI GEEITIATI E ' 20 -
; €08 CIRCUITI IR CORTO. - -
; {GRE LAVORATIVE) 7 - Z6, 00 20 . 140,00
Condizioni di Pagamento ) Banca di appoggio - Totale Imponibile
come convernito
Scadenze Totale Merce Imponikile Al. [Imposta 2.708,65
18/02/16 3.2R%,B6 2.641.88 B2 BE1,21 ——
otale Imposta
_ 6,79 315 | Escluso Avt 581,21
Spese Varie/Ballo
Totale Documento €;
3.288,538
Spese Incasso
3,269,686
Trasporto a cura del Variazjoni di Destinazione Luogo di Destinazione
Dmmms D DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
EIPARAZTONE
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporta N, Coili Firma del Destinatario
data ora 93’00
COTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVEDOVUTO - 85 e e 1o B SR 0 ol nle S e L SR TR T Ty
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Tipe Documento N. Foglio 20/5

—F%RA 1. VIA C.BATTIBTI €57

Part. Iva/Cod. Fisc. 74100 TARANTO
00146330733 00146330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
VS. PROT.3634/UT | B Vs
DEL 26/02/2016
V5. C.I.G. X2ZA1857B58
V5. DIT 59
N5. DOT 107
LAVORI SUL V6 AUTOBUS MERCELES
TELAIO WwWH62804.313103283 C/505
MAG300 CASSETTA MEDICA PRIMO S0CCO 1 36,00 38,00
80 COME DA ADEGUAMENTO
904412886 FANALE INGOMBRO LATERALE 1 21,61 30,0 15,13
42562610 TRASFORMATORE PER NECN 2 391,55 53,0 IDZ,40
786-3255 LAMPADA NECN 24V 3 76,12 30,0 160,00
ADESIVQ LIMITE VELOCITA® 2 4,50 2,00
18118390 LAMPADA B 5,64 30,0 31,58
16730295 LAMPADA AD INCANDESCENZA Z 21,71 30,0 30,39
oPESE DI AGENZIA 1 10,00 10,00
(PER REVISIONE PERIODICA)
RIMBORGD GPEGE ART.1%5 DFR 633/72 1 66,79 66,79
(PER REVIGIONE PERIODICA)
PRECOLLAUDO 1 58,00 98,00
LAVORO DI PREPARAZIONE PER
REIMMATRICOLAZIORE CON POSA
E RIMOZICNE DA PONTE MOBILE
PER CONTROLLO INTEGRITA™ OR-
GANI STERZO E COMPONENTI MEC-
CANICI. %% SEGUE %K Azienda per fa n;ob%lta n:i'arce_iar di Taranto
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio prota. T \ ™~ [Totale Imponibile
Scadenze Totale Merce Imponibile Al Imrﬂ}s‘,t,j'!; MAR'_ZMB_
AD Amm.je Delegato Ci
[S  Oiretlore Generale Tptale Imposta
DA Direltors Amminisizelive |
DT  Direttore Tecnico i

CM Commerdizle ! Markeling '%me Document

UCB Conlabilita Bitarcio
UES EsercziofSosta

o€:

UIS  Informatica / Stalistica
UMT  Manwenzione f Tegnica

URE RicJrse timene
UAG Afizd Gan-RRRR_SHSTRY

Trasporto a cura del

|:|MITTENTE |:| DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destigpiolig i, Ragioneria
STQ Staft Qualita

nmoofoonioo

Causale del Trasporto

Firma del Conduacente

Aspetto esteriore dei beni

Inizio Trasporte

data

ora

N. Colli

Firma del Destinatario

CONTRIBUTG CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

Ai sensi dell’art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sone conservati nel nostro archivie informatico ¢ saranno utilizzati
dalla ns. societ per uso amministrativo derivante dalla ns. atbvitd. Ai sensi della legge, Lei ha diritto di conoscere, aggiomare, cancellare rettificare
o opporsi allutilizzo degli stessi, se tratt in viclazione di legge.
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IVECO ASTRA ITALIA HE LAVORA
TR CIE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) —
CHCIOD Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 /AgiRa\ 1 o
REVISIONE VEICOL| Cod. Fisc. € Partita VA 02151920739 Lt)) RINA &
Canoeaelons n, TA022/89 Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it . tams Gusits Corcalo
Documento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
e Toai? del—20/62/2616 1661 AM.A.T. SPA
FATEURA 2 VIA C.BATTISTI 657
. e FEnd M, =
P IS 74100 TARANTD
——H0H46330733—60H46330733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
PREGENTAZIONE PRESSO MCTC DI
TARANTOQ CON SUCCESSIVA CONSEGN
VOSTRA STABILIMENTO AMAT.
1 200,00 200,00
LAVORO DI RIPRISTINO FUNZIONA-
LITA® IMPIANTO ELETTRICO ILLU-
HINAZIONE INTERNA EI} ESTERNA
CON SOSTITUZIONE LAMPADE E COM
PONENTI RISULTATI OSSIDATI E
CON CIRCUITI IN GORTO.
{ORE LAVORATIVE) 7 20,00 140,00
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
| come eonvenuto
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |Imposta 1.111 . 29
29/02/16 1 » 34.1 2 OB 1 - 044, 50 22 229 2 79 Totale Imposta
Sposc Varie/Hollo 66,79 $15| Escluso Art 229,79
Totale Documento €:
')'1"\. Vi
Spese Incasso N' Rlc-ml N- 'VA /j 7 1‘341’08
DATA DI REGISTR. ./ Z/03./£4.]
- 1.-341,08
Trasporto a cura dei Variazioni di Destinazione Luego di Destinazione
[:IMITTENTE l:l DESTINATARIO
Causale del Trasporto Firma del Conducente
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N, Colli Firma del Destinataric
data ora
CONTRIBUTO CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO  Ga5s s eotaesh per 1150, Aemimiriotintive derhants doin ha et A s G Somee Lot T Sl 6 oo oa e e et ccare
o opporsi all'utilizzo degli stessi, se tratt in violazione di legge.




17/03/2016

FATTURA | DATA | BUS
219 29/02/2016
54020001 914,37
54030001 24,13
55290001 68,00 134,79
66060008 38,00
55290001 66,79
AMMO 0,00
X2A1857B58 CIG
21473|COD.FORN |
0,00|IMPON.AMM.22%
1.044,50|IMPON.22%
1.044,50|TOT.IMPON.
66,79|ART.15
229,79(IMPOSTA
1.341,08[TOTALE FT.

V.G.
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ocumento N. _ Cod. Cliente DESTINATARIO 7 5
719 del  28/02/2016 1561 AM.A.T. SEA ff,;jﬁ,
po Documento N. Foglio "ﬁig
TTTERETURA 1 VIA C.BATTISTI 657
' 74100 TARANTO
__.QQ_lﬂEEL'?ﬁHTT_!?. nﬁl&lﬁ?}{ﬂ'—i‘f&
OD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZQ SCONTO IMPORTC
VS. FROT.3634/UT -BU»S
DEL 26/02/2016
VG. C.I.G. X2A1B57RE8
Vo. DT 58
NE. DDT 107 .
LAVORI SUL V5 AUTOBUS MERCEDES
TELAIOQ WWBEER04313103283 G805
MAG300 CASSETTA MEDICA PRIMO SQCCO 1 38,00 48,00
&0 COME DA ADEGUAMENTO
929441288 FANALE INGOMBRO LATERALE 1 21,81 30,0 15,13
42562610 TRASFORMATORE PER NECH b4 321,55 55,0 352,40
786-3260 LAMPADA WEON 24V 3 76,18 30,0 160.00
ADESIVO LIMITE VELOCITA® 2 4,50 2,00
18118390 LAMPADA B 5,64 30,0 31.58
16739295 LAMPADA AD INCAMDESCERZA 2 21,71 30.0 20,38
SPESE DI AGENZIA 1 10,00 10,00
(PER REVISIONE PERIODICA)
RIMBORSO SPESE ART.15 DPR 633/72 1 66,73 66,79
{PER REVISIONE PERIODICA)
PRECOLLAUDO 1 58,00 58,00
LAVORO DI PREPARAZIONE PER
REIMMATRICOLAZIONE COH FOSA
¥ RIMOZIONE DA PONTE MCEILE
PER CONTROLLGQ INTEGRITA® OR-
GANI STERZQ E COMPONENTI MEC- ) .
GAHICI ’ hi?nd&Mama di Taranto
#¥ SEGUE ¥k [InC
ondivioni di Pagamento Banca di appoggio oL a, f'[ l U Totale Impenibile
14L-MAD 210
Scadenze Totale Merce Imponibile Impdste——— &V
&9 rmmre Delegato O
05 Diretlore Generafe Totale Imposia
DA D;re!lomlT\mrr.finistrelivo o
DT Direfiore Tetnizo Ci
Spese Varie/Bollo alf  Conira =
Hé& éﬂfnmerci:le{ Metkefing Totele Documento €;
UCB Cordabifté Bitancia o
amizio f Sosta
Spese Incasso gIESS E:fa:vaﬁw:Staﬁgim o
UWT. idaauenzione Meenitz | D
URU Rt arse Umane 0
BAS Afld Gen PRRE.LENSTM,—
rasporto a cura del Variazioni di Destinazione Luogo di Destiﬁﬁéio%ﬁmio Ragioneis p
:'M]TI‘ENTE ]:l DESTINATARIO ST0° Siaff Qualils s,-_~,
ausale del Trasporto Firme del Conducénte D.
spetto esteriore dei beni Inizia Trasporto N. Colii Firma del Destinatario
data ora

-ONTRIBUTG CONAI ASSOLTO OVE DOYUTO

Al sensi dell'art, 13 del DLGS 196 dcl
dalla ns. socittd per uso amministra
o opporsi all'utilizze depli stessi,

30G/06/2003. La informiame che i swoi dati sono conservat niel nostro archivie informatico & saranno utilizzat

tivg dervante dalla ns, attivith. Al senst della Jepas, lei ha dintto di congscere, aggiomare, cancellare rettificare
se fratli in violazione di Jegpe.




VIS T : ”

UFFICID CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ording e contratto‘

UFFICIO PERSONALE

verifica visite dj acceriamento sanitario de! personale - i
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

Pata scadenza pagamento

-

oATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO. MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
-per supervisione {Contr. Rep. n. ) del
IDATA {FIRMA 1
Delib. C.A. n. del
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA ’
Veﬁﬁrﬁﬂéti'c_o'ﬁtétﬁli Dem;' C.A n. del

data scadenza pagamento indicata in fatiura

|Data-scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSAEILE
DATA FIRMA DET RESPONSABILE L RESP. UNITA' TECNICA
) per supervisione
IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione '
1DATA TFIRMA

- UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagam‘ento

~

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

verifica conferimento incarico
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RINA &3

m Sito Internet: www.officinepichieriit Indirizzo email: commerciale@officinepichierri.it B S e
:umento N. Cod. Cliente DESTINATARIO
TPomd del—28/02/2046— 1661 AM.A.T. SPA
TRBfLE R 2 VIA C.BATTISTI 657
74100 TARANTO
00146330753 06146330733
JD. ARTICOLOD DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
PRESERTAZIONE PRESSO MCIC DI
TARARTD COH BUCCESEIVA CONBEGH
VOOTRA ETABILIMENTO AMAT.
1 200,00 200,00
LAVORD DI RIPRISTIND FUNZIONA-
LITA" IMPIANTO ELETTRICO ILIN-
HIBAZIONE INTERNA ED ESTERHA
CON BOSTITUZIONE LAMPADE E COH
EONENTT RIGULTATI OSSIDATI K
O CIRGHTIE IN GORTO.
(ORE LAVORATIVE) 7 20,00 140,00
ondizioni di Pagamento Banca di appoggio Totale Imponibile
come conyemito
Scadenze Totale Merce Imponibile Al |lmposta 1'111,29
29/02/16 1 - 341,08 1-.044, 50 22 228 ] 79 Totale Imposta
Spese Varic/Bollo 66,79 $15] Escluso Art 223,73
Totale Documento €:;
_ )’i:\ L .
Spese Incasso N. F"C-.m. N IVA /'D / 1'134:1’05
DATA D ReGBTRL, / 2/03 [ /4]
] 1.341,08

rasporic a cura del

i MITTENTE l:l DESTINATARIO

Variazioni di Destinazione

Luogo di Destinazione

Zausale del Trasporto

Firmsz del Conducente

sspetto esteriore dei beni

Inizic Trasporto N. Colli

data ora

Firma del Destinatario

CORTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

o opporsi all'utilizzo deglh stessi, se watt in violaziene di lepae.

Ai sensi del'art. 13 del DLGS 196 del 30/06/2003. La informiamo che i suoi dati sono conservat nel nostro archivio informatico e saranno utilizzat
dalla nz. sorield per uso amministrativo derivante dalla ns, atdvita. Al sensi delln legee, Lei ha diritio di conescere, aggiornare, cancellare regificare




UFFICIO CONTRATTI E ACQUIST]
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n°

Data scadenza pagamento

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*® det

Data scadenza pagamento

K]

DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO -
verifica quantita, documenti e condizionl contrattuali
IL RESP, UNITA' CONTRATTI »
per supervisione Contr. Rep. n. - del —
DATA FIRMA
Delib. C.A. n, del A
Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Deliti. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

y

data scadenza dj pagarnento pres%ﬁ\ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
0y _ - ]
D’-“,‘T N T RMADEL RES BILE - IL RESP. UNITA' TECNICA
1 per supervisione .
IL RESP. UNITA" COMBILITA“E\BILANCIO- A|[PATA © [FIRMADEL RESPONSABILE -
§T supervisione
IDATA FIRMA ' ~
A7 . H-nold W N

FICIO TECNICO
verifica petfetia esecuzione favori

{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 supervisiong
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
L{k| g0t L
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico ™\
Conferimento del ........cooviieecenccei Prof..ooi e /{MIU/L\O/OUO kﬂ )
IL. CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. : \/ n
JDATA FIRMA
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Azienda per la Mobilita nell’Area di Taranto
AREA TECNICA —fIGRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE
N° FATTURA: 219 DEL 29/02116 - DITTA: PICHIERRI — BUS: MERCEDES TELAIO 3283
INTERVENTO DI: PRECOLLAUDO E COLLAUDO
IMPORTO FATTURA: € 1.111,20

STENA Qp
o U ey T

k)
|'.

EE

Ed
F
L]

DOCUMEN-TAZIONE: ; SI/NO| importo € Prot. data

1. Ordine di esecuzione dei lavor” (punto V del- s| 1.111.29 3634 16/02/16
la procedura) ’

2. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro-
cedura, con accluso DDT di trasporto nei casidi | Sl
restituzione dei ricambi sostituiti (il cui elenco &
riportato anche nella SEZ n. 2 del Verbale

3. Elenco ricambi AMAT Gonsegnati al fornitore NO

4. D.D.T. redatto da AMAT di trasferimento del bus S| 59 26/01/16
presso al sede del riparatore ’

5. D.D.T. redatto dalla dltta che ha eseguito

lintervento, di trasferimento del bus presso Ia Si » 107 ?%’02{16
sede AMAT ‘ L “'W i}
1 R T
D.D.T. redatto dalla dltta dei ricambi di risulta Sl » 108 £2/02/15
7. “Verbale di verifica de! reqursn‘i contrattuali” (in | IS
caso di montaggio o fornitura di MOTORE NON PRE\”IST[O h ‘
REVISIONATO) i i ik
8. “Rapporto di ver.lftc:.a!i (“Allegato n. 3" della NO B 1S
procedura i L N I
9. copia della Richiesta di preventivo (punto 1 della pro- | g j 1473 :1.6!01 ,'j'é
cedura) : .
10. copia del preventivo mv:ato dal fornitore (punto lil sl 3512 25!02/16
della procedura) 1
|
11. Altro: ‘f'
‘! 27
j' i:, / !
i
Controllo eseguito da: ROTA data: 31/03/16 - firma... /. /é// .................... |
NOTE: ’




Msna.

Agionda per fa Mobilits nolt Area di larento

Prot. 3434/UT Taranto li_26.02.2014

Spett.le
Lavoro n. 612/P 2015 OFFICINE PICHIERRI ‘
S.S. 7 ter, km 16
74028 SAVA - (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO: bus MERCEDES TELAIO 3283- Ordine di esecuzione dei lavori di PRECOLLAUDO E

e Y oA ABBT BB

Visto che:
a. conD.D.T. AMATn. 59 del 26.01.2014 & stato inviato ns autobus per immatricolazione;
Vs preventivo, pervenuto in data 24.02.2016, assunto al prot. 3512 del 25.02.2016, indica il
costo dell'interventoin € 1.111,22 + IVA, di cui € 340,00 per la mancdopera ed € 771,29 per i
ricambi occorrenti;

Tanto premesso, con la presente si emetie l'ordine di esecuzione dei lavori alle seguenti

condizioni:

c. costo dell'intervento: € 1.111,29 + VA, di cui € 340,00 per la manodopera ed € 771,29 per i
ricambi occorrenti;

1. tempo di esecuzione dell'intervente: n. 02 giorni lavorativi dalla data di ricevimento della
presente ;

2. pendle per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, VA
esclusa, fino alla concotrenza del 10% di tale importe. Superato tale limite I' AMAT provvederd
al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessunc esclusec;

3. garanzia sull'intervento: 1 anno;
redozione e softoscrizione del "Verbale di collaudo”: il predetto verbale sard redatto a cura di
AMAT su apposito modello predisposto ed andrd sottoscritto dalle parti al momento della

consegna dei veicolo. Si precisa che la $ezione n. 2 & riferifa alla verifica della consegna dei

ricambi sostituiti di importo superiore a € 100,00 e che la mgndata sottoscrizione del predetto
verbale, con esito positivo, nel giorno della consegna del non consentird la liquidazione
della fattura relativa ai lavori eseguiti.
G/P-D/P _ Il Direttorg\@enerale

| Mod. 3/2015 - AT "Ordine di esecuzione deilavori " I Data: 13/7/2015 | Rev. 0] |




]

EEDWTF_ Dita, Dizencenza, Dormicitio o Ressdenza, Partita A

B

DOCUMENTO DI TRASPORTO

_ } (D.d.t.) orr 472 der 14021995 - D.PR. 696 del 21.12.1996
G C__- _," 0 / n' ﬂ, [\ |
Lzinga per |2 Mobilita nell/Area di Taranto SpA N P, g ot | WO H (’l‘ 'Ig :
74191 TARANTO » Vi Cesare Batsli, 657 - .

Tel. 099.73561 - FB)E 099.7794247 a mezzo:
s  Partitalva 001@6330733 , ] vettore { ] cedente [ 1 cessionario
CESSJONARI% D\na Dipandagza, 'Plamlcll\uaﬁasadcnza Pan{u I\M /IJ LUOGSO Df DESTINAZIONE (59 diversd datfingnizzodel cessionano) E VARIAZION!

\ ok T"‘ [Q |r’ ( P f{«_\{/tm - ‘ R ]
e A Ara 77 ;
f,d {/ /7 {0, : |
_i
, r I |
cA DEL TRASPORTO h Q VS ORD. M. BEL D in conto ;.

WT ) )/{ L'Ub \ [/ 0 [ asawo

DESORlZlONE DEI BENI {natura e qualitd) IMPORTO "+

5

o’ O")N\

f&’?[@ ((,,ly/{

@/‘Ff\!"\ .

Veldo o ﬂo”f

‘ :QL(I‘ ool L '@‘/[J‘p Lo

——————

4 A

21¢ Ll

e e AR . .

(0% U >

\ ;

ASPETTO ESTERJORE

NG

VEITORE mtta. Domicilio o-Residenza

TOTALE €

///'

Il||'| "/

[
DATA QF: F‘ﬁ’M DEL SDUCINTE
Consegna o inizio trasporto @ mezzo cedente ) i f Lf | 7 e e //7//
cessionario e R // /V’:f ;9 1 ., .-,(

ANNOTAZIONT - VARIAZEGHI

NU?- ERO PR[I.ITISSNO .

I

Bufell

661203023 (2

1] Selo in casd di utiizzp in sestituziane deifa certif rcam iscale.

{
2) Al sensidelfan. 3, comma 2, del D.RR. 491/97 ¢ suocess#y ificazion
K




ATTENZIONE:

| fogli di questo bollettario sone in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazion
sottostanti «a foglio singalo» e non a ricalgo,

DICHIARAZIONI
al sensi dell'art, 39 delia Legge 298/1974, dellart, 1 del DM, 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 3.500

il sottoseritto, titelare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n. .
dichiara che le seguenti cose sono {*):

2 di sua proprieta; 0 da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
2 da esso prodette o vendute; £ tenute in deposito in relazione al contratto di depositc o
I prese in comodato; ad un contratto di mandato ad acquistare o a vendere.

0 prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PRGPRIC
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUFERIORE A KG 3.500

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

Cldi sua proprietd; [ prese in comodato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporto cccasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile de! titolare
{0 del suo legale rappresentante}

(*) Dichiarare "lpotesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - la dichiarazicne B) va fatta anchs nel caso the il trasporto, oltre che essere cecasionsle, comprende cose che rientrane fra quelle previste nella
licenza & va quindi aggiunta a quella di cui alla leltera A).




, CEDENTE: Dina, Dipandenza, Gomicillo o Residenza, Parita [vA
.

- = PICHIERRB! =n
OFriC-iNC- P fi Infusiriali
026 SAVA (TA)
43 - Fax (1699722048
21519207389

Riparaziopi Veico
Contrada’ Commenda 273 - 74
Tel 092.97455
Cod. Fise. @ P VA D

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) oer. 472 del 14.08.1995 - D.PR. 695 del 21.12.1996

N: 7/ b& del mgi 4l /4

a mezzo: )
7 vettore' (] cedente cessionario

CESSIONARIG: Dsttss, Thpendenza, Domicilio o Ressienza, Parina VA

IS AN sfp

LUOGD D1 DESTINAZIORE a5 dverso dalncnzm del cessonano) £ VARIAZON

i NS M

Jia C- BrSish

=

ﬁ{\pﬂ( =

AUSKIE DEL TRASPORTO

N’J N(L\r.a e { WP

DESCRIZIONE DE) BENI {natura e qualitd)

J4- NG e A

VS, ORD. M.

[ inconto

[T} asaldo

AT NBreass CAnllo

Tauvo WWB 723045434071 ¥ 3

TOTALE €
. RS R
SR cedente Qav ora g CONDUCENTE
Consegna o inizio trasporto a mezzo - m— ‘P ?‘L'L? )‘5 l UP |L b . ]é ':/Q,
ANROTAZI0N - VARIAZION M ' NUMERD FROGRESSIVD = jRMA DEL CESSIONARID .

1607CD33

1) Sola In caso df uthizo in sastituzione deliz certificazione fiscaie,
{2) Ai sensi delf'art. 3, comma 2, def D.AR. 441/97 e successive modificazioni,




) ATTENZIONE: I N T o
1 fogli i questo hollettario- sorio in.carta chimica autoricalgante.. . -~ ' T 77| -
Per non produrre involontarie” trascrizioni, i prega_di compliare le dichiarazionl
sottostantl «@ fogllo singolo» € non a ricalco. .

‘. -’\ o : ’ ) .. .

DICHIARAZIONI L
ai sensi dell'art, 39 della Legge 288/1974, dell'art. 1 del D.M. 13:.4; 79 e della Legge 13?/1987 |
A) TRASPORTO DI COSE IN CONTQ PROPRIO (- [
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A HG: 3. 500 - oo

Il sottoscritto, titolare di licenza aﬂautotrasporto di cose in cohito propno [ T LR . . .
dichiara che le seguenti cose So (*); - - e /
o disua propneté e B b da £550 elaborate. trasformate riparate o s;mlh 1 i3 &)
0 da esso prodotte o vendute - - tenute iy dep05|to in relazione al contratto d deposito o

4.1 ¢ ad un contratto di mandato ad acqwstare oa vendere,

Q prese in comedato;”
Q prese in Iocaﬁor;é: -
! Firma (sggibile del titolare
- {0 del suo legale reppresentante)

LY .- W, b ! P

\!‘.' ,

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

I sottosczittq, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio n,

| -
»

1
dichiara che le seguenti cose sono (*):

s

0 di sua proprietd; - o pese in como‘gato o prese in locaﬂane e - )
' i I IR i
e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze ‘
_"
I
rd —
~ . ¥ ' 1
. [ .
T R o - Firma leggjbile del titolare -
" (o del suo lepa'e rappresentante)
.' _
\ M 4y . ot ’
' D\ct‘dararellpcteﬂole“iﬁntesiche ncorronu \ “' S ) ,/

5

NB - dighléraiione BY va fattd anthe’ el casa che il {rasporto, oltre che essere occas[nnare, comprenue cose che rientrano fra quelle previste
nelia lieenza e va quindi aggiunts & quela di cul alla lettera A},




“ CEDENTE: Ditia, Dipendenza, Doricitio 0 Residenza, Partia VA

£ PICHIERR o
Velcoli Industriall

ia78 74028 SAVA (TA)
Fax 006.9722049
03151920738

QFFIC! M .
Riparazioni
Contrada Corftrian
| 5], N60.0T746043 -
Cod, Fisc. e P IVA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) p.er 472 el 14.08.1995 - DR, 696 del 21.12.1986

N.ﬁg‘dﬂulﬂqz b ?FQ

] vettore [ cedente 2] cessionario

CESSHINARIC: Dirta, Dipendenza, Domicitio o Residenza, Partita VA

ASLYS  <t.

LU0GO DI DESTINAZIONE (se diverso calindirizm del cossionavio) E VARIAZIONI

Y

ir C '&JG3S<3

e et

CfJSALE OEL TRASFORTO

AS3mae LOGA WD 618013430

VS. ORD. N,

TOTALE €

Consegna o inizio trasporto a mezzo ceqente_
cesgionario

i%fd rub )

ANNUTAZIONS = VARIAZIONI

400 L) r&wﬁm“m

HUMERD Pffl)m FIRMA DEL CESSIONARO

1607CD33

(1) Solo In caso dl utliize in sostinzione defla certificaziona fiscale,
{2) Al sensf dell'an. 3, comma 2, del D.RR, 441/97 e suecesshe modificazion.



R - S A1TENZIONE e ' - T
: I fogli di questo bollettano sono in carta chimica autorlcalcante N T il N
Per non produire involontarie trascrizioni, si prega di compllare le dichiarazioni . -
.| . sottostanti «a foglio singolo» € non a ricalco. N T

e - N
1 v " .
i | 2 4 vt

DICHIARAZIONI ot A
ai sensi deli'art. 39 delia Legge 298/1974, dell'art. 1 del D.M. 13.4:(79)9 de[l'a"- Legge-132/1987,

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO - folg
. PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG.'3. 500 .-

N soridseritto, folare i licenza all ‘autotrasporto di cose in conto propfion, .. 1 i . -
dlchIara the le seguentl cose sono (*): T . ’

1..'.—'.1; .- -
!

o di sua pmpﬂFté; :- Qda esso elaborate trasformate nparate 9 slmill.

o da esso prodotte o vendute; "' tenute i deposno in relazu)ne al oontra:to di depositoo - ¥ -

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

o prese in locdzione;  ° :
Firma leggibile del titofare

{0 del suo legale rappresentante)

i B} TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPR[6 .
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3,500

Il sottoscritto, titclare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propsio n.

' S,

dichiara che le seguenti cose sono (*): K '

O di sua proprietd; 0 prese in comodato; o prese in locazione;

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze

Firma laggghile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

™~ 1
" 1
\- T B )
\ e .
B Dmmammllpoteslolelpoteslchenmrmno A AR

" NB - dichiarezione B va ftta anche nel casa che i r:asporm. gitre che essere oocaslnnala. comprende tose che rientrano fra quele. prevme
nella licenza e va quindi agglunta 2 quella di cui alla lettera A,

.




“VERBALE DI COLLAUDO"
(Punto "“VI" della procedural)

Bus 613
(BUS TELAIO 3283 - PRECOLLAUDO E COLLAUDO)

Il giorno 2-922@% alle ore ..... SL"; ...... . presso la sede AMAT , si procede dlla redazione
del "Verbale di collaudo” inerente i lavori indiéoﬁ in intestazione, eseguiti  dalla
ditta PICHIERRI, autorizzati con “Or&ine di esecuzione dei lavori” PROT. 3634/UT DEL
26.02.2016. |

Sono presenti:

- per AMAT: ...... ettt ea et eaeeeteeeeeareenenteeeeeieteteeitnetasaerean , in possesso del profilo
professionale di “...................... e raraeteeenerariearanaaa, B olo | SRNNUITSURRRIN (min. 205). .
- Per laditta: il Sig. ........... PSPPSR

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITL.

-) Risultati dell'operazione di collaudo:

-) Eventudli osservazioni:

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): m POSITIVO ‘[ ] NEGATIVO

{barrare il caso che ricorre)

Il Rappresentante ?elI’AMAT Il Rappreseny

Mod. 2/2015- AT | "Verbale dicoflaudo” | Data: 13/7/2015 ' Rev. 01 I




G TN = 5.p.A
Aziondo por to Makilild nell Ares ¢ lorenio

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI
{TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSO, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €)
La tabella sottostante, precompilata a cura dell’Area tecnica per quanto atliene

alle colonne q), b), ¢} e d), riporta tutti i ricambi, di importo pari o superioré a 100,00 €, dei
quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostituzione. Gli esiti della verifica

inerente la consegna dei icambi sostituiti sono riportati nella colonna ej:

a ‘ b c d e
. Esito verifica
Pr. Denominazione ricambio Quantita Coslo ricambi sostitulti
) NO
1 TRASFORMATORE NEON 2 352,40 X
2 \ T
3 N
4 AN
° N
¢ N\
’ N\
8 AN
: N\
10 \
11 \\

d

d

yd

vd

e

vd

vd

—
~0

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): &] POSITIVO

(oarrare it caso che ricorre)

Il Raoppresentagfie _?élI'AMAT Il Rappresentq

gFriav




CRUSERY amAlL. €

Azipnduo por fo MaLilits noll' Ares di iarente

Prot. 1473/UT Taranto i 26.01.2016

OFFICINE PICHIERRI
S.S. 7 ter, km 16
- 74028 SAVA — (TA)
Fax n. 099 9722049

OGGETTO{ TELAIO 283 >/ Richiesta di preventivo lavori {autorizzata con nota prot. 1425/UT del
26:0172014).

Con la presente si chiede di produrre, entro TRE giorni lavorativi {(Escluso il sabato)decormrenti

dalla data di consegna del bus, (coincidénfe con quella riportata nel D.D.T. n. 52 del 26.01.2014 )

preventivo di spesa inerente I'intervento di riparazione occorrente per I'eliminazione dell'anomalia
di funzionamento consistente in REIMMATRICOLAZIONE.

a.

® Q200

Il preventivo da produrre dovré contenere:

I'elencazione dei ricambi dei aquali & prevista la sostituzione, con l'indicazione di:
n® di riferimento da catalogo;
denominazione;
prezzo di listino;
sconto commerciale da applicare;
prezo netto;
costo complessivo dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione;
il n° delle ore occorrenti per manodopera;
il costo oraric della manodoperg;
il costo totale per manodoperg;
il costo totale dell'intervento {[manodopera + ricambi) + VA
Con I'accettazione del bus sono formalmente accettate anche ie seguenti condizioni:

penale in caso di ritardata consegna del preventivo: € 50,00/gg per i primi 3 giomi, decorsi i

quali I'azienda deciderd |'affidamento dell'intervento ad altro soggetto, con addebito dei

costi connessi al frasferimento del veicolo;

garanzia sull'intervento: 1 anno;

pendlt per ritardata consegna del veicolo rispetio dlla data indicata nell’ordine dei lavori:

pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusa, fino alla concorrenza del

dlla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso. {
I Co;}b Ul;lh‘él Tecnica

Sig. Gr l/orio Paurini

N

10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvedgrd\ol ritiro del veicolo, addebitando

Mod. 2/2015- AT | “Richiesta di preventivo" | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 I
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Negilghd - TN
kvﬁ f‘“ﬂ ﬂé&r Riparazioni Meccaniche - Carrozzerfa - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali A_\-n‘f _ ¥
PR IVECD ASTRA F1ALIA GHE LAVORA
ORI GViE Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA) > —
Tel. Oif. 099.9745843 - Uff. Revisioni 099.9721910 - Tel. / Fax 099.9722049 /A% e
REVISIONE VEICOLI Cod. Fisc, e Partita [VA 02151920739 : @i RINA &
Gongsaelony n Trazass Sito Internet: www.officinepichierri.it Indirizzo email: commerciale@officinepichiemiit  “oi®? B ccwi
Documento N. . Cad. Cliente DESTINATARIO
131 del  24/02/2018 1681 AM. AT, BPA
Tipe Documento N. Foglic
PREVENTIVO 1 VIA C.BATTISTI €57
Part. Iva/Cod. Fisc. 743100 TERANTD
QOI4E330733 00148330733 ’
CQOD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO
LAVORT BUL V5 AUTOBUS MERCEDES .0
TELAID WWEGZE04313103283 C/E08
MAGIOO CASTETTA WEDICA PRIW0O S0CCOR i 38,00 L A8.00
S0 COME DA ADEGRIAMENTO
SP441208 FANALE THCOMERO LATERALE 1 23.81 2I0.0 15,13
42562610 TRASFORMATORE FER BECH Z 51,86 550 52, 40
TU6-3200 LAMPATS HEDH 24V 3 T6.19 30,0 180,00
ADESIVO LIMITE VELGOITA = 4,5 -« .0 8.G0
18118500 TAMPADA . a2 .64 0.0 o1.58
16730295 LAMPADA AD INMCANDESCENZA 2 21,71 200 B G
EUEEE T AGENZIA 1 10.00 Re 10,040
(PER REVISIONE FERIODICA)Y
RIMEORZ0 EPESE ART.15 DIR £33/72 1 66,79 .0 o879
: (PER REVISIONE FERIODICAY
i FRECOLIAUTD 1 BR_GO 0 o8, (0
X TAVORG I PREPARAZIONE PER .0
REIMATRICOIAZIONE G0N BOSA
E EINOZIONE DA FOSTTE HOBILE .4
PER CONTROLLIO INTEGRITA™ OR- '
GANI STERZD E ((MPUNENTI MEC- -0
; CANICT. )
; PRECENTAZIONE PREBED HMOTC DI Ry
! TARARTO CON SUCCESEIVA CONSEMH
VOSTRA CTARTLIMENTD AMAT. 4]
1 200,00 -0 20000
TAVOFED DI RIPRIGTINDG FUNZIONA- .Q
W% SEGHE &t
e At
Condizioni di Pagamento Banca di appoggio Azfenda pes s s neﬂ'aread«’ram;g‘goml: Imponibile
he N -2 B
Scadenze Totale Meree Imponibile Al [bppasta D O
del 2 5 FEB ZU]S Totale Imposta
AD  Amm.ce Delegata O
Spese Varie/Bollo DG Diretiore Generale =
DA Diretiore Amministrativo Eota]e Documento €:
BZP DireﬂrfeTeuﬁeo
2 .
Spese Incasso UCM Acgﬁlmne:ucagffahl{ﬂarksmg
UCB  Contabiitd Bilancie 0
H!ES Fs‘emizinSosfa_ ] 0
‘Trasporto a cura del ) Variazioni di Destinazione Luogo di Dwﬁaﬁﬁx&gﬂzﬁ%ﬂ’ ESJ'ETZ&HSEFM =
D.\m‘rzma |:| DESTINATARIO URU " Risarse Umans o
Causale d-cl Trasperto Firma del ?I&%!dulﬁ‘ﬁ.ao ﬁag‘ign.e[fa‘ i omﬁj
: STQ. Ste? Quakta =
Aspetto esteriore dei beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del DesB"natarin
data ora
CONTRIBUTO CONAI ASSCLTO OVE DOVUTO f%:;j%jﬁﬁ%}{%ﬁﬂ%ﬁﬁ;ﬂ& Senel el ezge, Loi s A0 61 SoRSSoraes HaemARS canaTare rem e




0 “ CRTy [ \3‘4‘
F40Y OFFICINE PICHIE RRI.. |/
?é?; 4. aliLE Y

/
s Riparazioni Meccaniche - Carrozzeria - Elettrauto - Magazzino Ricambi Veicoli Industriali -,},% ®
7R IVECD ASTRA rrnunpglfsﬂli..wom
= Contrada Commenda, 273 - 74028 SAVA (TA)

s Tel. Off. 099.9746843 - Uff. Revisioni 099.9721210 - Tel. / Fax 099.9722040 : R,
REVISIONE VEICOL Cod. Fisc. e Partita IVA 02151920739 ¢ RINA &
OFFICIMA AUTORDZATA . . . . o e 4 .. . . . . N . Bostor
Canzassiona n. TAOZ2/34 : Sito Internet: www.ofiicinepichiemi.it ‘Indirizzo email: commerciale@oificinepichierr.it HevTat i !
Documenta N. Cod. Cliente DESTINATARIO

131 del  24/02/2018 1561 AWM. AT, SPA

Tipe Documento N. Foglio

PREVENTIVD P VIA CG.PATTISTI 657
Part. lva/Cod. Fisc. 7419{} TARAH‘I‘G

00148330733 OG1483230733
COD. ARTICOLO DESCRIZIONE QT. PREZZO SCONTO IMPORTO

LITA® IMPIAMTG ELETTRICD ILLU-
MINAZIOME INTERNA ED ESTERNA -0
CON COSTITUZIOME LAMPADE E COM
PONENTI RISULTATT OSSIDATI E .0
CON CIRCUITI IN CORTO.
{ORE LAVORATIVES T 26,00 L0 14G.00
Condizioni di Pagaments Banca di appoggic Totale Imponibile
wme conwemito
Scadenze Totale Merce Imponibile Al. [Impoesta 1.111.29
A/M0e/16 1.541.08 1,044,500 24 223,72 Torale Tmposta
_ 56.72 318  [Eacluso Art 223,78
Spese Varie/Bollo
Totale Documento €:
1.341.05
Spese [ncasso
1,341,608
Trasporto a cura del Variazion{ di Destinazione Luogo ¢i Destinezione

Dmm‘ﬁms D DESTINATARIO
Causale del Trasporto ‘ Firma del Conducente
LPARAZTONE
Aspelts esteriore def beni Inizio Trasporto N. Colli Firma del Destinatario

data ora EG'DG
CONTRIBUTO CONAI ASSOLFO OVE DOVUTO Qm:g;d%%:«i:o ‘;f;‘gijfgg‘gé’gﬁﬁg d’:‘g‘;fﬂ“zm% O S Y T SR TP, b Informatic ¢ Sarsanc uizay




