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AZIENDA PER LA MOBILITA' NELL'AREA DI TARANTO S.p.A. 4

Sede legale ed ammmlstratn?a 174100 TARANTO - Via C. Battisti, 657

Telefono 09973561 (5 linge urbanL) Fax 0997794247

Codice fiscale, Parfita IVA ¢ hf di iscrizionz al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capnta Socmle sottoseritto; € 5.497. 272 00 Capnale Sociale versato: €8.381.881,75

.
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23 Ta, . i -t
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™ ORDINATIVO DI PAG’AMENTO Yo ‘
GESTIONE ESERCIZIO | N.ORDINATIYO | DATA | COD.CCASSA | “COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO.

0 1.682 14/1012016 . e 16.975,19

IL CASSIERE "\ [ MERIC SERVICE S.RL.
PAGHERA'

LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO VIA DANTE.219 ’ ,'

A FAVORE DI:
74100 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02264980737

CC 03.18;21.277

DICONSI EURe:  sedicimilanovecentosettantacinque,19

3

PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 90 GIORNI ' g
UNICREDITXXXXXXXX ' "IBAN: IT72E0200815818000004193869

CAUSALE DEL PAGAMENTO

-

RICAMBI E MANUTENZ.BUS

PAGAMENTOQ FATTURE N.

37 CIG 33927054BB, 40 CIG 33927054BB, 41 CIG 33927054BB, 41/F ‘
CIG ZOE18E8491, 42 CIG 33927054BB, 43 CIG 33927054BB, 46 CIG | R
|33927054BB, 47 CIG 33927054BB, 48 CIG 33927054BB, 49/F CIG IMPORTO LORDO . 1697510 | °
|ZE0191DF31, 53/F CIG Z5B19626CE N b uail BN
|61/F CIG Z08197E905 | S TOTALE RITENUTE e 0,00 e

IMPORTO € 16.975,19

e

YU L R
vy -

BANGA MORTE DEf PASCHI DI SIEWA Sph — S
Filiale di TARANTO . CASSA ﬁ,! cassa - a

IMPORTO LORDG.. € /1697519, . £

RISULTANZE = T
. DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00

- € 0,00 ' N
T . PROG. ORDINATIVI EMESSI | : | :

5/12-63/09 _ DISPONIBILITA' € . 0,00 - Ry

COMRABILITA' IL DJRGENTE AMM.‘VO‘ . | - IL DIRE RE




r
4

Z1S

. 3 :
B3ANCA MONTE® DEI'“RASCHI DI SIENA SPA

FILIALE 9601 FARANTO .. o
SIBAN BENEFICIARIC:. I1T72E0200815818000004 193869
SNR.SCT: 19049625 CRO: A1028475873
DATA ORDINE: 24.10.2016

TRANSACTION ID: Al028475673010304815801158001T

ORDINANTE:  AZIENDA PER L& MOBILITA® NELL’AREA DI TA
VIA CESARE BATTIST! &57
. TARANTO
BANCA DEST:  UNICREDIT BANCA SPA DIREZ
5 TA
TARANTE Maena arecra

BENEFICIARIO: MERIC SERVICE SRL

DT REG : 26.10.201¢

IMPORTO: 16.975,19
ﬁbTE: FATT 37 40 41 4IF 42 43 46 47 48
MANDATO NUM. 1682

GRUPPO BANCARIC MONTE PASCHI SIENA - BANCA 1030.¢ ~GRUPPO 1030.



Hetie Ssow/es™

Equitalla Sorvizi SpA

Equitalia

<

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

Identificativo Univoco Richiesta: 201600001437800 Codice Fiscale: 02264980737
Identificativo Pagamento: 1681-1682 Data Inserimento: 14/10/2016 - 10:41
Importo: 29588,82 € Stato Richiesta: Soggetto non inadempiente

Ccodice Utente: TAALT0072

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

Equitalia Servizi S.p.A., gid CNC, costitulto con D.P.R. 2 agosto 1952, n. 1141 e successivamente adeguato con D_P.R. 28 gannalo 1988, n. 44, & la socleth del Gruppo Equitalia in
possesso - per quanto disposto dagli artt. 12 e 24 del decreto del D.P.R. 29 settembre 1973, n. 602, dali‘art. 36 del D.Lgs, 13 aprile 1929, n. 112, dal D.M. 3 settembre 1899, n. 321, & dalfart.
2, comma 1, del Dacreto 22 ottobre 1999 del Direttora Generale de] Dipartimento delle Entrate del Ministero delle Finanze - del dati occorrentl allo svolgimento delle attivita di verifica

menrdnbn dmlla albnde alomalas?



ORDINATIVO DI PAGAMENTO

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

Sede legale ed-amministrativa: 74100 TARANTO - Via C. Battisti, 657
Telefono 09973561 (5 linee urbane) Fax 0997794247

Cadice fiscale, Partita IVA en dl iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto 00146330733
Capita Soctiale sottoscritto: € 5.497.272,00 - Capitale Sociale versato: € 8.381.881,75

GESTIONE ESERCIZIO N. ORDINATI\_IO _ DATA B __C_OD.CASSA COD.CASSA IMPORTO ORDINATIVO
0 1.682 14/10/2016 € 16.975,19
IL CASSIERE MERIC SERVICE S.R.L.
PAGHERA'
LA SOMMA DEL PRESENTE ORDINATICO DI PAGAMENTO ANT
A FAVORE DI: VIAD E.219
74100 TARANTO (TA)
Partita IVA: 02264980737
CC 03.18;21.277
DICONSI EURO: sedicimilanovecentosettantacinque,19
PAGAMENTO: RIMESSA DIRETTA 90 GIORNI
UNICREDITXXXXXXXX IBaN: IT72E0200815818000004193869
CAUSALE DEL PAGAMENTO
RICAMBI E MANUTENZ.BUS s
PAGAMENTO FATTURE N,

37 CIG 33927054BB, 40 CIG 33927054BB, 41 CIG 33927054BB, 41/F
CIG ZOE18E8491, 42 CIG 33927054BB, 43 CIG 33927054BB, 46 CIG
33927054BB, 47 CIG 33927054BB, 48 CIG 33927054BB, 49/F CIG

IMPORTO LORDO

ZE0191DF31, 53/F CIG Z5B19626CE € 16975,19
61/F CIG Z08197E905 TOTALE RITENUTE € 0,00
IMPORTO € © 16975,19
IDENTIFICAT “‘\ ( o
RICHIESTA 5‘1&00
CASSA CASS‘A
IMPORTO LORDO € 16.975,19
RISULTANZE
DELLA GESTIONE DI CASSA PREVISIONE € 0,00
T € 0,00
ESTREMI DELIBERA PROG. ORDINATIVI EMESS]
5/12-63/09 DISPONIBILITA' € 0,00
CONTABILITA' IL DIRIGENTE AMM. VO




GONTRIBUTO AMBIENTALE CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

StampaSud 5.p.a.

MERIC Service S.r.l. T

N (] ] O

INTERNATIONAL
Sede Legale, Dom. Fisc:: i : : imeli i inli sGa
Via Da r;gte, 519 - 74100 Taranto Assistenza e Ricambi per veicoli industriali cerrearo
Sede Operativa:Via G. Cannata, 78 . — 9001:2008
E-mail: mericservice@alice.it - . - (\
Tel./Fax 099.4724304 - P IVA 02264980737 IVECO @sc&wm enmnn 5

Iscr. CCIAA Reg. Imp.TA n. 30374/1999 inisbus

Cap. Soc. € [10.400,00 i.v. -
Documento di Trasporto o Fattura (D.pR. 472196)
SPAZIQ RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA DEL CLIENTE

DESTINATARID
POCMENTE 37 " ng/03/2016 AMAT S.P.A.
TTFOOIDICMENTD ¢ ATTURA VIA C.BATTISTI,657

74100 - TARANTO - T4
Op.: 05 Lista: 130

CODICE INTERND 5 PARTITA IVA / CODICE FISCALE: 0 0 1 L" 6 3 3 0 7 3 3
00146330733 1
CODICE ARTICOLD DESCRIZIONE QUANTITA PRE2ZD SCONTO INPORTO AL
ORDINE ACQUISTO N.MAOOOQOD91
AC156B Pressure Limiting Valve 8 86,00 59,00 314,88 |22

.

-
Azienda por Ja mobiita nalared df Tarante

Prot. n, 5‘6‘45’

‘AMAT Sp.a. - MAGAZZINO RICAMBI 30 MAR. 2m
p Contomnit della fornitura, accettazione ¢ presfipeanio del o B
| duel materiabe (Ods 1°26 del 2 10472004 ‘ AD  Am.re Delegato )
i(\llllilliltllﬂ‘ilL\VR{lA’l\HM Dillil * iF d DG alm ore Gene:;a.ile O
maletuly Sl DA Direflore Amministetjo
' \ : | Ak . 3; Direthcre Tecnico o
) o Dats T y P Apg3lt { Conlrati
[ s it Ganeo .»‘gf;d Oe‘O K botaly UCM Comprerciale / I'L;&sketing S
et conforn G 2 %20 ) UCB ConfbiiBianco |
: - /"é} T Ll UES Esertizio/Sasta o
3 ‘N | et ’/;O UIS  Informatica f Statistiea
5 E ’:P T, UMT  Marttenzione { Tecriga ]
: é o URU  Rissfse {mane G
é UAG Affa_ Gen.‘PP.RR.SIh iSTRIO
g RAG  Uifiic Ragioneria o
2 STQ Staff Quatitz i
2 .t s 2t " . T D
. .o E . . e - - - - . . v [
"CONTRIBUTO .CONAI ASSOLTO. OVE, DOVUTO .~ - ¢ o b '
CONDIZIDN] DI PAGAMENZO BANCA D'APPOGGEID SCONTO
RIMESSA DIRETTA 90 GG.
TR./R.B. TOTALE MERCE BOLLATRATTA INPOMIBILE AL IMPQSTA TOTALE IMPORIBILE
09/0 /20[ 384,15 314,88 314,88 _22 69,27 314,88
SPESEVARE BLONTQ TOTALE IMPOSTA
68,27
SPESE INCASSO TOTALE NETTQ ’ TGTALE DOCUMENTO
384,15
“TRASPORTO A CURADEL: T NARAZIONI D DESTRAZIONE LUCGD 1 DESTINAZIONE
] mnrente (] oest. L ver. Q(O
mﬁnﬁizgﬁgg&m O Vd / \ / FTAMA DEL CONDUCENTE
VENDITA % \
08/03/2016 \P 1/\A
VETTORI: RAGIONE SOCIALE / RESIDENZA O DOMICILIO / DATA E ORA RITRO /O'K\b Y FIRMA
A VISTA 00008 \
ASPETTO ESTERIORE OE| BEN NUMERD COLL)

FIRMA DEL DESTNATARIO U




M_ER | C Semge“_g I .E'

Sede Legale, Dom, Fisc.:

Via Dante, 219 - 74100 Taranto

Sede Operativa;Via G. Cannata, 78

E-mail: mericservice@alice.it

Tel/Fax 0994724304 - P IVA 02264980737
Iscr. CCIAA Reg. Imp. TA n. 3037471999

EVECS @ scanm f\ iFju Mootz @ G

trisbus

U

IHTERKATIZNAL
£60
CERTIFICRTO
UMIENISD
DO1F0E

Cap. Soc. € 10.400,00 i.v,

f i o Fattura (DR 47./9.5,1

|

DESTHIATARE
DOCUMENTO N, 37 DEL 09/03/2016 AMAT S.P.A.
TRORRIEI EATTURA VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO - T4
Op.: 05 Lista: 130
CODISE INTERND 5 PARTITA 1A / CODICE FISCALE" 00148330733
00146330733 1
CODIGE ARTICOLO DESCRIZIONE BUANTITA PREZZO SCONTO ‘ INPORTO AL
g ORDINE ACQUISTOD N.MADOCOS1 ‘
s AC156B Pressure Limiting Valve g8 86,00 58,00 314,88 (22
E
2
£
£ s
5 Azienda perfa rhifia ne:rre; o Tarania
: 55
H] Proi.n,
: AMAT Spa - MAGAZZING RICAME]] - Hf?ﬁ—m
¢ Contimiti defla foroitra, secenazione € pres o de | —
L del muneriue (s n°24 del 2 I;‘UU"U)JW ) AD  Anihre Defagain Im}
;l vtk AR I Daray i o DHE e G“ﬂﬁ"&'ﬂ 3 G
} mgterale & E o
' . ju]
H i
! Pt gasico v J,i:d g |
leﬂ i eunifouy 55 -0
. o
E URT  Menotenzianef Yool S
; URE Rissiea limzng o
: YAG Afan Gen PPRR. SU ST
g RAG e Raoiensria o
g ST0 Siaf Dusfiia 1
g M8 e —_———t——— 0
H CDNTRIBUTO CONAI AB‘?OLTO OVE K .
; k
_% . .
¥ maarsE BAUCADAPPOGHD ST
RIMESSA DIRETTA 90 GG. ' .
TH.IR.B. [ vomaLe wewze BOLLATRATA. - LaPONDILE L j TFOSTA JOTALE MPONIBIE
83/08/201 384,15 314,88 314,88 22 68,27 314,88
SPESE kadkE 5C04TO ' TOTALE [\POSTA
69,27
SPESE NEASSD TQTALE KTTTO TOTALE DOCUMENTO
] 384,15
TRASPORTD A CURA DEC ARIAZICH) DY DESTINAZIDHE 1050 1 DESTIAZIONE
O e [T oesr Ovem. %\(0
S T i a / kA D CONTUCENTE
VENDITA Y~ |
09/03/2016 \R&Q 1/ }t
VETTOR): RAGIORE SOCIALE / RESIIEIZAD Dot LD DAAE O ATRD B = [
A _NMISTA 0nnoe

FSPETTO ESTERICAE DE REL)

I KR COLLI

FiHtA DEL DESTRATARD U



UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv, n® del
IL RESF. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n°® del Per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° D del ‘-Z,
Data scadenza pagamento { /
T O~ 056110l 6 _
DATA L'ADD AL RIQCONTRO . - UFFICIO MAGAZZINO
15 GIU. 2016 \ v { N verifica guantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESF: A CO&TRATTI Tl
pet£upervisione o Contr. Rep. n.  ~ - del —
DAT,
j / {ﬁ 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 RESPONSAEBILE
DATS— 20 FIRMA DEL REBP ’ IL. RESP. UNITA' TECNICA -
1 W per supervisione i
IL RESP. UNITA' CONTABILITA BIMNCIO- -[F[PATA = |FIRMA DEL RESPONSABILE -
mupervisione [
“IDATA FerA ﬂ l ‘ \ B

AR,
00p] (P

UFFICIO TECNICO
veriiica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

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

verifica conferimento incarico

Conferimento del .

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

DATA FIRMA




ORD.N.

N. ART.

CLG. ditte DDT | DATA DOC. DESCR. Qurh Ric, Yol Unit Imp.Sconte Imponibile Impasta Totale Pere. Seanto Fartn. | Data Fattura motlvuzione - !
33527054BB |MERIC SERVICE S.R1. 37 09/03/2016 | MADOD01 00002205 VALVOLA LIMITATRICE DI PRESSIONE 491 da 8, 5bar so0| - COE%H €450.12 £314.88) €69.27 €384,15 50,00% | #eseti -
-
s TOTALE| €314.88 €69.27) €813




7

Sede Operativa: 5.5. Appia km. 634+384

74016 MASSAFRA (Ta)
E-mail: mericservice@alice.it

Tel./Fax 099.8851989 - P.1VA 02264980737
Iscr. CCIAA Reg. Imp. TA n.30374/19%9

Cap. Soc. € 10.400,00 i.v.

l
|
l \‘Biede Legale:Via Dante, 219 - 74121 Taranto

RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE) (Legge n. 413 dei 301258 Art. 12 DM, 302 XLV N,

MERIC Serwce S r.l.

U (] (] O

Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali

IVECO @\SGANIA ® E;;Jm Mesoodes Benz

MOORX
@ ;f
irisbus
0148584 /2013

SPAZIC RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA DEL CLIENTE

-

CONTRIBUTO AMBJENTALE CONAI ASSULIO OVE DOVUTO

DESTINATARIO I 7 ﬁ %
DOCLMENTON. b1/F M 12/03/2016 AMAT S.P.A. 4 5 3
01g £
TIPORIDOCWENT® £ ATTURA FISCALE VIA C.BATTISTI,B57 5
74100 - TARANTO - TA H
Op.: 05 Lista: 147 i
5 00146330733 g
CODICE INFERNO PARTITA IVA / CODICE FISCALE: 00146330733 1 g
3
CODICE ARTICOLO DESCRIZIONE QUANTITA PREZZ0 SCONTO IMPORTO AL. %
CONTROLLO DIFFERENZIALE -2
5.R.M0OZZ0 RUOTA POST.DX 2
S.R.PINZA FRENO POST. DX X SOST. E
S0ST.PATTINI FRENO POST. DX 2
SOST,CUSCINETTO RUOTA POST. DX g
PULIZIA MOZZO POST. H
RABBOCCO OLIOQ DIFFERENZIALE §
TOTALE MAND D'OPERA 20 20,00 400,00 (228
SB7180 PINZA FRENO POST. DX 1 550,00 550,00 |22
FCV4296PTS PATTINI FRENO 1 80,00 80,00 |24
2892666 KIT INDIC.DI USURA 1 85,93 | 30,00 0,15 |22
14541900 OLIO DIFF.TRUCK AXLE 3 13,50 40,50 (228
ORDINE C.I.G.N.Z0E18E8491 DEL 09+03-2016 3
PROT.N.4423/UT -~ LAVORO N.96/2016
Targa/Telaio: BUS 231 AZ 522
Azienda per Ia mobjiita nedl'zrea oi Tarano
Prof. n, L‘
de__ 15 MAR Zﬂ‘lﬁ
AD  Amm.re Delegatn 0
0G  Diretore Generate o
DA DietioeAmministatve ¢y
OT  Diretiore Tecricn o
U0l Canmicss ey = AP
m
B Coagen D N RIC.____TN.VA_Z[7/¢
U fns}ﬁ',fn’ifff;:um : S' DATA Dl ReGISTR. 2/ / a3 // b
UMT Manutenzione { Teeicz 3
URU_Risarse Umans g
DA DRGR/ENTD BARGATEAREDG| ) SCONTO
RIMESSA DIRETTA 60 GG. RAG umdoaaf;ﬁg;'smmg
TR./R.B. TOTALE MERGE RSO ] WMPONIBLE: AL IMPOSTA TORENANAE
12/05/201 1.379,39 1.130,65 ul. 130,65 22 248,74 1.130,65
SPESEVARE SCoNT0 TOTALE MPOSTA
248,74
SPESE INCASSD TOTALE NETTO TOTALE DOCUMENTD
1.379,39
TRASPCRTO A CURA DEL- \ARIAZIONT DI DESTINAZIONE LUAGGO DI CESTINAZIONE CORRISPETTIND PAGAT]
1 mrerente ] psst. Cver // )
CAUSALE DEL TRASPORTC
INIZIO TRASPORTD CONSEGNA
VEND ITA C . TO LAVORAZIONE FRMA DEL CONDUCENTE CORRISPETTIVO bfN PAGATO
12/03/2016 ////
VETTORI: RAGIONE SOCIALE f RESIDENZA O DOMICILIO / DATA E ORA RITIRD FIRMA A
. azienda | i el Area di Teranto Sp

4y - Na Cesarc Bettisti, 697

) ‘§§i1‘51 Fax 099.7784247
ol [ 1 OOV1AGAANAY

ASPETTO ESTERICRE DE BEN)

NUMERQ COLU



ll’
¥

!e.Vla Dante, 219 - 74121 Taranto
7
iS

f

tiva: 5.5. Appia km. 634+384
SAFRA (Ta)
rricegrvice@alice.it
99, Egb' 196% - P.IVA 02264980737
\A Rew Imp.TA n, 30374/1999

€ 10.400,00 i.v.

RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE) (_egge n. 413 de1 3012551 A 12 b1, 20se2. KLV .

MERIC @@z‘wg_e’; oI

KO

Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali

FVECS gyiymmvm;ﬁ:;;ﬁ fomns

N/ ['
MOODY
IHTERBAHONAL
CERTICATO
UNIEN ISD
@ MF *
Mercedes Bery
risbus
0148584 /2013

DESTINATARID

k:
17 i
" 4L1/F " 12/03/2018 AMAT S.P.A, ﬁ‘“i’zglg
M0 FATTURA FISCALE VIA C.BATTISTI,657 £
74100 - TARANTO - TA S
Op.: 0B Lista: 147 g
5 , 00146330733 2
iND - PARTITA IVA F CODICE FISCALE: 0 0 1 !‘-]' 8 3 3 0 ? 3 3 1 é
coLo DESCRIZIONE QUANTITA PREZZD SCONTO IMPORYO AL g
TROLLO DIFFERENZIALE ¢
.M0Z20 RUOTA POST.DX E
«PINZA FRENO POST. DX X SOST. B
T.PATTINI FRENO POST. DX 5
T.CUSCINETTO RUOTA POST, DX £
IZIA MOZZ0 POST. z
BOCCO OLIO DIFFERENZIALE g
TOTALE MANG D'OPERA 20 20,00 400,00 |22
SBE7180 PINZA FRENO POST. DX 1 550,00 550,00 |22
FCV4296PTS PATTINI FRENO 1 80,00 80,00 |22
2992666 KIT INDIC.DI USURA 1 85,93 30,00 60,15 |22
14541900 OLIO DIFF.TRUCK AXLE 3 13,50 40,50 122
ORDINE C.TI.G.N.Z0OE18E8S491 DFL 08-03-2016 é
PROT.N.&4423/UT ~-- LAVORO N.S6/2016
g9a/Telaio: BUS 231 AZ 522
Azlenda per lamiohjlita nell'area di Tarsrso
ProL. n, L
s 15 MAR 2015
AD - Amm.fe Delegaty a]
DG Diretiore Generale o
DA Direftore Amminisirativa D
DT Direttore Tacricn (]
gép Appalli f Contrat () REEN
) M Commercige  Mak ! uie
v HEB Contabifta Banein éﬁg S N. RIC,_J r\l_' NA, 7K
.- UES “EsemiziofSogta & § ey s Tl
' “UIS “infomatia { Staidics g‘* DATA DI ReGiST '1‘“-2 /./ (J / ///
UMT Manutenzione { Teonite. g
wET gﬁg RISJ!‘,EE_%%];gL = - SCONTG
; PREFORIPRRR. SINSTRiEy
SSA DIRETTA B0 GG. RAG Uﬁ'cmRagaonnfa o
mln. B, TOTALE MERCE - § 'édLL@MﬁAUUH i O IMPONIBILE AL IMPOSTA TOPE MRNELE
" 1.379,38 1.130,65 1.130,65 22 248,74 1.130,65
. SPLSEVITE SCOKTO TOTALE [MPDSTA
248,74
SPESE INTASSH TOTALE NETTD TOTALE DQCURENTO
1.379,39
“URADEL; \ARIAZIONI Di DESTINAZIONE LUOGE D DESTIHAZIONE CORRISPETTVO PABATS
‘TTE [[] pesr, Over
“4ASPUATD i
‘IEC.?.NEEMC TO L AVO R A Z I ON E FIRMA DEL CONDUCENTE CORRISFETTIVO bl PAGATD
3/2016 .
NE SOTIALE / RESIDENZA 0 DOMICILID / DATA E DRA ATIAC ) . N
e e THOTRAAE AR — T I T S e -

FIORE DEVBERT

RUERD COLEY

FiAMA DEL DEEIHE[AHJV




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizicne, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE

verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

!

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del -
IL RESF. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D.n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO -
verifica quantita, documenti e condizioni conirattuali
IL RESP. UNITA' CONTRATTI -
per supervisione g Conir. 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

DAT@ 2016 FIRMA DEL RE7¢5 m% ‘

IL. RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

—_—

per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTA\SH./I'A' ILPNC]O

[CATA

FIRMA DEL REGPONSABILE .

"IDATA

u?- 040l b FIRMAM

",

UFFICIC TECNICO

\ verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Datz scadenza p‘a(Tnto

Data scadenza pagamento DATA F[RM‘A‘%RESPONSABELE
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Azianda pér la Mobilita nelArea di Taranto % oot [T
AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE

N° FATTURA: 41 DEL 12/03/16 - DITTA: MERIC — BUS: 522

INTERVENTO DI: SOST. PINZA FRENO POST. DX CUSCINETTO PATTINI FRENO

IMPORTO FATTURA: € 1.130,65

DOCUMENTAZIONE: SI/NOj importo € Prot. data

1. Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del- | g 1.130,65 4423 09/03/16
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 | Sl
restituzione dei ricambi sostituiti (il cui elenco &
riportato 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 | g . 128 07/03/16
presso al sede del riparatore

5. D.D.T. redatto dalla ditta che ha eseguito

lintervento, di trasferiftento del bus presso la S| 31| 11/03/16
sede AMAT !]I . ' j
6. D.D.T. redatto dalla ditta dei ricambi dirisuta | NO | i
7. *Verbale di verifica dei, “,requisiti contrattuall’ (in " i IE
caso di montaggio o fornitura di MOTORE NON | PREVISTO |‘
REVISIONATO) |E|ﬁ | r - ,
8. “Rapporto di verifica)] (“Allegato n. 3" della NO L ‘ 3
procedura {ﬂ - N ﬁ -
9. copia della Richiesta cﬁﬁ?‘eyentivc (punto 1 defla pro- | g 4321, 08!03/16
cedura) ;'}i! :
10. copia del preventivo invié}o dal fornitore (punto Ii| S| X 4390 08/03/16
della procedura) [ : \
. £l
11. Altro: 0
7
) .
Controllo eseguito da: ROTA data: 31/03/16 - firma..l '
NOTE: i'f '
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Il Capo unité‘ ing. PELLICORO: data ....
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Aziondu por fo Makilita nefl Area di forento

Prot. 4423/UT Taranto Ii__09.03.2016
Spett.le
MERIC Service s.r.l.
Lavoro n. 96/2016 Viale Cannata, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. 522- Ordine di esecuzione dei lavori di SOSTITUZIONE PINZA FRENO POST.
DX - SOSTITUZIONE CUSCINETTO RUQTA POST. DX — PATTINI FRENO E KIT USURA.,

CiG ZOEASEBLS

Visto che:
a. con nota AMAT prot. 4321/UT del 08.03.20146 & stato richiesto preventivo di spesa tiferito al bus
in oggetto, inviato con D.D.T. n. 128 del 07.03.2016 per lavori di: RUMORE TRASMISSIONE;
b. detto preventivo, pervenuto in data 08.03.2016, assunto al prot, 4390 del 08.03.2016, indical
! costo dell'intervento in € 1.663,45 + IVA, di cui € 400,00 per la manodopera ed € 1.263,45 per

i icambi occotrenti. . .

Tanto premesso e tenuto conto che il ricambio denominato “CUSCINETTO
POSTERIORE" sard fornito da Amat, con la presente si emetie l'ordine di esecuzione dei
lavori alle seguenti condizioni:

i. costo dell'intervento: € 1.130,65 + IVA di cui € 400,00 per la sola manodopera ed €

730,65 per i ricambi;

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

3. penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giormno 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;
garanzia sull'intervento: 1 anno;
redazione e sottoscrizione 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 ailla verifica della consegna
dei ricambi sostitviti di importo superiore a € 100,00 e che la mancata sottoscrizione del
predefto verbale, con esito positivo, nel giorno della consegngy del bus non consentirdl la

%&{ liguidazione della fattura relativa ai lavori eseguiti. f

PER ACCETTAZIONE
|| Direttore gefjgrale
{Ing. Giovanni Matlghecchia)

Societé per Azionl con Soclo unico soggefia a direzione e coordinamento da parle del Comune df Taranto
Via C. Ballist], 57 «74121 Taranto #Tel. 099 73561 Fox 099 7794247 eveb: www.amal.fo.itea-maill: omal@omot.ta.itdegol-mell: omal@pee.omatta.it
Codice Flscale, Parila iva e N® iscriione al Registio delle imprese di Taranto: 00145330733 - Capilale soclale: € 2.340.483,00 interamente versato,




Azicedo per lo Motbilita nell'Ares di larenio

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

(BUS 522 - SOSTITUZIONE PINZA FRENO POSI. DX - SOSTITUZIONE CUSCINETTO RUOTA POST.
DX — PATTINI FRENO E KIT USURA)

Il giorno M[?’{ &9{6 alle ore /‘5’:@ ...... , presso la sede AMAT , si procede dlla redazione

del ‘“Verbale di collaudo” inerente ilavori indicati in intestazione, eseguiti  dalla

ditta MERIC, auforizzati con “Ordine di esecuzione dei lavori" PROT. 4423/UT DEL

09.03.2016.

Sono presenti:

- per AMAT: ... ROERiRE ONSEARD,  eieeceeeean , In possesso del profilo
professionale di “.... &P TECMER e, "_par. L25....... (min. 205). '

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risuitati dell’'operazione di collavdo:

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

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

-) Eventuali osservazioni:

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEL.1): @?osmvo [ ] NEGATIVO

{(barrare il caso che ricorre)

I @pr'sen’ro Te/ﬁll'AMAT esghitante della,ditta

[ Mod. 2/2015- AT | “Verbadle dicollaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 0] |




- Aziendy par ta Motilita noft Ares di lorento

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI
(TUTTI 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 @}, b), ¢) e dJ, riporta tutti i icambi, diimporto pari o superiore a 100,00 €, dei
quali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede la sostifuzione. Gli esiti della verifica

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

a b c d e
Esito verifica

Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi sostituiti
Sl NO

1 PINZA FRENO . 1 550,00 5

2 CUSCINETTO POST. ~ [ AMAT )(

S AN

: A\

5 ?mbg TRENo  REUTUITA o MAGAHNND x (EyiStopE

é L FORVITORE Ha REST\TUITO  Avedr | 2 2 PATT jod) Cans DT ?)L'IIG.

’ N\

° A\

?

v

v

e
v

v

v

v

—
~
W

v

P

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): 'POSITIVO

{barrare il caso che ricorre)

[ ]NEGATIVO

I@bpﬁ%sentonf fjj%mm ol Ropprqig g ’;%]qu:qiﬁo
......... Q -.L/.------..-.]Z.--- -'}.’.':..---------------------------...-;.:'.:-.-. wiiad ‘-f-*.,-.-‘i?‘."}..’.:.‘......
v

| Mod. 2/2015- AT | "Verbole di colloudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |
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" | Azienda Mobilita Area Taranto SpA MERIC SERVICE S.R.L. -
.+ Via Cesare Battisti, 657 VIA DANTE,219
Taranto 74100 TA TARANTO 74100 TA
P.L 001%6330733 C.F. 00146330733 PI. 02264980737 C.F. 02264980737
Nostro Riferimento Data Doc. Numero Doc. Pag.
Ddt Emesso a Fornitore |2016/AEF/000025 09/03/2016 000025

Causale SNOE Scarico Lav Off Ext o Fornit
Deposito SEDE SEDE

Proprietario della merce
Azienda Mobilitd Area Taranto SpA
Via Cesare Battisti, 657
74100 Taranio TA

Luogo di destinazione

05/03/2016 11:47

P.I. 00146330733 CF. 00146330733
Articolo Descrizione UM.| Qta Imponibile | Commessa Bene
00003252 CUSCINETTO MOZZ0 POST. M. 231 PZ 1,00/ € 422,40 71954 0522
Trasporto a cura del Porto Data e Ora Ricevimento

Vettore Indirizzo

Firma

Nr. Colli Aspetto dei Beni Causale Trasporto
0

Firnda Destingtario

CCopia Uff, Magazzino
Copia Uff. Tecnico
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CEDENTE: Ditta, Dipendenza, Domiailio & Residenza, Parita VA

Azienda perfa Mobilita nell’Area di Taranto SpA
74121 TARANTO - Via Cesare Baitisti, 837
o Tl 089.73561 - Fax 099.77G4247
Pariita lva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO.

(D.d.t.) oer. 472 ¢e 14081995 - DR, 695 0l 21.12.1996

N. /f?—g) s PF 10317006 |

a mezzo;
[ vettore [ cedente m cessicnario

CESSIONARIO: Dina, Dipendenza, Domicillo o Residenza, Parltta VA

<

HERIC )

LUDGD [i DESTIRAZIONE {se giverso daflIndiizzo del cessionado) £ YARIAZION

HERQC

VIA DANTE

243'r" t is

A Appa

TARAWTO HUO(6 HASSLTEA
“C. RippesuoUE =

QUANTITA

ol ["Bus 577 QUHOPt TRAQUSHIE

DESCRIZIONE DEI BENI {natura e gualita)

IMPORTO *

\

ASPETTO ESTERIORE DEI BEM N, COLL PESD HG

A sTA

PORTO

TOTALE €

L b1 AN

cadente DATA
Consegna o Inizio trasporto a mezzo

cessionario [ F.’f |O|3H 6 “6 lao

ORA FIRMA DEL CONDU|

I

ANNOTAZION - VARIAZION|

RUMERQ PROGRESSIVO = | FIRMA DELCESW

651203033 (o)

{1) Soln in caso of utilizo In sestituzione dea-criificazione fiscale.

{2] Ai sensi defiart. 3, comma 2, det D.RR. 441/97 e successive modificaziont
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ATTENZIONE; -
I fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante. v
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolos & non a ricalco.

DICHIARAZIONI ‘
al sensi dellart. 30 della Legge 208/1974, dell'art, 1 del D.M, 13.4.79 e della Legge 132/1987

Ay TRASPORTO DI COSE IN CONTG PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

11 sottoscritto, titolare di licenza allautotrasporto di cose in conto proprio n. . R
dichiara che le seguenti cose sono (*):

[ di sua propriet; 0O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;

[ da essc prodotte 0 vendute; 3 tenute in deposito in relazione a! contratto di deposito o
Q prese in comodato; ad un contratte di mandato ad acquistare o a vendere,
O prese in locazione;

Firma leggbile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

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

Il sottoscritto, litolare di ficenza all'autotrasperte di cose in conto proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sono {*);

2 di sua propriet; [ prese in comedato; O prese in locazione,

e ¢ostituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suc legale rappresentante)

{*) Dichiarare I'ipotes! o ke ipotesi che ricorrono,
N.B. - Ladichiarazione By va fata anche nel caso che i trasporta, oltre che essere accasionale. comprende cose che rientrano fra quells previsie nelia
licenza e va quindi aggiunta a quella di cul alla lettera A),



S It R R

.;x CEDENTE Ditta, Dipendenza, Domicllic o Residenza, Partita IVA, Codice Fiscale

E!'F'N"' SERVICE srl
via Dante, 219

74100 TARANTO

Partita IVA.0226498073?

-

DOCUMENTO DI TRASPORTO

.P.R. 472 del 14.08.1996 - D.P.R, 686 del 21.12.1996

N. J,LL wdl 03 12046 |
amezzo: [Jvettore Lleetente L1 cessionario

CESS!IONARIO: Ditta, Dipendenza, Domicilic o Residenza, Partita IVA, Codice Fiscale

SerT AMAT <Pn

LUOGO DI DESTINAZIONE {se diverse dall'indirizze destinatario) E VARIAZION|

Cio <. 34 sc, eSL

[(DEY

Lhiow TAR2ATS

CAUSALE DEL TRASPQRTO

Vol A2S&2

QUANTITAS/

'DESCRIZIONE: DEI BENI (natura e quallta)

VS. ORCINE N. [C] in conto

D a saldo

Z S22 oM i

f‘ E’\-lpﬁ\‘TlA‘{m S AdelUS |

fa¥

tADed E&E'G‘Up\-l :

CoOE DA /O ol B0 !

*f’A'vo:mmﬁ S RISULTA

..D._..

U“ﬂoi(o.osh'-.,_* / T2y T

Ol | :
D

Q&o/(k/ﬂ A 28

ASPETTO ESTERIORE,

Et BEN

VETTORE: ditta; domicilio-o residenza

Cunseano DEEW

PESO KG PORTO
i DATA E'ORA DEL RITIRO

Lied e

FIRMA DEL CONDUCE]

1 §0A

ANNOTAZION| ~ VARIAZION

N. PROGRESSIVD 2]

FIRMA DELCESSIDMy f

o—@n CR308

www.clemeregistri.it

4

[1) Solon casa di utilizzo in sostituzione déila certificazione fiscate,
(21 ATsensl dellart. 3, comma 2 del DP.R 441/97 e succ. modif.




% REL
: ATTENZIONE '
- | fogli di-questa‘mazzetta sou\'\own carta chimica autoricalcante: E‘er non produrre

' involontarie trascrizioni, si prega’di compilare le dichiarazioni sottostdntissa-foglio

,singolo» &.non a ricalco.

DICHIARAZIONI - , > - ;=
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/74, dell'art. 1 del D.M. 13-4- 79
Lo edella Legge132/1987 Foa ik R -

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRIO T v
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CAFiICO SUPEFIIOF\E A KG 3.500

. 1

Il sottoscritto, titolare di licenza aII autotrasporto d| cose in conto proprio

n. ' . — dﬁ:hiara che Ie seguenti cose.sono (*):
O di sua proprieta; - O da esso elaboraie trastormate nparate o simili;
O da esso prodotté o vendute: -~ 0 tenute in deposno in relazione al contratto
; . . di deposito o ad un contratio di mandato
D' prese in comodato; vio" i ad acquistare o a vendere.

O prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

[ PR L

P " n — - 7
Vs

B) TRASPORTO 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 di cose in conto proprio

n. , dichiara che le cose trasportate sono (*):

O disua proprigta; - O prese in comodato; " OO prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

-, - . A

Firma laggibile cel titolare
. {o del suo legale rappresentants)

() Dichiarare l'ipotesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - La dichlarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oltre che essere occasionale, comprende
cose che rlentrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).
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S5.p.A.
Aziondo per fo Mokifita nell Aroa di farento

Prot. 4321 JUT Taranto i 08.03.2014

Spett.le

MERIC Service s.r.l.
Via Dante, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. 522 - Richiesta di preventivo lavori (autorizzata con nota prot. 4250 detl

07.03.20186).

Con la presente si chiede di produrre, entro tre giorni decorrenti dalla data di consegna del

bus (coincidente con quella riportata nel D.D.T. n. 128 del 07.03.201¢), preventivo di spesa inerente

lintervento di riparazione occorrente per I'eliminazione delllanomalia di funzionamento
consistente in RUMORE TRASMISSIONE.

d.

w

©®a 00T

Il preventivo da produrre dovra contenere:
I'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con l'indicazione di:
ne di riferimento da catalogo:;
denominazione;
prezzo dilistino;
sconto commerciale da applicare;
prezzo netto;
costo complessivo dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione:;
il n® delle ore occorrenti per manodoperd;
il costo orario della manodoperq;
il costo totale per manodopera;
il costo totale dell'intervento [manodopera + ricambi) + VA
Ulteriori condizioni da rispettare:
penale in caso di ritardata consegna del preventivo: € 50,00/gg per i primi 3 giorni, decorsi |
guali 'azienda deciderd I'affidamento dell'intervento ad alfro soggetto, con addebito dei
costi connessi al trasferimento del veicolo;
garanzia sull'intervento: 1 anne;
pendli per ritardata consegna del veicolo rispetto alia 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 al ritiro del veicolo, addebitando

dlla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso.

['Mod. 2/2015- AT | "Richiesta di preventivo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




Fax 0997734247 8 Mar 2016 16:48  P001/001
MERIC Service S.r-L Offlcina-RiparazionieﬂlcamPI per veicoll indusiriali
e [ o Costruzione Tubt Alta Prassione
B e S
IWECO eocanmia foomedd SR piva 02264980737 - lson CIAA Reg, Imp. TA R 3037471959 « Cap. Soe. 1040000 ix.
2.8 C
Woradia P insous
Lista g Pag. 1
/Tlpo Documente PR PREVENTIVO Spett, w
: 5 AMAT 5.P.A,
Mumera 9 i Data (8/03/2016
: ViA C.BATTISTI 657
Agarite 74900 - TARANTO - TA
Pagamente  RIMESSA DIRETTA S0 GG,
Barica App. PUC.F, 00146330733 00146330733
Codica Articolo, Dascrizione =UM% Quantila ! Prezzo Sconic Irpoctd
| BUS281M AZ522 P !
, CONTROLLO DIFFERENZIALE } !
| 8.R.MOZZO RUOTA POST.DX c ;
i §.RPINZA FRENO POST. DXPER 8OST. = 1 !
SOST.PATTINI FRENO POST. DX - | ;
! SOST. CUSCINETTO RUOTAPOST.DX | | :
Mﬂ, PULIZIA MOZZO POST. P | ;
® RABBOCCO OLIO DIFFERENZIALE o ; .
NG SBT160 INZA FRENO M231 T049 Togc, nx_ (P21 1,00 550,00 550,001 22
ne  seTzrrm 32 8d,cuseINETTO POST. 0285351 PZ ’ 1,00 710,00 25,00 53zt 22| Adat
FEROD FCVA286PTS " PATTIN} FRENO gF'Z'i 1,00 80,00 Nstio “fa,oog 22
I AXOR POST. I .
2 2002666 ‘ KIT INDIC.DI USURA JPZ | 1,00 86,36 40,00 60,45, 22
OL 14541800 ! OLI0 DIFF . TRUCK AXLE P2 3,00 13,50 40,50 22
NC100 TOTALE ; MANO D'OPERA et B 20,00 20,60 200,00, 22
’ *!mdm!:*ﬂh.‘i.%":: 2 i Tarasto !
1 H A
L
, w LB MAR 2018 _
. = _
= g
[=
o
]
Note TEMPI DI CONSEGNZ GLORMI 2 (DUE) i
o
SR
: PO ‘ .
Tot. Marca 1.663,45 Sconte ST Merce 1.662,45 . Omaggio
Sp. Trasparly | Sp imbako = i
Data Scadenza ' impong imgznitile s I Tol. Imponibile 1,8 45 /{50,&‘ “”VA
08/06/2016 i 202941 {  1.863,45 " Tot. mposta 365,96
; : TOTALE DOCUMENTO 2.029.41
i | Acconte
. | NETTOAPAGARE
Cura Traspono Destinatario + Ri, Est.
Porto | Rl BUS231M AZ522
Yeltora
>
]
Destir:azion&l x3!
' _/

\.




" MERIC Service S.r.l. R

" I
ooo A

Sede Legate, Dom. Fisc.: Assistenza e Ricambi per veicoli industriali Lo,
Via Dante, 219 - 74100 Taranto P GE:R;FrﬁQ;D
a001:2008

Sede Operativa:Yia G. Cannata, 78

E-mail: mericservice@alice.it

Tel./Fax 099.4724304 - P.IVA 02264980737
Iscr. CCIAA Reg. Imp.TA n. 30374/19%9
Cap. Soc. € 10.400,00 i.v.

irisbus

Documento di Trasporto o Fattura (D.PR. 472/95)

SPAZI0 RISERVATO ALLA*COMPILAZIONE A CURA DEL,GLIENTE,

DESTINATARID . '
DOCUMENTO N. DEL
40 15/03/2016 AMAT S.P.A.
TIPODIROCHET® e ATTURA VIA C.BATTISTI,657

74100 - TARANTO - TA
Op.: 05 Lista: 138

CODICE INTERND S PARTITA I/ CODICE FISCALE: 00146330733
00146330733 1
CODICE ARTICOLO DESCRIZIONE QUANTITA PREZZO SCONTO " TiMPORTG AL
E ORDINE ACQUISTO N.MAQQOOS0 . . ’ '
E 9347023000 VALVOLA QUADRIVIA 2 263,00 57,00 2_2_6,1,"8 22
1
£
g A%
g AMATS. p.a. - MAGAZZIND RIC AMBI | Azerdagerta n\ub;man:.j!;vareadi'ra hoto
E Conformitd della fornitura LlLLLlEdllm’l-g-E—i).r:_q{il in carico ‘ K .
5 de) materialé {Qds n°26 def 2 I/{N/Z()Ub) i L Lr— R
E Confonnitfaeccitanone Dat S/ vet 28 MAR' ZUIE .
8 materiade Ty 4 D1 Arese Doecalo
1 5 "AR' 2 Iﬁ BG Dzrm o] G'\.‘{E‘.ﬂ?a‘a S
Pr'uf;n i carico 7 é&' g# Ea;:gr:ip:;ngmhm 1
matcrigle conforme ,«%@ Yy o Ar,;:-;ﬁ.; ”'-gn: i Im|
X |
k2 UCH Commerai ! Markay o
) ues - O -
/s UES 0
s lm.lnf'u?lci fSl isting o
UMY Marvtmzone iTecnca |
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2 ST g :
2 Ing] !
§ CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OV_E : DQVUTO ; gl e 5; .
CONDIZION! DI PAGAMENTO ] BANCA 0'APPOGEIO SCONTO
RIMESSA DIRETTA a0 GG. ?
TR. .’ R.B. | TOTALE MERCE BOLLA TRATTA IMPONIBILE: AL, “IMPOSTA TOTALE IMPHNIbILE
15/0 fa01 215,94 . 226,18 226,18 22 49,76 226,18
| SPESEVARIE SCONTO ] N ) ' - TOTALE IMPOSTA
) . : . ; 49,76
: SPESE INCASSO TOTALE HETTO TOTALE DOCUMENTO
275,94
TRASPdRTOA CURA DEL: VARIAZIONI DI DESTINAZIONE. LUOGO DI DESTINAZIONE
[ mrene [ st [ ver
CAUSALE DEL TRASPORTO
INIZIQ TRASPORTO CONSEGNA A DEL CONDUCETE
VENDITA >
15/03/20186 N, ARG, [N. VA X2%... ]

i . )
VETTORI: RAGIONE SOCIALE / RESIDENZA O DOMICILIO/ DATA E ORA RITIRG DATA DI REGISTA. 5 O j O_% I/ J A - FIRMA (
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NUMERQ COLLY

FIMA DEL DESTRATARI
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Sede tegale, Dom. Fisc.:

Via Dante, 219 - 74100 Tzranto
Sede Operativa:Via G. Cannata, 76
E-mail: mericservice@alice.it
Tel/Fax 099.4724304 - P IVA 02264980737
Iscr. CCIAA Reg. lmp.TA n. 3037471999
Cap.Soc, € 10.400,00 Iv.

C Service S.r.l.
=S OO

Assistenza ¢ Ricambi per velcoli industriali

insbus

Y
MOODY

JHTERNATIGHEL
8640
CERTIFICATD:
UKIEN 150
BO01-2008

DESTINATARI
DOCUMENTS K.
40 15/03/2018 AMAT S.P.A.
TEORBEEMaN AT TURA VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO - TA
Op.: 05 Lista: 138
CODICE MTERKD 5 PARTTIA WA / CODICE FISCALE: D 0 1 b 6 3 3 0 7 3 3
DD146330783 1
CODICE ARTICOLD BESCRIZIONE OUANTTTA FREZZD SCONTD 1 IMPDRTG B AL
ORDINE AGQUISTO N.MADOOGSO - T IR
9347023000 VALVOLA QUADRIVIA 2 262,00 | 57,00 226,18 |22

CORTRIBUTO AMEIENTALE CONAI ASSOLTO OVE DOVETD

AMAT Spa. - MAGAZLIIN

O RICAMB] |

Crnfoonith deliy
del mater

e

farnilura. seceuazione ¢ presa in caricn |

ik (Ods 0°26 del 2 [ GTeliS

I I
15 MAR. 2015 E
Tresa in caricn Ay o
materiale conforme ’ff?-j : g
2 c
a r
[l
] -
3 G
E o2
B
g S
E CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE "DOVUTO
B .
i
” COHDRID D PABRVENG BUCADAITOSL M6
RIMESSA DIRETTA 90 GG.
AIRD IETALE SERTE BOLTATREA pli 3 A AFO5T TOTALE MPDRIBILE '
15/08/2048 275,94 226,18 226,18 22 49,76 226,18
I LFESIWART . SOONTG TOTALE IFFOSTA.
] 49,76
EFESEILTASE TOTALE hEtta , TOTALE LSCUMENTD }
b 275,08
TRASOURTD A TR B VaFEE DHDESTIATORE W0 3 CESTR0GE
Dl wrmame [ pes. Tlwen
CAUBALE DEL TRASPORTO
'::7?53“;”_?;“"“ YRR DR EODEE
.
15/03/2016 N: RIC. FN.VA_ K24 o

VETTCRY, RAGIGH E SOCIALE / BESIOEIRA O DOMICLIOZ DATA £ DFA RTG

A VISTA

DATA DI REGISTR. 30725 7 | ™

|

(Il

ASPETTQ ESTERICRE DEIBEH

| KR COL

| FIRMA DL DESTIAGAYS



UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Conir. Rep. n° del

[Data scadenza pagamento

Conv. n® del

DATA ; FIRMA DEL RESPONSABILE

Determ. A.D. n° L)

del \—L

IL RESP, UNITA" PERSONALE
per supervisione

Delib. C.A. n° del

DATA FIRMA

Data scadenza pagamento

/LD/DG/ZD

DATA L‘A DE RISCONTRO
1 08 APR. 207 % Y

UFFICIO MAGAZZIND
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

| LRESP TANCONTRATT!
p ) peerSlD e

Contr. Rep. n, . del -
DA
Vi / f / Delib. C.A. n. del
S 7 L H
Delib. C.A. n. . del .
UFFICIO RAGIONERIA | '
verifica dafi contabili Delib. C.A. 0. del
data scadenza pagamento indicata in fattura Data scadenza pagamento
/_-'\\ .
data scadenza di pagarento presunta . \ DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA DEL RES ’;@A._BILE
%zmﬁ 7 V |

IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione

IL RESP, UNITA’ CON‘(AéILI THE B]LANCIO
per sypgrvisione

|| DATA -- |FIRMA DEL RESPONSABILE .

; i’;ﬁm-r\pfg FIRMA&OWW_&

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

verifica dafi tecnici

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA -

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNiTA‘ TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel ........ooooviviiiiinn, Prot.....cccoivviiiie e

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

IDATA FIRMA
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Sede Legafe, Dom. Fisc.:

Via Dante, 219 - 74100 Taranto
Sede Operativa:Via G. Cannata, 78
E-mail: mericservice@alice.it
Tel./Fax 099.4724304 - P. IVA 02264980737
Iscr. CCIAA Reg. Imp.TA n. 30374/1999
Cap. Sac. € 10.400,00 i.v.

MERIC Service S.r.l.

. (] (O O

Assistenza e Ricambi per veicoli industriali

IVECO @ scamm foct 1Y

L8806

mnsbus

Documento di Trasporto o Fattura (D.PR. 472/96)

INTERNATIONAL
8GG
CERTIFICATO
UNIEN ISO
9001;2008

"SPAZI0 RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA DEL GLIENTE

de) materiale (Ods 1°26 del 21/04/2(K)6),

DESTINATARD
POCLENTO N b1 " 15/03/2016 AMAT S.P.A.
TTONNEHET FATTURA VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO -~ TA
Op.: 05 Lista: 139
CODICE (NTERND 5 PARTITA IVA / CODICE FISCALE: 00146330733
00146330733 1
CODICE ARTICOLD DESCRIZIONE ouANTITA PREZZD SCONTD IMPORTO AL
E ORDINE ACQUISTO N.MAQQQQGB7
2 4750100060 VALVOLA LIMITATRICE 3 246,00 57,00 317,34 |22
g
]
5
g \
2 AMAT S.p.a.- MAGAZZINO RICAMBI | o
E Conformita della tornitura. accetiazione e presa in carico i Mem;ﬁiﬁiﬁ_m e
=

Confamfaecetiaziaiie [)A‘!lél 20‘6 e r Frok. ﬂ__._g_ldib—
S{h N .
materiale 1 5 " " Q“_: ESP - gel Z 5 MAR. 2]16
o Da Fitmg <2, | ADY Ammre Delagato ]
Presa in cartco '61?, e ’}t ,f - ‘ DG Dietiove Generale [}
materiale conforme; qp {";,,\ <. R *{;:‘_\ DA Clrattoes Amnisiisdivo m]
= s 0, DT Diretire Tetnce O
633. " B UAR Apnat ) Conall o
. v . UCAr Commeseiale/ Mardeting o
R Contebilith Blanzio o
JES Ewicizn/ Sosto |
g WS sk /Shiks O
g idF WansandonelTedica OO
& SR Pizprze Umane 0O
3 53;“,3 203 Can TR BINISTRI
E ...m bhﬂa Ragoaena o}
z ¥ 5l uatnd 03
f’. £l
; CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO e
5
g
5
COMDIZION! 0] PAGAMENTO BANGA D’APPOGGID SCONTD
RIMESSA DIRETTA 80 GG. ‘
TR./R.B. TOTALE MERCE BOLLATRATTIA IMPONIBILE AL IMPOSTA TOTALE IMPONIBILE
15/06/201 387,15 317,34 317,34 22 69,81 317,34
SPESEVARIE SCONTD TATALE [MPOSTA
69,81
SPESE INCASSO TOTALE NEFTC TOTALE DOCUMENTO
387,15
TRASPOATO A CURA DEL: VARIAZION! DI DESTINAZIDNE LU0GO Dt DESTINAZIONE
(] marrTenTe [ oesr. Clvem.
. CAUSALE DEL TRASPORTO
IRIZID TRASPORTO CONSEGNA T
VENDITA
at
15/03/2016 N._RIC NIMA %-ﬁ\
VETTORI: RAGICNE SOCIALE / RESIDENZA D DOMICILIO/ DATA E ORA RITIRO M e I A s FIRMA
DATA DI R=GISTR._39/0 3// 4

_A VISTA 00003
ASPETTC ESTERORE DEI BENI NDMERD COLLI FIRMA DEL OESTNATARIC U
i

. /7"-- - "




CONTAIBUTO AMMEVTALE CONAI ASSOLTD OVE DOVUTD

CTANTHIOTTOLAL ST 1381 w062

Siampadud = pa

MERC Service S.r.l. 1ML

H OO e
Sede Legole, Dom. MIARY
ede Legale, Dom. Fisc.: : 560
Via Dante, 215 - 74100 Taranto Assistenza e Ricambi per veicoli industriali cortegar
Sede Operativa:Via G, Cannata, 78 I K 150

E-mail; mericservice@alice it

Tel/Fax 099.4724304 - P VA 02264980737
Iscr. CCIAA Reg. Imp, TA n, 30374/199%
Cap.Soc. € 10.406,00 Lv.

S
IVECT €5 scamn o) bl

© &G

risbus

r g

Documento d.l Trasporta o Fattura mPpR. 472951 \

; K'nl*r.f@,k -m

DESTIRIATARID
DOCUMELTO 1L
51 " {5/03/2018 AMAT S.P.A.
TITPO Di DOCH
R EATTURA VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO - TA
. op.: 05 Lista: 139
CODICE BTERAD 5 FARTITA N,/ CODICE FISCALE: 00146330733
00146330733 1
FIUBIGEARTI{:DLD DESCRIZIONE CUANTITA PREZIQ SCoTo - IMPORTO - AL
ORDINE ACQUISTO N.MAOODGE? g
4750100060 VALYOLA LIMITATRICE 3 | 246,00 | 57,00 317,34 |22

AMAT Spa. - MAGAZZINO RICAMBEI

Conformiti delia foraiturn, acueiazions ¢ presa in carico |
dil materiale (Ods 0726 del 21H0420806) |

&u\|Fa=ri|1aliix;\;rullnimm: That ‘ S 5
matale 1 5 Hﬁﬂ. 2015 . :

¥ .
LAS i

w15 MAR 7016

f2n ]
fresa in cavico I'lalé," 3: P
matcriale conlnme] ‘l ‘;1 ‘ C
r
C
r
£
I
c
CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO ]
COnDTwesd Iy FASAMEETD BRI JEN SO
RIMESSA DIRETTA 90 GG.
1R TOTAFMERSS E0LLA TRATIA BEONELE s BFEOSTE TOTALE IAPONEUE ‘i
15/05/201 387,15 317,34 317,34 22 68,81 317,34 |
SHISELPRE SEGHTO TOTRLE IMPOSTA \
69,81 |
SFESE LhCasSD TOTALE KETTD TOVALE BOCUMERTG :
| 387,15 |
TRASPCAT A CURK BFL- YARIAZ(H OF DESTRLATORS LUOG0 L BESTIRAZL!T }
[ wrmrenme. Doesr Clvem ;
CALEAE DR TRASPOATE i
TEROTMETITD TSI FE DEL COLCUCEITE
VENDITA

15/03/2016

VETTOR: AAGIONE SOCIAE f EZSDEVTA O DRI DETA E 04 UTIRD.

Ty Y v S 4)
BTA. 3(7_ 'ﬂ/ .. 4

TSTA
ASTETID FSTEROE Dt 51

onnos
RMERD DL \ FiRt CEL DESTHATALO ! ]




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e confratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Contr. Rep. n° del

Iﬁata scadenza pagamenio

Conv. n® del

DATA FIRMA DEL RESPONSABI_LE

Determ. A.D. n° D del \?_

IL RESP. UNITA' PERSONALE
per supervisione

Delib. C.A. n° del

DATA

FIRMA

Data scadenza pagamento

15/06/201¢

DATA L RISCONTRO
08 APR. 2016 ﬁ\}j{@ &,\u\

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

IL RESBrUNITA' CONT ’ ..
. }%perwsmne Contr. Rep. n. - del —
D FIR
4
, /4 ‘/é Delib. C.A. n. del
[ LT e
Delib. C.A. n. : del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dafi contabili Delib. CA. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
PA g | DELRE ABILE IL RESP. UNITA' TECNICA B
per supervisione -
IL RESP. UNITA" CONTAEILITA' E BILANGIO- | |PATA - JFIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

){DQT:CQ -[UQ[ b‘ FIRW

N

UFFICIO TECNICO
veriiica perfetta esecuzione lavoii

1L 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
Coriferimento del .............ocomeeeeeenen.. PROL.....veeeeeeeeeeeeenn,
IL. CAPO UNITA" AA.GG. E PP.RR. -
DATA FIRMA
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" GONTRIBUTO AMBIENTALE CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

StampaSud s.p.a. + 74017 MOTTOLA - ST 1431 6662
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 MERIC Service S.r..

. (] (0 0

Se%e Legale, Dom. Fisc.:

Yiz Dante, 219 - 74100 Taranto

Sede Operativa:Via G. Cannarta, 78

E-mail: mericservice@alice.it

.Tel /Fax 099.4724304 - P. IVA 02264980737
Iscr. CCIAA Reg. Imp.TA n. 30374/1999
Cap. Soc. € 10.400,00 i.v.

Assistenza e Ricambi per veicoli industriali

Documento di Trasporto o Fattura (p.pr. 472/96)

SPAZI0 RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA DEL GLIENTE

irisbus

INTERNATIONAL
5GQ
CERTIFICATO
UNI EN IS0
9001:2008

DESTINATARID
DOCUMENTO M, DEL
42 15/03/20186 AMAT S.P.A.
TI7P0 DI DOCUMENTO
FATTURA VIA C.BATTISTI,657
74100 -~ TARANTO - TA
Op.: 0% Lista: 140
CODICE INTERNO 5 PARTITA IVA / GODICE FISCALE: 00146330733
00146330733 1
CODICE ARTICOLO DESCRIZIONE QUANTITA PRE2Z0 SCONTD MPORTY AL,
ORDINE ACQUISTO N.MAOOOOS3
9343010050 VALVOLA SPURGO 2 151,00 ° 57,00 128,86 (22
" . 3 |
AMAT S.p.a - MAGAZZINO RICAMBI |
mnformith della forniture, acecliazione ¢ presa in carico L s
‘ m‘mm:jltl:? mmgriz(\)lr:l((l)lzils n"?.:v del 21/04/2006) / sonda mﬁﬁlﬂma{eammmw
Aty Finjla —
s e AR 2 wanl 9355
L e w24 MAR 206
Presa i carico g:'i' %% AD Ao Vel o
materigle conforme ‘-‘fi’:ﬂ (:,3?? ‘ E}
? . = ‘
[m ;
8 yerenms diausn ] '
BES i tnotingta i
WS wiSeligics O
AT B wagtTecnica O
ARG Fuositse Witane n
I “HR. SINISTRIG
B Lo Ragenena (i
phtaz m]
L
CONTRIBUTO,CONAI ASSOLTO’OVE DOVITO
CONDIZIQN! DI PAGAMENTO BANCA D'APPOGGI0 SCONTO
"RIMESSA DIRETTA 90 GG. ¢
TR./R.B. " | TOTALE MERGE BOLLA TRATTA IMPONIBILE AL IMPDS‘;TA TOTALE ]MPDNI‘BILE
15/06/201 158,43 129,88 129,86 22 28,57 129,86
SPESE VARIE - SCONTO TOTALE IMFOSTA
28,57
SPESE INCASSO TOTALE RETTO TOTALE DOCUMENTO
158,43
TRASPORTO A GURA DEL: VARIAZIONI DI DESTINAZIGNE LUCGO DI DESTINAZIONE
[ warrreate [ cesr [ verr
CAUSALE DEL TRASPORTO
INIZi0 TRASPORTO CONSESNA. T DL CONDOCENTE
VENDITA
15/03/2016 T [N A 5?-:4"2' | ﬂ
VETTOR: RAGIDNE SOCIALE / RESIDEN2A O DOMICILIC # DATA E ORA RITTRD N, BIG. I WN-TVA ALl
DATA DI REGISTR. 29/0.3 /44
A VISTA 00n0°
ASPETTO ESTERIORE DE| BEN) OMEROT O ™ FIRMA DEL DESTNATARI0
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E-mail: mericservice@alice.it

Tel/Fax 099.4724304 - P IVA 02264980737
Iser, CCIAA Reg, Imp,TA n. 3037471999
Cap. Soc. € 10.400,00 iv.

WECS € soamn Lond

r Docvmente d‘: Traspono o Fattura .rr. 47.:95;
e : ”

IVIEHEL; DEF\!ICE =t I'.l. N
. == RS E D lNTgMOT!D.‘ML
f,fggﬁf-ﬁ;":‘:ﬁ’l‘auTmnm Assistenza e Ricambi per veicoli lndustrlali c‘s’ﬁho
Sede Operativa:Via G. Cannara, 78 $o01;2004

DESTINATARID
DOCUMENTON.
42 15/03/2016 AMAT S.P.A.
TITPO D! DOCUMENTD '
FATTURA VIA C.BATTISTI,657 .
74100 ~ TARANTD - TA
Op.: 05 Lista: 140
CODICE RTERND 5 PARTITA VA / CODICE HSCALE: oo 1463307332 '
. 001L6330733 1
CODICE ARTICOLO DESCRIZIONE QEANTITA Pﬂgzzn SLOHTS IMPORTO AL
E ORDINE Acqu:sro N.MADOODOG3 L
E 9343010050 VALVOLA™SPURGO 2 |' 151,00 |-857,00- 129,86 |22
g
: ‘
S (!
g AMAT Sp. - MAGAZZINO RICAMB] |
=3 d‘_ 13 cl!a?lﬂﬂt 4 pFC\B II'I Cﬁﬁm
g o e o t00s 2260 10420081 7
g llli‘.ﬁlﬁl‘l:lﬂﬂltiﬂlafﬂ:’l\.‘ DJ“ C'm :
>§- sencrile ‘ 5 HAR‘ zul
L Fitmne
P'resa in carien n‘rg g,
wateriale contorme] "‘;‘;ﬂ "’(5_1 “.
> Fep
%
¥
:
1 CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO
v
§ 1
CORIEN D Pgs b BAA eRGES SLMGT a
RIMESSA DIRETTA 90 GG.
TRIR B TOTeLE WERGE BOLLA TRETTA PTONELE A PGS TETALE MAPORIEILE
15/08/201 158,43 129,86 129,86 22 28,57 129,86
SPESEYARIE S20NTO TOTALE TMFDSTE
28,57
SFEST EiTATSO TOTRLE KETIEG TOraLE BACUNEIRTD
i 158,43
TRESFORTO A GUAA DEL, VARLA2NL DI DESTL:AICHE LUOGD DI CESTINATIONE
[ warrmene [ pest D vem.
CAUSALF DEL TRASMORTD
e oz R DEL CORDUCERTE
VENDITA

15/03/2016

4

VETIQA RAZIOIFE ECCUALE / RESIDENZA © DGINTLIY kT E BRARTIRG

N RGN

P
[ A e I

DATA DI BzGIETH. J'a/ L3 S

Z4

/

A_NISTA npana
ASPETTOESTER.ORE OF 6211 MR LR

| FIRHIA DEL DESTRATAR) U




VI ST

UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scaderiza pagamento

Contr. Rep. n® del )
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. p° 5 del |?_, per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n°
Data scadenza pagamento /{ / / 6
DA[]T ’é‘ AR, 7078 "' oD SCONTRO - UFFICIO MAGAZZINO
. \ Q ’ verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESF IKITA' COMIRATTI -
er suPervision \ - Contr. Rep.n. =~ -~ . el —
DATA F%
f /é Dellb. C.A. n, del
{
\
| Delib. C.A. n. del
UFFICIO RAGIONERIA :
verifica dati contabili - Delib. C.A. 1. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento pres nta DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
. - - - —
&k 0 [TRVA DE BILE ' IL RESP. UNITA' TECNICA ,
i per supervisions -
ICRESE. UNITA’ coMBlur E BILANCIO | -[PATA - [F'RMA DEL RESPONSABILE -
per superwsnone

M‘}_’lo JUDLE, FIRMA @W(/M

UFFICIO TECNICO
verifica perfefta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA =
verifica dati tecnici

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per suparvisione
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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Sede Legale, Dom. Fisc.:

Via Dante, 219 - 74100 Taranto

Sede Operativa:Via G. Cannata, 78

E-mail: mericservice@alice.it

Tel./Fax 099.4724304 - P IVA 02264580737
Iser. CCIAA Reg. Imp.TA n. 30374/1999
Cap. Soc. € [0.400,00 i.v.

MERIC Service S.

U (] (] [0 e

Assistenza e Ricambi per veicoli industriali

s

IVECO 9 scania foacd

r.l.

INTERNATIONAL

CERTIFICATO
UNIEN 150
5001:2008

@ @
WOLVO
MercedesDenz w

wisbus

Documento di Trasporto o Fattura (p.pR. 472/96)

SPAZIO RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A GURA DEL CLIENTE

‘ DESTINATARIO
, DEL
pocHEToN 43 15/03/2016 AMAT S.P.A.
TITPO O DOCUMENTO
FATTURA VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO - TA
| Op.: 05 Lista: 141
| CODICE INTERND 2] PARTITA IVA / CODICE FISGALE: 00146330733
00146330733 1
COBICE ARTICOLD DESCRIZIONE QUANTITA PREZIO SCONTO IMPORTO aL
E ORDINE ACQUISTO N.MAQQO0O099
E 4729000500 ELETTROVALVOLA ECAS 2 1.162,00 57,0 1.005,34 22
;_ K022263N00 COMPRESSORE ARIA 2 934,00 59,0% 165,88 22
g SEB22549 KIT TESTA COMP. 5] 210,00 59,00 516,60 22
=
,_
g .
& |
2 ~ArpaL
E o Yzt per ta :u.;:_.: aelfarea di Taranto-
E AMAT S.p.a. - MAGAZZINO RICAMBI | wan_ DS
= K ita della fornitera. accetlazione ¢ presa in carico
o meriale (Ods 1926 del 21042000) ) “ MAR. 2016
¢ onfarmild:acceliaziine Bata Fga / }g : e -
onf) saccellaziine b Deraryty I
materiale ' 5 HAR, 20 ﬂf’ N . 3;7\ Yrear ,_,; . ;fﬁﬁ;trativo g
. o, et
Presa in carico '{581 lrﬂ&oa ) gé-p T-?ftrath o
materiale conforme "%’f A Y KE b Ei!g mexehng g
K fiSosta O
% iSlalisfea
g npnefTewnica
Z Uimane o
2 "R, SINISTRH
< _ 'uneria =}
: o
§ CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVEDOVUTO N 1
g
3 > '
CONGIZHONI DI PAGANMENTD BANCA D'APPOCGID SCONTO
RIMESSA DIRETTA 90 GG.
TR./R.B. TOTALE MERCE BOLLA TRATTA IMPONIBILE | AL IMPOSTA TOTALE IMPONIBILE
‘15/0'81201 2,791, 14 2.287,82 2.287,82 22 503,32 2.287,82
SPESE VARIE SCONTO TOTALE IMPOSTA
503,32
SPESE INCASSO TOTALE NETTQ TOTALE DOGUMENTQ
2.791, 14
TRASPORTO A CURA DEL: VARIAZIONI DI DESTINAZIONE LUQGQ Gl DESTINAZIONE
[ mrrrene [ oest e
CAUSALE DEL TRASFORTD
INIZIO TRRSPORTO CONSEGNA DT CIECTE
VENDITA ﬁ
3 c
15/03/2016 N, RIC,_ NIV =W )
VETTORI: RAGIONE SOCIALE / RESIDENZA O DOMICILIO / DATA E ORA RITIRD e I R ., & — | FRA

A MISTA

DATA DI REGISTR. 30/}) .

ASPETTQ ESTERIORE DEI BENI

FIRMA DEL uEsmm@b




MER!C Serwcg S 1. l.

D E E HHIER! DgID‘HLL
Sede Legale, Dom. Fisc.: : . criali =5
Via Dante, 219 - 74100 Taranto Assistenza e Ricambi per veleoli industrial czRmEATY
Sede Operativa:Via G. Cannata, 78 00122008

E-mail: mericservice@alice.it

Tel./Fax 0994724304 - P.IVA 02264980737
Iser, CCIAA Reg. lmp. TA n. 3037471999
Cap. Soc. € 10.400,00 iv,

IVECT G s ooy 10, 0. & &

f D umenmn‘r Traspon Farrum

DESTILSTARIO
OH.
soaiem 43 * 15/03/2016 AMAT S.P.A.
Tiea 7ENTO
TR EATTURA VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO -~ TA
Op.: 05 Lista: 141
TGERTERA 5 PARTITA it DODICE PISGALE: 00146330733
o 00146330733 i
COBICE ARTICOLD DESCRIZIOHE OUAHTITA - .FREn SLOXTD " -PAFDATO AL
£. ORDINE. ACQUISTO N.MADOOOSS. P, e 2
E h72900050_0 ELE_TTROVALVOLA ‘ECAS 2 1.159 00 57,0] 1. 005 3h 22
8 KO22263N00 COMPRESSORE ARIA 2 834,00 59,00 . 765, 88 22
g SER22548 KIT TESTA COMP. ] 210,00 59,0 516,60 |22
g
B
g o
' & AMAT Spa - MAGAZZIND RICAMBI ¢
[ - Cenformita delly Tornitura, accclazione ¢ press m canico ‘
I del materiale (Ods 1°26 del ’I-‘(IJQ""(?I ;
I Loafaraiid‘aocetain Data [
| b H:::f:ﬂ:.‘l:'lli iteic, 1 5 HAR. 20}5 g
] a
Presa in carice ﬂf)gg P ]
materiale confonne k3 g
< o
. % o
i o
; ' ] l‘i;:‘;
:
= ju}
5 o
H
z CONTRIBUTO CONAI ASSOLTG QVE DOVUTO
i
£ i
© CORDZIN A PASRMESD BANCADAPROGHT SCOKTO
RIMESSA DIRETTA 90 GG.
THIRE TOTRE KIRE BOLLR TRATTR [ S poty LS EOSTE TOTRLE 1EPQEPTLE !
15/06/ 201 2.791,14 2.287,82 2.,2817,82 22 503,32 2.287,82 i
J SESEVAAL SLoNTD 10TALE 1MPOSTA !
503,32
SPESE RIEED TOTRLE HETFO TOTALE GOCEMENTD
2.791,14
THAPORID A C'JR;\ DEL CRAGETIONT Oy DESTIRAZONE LG [n DESTHRAZWONT
O rrene (Toesx Owenr ]
mngﬂmgﬂu FIRLUA DEL CONDUCERTE
i VENDITA ) ’ .
15/03/2016 2 \
VETTOR: ART/CHE SOCIALE JRESTEEMTE. O DOAELKD / DRTA E CAF R N.BIC I M A— X Vo O —

DATA BT FreioTri 30,/;: % Jd 4]

FiRnL -/

STA I AA00E
ASPETTO ESTERIGRE D1 BEM i KRG TOL nnmnusmmmv

e e mmmarm e = e



7

UFFICIQO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
veiifica visite di accertamento sanitario del personale

Conir. Rep. n° del

Data scaderiza pagamento

DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n°® del
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. AD.n* S5 al {7 per stipervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

A D[06/2916

DATA L'ADDE L RISCONTRO . -
08 101 | kol [l /4

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

—

.L

IL RESFUNITA! COiITRATTI _ .
y per pervisioke Contr. Rep. n. - del —
DA | '
/ﬂ{ ‘/6 , Delib. C.A. n. del
f v i
Delib. C.A. n. ) del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Deliﬁ. CAn del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta

DATA . FIRMA DEL RESPONSABILE

DA

AT, EIRWMA DEL RESTON
AR 2016 | '

IL RESP. UNITA® TECNICA
per supervisione

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BIJANCIO-
per supervisione

'}

DATA -- |FIRMA DEL RESPONSABILE .

"IDATA FIRMA !
3-10-001f (Ao o)

N\

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnicy

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione

DATA FIRMA DEL RESPONSABILE

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

NOTE:

Conferimentodel .......co.coceeeviiiviinreinns Prot.........

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

JDATA FIRMA
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CONTRIBUTO AMBIENTALE CONAL ASSOLTO OVE DOVUTO

StampaSud s.p.a. = A0 7 MOTTOLA - ST 1431 6662

-; - MERIC Service S.r.l. 1M

. : N (] O O ————

Sede Legale, Dom, Fisc.:
Via Dante, 219 - 74100 Taranto
Sede Operativa:Via G. Cannata, 78 o 9001:2008

INTERNATIONAL

Assistenza e Ricambi per veicoli industriali CERTEIBATO
UNI EN ISO

E-mail: mericservice@alice.it I\’ECO

Tel./Fax 099.4724304 - P. [VA 02264980737 1 ‘
Iscr. CCIAA Reg, Imp.TA n. 30374/1999 @ scana faans e
Cap. Soc. € 10.400,00 i.v. -

Documento di Trasporto o Faitura @.pR. 472/96)

SPAZI0 RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A EURA DEL CLIENTE

DESTINATARIO . !
POCUVENTON. 48 " 21/03/2016 AMAT S.P.A.
TMPODIDOCLMENTO £ ATTURA, VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO - TA
Op.: 05 Lista: 157
CODICE INTERNO 5 PARTITA VA / CODICE FISCALE: 0 0 1 h 6 3 3 0 ? 3 3
00146330733 1
CODICE ARTICOLO DESCRIZIONE DUANTITA PREZZO | ScONTO IMPORTO | AL
ORDINE ACQUISTO N.MA 000082
46131546890 DISTRIBUTORE A PEDALE 2 702,00 | 57,00 603,72 |22

~fnbiL
Azenda perla oA neitzea dy Tarantd

Brak 0.

AD  Amm.e Delegato

oG Tiretiore Generzle

W Bireitora AMEnistsalivo
I Diezaere Teonico

AP Apged | Consall

Irt7 Sommercide) Marketng
o Lontiiit Bilancio
£3% Prarcznd Sosta

e okormaica f Stafislita
Y Merulendiong / TR

DDDDEIE]EIDDU

Ry Rgarse Umane

W B Gan, PRRE. SINSTRI
5 Whcio Ragoneda

&0 Szl Quaila

noooo

\

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE " DOVUTO iw”n RS

 lap N
’f’ll'?’:'u:] pr
COHDIZIONI D) PAGAKSENTD BANCAD'APPGGRD
RIMESSA DIRETTA 90 GG,
TR./R.B, TOTALE MERGE BOLLA TRATTA IMPONIEILE iL. “TMPOSTA TOTALE IMPONIBILE
21/0p/ 204 136,54 603,72 603,72 2 2 132,82 603,72
. SPESEVARIE SCONTO TOTALE IMPOSTA
‘ i32,82
SPESE INCASSO TOTALE NETTD TOTALE DOCUMENTD
| 136,54
TRASPORTO A CURA DEL: VARIAZION! DI DESTINAZIONE LUOG0 DI DESTINAZICKE
[ mimente £ ] pest. Clvem.
e _ ”r )
VENDITA o B DELATHOLCRTE >
21 / 03/20 16 N. RIC. ........:_7:.‘..._‘.“| N. IVA_, el A— /( /
ot 2 J A4S S
VETTCR): RAGIONE SOCIALE / RESIDENZA D DOMICILID / DATA E ORA RITIRO DATA D REGISTH, O ! ) L//j hFIJ]I.U\
A VISTA Qoooz
ASPETTG ESTERIORE DE BEN! NUMERD coLl FIRMA DEL DESTNATARIO




Sede Legale, Dom. Fisc.:

Via Dante, 219 - 74100 Taranto

Sede Operativa:Via G, Cannata, 78

E-mait: mericservico@aiice.ic

Tel/Fax 099,4724304 - P [VA 02264980737
Iscr, CCIAA Reg. lmp. TA n. 30374/1999
Cap. Soc. € 10.400,00 iv,

IWECD ¢ scann f:\\ ‘O

‘ MEREC: Serwces‘ Fel.

&

THTERNETIGN AL

G0
LERTIFICATO
UNI ENISC
Too12008

( Dncumenm di Trasporto o Fallura (5.pR. 37256
T Ve P Ty

R

PR
EE50

: T
% ’:f._‘fﬂ?: % ‘y—:,. 11 ;‘»-;-

o

7355

DESTHMATARIO l
POCUVERTE . LB " 21/03/2016 AMAT S.P.A.
| TSBRIER " E ArT R A ¢ VIA C.BATTISTI,B57
74100 - TARANTO - TA
Op.: 05 Lista: 157
. 5 R 00146330733
BUUIEEWTERH]‘ . PARTITA NA F COD'CE FISCALE: 0 0 1 ‘l- 5 3 3 07 33 1
CADICE ARTICOLD DESCRIZIOHE QUAKTITA PREZZO SCUNTO IKPORTO ) AL |
E ORDINE ACQUISTO N.MA 000082 . - N
= 4613154890 DISTRIBUTORE A PEDALE 2 702,00 | 57,00 603,72 {22
g
g
5 AL
E parza gt b mata Aot A 3 Ta
E Pres e,
! g
]
[
| e e o
i J»r. }mmma"" S T .
' 3 Bangi =}

CONTRIBUTO CONAI ASSCLTC OVE DOVUTC

FasmonTun 8.0, ® FATIF MOTTOLA . 5T 1491 H6R2

t NUCHHITZ fr e
o p 1|g4t|,,{1| h

Ly

"‘¥lll1 hoan
"

CONDIZEr [ BAGAEITE EAIEA DAEPOGED
RIMESSA DIRETTA 90 GG. 2]
TA /RS TOTALE KEAEL SO AT EFLNILE [y SROSTA TOULEFONERE |
21[0r/?0i 736,54 " B03,72 603,72 22 132,82 - 603,72 I
STESEVARE. SOTD TOTLLE WAPITA
| 132,82 |
SRSy meaSs0 TERENT0 TATALE DOGIETD l
| 736,54 |
TRASFID K CURN ZEL ARLLDIONT Bl DESTERZINE 1U0G0 WOESTUA
[ aarrenme Cipst  Dlwem
nn:zwbtw%mcﬁgsm /-]
: VENDITA
21/03/201% f -~

VETTOR: RAIGHE SOCIALE / RESIENTA D DGIUCIID/ BATA € GRA ATAG

A _VISTA 00002

ASPETTD ESTERIORE DZIBZK | PUUERDCALL

l FiRtin DEL DESTHATARLD



UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratio

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadernza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSAB_{LE
Conv. n® del
IL. RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. AD.n° % del kz, per supervisione
~ DATA FIRMA
Delib, C.A. n° del

Data scadenza pagamento

2oeke&

DATA @Ejmo QL RISCONTRO . -
&) i /

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

08 APR. 2016
LR[ESE) It " QONTRATTI
JQ{;%JTZN ione

Contr. Rep. n. - del _
DAT / FIRM { ’
A ﬂé /1 ] Delib. C.A. n, del
v r T
’ Delib. C.A. n. _ del
UFFICIO RAGIONERIA }J
verifica datl contabil; Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento pre%"—\ DATA FIRMA DEL RESPONSARILE
Al _.o
D’-‘\% FIRMA DEL/RE ABILE - IL RESP. UNITA' TECNICA
- 1§ per supervisione
T REsP, UNTA CONTABIT £ BILANGIO |H|PATA " [FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

DATA

fizlo1le

FIRMH | "
N

UFFICIO TECNICO
verifica petfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA -
verifica dati tecnict

Data scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
veriiica conferimento incarico
Conferimentodel ......oocoeoiivvninenniinnns Prot. .,
IL CAPO UNITA' AA.GG. E PP.RR. -
DATA FIRMA




Rigacrdinats ditte ooT “":_" paTaDoc. |  ORDAC I N ART. I DESCR. UM Vil Unir Imp.Sconte Imponibile Tmposta Toeake Pere. Scoma w“' :::: Differerca | Fewn | Dan Fatars skl Relung
3399705485 | MAODOOR2 DISTRIBUTORE PEDALE AMERIC SERVICE SR.L. 23na01s| 21002016 MADODORZ 5000 | DS TRIBLUTCRE PECALE FRENG « (00000931} 190959 ME NR 200 € 0,00 [TV £ 60072 €13282 € 13654 57 00%)| 2 2| D a5 RRNG [
I | ! { £ ol ks [AER £




“ N2

CONTRIBUTO AMBIENTALE CONAI ASSOLTO OVE BOVUTO

StampaSud 8.p.a. = 74017 MOTTOLA - ST 1491 8662

)

U ] ]

Sede Legale, Dom, Fisc.:

Via Dante, 219 - 74100 Taranto

Sede Operativa:Via G. Cannata, 78

E-mail: mericservice@alice.it

Tel./Fax 099.4724304 - P IVA 02264980737
Iscr. CCIAA Reg. Imp.TA n.30374/1999
Cap. Soc. € 10.400,00 i.v.

B MERIC Service S.r.l.

Assistenza e Ricambi per veicoli industriali

IVECO ¢ scania @

O I

@
VOLVO
Mererdes Beaz v

irisbus

INTERNATIONAL
SGQ
CERTIFICATO
UN! ENISO
$001:2008

Documento di Trasporto

o Fattura (D.pR. 472/96)

SPAZIO RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA DEL CLIENTE:

DESTINATARID

OOCUMENTON. 47 ®  21/03/2018 AMAT S.P.A.
ATPOMDOCUMENTO £ AT TURA VIA C.BATTISTI,657
74100 - TARANTO ~ TA
Op.: 05 Lista: 158
GORICE INFERNO 5 PARTITA IVA / CODIGE FISCALE; 0 0 1 L" 6 3 3 O 7 3 3
00146330733 1
GODIGE ARTIGOLD DESGHRIZIONE QUARTITA PREZZ0 SCONTO IMPORTO AL
ORDINE ACQUISTO N.MA 000080
4750100080 VALVOLA PRESS. 5 208,00 57,00 L47,20 |22

Azisndn per fa mobititd nel'area di Taranto

Prat. i 5
75 MAR. 201

dal
4D hmmse Delegato O
06 Biretiore Generdle a
DA DiellveAmminstralve 0
DT Dirgllore Tecnico o
AP Appatt | Conrati (]
UGk Commercialel Markefing [
LB Contabiita Bllancie |
VES  Esercizio/ Sosta P
WS Informatica) Stalistica O
W7 Manulenzione Tecnica (3
URY Risorse Umane 0
UrG Afan Czn, OPRA, SINISTRID
RAG  Uffico Ragionena O
ST Siaff Quaita ol
' m|

CONTRIBUTO CONAI ASSOLTO OVE DOVUTO

T/ 7
S

oz v
AU 3 qgy ¢

. Q
By o

% /

CONDIZION DI PAGAMENTO BANGA D'APPOGGIO SCONTO
RIMESSA DIRETTA 90 GG.
' TR./R.B. TOTALE MERCE BOLLA TRATTA IMPONIBILE AL IMPOSTA TATALE IMPONIBILE
21/0p/201 545,58 447,20 Ly, 20 22 88,38 L4477 ,20
\  SPESE VARIE' SCONTO TOTALE IMPOSTA
98,38
SPESE INCASS0 TOTALE HETTO TOTALE DOCUMENTO
545,58
TRASPORTO A CURA DEL: VARIAZION! DI DESTINAZIONE LUDGO DI DESTIRAZIONE
[ mrrrente [ est. Cvem,
CAUSALE DEL TRASPORTO
INZIO TRASPORTO CONSEGNA
VENDITA FIRMA DEL CONDUCENTE
21/03/20186 2
VETTORI: RAGIONE SOCIALE / RES!IDENZA O GOMICILIO / DATA E ORA RITIRO N. RIC ! NIVA & ‘j C FRItA ?
DATA DI RewiSTH. 30/.0 3 [
A VISTA 00002 ' {
ASPETTC ESTER:ORE DB BEMI NUMERO COLLI FIRMA DEL DESTNATARIQ
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CONTRIBUTD AMEIENTALE CONA ASSDLTO DVE DOVIRT

StaranSudE A - #4012 LKITSOLA . ST 1491 12

MERIC Service S.r.l. IV

S d Le ! D F IN[E?NngNAL
ede Legale, Dom, Fisc.: sea

Via Darte. 219 - 74160 Taranto Assistenza e Ricambl per veicoli industriali camnrCATS

Sede Operativa:Via G. Capnata, 78 o SONIR

E-n}ml merieservice@alice.it f\ FG\ @

Tel.fFax 099.4724204 - P IVA 02264980737 0 ey bt

Iscr. CCIAA Reg, Imp.TA n. 3037471999 FVECO K scania fissd bl e i~

Czp. Soc. € 10.400,00 iv.

r Ducumen:c dl Traspono o Fauura (D.PR. 47296}

DESTIRATARD

AMAT S.P.A,

DOCUMENTO K. DEL

47 21/03/2018

PO DI DOCUNENTE

FATTURA VIA C.BATTISTI,B57
74100 - TARANTO - TaA
Cp.t 08 Lista: 158
CODICE INTERNG 5 PARTITA 144/ CODICE RSCALE: D U 1 h B 3 3 0 7 3 3 ‘
00146330733 i
CODIGE ARTICOLD DESCArZIONE QUANTITE PREZI0 SLONTO !MPD_FTP RS
ORDINE ACQUISTO N.MA 000080 -
4750100080 VALVOLA PRESS. 5 447,20 |22

208,00 | 57,00

e

. b
Axerda purly motinh pairatea 4 Taranta

an SEM'
75 WAL I

-.L Kernza Baligsie 0
o] jm}
Ci
3
0
)
] 1
o
Lo
i
TR o
Q
]
- o

;’”Uur{]/h Iap
Foud > Junm,,i

: CONTRIBUTO CONAT ASS50LTO OVE DOVUTO

CORTVZ.ON M 22GREAITS BRNCA DAEELGIN ; SCTRTO
RIMEESSA DIRETTA 80 GG.
e LTI ESUATETI WPORE CF & BEPDETA TOTRIEUPCNTLE I
/02016 545,58 &Zi7,20 hy7,20 P2 98,38 his7, 20 |
SOESEWAAE some TOTALE{MPOSTA l
| 98,38
EPESE [NCASSD TATALE NETTD TOTuLE DOCUNENTO "
’ 545,58 i
TRASPORIT A GRA DR VAT A DESTATAN WEED I DES AT !
O mrenre Ooest. Clvem ]
LCAUSALE DEL TRASPORTO |
WP TRASFOATO CONSEGRS
VENDITA T I GOt P EE
21/763/2016 f ,‘r"‘/-_j
VETIOR: RARCYE SOCALE 7 FESDEIZA D DOMELE 1 Gik E ORA R N. RiC f N VA &é{f— Lo (
DATA Di =GisTit 39/0 3 J44]
A VISTA 00062
ASPETTO ESTERIINE DEI BET HERD CaLif PRsAA DFL [ESTR AT




UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

2.\ |06/2016

Contr. Rep. n® del

DATA FIRMA DEL RESPONSABHLE
Conv. n° del

IL RESP. UNITA' PERSONALE

Determ. A.D. n° 5 del rz_ per stpsrvisione

DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento

AN :
D*}]Tg* AR, 2018 LARDERTD ALRISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
PR. . \Q 1) [ verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESPrOINLER CONTRAT -
/ Ae/r/sy Brvisione Contr. Rep. n. - del -
DATA PVRMA '
j f/ 4//15 %/ m Delib. C.A. n. del
AR pr e /
‘\ ) Delib. C.A. n. : del
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dati contabili Delib. C.A. . del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

IL RESP. UNITA' CONTABILITA' E BILANCIO
per sUpervisione

data scadenza di pagamento presuW ) DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAT. FIRNA DEL YELE ’ IL RESP. UNITA' TECNICA
AR. 2016 per supervisione
|-|PATA - |FIRMA DEL RESPONSABILE .

L;)an[on{ 6 F[RMAZ g ' ) {

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA =
verifica dati tecnici

Dala scadenza pagamento

Data scadenza pagamento DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supervisione
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE:
verifica conferimento incarico
Conferimento del .......oocviiveeevvrneeennnn | 3¢ 50 1 P
IL CAPC UNITA' AA.GG. E PP.RR. )
DATA FIRMA
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‘ - MERIC Service S.r.l. Wi
’ T I
uE, [ D D INTERNATIONAL
Sede Legale, Dom. Fisc.: ; i i veicoli industriali 5GQ
Via Dace. 219 - 74100 Taranto Assistenza e Ricambi per veicoli in centicato
Sede Operativa:Via G. Cannata, 78 9001:2008

E-mail: mericservice@alice.it IVECO /-\
Tel./Fax 099.4724304 - P. IVA 02264980737 R
Iscr. CCIAA Reg. tmp. TA n. 30374/1999 @ scania fkaacs
Cap. Soc. € 10.400,00 i.v.
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Documento di Trasporto o Fattura .Rr. 47206

SPAZI0 RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA DEL GLIENTE

DESTINATARIO
PoGENTON. 48 " 21/03/2018 AMAT S.P.A.
TFADIGOCMENT® £ ATTURA VIA C.BATTISTI,657
THL100 -~ TARANTO - TA
Op.: 05 Lista: 158
CADICE INTERNO 5 PARTSTA A / CODICE FISCALE: 00146330733
00146330733 1
CODICE ARTICOLD DESCRIZIONE QUANTITA PREZZ0 SEONTO IMFORTO AL
g ORDINE ACQUISTO N.MA 000104
2 AC156A Pressure Limiting valve 10 52,00 59,00 254,20 |22
3 L613154890 DISTRIBUTORE A PEDALE 3 702,00 57,00 905,58 |22
g ‘
g
g
% ~ARAL
Z Azenda per la mobiita nell'erea di Tacanto
E 2
E Frot.n, 5 /i
: 15 MA% 0%
A Ammee Delegato ]
IG  Eiretiore Gererals 0
0% PiredoeAmmnistalive O
OF  Diretoze Tecrico |
JAF Apcalt / Convat a
JCH Commenmizie/ Marketng
"ICE Lontabilita Blanco 0
JES  Esercizio/Sosta r
W3 kfomaficaFStelisiea
BF Memlenzione/Terica O
3 URH Risarse Umane o ;s P F
3 g"ﬁﬁﬂﬂwmm ‘AMATSQ&JMHMNE@RmM%ﬂQ
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< & Steff Quelty 1 h o
e O delm lurlgs_()ds n°26 del
z ) ) _ | {Coniyrnidincemzziond (S
g CE : i . staterate 4, ‘
CONTR IBUTO CONAI AS SOLTO OVE DOVUTO ot §0)
E; ST P sl i carico Huta ‘é’
E tawrizle conformg /f
CONDIZIONI DI PAGAMENTO BANCA D'APPOEGIO —
RIMESSA DIRETTA 90 GG.
TR.JR.B. TOTALE MERCE BOLLA TRATTA IMPONIBILE AL IMPOSTA U TOTALE [MPONIBILE
2if06/201 1.,414,93 1.159,78 1 1.159,78 22 255,15 1.159,78
SPESEVARE SCONTD TOTALE IMPOSTA
285,15
SPESE INCASSO TOTALE NETTOD TOTALE DOCUMENTO
1.414,83
TRASPORTD A GURA DEL: VARLAZION DI DESTINAZIONE LU0GO DI DESTINAZIONE
[ wrente [ pest. O vem.
CAUSALE DEL TRASPORTO
INIZIO TRASPORTO CONSEGNA
V E N D I TA FIRMA DEL CONDUCENTE
hi
21/03/2016 N_RIC I \fA )i‘ 2/1
VETTORI: RAGICNE SOCIALE / RESIDENZA O DOMIGILIO / DATAE ORA RITIRO I il I il e FIRMA
DATA Di ReGISTH. 39@5/{5 ;
A VISTA nanans

ASPETT0 ESTERIORE DEI BENI

NUMERD COLLI . FIRMA DEL uq\nyﬁm
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CONTRIZUTO AMBIENTALE CONAI ASSALTD OVE DEVUTO

P01 MOTIOWA - 5T 1491 @i

Srampatniapa

Sede Legale, Dom. Fisc.:

Via Dante, 219 - 74100 Taranto

Sede Operativa:Via G. Cannara, 78

E-mail: mericservice@alize.it

Tel/Fax 099.4724304 - P.IVA 02264980737
Iser. CCIAA Reg, Imp.TA n. 30374/1599
Cap. Soc. € 10.400,00 iv.

MERIC Service S.r.l. I
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Docnmento di Tmspon‘n o Fattura rmm 472/961

DESTIATIRLD
DOCULIERTL K, La o 21/03/2018 AMAT S.P.A.
mnfmnnmmmm EATTURA VIA C.BATTISTI,657

74100 - TARANTO - TA

Cp.: 05 Lista: 158

COOICE BTERND 5 PATITA R CODIEE FISGALE: 00146330733

00146330733 : 1
CODICE ATICGLD DESCRIZIDNE WA | PRI SCINTO o CHEOND M

ORDINE ACQUISTO N.MA 000104

AC156A Pressure Limiting valve

4613154890 DISTRIBUTORE A PEDALE
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitario del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSARBILE
Conv. n® det
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ, A.D. n° 5 del ' Z. per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del

Data scadenza pagamento

2 /06/20( 6

DATA

08 APR. 2016

UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali

CONT TTI -
rwsmne Conir. Rep. n. - del —
DAT
ﬂé /é Delib. C.A. n. del
u Delib. C.A. n. : del )
UFFICIO RAGIONERIA
verifica dat! contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento

data scadenza di pagamento presunta/ \ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DAT, FIRMA DEL REBP, ALE - IL RESP. UNITA' TECNICA . i
R. 2016 per supervisione o
IL RESP. UNITA' cONTARIMTA' E BILANCIO |7|PATA - |FIRMA DEL RESFONSABILE ..
per supeitisione |

IDATA

FIRMQ E \ \

,/(‘Jff(o-QDLb (

UFFICIO TECNICO
verifica perfetia esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica datj tecnici

Data scadenza pagamento

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

Conferimento del v.....ooveeevviieeeeeeeeeenians Prot.....cooeeev e

L CAPG UNITA' AA.GG. E PP.RR. -
DATA FIRMA
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" de Lepale: Via Dante, 219 - 74121 Taranto P
§‘Zd“;; gperaﬁva; S.5.Appia km. 634+384 OO0 e MoaRY
7401 GHMASSAFRA (Ta) ~ Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali CERTIFIGATO

UNIEN IS0

E-mail: meritservice{@alice.it 9001:2008

Tel./Fax 099.8851989 - P IVA 02264980737 —

lscr. CCIAA Reg. Imp.TA n. 30374/1999 _ m [ &Sl D @

Cap. Soc. € 10.400,00 iv. IUECO ‘@ SCANIA (eoaril |ewn! veokie e ;
irisbus

RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE} (Leggon. 413 ¢el 30r1201) ar. 12D, som2. XLIM 1, 0 1 48 5 9 1 /2013

SPAZIO RISERVATG ALLA COMPILAZIONE A CURA DEL CLIENTE

DESTINATARIO
DOCUMENTO N, L9/F " 05/04/2016 AMAT S.P.A.
TMPODIDOCLMENTD = s -+ oA ETSCALE VIA C.BATTISTI,657

75100 - TARANTO - TA
Op.: 05 Lista: 177

iglanale - 74817 JADTTOLA - Parlita IVA 00125560730 - Autorizzaz. Ministeriale or. 367171 del 12-11-197

5 , 00146330733
CODICE INTERND PARTITA (VA / CODICE FISCALE: 0 0146330732 1
_COBIEEARTIDULO DESGRIZIOHE QUANTITA PREZZO SCONTO [MPORTO AL.
§ S.R.MOZZI RUOTE POST.
2 S5.R.PINZA FRENO POST. DX X SOST.
g SO08T. PATTINI FRENO POST.
5 S,R.BARRA STABILIZZ.ANT. X SOST.
2 505T. PUNTONE E SEMIBOCCOLE BARRA ANT. 8
2 SOST. TIRANTE LONGITUDINALE 3
4 CONTOLLO FRENI ANTERIORI 3
E 50ST. ANELLI IN GOMMA VETRI INTERNI | g
2 TOTALE MANO D'OPERA 25 20,00 500,00 '2%
g 500399339 BARRA STABILIZZATRIC “~AmAiL 1 348,66 15,00 296,36 |22
£ 2520448 SEMIBOCCOLA Aomdzpaamgiznelsed Tionh gy 45,50 | 30,00 127,40 |22
= 98484091 BIELLE/PUNTONE . 2 159,36 30,0 223,10 |22
500336085 TIRANTE STERZO 0 APR. 7016 1 501,82 30,0 351,27 |22
2995552 PATTINI FRENO i : 1 764,70 | 45,0 420,59 |22
LRG711 PINZA FRENO POST.DX ‘g giﬁﬁﬁﬁ 0 1.656,00 51,05 811,4b |22
4717273 ANELLO S i SR 2,73 | 15,0 9,28 |22
T Iethetoos 3
Targa/Telaio: AUTOBU AZ 556 WA Apoali: FCantatd n|
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F3 o Wefomatos ! Sabstics B
R poleanone fTacnce 0
3 s |imeng |
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S - ) ST Suf {"‘ualil.a H
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OO D RGAVENTD BANCA D'APFOGRID SCONTOD
RIMESSA DIRETTA 60 GG.
TRIA.B. TOTALE MERGE BOLLA TRATTA IMPORNIBRLE AL IMPOSTA TORAELYIE
05/06/201 3.342,12 2.739,44 2.739,44 22 602,68 2.738,44
SPESEVARE SCONTO TOTALE IMPOSTA
602,68
SPESE INGASSG TOTALE NETTD TOTALE DOCUMENTD
3.342,12
TR|A:|5PURTDA CURA DEL: D D \RRIAZION} DI DESTINAZIONE O LUOGQ DI DESTINAZIONE A. HISEITWO PAGATD it
L /1.0 b) iy P oy 'T'.S-P-A.
Y | B C g .
VENDITA C.TO LAVORAZIONE /A FRNA DEL CORDUCENTE 4Hm$mm&g4
05/04/2016 £>ﬂﬁﬂ ) / Hartits | p . rento
) Y17 : FIRMA -'67}36733
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Sede Legale:Via Dante, 219 - 74121 Taranto
Sede Operativa: $.5. Appia km. 634-+384
74016 MASSAFRA (Ta)

E-rmail: mericservice@alice.it

Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali

TelJFax 059.8851989 - P [VA 02264980737

Iser. CCIAA Reg. Imp, TA n. 30374/1999
Cap. Soc. € 10,400,00 iv.
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UHIEN 130
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DOCURSENTO N,

TITPC DI DOCUMENTO

LY/F e

FATTURA FISCALE

05/04/2016

= DESTINATARID

AMAT S.P.A.

VIA C.BATTISTI,657

CONTRIEUTD AMBIENTALE CONAI ASSOLTO OVE DOVUTD

74100 - TARANTO - TA i
Op.: 05  Lista: 177 §
CODICE INTERND s PARTITA VA / CODICE FISCALE: 00146330733 ' E
. 00146330733 1 |
B
" CCDICE ARTICOLO RESCRIZIGRE auAtTITA PREZZO SCOHTO INPORTO AL 2
5.R.MO221 RUOTE POST. £
S.R.PINZA FRENO POST. DX X SOST. £
$0ST. PATTINI FRENO POST. £
S.R.BARRA STABILIZZ,ANT, X SOST. 3
SOST. PUNTONE E SEMIBOCCOLE BARRA ANT. :
S0ST. TIRANTE LONGITUDINALE §
CONTOLLO FRENI ANTERIORI g
SOST. ANELLI IN GOMMA VETRI INTERNI e
TOTALE .MANO D'OPERA 25 - 20,00 500,00 |22
500399338 BARRA STABILIZZATRIC ~Amfe 1 348,66 15,0¢C 286,36 |22
2520448 SEMIBOCCOLA o T N 45,50 | 30,0 127,40 |22
98484091 BIELLE/PUNTONE e 2 159,36 | 30,0 223,10 122
500336085 TIRANTE STERZO - ﬁBAPRZMB 1 501,82 30,0 351,27 |22
2895552 PATTINI FRENO oe - - FMWEAN |y 764,70 | 45,0 420,59 |22
LRG711 PINZA FRENOG POST.DX  nrsien P 656,00 | 51,00 811,44 [22
4717273 ANELLO B2 Hoa 2,73 | 15,06 9,28 |22
. RIS u|
Targa/Telaio: AUTORU AZ 556 i D .
= s,
N T
1aislica )
T Iaws [
Rat 5 1
WO B SHSTRIG
NG U 4] 1
£ oa e h o - T AR 1
ORDINE¥€ {TiG.N. 7 S e
PROT.NUB223/0T ~ B
. DTN QRGBT EANCA D'APPOGGHD SCDHT. [}
RIMESSA DIRETTA 60 GG.
TRIRB E BOLLATRATA WPDIEBE " DPOSTA TOAENDRE ]
DS/DI!UI 3.342,12 2.730,44 2.739,44 22 602,68 2.739,44
. . ' SPESEVERE SCONTD YOTALE IMPOSTA
: - 602,68
SFEsE mo TUI'I;J..E NETTG R TOTALE DOCUNENTO
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UFFICIO CONTRATTL E ACQUISTI UFFICIO PERSONALE i
verifica condizione, ordine e contratto veriiica visite di accertamento sanitario del personale
Datz scadenza pagamento
Conir. Rep. n* del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n° del
IL RESP. UNITA" PERSONALE
Determ. A.D. n® del per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UFFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizioni contratiuali
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 Deliv. C.A. n. del
data scadenza pagamenio indicata in fattura * |Data scadenza pagamento
/"'\
data scadenza di pagamento presunia DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
DATA ) 7,“\5 FIRMA DEL BILE IL RESP. UNITA' TECNICA
per supervisione
./ - T
IL RESP. UNITA' CONTABILITA\E BILANC!O |PATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervisione

}31:/\’[0 w{ FIRMAW

AN

L

UFFICIO TECNICO
verifica perfetta esecuzione lavori

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

Data scadenza pabﬁ\to

Data scadenza pagamento

DATA FIRM% RESPONSABILE

DATA FIRMA

IL. RESPONSABILE UNITA' TECNICA
per supenrrisione a

DATA FIRMA DEL RESP, SABILE
ol | =Ll

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

Conferimentodal .....ooviie e Prot

NO‘F’E./ S /
W

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

VA

DATA FiRMA

B SRR
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Azlenda por la Mobtlite nell'Area di Taranto
AREA TECNICA ~ GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE
N° FATTURA: 48 DEL 05/04/2016 - DITTA: MERIC — BUS: 556
INTERVENTO DI: FRENI POSTERIORI RUMORE INTERNO
IMPORTO FATTURA: € 2.739,44

SIS Qg

N Ry

iz
[5
H

-

DOCUMENTAZIONE: SI/NO| importo € Prot. daté

1. Ordine di esecuzione dei lavori”’ (punto V del- | g 2.739,44 5923 23/03/2016
la procedura) .

2. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritto
con le modalita descritte al punto VI della pro-
cedura, con accluso DDT di trasporto neicasidi | S!
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 g| 153 21/03/2016
presso al sede del riparatore

5. D.D.T. redatto dalla ditta che ha eseguito ‘. Co
lintervento, di trasferimento del bus presso la Sl L| 34 %.6103/2716
sede AMAT i Tl

. i N !
D.D.T. redatto dalla ditta dei ricambi di risulta SI i 34 260312016

7. “Verbale dj verifica dei requisiti contrattual? (in j I
caso di montaggio o fornitura di MOTORE NON | PREVISTO l
REVISIONATO) | ]

8. “Rapporto di verifica” (“Allegato n. 3” della NO j' l h
procedura 1 '

9. copia della Richiesta di preventivo (punto 1 della s | | 5090 21163/2016
procedura) : ; .

10. copia del preventivo inviato dal fornitore {punto 11} S| ; 5180 22/03/2016
della procedura)

11. Altro:

o ey :
Controllo eseguito da: ROTA data: 06/06/16 - firma...... / %//’ |
NOTE: L | ,

e by
Il Capo unita ing. PELLICORO: data ,:ng/fﬁﬁ ...... - fi;'m%é%....pag, Lovreeeerenen.

7
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Azionda per lo Mobilitd nell’Area di Taronto

o

.Proi. 5223/UT Taranto Ii__23.03.20146
Spett.ie
MERIC Service s.r.l,
Lavoro n. 109/2016 Viale Cannata, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. 556- Ordine di esecuzione dei lavori di FRENI POSTERIOR]I - RUMORE
INTERNO.
CIGZEQ191DF31

Yisto che:
a. con nota AMAT prot. 5090/UT del 21.03.2016 & stato richiesto preventivo di spesa riferito al bus
' in-oggetto, inviato con D.D.T. n. 153 del 21.03.2016 per lavori di: FRENI POSTERIORI - RUMORE
INTERNO;
b. detto preventivo, pervenuto in data 22.03.2016, assunto al prot. 5180 del 22.03.2014, indica il
costo dell’intervento in € 2.739,44 + IVA, di cui € 500,00 per la manodopera ed € 2.239,44 per
i ricambi occorrenti.

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

seguenti condizioni:
1. costo dell'intervento: € 2.739,44 + VA, di cui € 500,00 per la manodopera ed € 2.239,44 per

i icambi occorrent;

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

3. penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, VA
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 soltoscrizione 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 positivo, nel giorno della consegna del bus non consentird o

liquidazione della fattura relativa ai lavori eseguiti.

ST

PER ACCETTAZIONE
Il Direttore g4nerale
(Ing. Giovanni Malichecchia)

Societd par Azlon cop Secio unlco soggeila a direrlone e cocrdinamento da baﬁe del Comune di Taranlo
Via C. Battish, 657 74121 Taranto «Tel. 099 73561 sFax 099 7794247 ewab: www.amatta.itee-mall: amal@amal.te.itelegal-mail: amot@pec.amata.it
Codice Flscale, Pariita iva e N° scrizione al Reglstro delle Imptese di Taranlo; 00146330733 - Copitale sociale: € 2.340.443,00 inleramente versato.
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“VERBALE DI COLLAUDO"

(Punto "VI" della procedura)

(BUS 556 - FRENI POSTERIORI E RUMORE INTERNO)

Il giomo .. ﬂ/m alle ore /{«53‘9 ....... presso la sede AMAT, si procede alla redazione

del “Verbale di collaudo” inerente i lavori  indicati in iniestdzione, eseguiti  dalla

ditta  MERIC, autorizati con "Ordine di esecuzione dei lavori" PROT. 5223/UT DEL

23.03.2016.

Sono presenti:

- per AMAT: ... Rocanen el in possesso del profilo

professionole“di M BAR e, B oTo | AN (min. 205).

- Per laditta: il Sig. ... D/ARDRLA

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

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

= Plannitodt dall amarcrione o mereeet s )
I 4 coll o B I - .
Prat n. D

e

OO TPRURTUURR D H b .
. 56 Dirtiore Genarate e
.................................................................................................... BA . 'BIIEE:D?E Ammifls.lf&'}ii‘d e o
- 97 Dirstore Tecnivg o
S2P. Asochh { Somaty <+ e+ 0
. L. YORE Commerciale / Markeling
-) Eventudli osservazioni: - YC8  Comabiith Bilangio
YES  Esarcizin/ Sosta

................................................................................................. U85 IO St .
V553 Manutanzione 1 Tegnic ,% —
URY  Risorse Umane ,

SSatctsr RN EIsENtEBdinananenn R -H:':s a ?‘Efé.:‘] G-eﬁlnﬁﬁééjémnlsofﬂnim.--
RAG  Ufio Ragioneria o
s."'a. 'Sﬁiﬁ'ﬂﬁdﬂé ---------- CI-.-

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

00D

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

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): k POSITIVO - [ INEGATIVO

[parrare il caso che ricorre)

l Rappres. gella ditta

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

IiAocJ, VIO 5. AT “erbale di colloucin” o 134712018 | Rev. (1 |
k|




SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMB! SOSTITUITI

(TUTTI QUELLI PREVISTI NELL' ORDINE EMESSQ, DI IMPORTO PARI O SUPERIORE A 100,00 €]

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

alle colonne a}, b}, c) e d), riporta tutti i ficambi, 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 ia consegna dei ricambi sostituiti sono riportati nella colonna e):

a b c d e
Esito verifica

Pr. Denominazione ricambio Quantitd Costo ricambi sostituiti
Sl NO

1 PATTINI FRENO 1 420,59 X

2 PINZA FRENO POST. DX 1 811,44 %

3 BARRA STABILIZZATRICE ANTERIO?E 1 296,36 >

4 PUNTONI BARRA STABILIZZA'TRICE 2 223,10 P g

5 TIRANTE STERZO 1 351,27 y

: \

7 X

8 e

9 \,c

10 \

a1 \¢P

E %

14 N\ &

15 \</o~

16 N

17 o

18 \&@p

19 N

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): &POSITIVO D NEGATIVO

{barrare il caso che ricorre)

Il Rappresentant de;iI'AMAT

| Mod, F/I0E AT | Ceerbale di collenda”

[ ote: 1377201




A

LEDENTE: Di;i;.Di ndenza, Domicllio o Residenra, Partita IVA . —— - :
: g DOCUMENTO DI TRASPORTO
. . (D.d.t.) opr ar2de11408.1096 - DPR 696 cel 20021098
. Aziendz per fa Mobilith nell*Area di Taranto SpA .f 2{ ( é
" 7M121 TARANTO - Via Cesare Batlisti, 857 N. /{ -})3 w1 Pox o |-

Tel. 099.73561 - Fax 0997794247 a mezzg: '

Partita lva 00146330733 ] vettore [ cedente D cessionario

CESSIONARID: Dina, Dipendenza, Domicilio 0 Residenza, Partita (VA LUGGO D1 DESTINAZIONE is¢ diversa i0) E VARIAZIONI *

¢
;
. pla  Hege | :

Jh_ prRe (75) BaE R

e
s

N
5 GAUSALE DEL TRASPORTO V5. ORD. . PeL ] i conto
:f'. - ) - A T N T
e DESCRIZIONE DE| BENI {natura, e qualiti) :

A pvones ot 556 e e|

Pottoe  IMELND - Tl ?)f -

N R S04l
\ -

'
Vi .
ASPETTO ES EmOHE DEl BEMI

SN VA

VETTORE; Ditta, Domicilic o Residénza

TOTALE €

—
AR AN

. o . N dEnte q v FIRMA DEL CONI

Donsegra ¢ inizio trasporto a mezzo  —— ? ( / r

8 P cessionario " | p ] (P 3.

ANNOTAZION! - VARIAZIONI NUMERQ PROGRESSIVO ™ | FIRMA DEL CESSIORARI
. N .
5
[

v
¥ {1 Solo in caso of istifzzo in sostituzione deNareertificazione fiscale.
651203033:'{3) . {2) Al sensi del'art.- 3, comma 2, dzl D.BR. 441797 e successive modificazionl
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h e . -re T
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ATTENZIONE: .

" fogi di questo bollettario sonoe in carta chimica autoricalcante.
Per non predurre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» & non a ricalco.

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

A) TRASPGRTO DI COSE IN CONTC PROPRID
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENQ CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

[ di sua proprietd; - X da esso elabcr'qte, trasformate, riparate o simili;

0O da esso prodotte o vendute; - 1 tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
O prese in comodato; - ad un contratto di mandate ad acquistare o a vendere.

O prese in locazione;

Firma leggihile del titolare

g'i " LT N {c dél suo legale rappresentante)
B O ~ ‘ !

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

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

B

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

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

{*) Dichlarare |' iDUIESI o le ipotesi che. ricorrone.

NB. - La dichlarazione B) va fatta anche nel case che-il trasparto, oltre che essare oocaslonale, comprenda cose che rientrano fra quelle previste nella
licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla fettera A),




<
CEDEMNE: Dina, Dipendenza, Domicllio o Residenza, Partita VA, Codice Fiscale

DOCUMENTO DI TRASPORTO

Ddt) DJ.R. 472 (el 14.08.1996 - D.P.R. 696 del 21.12.1996

o

¥ i’-’" i -

L PR ‘
V:‘.i Lzr:-h.. --i-_‘

74300 TARAN r0 3
Pal'tl"‘lw\o Ub4880137 Ngéljé de[%gbg !&pJ6|

amezzo: L vettore Fedente [l cessionario

CESSIONARIQ: Ditta, Dipendenza, Domigilio o Residenza, Partita IVA, Codice Fiscale | LUOGO Di DESTINAZIONE {se diversn dall'indirizzc destinatario] E VARIAZION!

PWErn AT suen

Via o garn D, 65¥% e
Lpit2 3 TavatTo |
CAUSALE DEL TRASPORJD VS. GROINE N. DEL [ in conto
C I./O‘Jl pA 2 Sgg | R ] [ a sakdo
QUANTITA & _ "DESCRIZIONE DE} BENI {natura e qualita) j

Vi aivevvieste O ASToRy A2 SSE .
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( :

ASPETTO ESTERIQRE DEI BENI N, COLLY PESO KG
/l:\ \ S*Cﬁ
VETTORE: ditta; domicillo o residenza

Copseg @b nzotrasportoa mezzg_Jeeedente [ cessonari ﬁép%,!é J } v
- P i LS
N

DATA E ORA DEL RITIRO . .
FIRMA DEL CONDUCENTE/

ANNQTAZION] - VARIAZIQN N. PROGRESSI (2 | FIRMA DEL CESSI /

/

- . I (1) Saloin caso di utilizzo Inscstuuzlone dellacemﬁcazmn:f!s(alc.
"Qiﬁ"‘ CR 808 wwwciermeregistri.it {2) Al senl dellart. 3, comma 2, del D:PR. 441/57 & suce. modt.




ATTENZIONE:
.. | fogii di questa mazzetta sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre
involontarie frascriziont, si preda di compilare le dichiarazioni sottostanti.«a foglio
singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI . :
ai sensi dell'art. 39 della Legge 298/74, dell'art. 1 del D.M, 13-4-79
'~ edellalegge 13211987 . oy

A) TRASPORTO D1 COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICC SUPERIORE A KG 3.500

il sottoscritto, titolare di licenza all'ahtotrasporto di cose in conto proprio

n. i . - , dichiara che le seguenti cose sono ()
0 disua proprieta; ) O da esso elaborate, trasformate, riparate o simili;
O da esso prodotte o vendute; 'O tenute in deposito in relazione al coritratto

di deposito o ad un contratto di mandato

L)' prese in camodato; ad aciuistare o a vendere:

O prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante) ™

é) TRASPORTQ OCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROFPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENC CARICO SUPERIORE A KG. 3.500

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

n. , dichiara che le cose trasportate sonc {7):

O disua proprieta; O prese in comodato; O prese in locazione,

e costituiscono trasporto cccasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titotare
.. {o del suo legale rappresentante)

PR T 2T

(*} Dichiarare l'ipotesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oitre che essere occasionale, comgprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).



S.0A.
Arwndn por lo Mobilito seilAres d Sarente

\ .
'~ Prot. 5090 /UT Taranfo i 21.03.2016
Spett.le
MERIC Service s.r.l.
Via Dante, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

1067
OGGETIC: bus n. 556 - Richiesta di prevenfivo lavori (auterizzala con nota prof. 4}2&0 del

.03.2016).
4

Con la presente si chiede di produrre, entro tre giorni decorrenti dalla data di consegna del

bus (coincidente con quella riportata nel D.D.T. n. 153 del 21.03.2016), preventivo di spesa inerente
l'intervento di riparazione occorrente per 'eliminazione del'anomalia di  funzionamento
consistente in FORTE RUMORE INTERNO — FRENI POSTERIORI .

Il preventive da produme dovrd contenere:;

a. !'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con I'indicazione di:
- n°diriferimento da catalogo;
- denomingzione;
- prezzo di listino;
- sconto commerciale da applicare;
- prezzo netto;
- costo complessivo dei ricambi dei quali & 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) + VA
Ulteriori condizioni da rispeftare:

® 000

A. pendle in caso diritardata 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 frasferimento 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, VA esclusq, fino alla concorrenza del
10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederd al ritiro del veicolo, addebitando

alia ditta ogni onere relativo, nessunc escluso.

NS

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

[l Capo Unitq Tecnica

Ing. Domenicp Rellicor




MERIC Service S.r.l.

. Nre— [ [ e———
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Officina Riparazioni e Ricambi per veicoli industriali

Costruzlone Tubl Alta Pressione

Sede Legole:Via Dante, 219 - 74121 Taranto - Sede Operatlva: §.5. Appia km. 634+384

74016 MASSAFRA

(T2) - E-mail: mericservice@alice.it - Tel /Fax 099,885 1989
P IVA 02264980737 - Iscr. CCIAA Reg. Imp.TA n. 30374/1999 - Cap. Soc.

10.400,00 i.v.

msbus
Lista 14 Pag., 1
Gpo Documento PR PREVENTIVO Spett.
— 5 AMAT S.P.A. Amndaperla mobitlA neTaret o Tarante
Numero 14 | Data 21/03/2016 54Q O
’ VIA C.BATTIST!,657 Frot. n,
Agente 74100 - TARANTO - TA di__ 2-2 MAR. Y018
Pagamento  RIMESSA DIRETTA 60 GG.D.F AD  AmmreDeegato G
Banca App. PIiC.F, 00146330733 001468807 Bttcre Genarale O
DA_ DiretiorsAmminiskavo
Codice Articolo Descrizione UM | Quantita Prezzo Sconto DTémg; T a
.................................................................................................................. . ST OO (0 11 I 1.7, R Lo 2 o
UCM Commerciald/ tatkiling o
AUTOBU AZ 556 UCB  Contabiita Bilancia g
S.R.MOZZI RUOTE POST. UES Esercizio / Sgsta a
S.R.PINZA FRENO POST. DX X SOST. UIS  informatica fiStatisth 0
SOST. PATTINI FRENO POST. UMT Manueraione 1 Teenicz 13
S.RBARRA STABILIZZ.ANT. X SOST. }ﬁg nggﬁ‘r"mp' E R shisral
SOST. PUNTONE E SEMIBOCCOLE BARRA ANJT. RAG Uficio Rago én-a g
SOST. TIRANTE LONGITUDINALE STQ Staf Quamér O
CONTOLLO FRENI ANTERIORI
SOST. ANELLI IN GOMMA VETRI INTERNI
NC100 TOTALE MANO D'OPERA Pz 25,00 20,00 500,00 22
2 500389339 BARRA STABILIZZATRIC PZ 1,00 348,66 15,00 296,36 | 22
2 2520448 SEMIBOCCOLA PZ 4,00 45,50 30,00 127,40 22 ,
2 98484091 BIELLE/PUNTONE PZ 2,00 159,36 30,00 22310 22
2 500336085 TIRANTE STERZO PZ 1,00 501,82 30,00 35127 22)
LEMF 31011
2 2995552 PATTIN! FRENO PZ 1,00 764,70 45,00 42059 22 0"1
MERIT LRG711 PINZA FRENO POST.DX PZ 1,00 1.656,00 51,00 81144 22§
CITYCLASS ’
NC 4717273 ANELLO PZ 4,00 2,73 15,00 928| 22
Note
Tet. Merce 2.739, 44 Sconto % Sconto Netto Merce 2.739,44 Omaggio
Sp. Trasporto i Sp Imbatlo Sp. Vatie i 3
Data Scadenza Importo Impenibile C.Iva Imposta Tot. Imponibile 2.739,44
21/05/2016 i 3.342,12 273944 | 22 | 602,68 Tot. Imposta 602,68
! ' TOTALE DOCUMENTO 3.342,12
H Acconto
NETTO A PAGARE
Cura Trasporto Destinatario Rif. Est.
Porto ! Rif.Int.  AUTOBU AZ 556
Veltcre
<
n
.......................................................................................................................... d
Destinazione g
:
N\ Y



’ Sea’e Legale;Via Dante, 219 - 74121 Taranto R I
Sede Operativa: $.5.Appia km. 634+384 OMaa MOODY

CONTRIBUTO AMBIENTALE CONAY ASSOLTO OVE DOYLTO

INTERNATIONAL

74016 MASSAFRA (Tz) e - L . i
E-mail: mericservice@alice.it Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali CERTIFICATO

Tel./Fax 099.8851989 - P.IVA 02264980737 @ @ sourz2005
Iscr. CCIAA Reg. Imp.TA n.30374/1999 .. m G
Cap.Soc. € 10.,400,00 iv. IVEco @SCANIA jealaNee) Marcodes Bez {gk
risbus
RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE) (Leggs n. 413 dal 50r12e1) At 12 DM, 30aez XL M. 0 1 4 8 5 9 5 /2013

DESTINATARID
DOCUMENTO N. 83/F DEL 13/04/2016 AMAT S,.P.A.,
TIPODIDICIMENIO £ A T TURA FISCALE VIA C.BATTISTI,657

T4100 ~ TARANTO - TA
Op.: 0B Lista: 187

CODICE INTERNO 5 PARTITA VA / CODICE FISCALE: 0 0 1 h 6 3 3 0 7 3 3
00146330733 1
GODIGE ARTICOLO DESCRIZIONE QUANTITA PREZZ0 SCONTO IMPBRTQ
5.R.MOZZIT RUOTE ANTERIORI |
S.R,PINZE FRENQ ANTERIORI
REVISIONE FUSELLI
CONTROLLO ORGANI STERZANTI 5
TOTALE MANO D'OPERA 18 20,00 320,00 !/
1804898 KIT PERNI FUSI 2 LG8, 44 40,00 562,13
Targa/Telaio: AUTOBUS AZ 559
Axenda per la rm? nell'area di faranto
Rrot. m. %

. D Amm.re Delegate (m}
G Diretlore Generake ]
A Uirctore Amministrativel O
T Dieftore Tecnico c
UAP Appatti J Contrath s
ACM Commerciale / idarating
UGB Comabiltd Blancio |
ES  Esercizio / Sosta o
4 Informatica/ Staistica |
T Manutenzione { Teemeg) O3
U} Risorse Umane (]
5 Miari Gan. PPRR. SINISTRI
J¥&  Ufficko Ragioneriz o
{ - B8 Staf Qualiy o
ORDINE -C; T GiN. 25819526CE DEL 1208~ 201§.q” o
PROT-N+B245/UT - LAVORO N.136/2016 - ="
CONCECN DI PAGAVBITD . . v BANCA D'APPOGGI SCONTO
RIMESSA DIRETTA B0 GG.
TR./R B, " | TOTALE MERCE" BOLLA TRATTA IMPONIBILE . ] Al " IMPOSTA TOAENANELE
131067201 1.076,20 882,13 882,13 22 194,07 882,13
SPESE VARIE SCONTG TOTALE IMPOSTA
_ 194,07
SPESE INCASSO TOTALE RETTO — } TOTALE DOCUMENTOD
1.076,20
TRASPORTO A CURA DEL: \MRIAZIONI DI DESTINAZIONE LUDGD DI DESTINAZICNE CORRISPERTIVD PAGATD .
] miTTenTE [ besr. [ vem. [
S - YAV

VENDITA C.TO LAVORAZIONE \\(} !"’ ADELCUNDUCENTE CORRISPEFTIVO NON PAGATO
13/04/2016 ] ~

VETTORI: RAGIONE SOCIALE / RESIDENZA O DOMICILIO / DATAE ORA RITIRG \ i‘ FRMA
@9\\ i

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI NUMERG GOLLI 'l’ %Fé_fﬁbﬁ% > ‘. o ?70 4?
. . 4 RS (e
Partita lva 00116330733

T MOTTOLA - Pariita i¥A 00125560730 - Autorizzaz. Minisieriale r 367171 del 12-11-1979



Sede Legafe: Via I‘Dame.ZI‘? - 74121 Taranto w E % E! Q%FVEG% S F E | M

Sede Operativa: $.5.Appia km, 634+384 OE O

Mo OE?)’
Ealh-4-
Z:ﬁ;ﬁ: ;":‘gi;ﬁ%ﬁé&;“ce‘it Officina Riparazioni e Assistenza Ricambi per veicoli industriali C&ijgflg’l
Tel/Fax 099.8851989 - P (VA 02264980737 ’ ez

Iscr. CCIAA Reg. Imp. TA n. 3037471999

N ) o R
Cap.Soc. € 10.400,00 i.v, IVECS @ scama gL

EL RN Movedesbons Sam®

misbus

RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE) (Leaue . 41348t 20201 A 12D, sorasz SN 1 0148585 013

DEZSTINATARID
BOCUMENTD K, 53/F " 13/04/201%6 AMAT S.FP.A.
TIECDIOOCNENTO £ AT T U RA ETSCALE VIA C.BATTISTI,657

74100 ~ TARANTO ~ TA
Op.: 05 Lista: 187

~ JADTTOLS - Parida VA NMDSSFATY - Aulanyzas. Mnistrciala pe SRTITL el 13411978

CODICE WTERND <" s PARTITA VA { CODICE FISCALE: 00146330733
00145330733 1
CODICE ARTICOLO DESCRIZIDNE QUANTITA PREZZQ SLOHTO NPORTO AL
g S.R.MOZZI RUOTE ANTERIORI
2 S.R.PINZE FRENO ANTERIORI
£ REVISIONE FUSELLI
' E CONTROLLO ORGANI STERZANTI :
2 TOTALE MANO D'OPERA 16 20,00 320,00
z 1904698 KIT PERNI FUSI 2 4B, L4 | 40,09 562,13
=]
§ Targa/Telaio: AUTOBUS AZ 559
£
E Aaler

[2ranis

qoln, Pl
“1TIRPRZ0
o —
HD + A Delegat ]
I o
13 ]
Y o
b 7
T 0
o
o
] .
!‘_‘] b
=
HIETRiE
- ]
[}
ORDINE CII.GN. ZSB196260E DEL A2=04- 2016 o o
PROT.N. 62&5/UT L AVORO" N 138/2018 : -
OO DRGVRTD BANCAD'APPOGEID . 3EEITD
RIMESSA DIRETTA 60 GG.
TIRB. TOTALE HERCE BOLLATRATTA MPDHIBILE AL |MFOSTA JOMENFIELE
I3fﬂ/2l]l 1.076,20 882,13 882,13 22 194,07 882,13
SPESEVARIE SCONTD TUTALE IMPOSTA
194,07
SPESE INCASSC ‘TOTALE NETTO TOTALE DOCUMENT
1.076,20
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UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratfo

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitaric del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n® del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del per sfipervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A. n° del
Data scadenza pagamento
DATA. TADDETTO AL RISCONTRO UFFIGIO MAGAZZING
verifica quantita, documenti e condizioni contrattuali
IL RESP, UNITA' CONTRATTI .
per supervisione Contr, Rep.n.  ~ - del —
DATA FIRMA )
Deiib. 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
TN
data scadenza di pagamento ;?wﬁ \ DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
| o/ -
DAT, FIRMA DEL NSABILE - _IL RESP. UNITA' TECNICA
1 . 2016 ‘ per supervisione v
IL RESP. UNITA~EONTABILITA' E BILANCIO -[DATA = |FIRMA DEL RESPONSABILE
per supervision '

DATA FIRMA

\ | =

fy-100lb]  /,
- U

\ UFFICIO TECNICO

IL CAPO AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dati tecnici

verifica perfelta esecuzjone lavori
Data scadwagamento

Data scadenza pagamento

DATA \ FIRMA DEL RESPONSABILE /%

N

DATA FIRMA

IL RESPONSABILE UNITA' TECNI
per supervisione

DATA

0o/8f31%

FIRMA DEL PONSABILE

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

NOTE!

|\

Conferimento dal ...oovvevie e

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

DATA FIRMA




Aziendo per la Mobilitd nell'Arec di Toranic

AREA TECNICA — GRIGLIA D! CONTROLLO DELLE FATTURE

N° FATTURA-23 DEL/A3-@L,, Ab-prrTa; _J1ER

1c

CERTIR o

=r ,,,guuzuao 7o

nA gy
A e,
,um;,,,’

e =

-BUs: _5DY

INTERVENTO DIF_REVS10 pe_ FYUSELLL - coliBot O 4/4/1/-2.:,9@

IMPORTO FATTURA: €

é?@z AD

DOCUMENTAZIONE:

SI/NO| importo €

Prot. data

1.

Ordine di esecuzione dei lavori” (punto V del-
la procedura)

62435 P04 Ab

2.

“Verbale di collaudo”, redatto e sottoscritio
con le modalita descritte al punto Vi della pro-
cedura, con accluso DDT di trasporto nei casi di
restituzione dei ricambi sostituiti (il cui elenco &
riportato anche nella SEZ n. 2 del Verbale

282 4b

LD | 405 Mb

3. Elenco ricambi AMAT consegnati al fornitore

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

presso al sede del riparatore

LAE3

080l A8

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

D.D.T. redatto dalla dltta dei ricambi di rlsulta

g\i\ VR B

23

7. “Verbale di verifica de{

reqursm contrattuall (m
caso di montaggio o fornitura di MOTORE
REVISIONATO) i

NON | PREVISTO

“Rapporto di verifica”

procedura I

(“Aliegato n. 3" della

Ad

9.

copia della Richiesta di a'reventivo (punto 1 della

_procedura) ¢

SA

10.

copia del preventivo inviato dal fornltore {punto Il
della procedura) ’

A

6264

11

Altro:

Fil

Controlle eseguito da: ROTA data: %O /{b firma..... @(\ .............

NOTE:

ll Capo untta ing. PELLICORO: data




Azionda per lo Mobilitd nell’Arca di Toranto

Prot.6245 /UT Taranto .12.04.2014é
Spett.le
MERIC Service s.r.l.
Lavoro n. 136/2016 Viale Cannata, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. 559- Ordine di esecuzione dei lavori di REVISIONE FUSELLI = CONTROLLO
ORGANI STERZANTI
CIG 75B19625CE

Visto che:

a. con nofa AMAT prot. 6050/UT del 08.04.2016 & stato richiesto preventivo di spesa riferito al bus
in oggetto, inviato con D.D.T. n. 183 del 08.04.2016 per lavori di: NON RENDE - STERZATA DURA
RINVIO STERZO NON EFFICIENTE;

b. detto preventivo, pervenuto in data 11.04.2016, assunto al prot. 6241 del 12.04.2014, indicail
costo dell'intervento in € 882,13 + IVA, di cui € 320,00 per la manocdopera ed € 542,13 per i

ricambi occorrenti.

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

seguenti condizioni:
1. costo dell'intervento: € 882,13 + IVA, di cui € 320,00 per la manodopera ed € 562,13 per i
ricambi occorrent;

2. tempo di esecuzione dell'intervento: n. 04 giori lavorativi dalla data di ricevimenio della
presente ;

3. penale per ritardata consegna: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA
esclusa, fino alla concomenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I'AMAT
provvederd al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;

4, garanzia sull'intervento: 1 anng;
redazione e soltoscrizione del "Verbale di collaudo”. 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 sostituiti di importo superiore a € 100,00 e che la mancata sottoscrizione del
predetto verbale, con esito positivo, nel gioro della consegna del bus non consentirds [a

liquidazione della fattura relativa ai laveri eseguiti.

PER ACCETTAZIONE

|| Direttore frenerale
{Ing. Giovanni Miatichecchiqa)

Socletd per Azioni con Socio unleo seggelia o direzione & coordinamento da parte dal Comune o Taranfo
Via C. Ballisti, 657 +7412! Yaranlo +Tel, 099 73541 «Fax 095 7734247 sweb; www.amal lo.ltee-mail: omot@amat.fa.lfdegal-mall: amal@pec.amat.la.it .
Codice Fiscale, Partita Ilva e N° Iscrizione al Registro delle Imprese di Taranto: 00144330733 - Capitale soclale: € 2.340.463.00 Inferamente versato,

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




N

Agwendo pee lo Mabilita nell Ares o larcnta

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

(BUS 559 - REVISIONE FUSELLI - CONTROLL0.0RGANI STERZANTI)

Il giorno /{/3/0{{1/,,‘09{6

2o
............ . dlle ore ,/ls presso la sede AMAT , si procede dlla redazione
del "Verbale di collaudo" inerente i lavori

indicati in intestazione, eseguiti  dailla
ditta MERIC,

autorizzati con "Ordine di esecuzione del lavori” PROT. 4245/UT DEL

12.04.2016.
Sono presenti:
- per AMAT: ...... Rockiies | v WEEHBY in possesso del profilo

professionale di ... "-par. e (min. 205).

- Per la difta: il Sig. .... &Y ANDECA

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

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

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUIT.  “8as8¢

Faands per iz moTHa netfarea di Tajanto
-) Risultati dell'operazione di collaudo: e 2 g &Q

.......

¥, Trebslem,,. ... ] Q...
AS ey FConirad o
I Gl tanelng o
OB Gontzluktd Bi @]
UES Esapcizial Sista (]
% informatica ! Statistica [
T Manutsnzion ! Tecnica b
UﬂU'ﬁ%ﬁ?ﬁﬁmﬂ .......... Fyesese
UAS AanGen, PRER. SINISTRIO
.............................................................................................. Rk(j"lj‘fﬁ-’iﬂ‘?ﬂ"j’\: f

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): mPOSITIVO

{barrare il caso che ricorre}

Il Rappresentanié dell’ AMAT Il Roppres nteeella ditta
P ‘ ‘
Pt Y QR 4

R D R e O e e AR O e T e e o e e e e A Y R e A e B e

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




Aziendp-por la Mokilite nell Ares o larcato

SEZ. 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI

(TUTH 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 ricambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei

guali I'Ordine di esecuzione dei lavori ne prevede Ila sostituzione. Gli esiti della verifica

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

a b Fod d e
: Esito verifica
Pr. Denominazione ricambio Quantita Costo ricambi sostituiti
. S| NO
1 KIT PERNO FUSO 2 562,13 a—
2 \
3 \
4 \
5 \Q){J
6 &
7 NN
8 \/
? \%
10 \‘i(,a\
11 \\47
12 \ q
13 %N
14 A Nk
\
15 \ >
16 \
17 N
18
19
. N
-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2): éﬁposmvo [_] NEGATIVO
. [bamare il caso che ricorre)
Il Roppresenicnfe,déWAT [ chprese

| Mod. 2/2015- AT | *Verbale di collaudo™ | Data: 13/7/2015

| Rev. 01 |




CEDENTE: Ditta. Dipendenza, Domicillo @ Resldanza, Partita VA

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) orr 472 cei 14081806 ; 0.PR 696 del 21.12.1996

v D3 Aol

Sy
: a a mezzo
: :"" ] vettore ] cedente [7 cessiorario
CESSIONARIC: Dma Dpendenza Dom\d\unﬂadenza Paruu IVA N LUQGO DI DESTINAZIONE [se diverso dalindirizza def cessionasioj E VARIAZIONI
\( ! 1& T'( F& C
THASSESERA (o) [REt

Poane

T e " D in conto
DESCRIZIONE DEI BENI {natura e qualitd] Lo Ly [ asalde
.
A AUZOL A7 Z58 Pk pow

WECINN DUfA -

7(:(1!3\/;@

(eCio wom TG0 E,uﬁe

CrorAi~ - L[/HZ

/D/ 6@6%’.
4

Q,/ﬁ

/

A

S~

ASPETTQ ESTERIORE DE| BENI

fﬂ _1/1 &(—\

K. COLLI PESO KG PORTO

TOTALE €

bt

T

Consegna o inlzio trasporte & mezzo

cedente
Lessionario

FIRMA CEL COHDUZENTE

J/

SN

ANROTAZIOR] - VARIAZION]

FIRNA DEL CESSH |

651203033 3)

{1} Sofa in caso oi utitizzo In Sostituzione delfa certificazione fiscate.
(2) Ai sensl gell'art. 3, comma 2, def D.FR. 441797 e successive modificazionl.




ATTENZIONE;

| fogli di questo bollettario sono in carta chimica autoricalcante.
Per non produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singelo» & non a ricalco.

-

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

[
LY

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

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

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

0 da esso prodotte o vendute; - 3 tenute in deposita in refazione al contratto'di deposito ¢
0 prese In comodato; adJ. un contratto di mandato ad acquistare 0 a vendere.

Q prese in locazione;

Firma leggibile del titolare
{0 del suo legale rappresentante)

o . B) TRASPORTO OCCASIONALE DI COSE [N CONTO PROPRIO
PER UN PESD COMPLESSIVQ A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

D di sua proprieta; O prese in comodato; O prese in locazione,

€ costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo legale rappresentante)

A
/

[* chhlarare I'ipotesi o le Ipotesi che ricorrona,

NB. - La th:hlarazrune Bl_va fatta anche nei caso che # lraspunn olire che essere occasionale, camprende cose che rientrano fra guelle previste nella
Ilcenza e va quindi 2ggiunta a quella di cul alla lettera A).




‘\CEDENTE: Ditta, Riperdenza, Domicilio 0 Residenza, Partita ivA, Codice Fiscale

DOCUMENTO DI TRA
M E ' ic SER V'CE s.rl (Ddt) R, 472 del 14.08.1996 - D.PR. 696 del 21.12.19)

Via Dante, 219
Pm{mj‘?; TARANTO Ngg 3 de!iMngl
aivA 0226
4980737 amezzo: [] vettorE/%ente [l cessionario

CESSIONARIO: Ditta, Dlpendenza, Domicilio o Residenza, Partita IVA, Codice Fiscale | LUOGO CI DESTINAZIONE (se diverso dalt'indirizzo destinatario) E VARIAZIONI

ﬁi)ﬁ““. ANAT ) FPe
fio = Bawah, ST | DEY
YA L TR A e

CAUSALE DEY/IRASFORTO VS, ORDINE N. DEL [ n conto

r&@ 2y LY S —— MIRaL)

L R ATTTAYr s (FASRR UL .
AL SST o L WA Yo EFRRETTUAT (-
o T i Sot Ricrtiai, 5

YATT 4 A UL 1 ra el

< oS |

/ Ik

/ B

ASPETTO ESTERIORE mmm

VETTORE; ditta, domicilic:o residenza

Wu&spmoameﬂo Dcedw f g?;‘ J!G
e i "
7 \"———/ B
I B [
[ N L n
ARNGTAZION) - VARIAZIONI N.PROGRESSO (21 | FIRMA DEL CESSIONARIO

o _T—
g

el
) .. (1) Sale in caso di utilizza in sestituzione della cenificazione ﬁualé"
ﬁ@n—{ CR 808 www.cierreregistri.it {2) Al sensi dell'ar. 3, comma 2, del DP R 441757 & suec, modif.




S _ATTENZIONE: T
di*questa mazzetta sono in carta chimica autoricalcante. Per non produrre

N slontarie”trascrizioni, si prega di’compilare le dichiarazioni sottostanti «a foeglio
.. .ngolo» e non a ricalco. )

v

DICHIARAZION! . . . :
al sensi dell'art. 39 della Legge 298/74, defl'art. 1 del D.M. 13-4-79
N e della Legge 132/1987 .. s,

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO PROPRID” - ©
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO GARICO SUPERIORE A KG 3.500

Il sottoscritio, titolare di licenza all'autotrasporio di cose in conto proprio

n. o L *___, dichiafa che le seguénii Gose_sono (*): .
T di sua pr_oprie_té.; L . -. . _[J daessoelaborate, trasformate, riparate o simili;
O da esso prodotte o vendute; O tenute in deposito in relazione al contratto
P e e C L di deposito ¢ ad un contratto di mandato
O prese in comodato; : ad dcquistdre o da vendere. ¢ 7

“Firma leggibile del titalare
(0 del suo legale zappresentarik)
A e e "

O prese in locazione;

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

il sottoscritto, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto propric

n. , dichiara che le cose trasportate sono (*):

O di sua proprieta; O prese in comodato; [l prese in locazione,

e costituisceno trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma leggibile det titalare
(o del suc legale rappresentante)

{*) Dichiarare l'ipotesi o le ipotesi ¢he ricorrono.

N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel caso che il trasporto, oitre che essere occasionale, comprende
cose che rientranc fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quell2 di cuf alla lettera A).




Ms.p.m

Azionda por lo Mokilité nelf Area di Taronio

Prot. 6050/UT Taranto li 08.04.20146

Spett.le

MERIC Service s.r.l.
Via Dante, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. 559 - Richiesta di preventivo lavori (autarizzata con nota prol. 5886 del
06.04.20146). :

Con la presente si chiede di produrre, entro tre giorni decorrenti dalla data di consegna del
bus [coincidente con quella riportata nel D.D.T. n. 183 del 08.04.2016), preventivo di spesa inerente
l'intervento di riparazione occomrrente per I'eliminazione dell'anomdlic di  funzionamento
consistente in NON RENDE - STERZATA DURA - RINVIO STERZO NON EFFICIENTE.

Il preventivo da produrre dovr&l contenere:

a. l'elencazione deiricambi dei quali & prevista la sostifuzione, con l'indicazione di:
- n°diriferimento da catalogo;
- denominazione;
- prezzo dilistino;
- sconto commerciale da applicare;
- prezzo netto;
- costo complessivo dei ricambi dei quali & 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) + VA

®ao00T

Ulteriori condizioni da rispettare:

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

B. garanzia sull'intervento: 1 anno;

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

pati al 2% dell'importo dei lavori per ogni giormno solare, IVA esclusa, fino dlia concorrenza del

10% di tale importo. Superato tale limite ' AMAT provvederd al ritiro ¢gé€l veicole, addebitando

alla ditfa ogni onere relalivo, nessuno escluso.

Mod. 2/2015- AT “Richiesta di preventivo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |




Y 3 Officina Riparazioni e Ricambl per veicoli industriali
MERIC Service S.r.l.
: s [ O efeglifitelintel Costruzione Tubl Alta Pressione
3 Sede Legale: Via Dante, 219 - 74121 Taranto - Sede Operativa: §.5. Appia kin. 634+384

¥ K
B 74016 MASSAFRA - E-mall: meri i lice.it - Tel./Fax 099.8851989
UECO @ A m (Ta) mall: mericservice@alice elfFax

P IVA 02264980737 - lser. CCIAA Reg. Imp.TA n.30374/19%9 - Cap. Soc.  10.400,00 v

misbus

Lista 18 Pag. 1
ﬁ'lpo Documento PR PREVENTIVO Spett. \
7 5 AMAT S.P.A.
Numero 19 Data 11/04{2016
: VIA C.BATTISTI,657
Agente 74100 - TARANTO - TA
Pagamento  RIMESSA DIRETTA 60 GG.D.F
Banca App. P.I/C.F. 00146330733 00146330733
Codice Asticolo Descrizione UM| Quantita Prezzo Sconto Importo Cl
AUTOBUS AZ 559
S.R.MOZZI RUOTE ANTERIOCRI
S.R.PINZE FRENO ANTERIORI
REVISIONE FUSELLI
CONTROLLO ORGANI STERZANTI
NC100 TOTALE MANO D'OPERA PZ 16,00 20,00 320,00 22
2 1904698 KIT PERNI FUSI PZ 2,00 468,44 40,00 562,131 22 ok

Sy u
ABEngn per la mabilta neli'afea di T ranto

711987 IVECO 190E24

Pt
w 17 AP 201

A Aamrass Delegalp
% Dietlore Gerarge |
B Bsainre Amairistotive
T Daztose Tenice

YAP Lamatl fonimati
ACAE Lommerizis ! Madketing
U Conishidi Biancio
#E3 Esercizo / Sosta
¥ Ilarmatica / Siaisie
UM Menutznzane ! Techica
URL Risorse Urong
BAG Al San, PERR, 6 WISTH
A Wiick Ragronaria

[=F]

ooOonoooonsgn

ST Staf Quaits 2
-
Note COSTO ORARIO MANODOPERA 20.00 TEMPI DI CONSEGNA 2 DUE GG. DATA ORDINE
Tot. Merce 882,13 Sconto % Secento Netto Merce 882,13 Omaggio
Sp. Trasporto Sp. Imbalio Sp. Varle P :
Data Scadenza Importo Imponitite C.lva Imposta Tot. Imponibile 882,13
11/06/2016 1.076,20 88213 ; 22 194,07 Tot. Imposta 194,07
5 | TOTALE DOGUMENTO 1.076,20
Acconto
NETTC A PAGARE
Cura Trasporto Destinatario Rif. Est.
Porta i Rit.int.  AUTOBUS AZ 559
Vettore
Destinazione '
e /

= L INIOD &



MFRIC Service S.r.l.

W (] (] [
|VECO € scania ® E;J

280

risbus

SPAZIO RISERVATO ALLA COMPILAZIONE A CURA.DEL CLIENTE

DOCUMENTO N, DEL

CESTINATARIO

RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA FISCALE) (Lagge n. 413 del 3011281 Art. 12 0. 30z XLIM N

01

Officina Riparazioni e Ricambi per veicoli industriali
Costruzione Tubi Alta Pressione
Sede Legale:Via Dante, 219 - 7412| Taranto - Sede Operativa: 5.5. Appia km. 634+384

74016 MASSAFRA (Ta) - E-mail: mericservice@alice.it - Tel./Fax 099.8851989
P.IVA 02264980737 - Iscr. CCIAA Reg. Imp.TA n. 30374/1999 - Cap. Soc. € 10.400,00 i.v.

o

8 I3

0254

12015

2
61/F 28/04/2016 AMAT S.P.A. 2
TIPODIDOUMERD. £ ATTURA FISCALE VIA C.BATTISTI,B57 5
74100 - TARANTO - TA z
Op.: 0% Lista: 218 8
CODICE INTERNO E FARTITA VA / CDDICE FISCALE: 00146330733 §
00146330733 i :
2
CODICE ARTICOLO DESGRIZIONE QUANTITA PREZZO SCONTO IMPORTO AL, %
£ S.R.MOZZI RUOTE ANTERIORI f
2 5.R.PINZE FRENO ANTERIORI g
2 5,R.GRUPPO RINVIO STERZO :
Z 5,R.BRACCI OSCILLANTI SUPERIORI 2
= S5.R.BRACCI OSCILLANTI INFERIORI :
2 SOST, GIUNTI ELASTICI BRACCI OSCILLANTI :
2 S0ST. N.6 SILENTBLOC BRACCI OSCILLANTI .
£ 50ST. N.2 TIRANTI LONGITUDINALI £
2 5,R.AMMORTIZZATORI ANT.X SOSTITUZIONE 3
2 CONTROLLO E COLLAUDO DEL MEZZO g
= TOTALE MANO D'OPERA 28 20,00 560,00 |22
= 01 CONVERGENZA 1 100,00 100,00 122
42540162 TIRANTE LONGITUDINAL 1 521,31 30,00 284,92 |22
42540160 TIRANTE LONGITUDINAL 1 407,89 | 30,00 285,52 (22
80100004 92M0 AMMORTIZZATORE Azienca perla mabifa nefavea itaranto) ) 275,93 30,09 386,30 (22
500333284 GIUNTO ELASTICO — IQ:{UP 8 252,41 30,00 1.060,12 |22
42567706 TESTA A SNODO A 2 289,84 | 30,00 405,78 |22
2567705 TESTA A SNODO a8 APR, |2 416,04 30,00 582,46 |22
Gg gmr;: e %e!egate =)
. ireltore Gen
Targa/Telaio: EUROPOLIS AZ 487  p paoiee O
DT Direttore Tecnico 0
UAP - Appalti { Contrat; o
3831 chrﬂ!mslr?;aée! Marketing .
nabilita Bilancio O N
UES Esercizio f Sosta
ORDINE C.T.G. N.20§197E905 DEL: 19i%mgﬂgf”%“” 5 {N. RIC.._|..JN. VA, /P(jﬁln
e hela, . ione { Tecnica W Y T
VS.PROT.N.B276/UT =-=-=- LAVORO N. 15%?&&#8“%& S DA'AIDERQ””‘“"94A%;Z4{
Aﬁ'an Gen. PPRR. SINISTRIcy
GONDIZION! DI PAGAMENTO WD %ﬁ?lmua Il( a E SCONTG
RIMESSA DIRETTA 60 GG, o
TR./R.B. TOTALE MERCE BOLLA TRATTA. IMPONIBILE AL |MPOSTA TOTALE IMPCNISILE
28/06/201§ 4 .483,62 3.675,10 3.675,10 |22 808,52 3.675,10
SPESE VARIE SCONTO TOTALE IMPOSTA
808,52
SPESE INCASSD TOTALE NETTO TOTALE DOCUKENTD
h 483,62
TRASPORTO A CURA DEL: VARIAZION! DI DESTINAZIONE LUGGO DI DESTINAZIONE GbHR!SPmTVD PAGATO
(] mrrente [ pesr, [ ver,
CAUSALE DEL TRASPORTO
7D TRASPURTD CONSEGHA FIRMA DEL CONDUGENTE CORRISPETTIVO NON PAGATD
VENDITA C.TO LAVORAZIONE
28/04/2016
VETTORI: RAGIONE SOCIALE } RESIDENZA O DOMICTLIO f DATA E ORA RITIRD FIRMA

ASPETTO ESTERIORE DEI BENI

e

NUMERD GOLEL

FIRMIA DEL DWTW/\

et wm, e awe s — — ) 1



CONTRIBUTE AMAEHTALE CONAY ASSOLTO GVE DOVUTO

[\,EER C Ser‘”ce S E,u E Officina Riparazioni e Ricambi per veicoli industriali

Costruzione Tubi Alta Pressione

Sede Legale:Via Dante, 219 - 7412 Taranto - Sede Operativa; $.5. Appia km. 634+384
74016 MASSAFRA (Ta) - E-mail: mericservice@alice.it - Tel /Fax (99,885 989
P.IVA 02264980737 - Iscr, CCIAA Reg. Imp.TA 1. 30374/1999 - Cap, Soc. € 10.400,00 i.v.

E%!EE@:CE £3 scanmn

2. @ G‘r

C: [ 2%,
tr1sbus RICEVUTA FISCALE - FATTURA (RICEVUTA Flscm.E) (Legge n. 413 del 30n201yan. 12D.M, 20wz ALNT N, 0160254 f2015

DESTIEATARID .

219-1979

DOCUMENTO K. Di

61/F “ 28/04/2016 AMAT S.F.A.
TTPC DI DOCURIENTD

FATTURA FISCALE VIA C.BATTISTI,B57
74100 - TARANTO - Ta
Op.: 05 Listas: 218

3
E
CODICE UTERiD 5 PARTITA &/ CODICE FISCALE: 00146330733 E
00146330733 9 i
B
CODICE ARTICOLD DESCRIZIONE QUANTIA PREZZO SCOHTO ILIPORTOD Al 3
5.R.M0ZZI RUOTE ANTERIORI H
$.R.PINZE FRENO ANTERIORI g
S.R.GRUPPO RINVIOD STERZO :
$.R.BRACCI OSCILLANTI SUPERIORI x
S.R.BRACCI OSCILLANTI INFERIORI £
SOST. GIUNTI ELASTICI BRACCI OSCILLANTI &
S0ST. N.6 SILENTBLOGC BRACCI OSCILLANTI p
805T. N.,2 TIRANTI LONGITUDINALTI £
S.R.AMMORTIZZATORI ANT.X SOSTITUZIONE &
CONTROLLO E COLLAUDO DEL MEZZO £
TOTALE MANO D'OPERA 28 20,00 560,00 |22
01 CONVERGENZA 1 100,00 100,00 |22
42540162 TIRANTE LONGITUDINAL 1 421,31 30,0 294,92 . |22
42540160 TIRANTE LONGITUDINAL / 1 407,89 30,00 285,52 |22
8010000492M0 AMMORTIZZATORE Ruentapariamoni e Torie| 275,93 30,0¢ 386,30 |22
500333284 GIUNTO ELASTICO — 6 252,41 30,00 1.060,12 (22
42587706 TESTA A ENODO 2 289,84 30, 0C L05,78 |22
42567705 TESTA A SNODO aei_2 8 APR, 2 416,04 | 30,00 582,46 |22
gg 5111? e %e.eum? D -
- R iretlore Gene;
Terea/Tetaio: EUROPOLIS AZ 487 o poowiede =
BT Direttore Tetnin O
UBP  Arpalfi 1 Contral o
gggi ggmm;méagr Matkefly
atifila Bitancio Im]
UES  Esercizio /Sosts j‘é%’
ORDINE I G. N 208197E905 DEL 1siﬁmgggmmhmm S - A/4éﬁr-
C. salienzions (Teaniez s g
VE.PROT.N.B276/UT --- LUAVORD N/ 15%?hr¥smma' -E '"2356 445
Aﬁa’l Gen FPRR SINSTRID
CORIZON DI PABREENTD %tm lm: ﬂuafff- G SCONTO
RIMESSA DIRETTA 60 GG. g
TR/AB TGTALE MERCE BOUA TRATTA [ trhiionil 3 AL RPOSTA TOTALE IAFOMIBILE
28/08/201 4.h83,62 3.675,10 3.675,10 22 808,52 3.675,10
SPESE VARE SCONTO TOTALE I1{PDSTA
808,52
SPESE HCASSO TOTALE METTO TOTALE DOCUMENTD
4,5483,62
TRASPORTD A CURA DEL: VARIAZIOHL DI DESTIMAZIONE OGO DI DESTINAZIOHE CORRISPETTIVO PAGATD
Ol wmienme ] oest. [Jven
D TASFoRRD kst .
VENDITA C.TO LAVORAZIONE : FRUIADEL Coee ST N AEAT
28/04/2016
VETTOAL RAGIONE SOCIALE / RESIDENZA © DOMICILKD 7 DATA E ORA AITIRD _ FIRMS,
RSPETTD ESTERIQAE DE BENE KUMERD COLL

i BEL Dssmmwj\



UFFICIO CONTRATTI E ACQUISTI
verifica condizione, ordine e contratto

UFFICIO PERSONALE
verifica visite di accertamento sanitaric del personale

Data scadenza pagamento

Contr. Rep. n° del
DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
Conv. n® del
IL RESP. UNITA' PERSONALE
Determ. A.D. n° del Per supervisione
DATA FIRMA
Delib. C.A, n° del
Data scadenza pagamento
DATA L'ADDETTO AL RISCONTRO UEFICIO MAGAZZINO
verifica quantita, documenti e condizieni contrattuaii
IL RESP. UNITA' CONTRATTI
per supervisiong Contr. Rep. n. del
DATA FIRMA B
Deiib. C.A n. del
Daiib. C.A. D, del
UFFICIO RAGIONERIA
veiifica dati contabili Delib. C.A. n. del

data scadenza pagamento indicata in fattura

Data scadenza pagamento ' -

data scadenza di pagamento presunta /ﬁ_\\ DATA FiIRMA DEL RESPONSABILE
PATA FIRMADEL R FAE IL. RESP. UNITA' TECNICA

1 ﬁ 016 per supervisions
B WV =" = == =

L RESP. UNITA coNTABILITAYE BIANCIO DATA FIRMA DEL RESPONSABILE
per supeivision {

DATA FIRM.

1.10 Mo .

N\

UFFICIO TECNICO
verifica perfelia esecuzione lavori

N

IL. CAPG AREA INFORMATICA E STATISTICA
verifica dafi tecnici

Data scadenzé\ﬁ\gamento

Data scadenza pagamento DATA PWA DEL RESPONSARILE
N\
DATA FIRMA IL RESPONSABILE UNITA' TEQMICA
per sypervisione
DA7\ / FIRMA DEL R
UNITA' AA.GG. E PP.RR. NOTE: ! . )
vearifica conferimento incarico /
Conferimantodal .......coooovvviiie Prot.coees e /
1L CAPO UNITA" AA.GG. E PP.RR. /
DATA FIRMA
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Azlenda per la Mobilita nell’Areo di Taranto : r-agonvi

AREA TECNICA — GRIGLIA DI CONTROLLO DELLE FATTURE
N° FATTURA: é_«ﬁ peL B b DITTA: HERC  BUS: GYF

INTERVENTO DI: _RT Y/ SONE 4V g+ FRE AP
IMPORTO FATTURA: € _3-4 75 A0

DOCUMENTAZIONE: SI/NO| importo € Prot. data

1. Ordine di esecuzione dei lavori’ (punto V del-
la procedura) St | B 68| 67456 ,{P‘Q?u/é

2. “Verbale di collaudo”, redatto e sottoscrltto ’ '
con le modalita descritte al punto VI della pro-
cedura, con accluso DDT di trasporto nei casi di
restituzione dei ricambi sostituiti (il cuielencoé | .
riportato anche nella SEZ n. 2 del Verbale 61

3. Elenco ricambi AMAT consegnati al fornitore

_ AL
4. D.D.T. redatto da AMAT di trasferimento del bus
presso al sede del riparatore 6-{

204 | {04 tt
5. D.D.T. redatto dalla ditta che ha eseguito
I'intervento, di trasferimento del bus presso la

sede AMAT S 40 | oAb
D.D.T. redatto dalla ditta def ricambi di risulta < Lo \gret,. [b

7. “Verbale di verifica dei requisiti contrattualf’ (in
caso di montaggio o fornitura di MOTORE NON [ PREVISTO
REVISIONATO) ‘

8. “Rapporto di verifica” (‘Allegato n. 3" della NO
procedura

?. copia della Richiesta di preventlvo {punto 1 della -
procedura) A 6543 AL A6

10. copia del preventivo inviato dal fornitore (punto 1li

della procedura) R ,5,6 93 f‘oé ///é

11. Altro:

Controllo eseguito da: ROTA data: Go. of /((b firma. ﬁ,‘/ ..........

NOTE:




Azlenda par la Mobilité noll’Arca di Toranto e

Prot.6724 fUT Taranto [i_19.04.20146
Spett.le
MERIC Service s.r.l.
Lavoro n. 150/2016 Viale Cannata, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. 497- Ordine di esecuzione dei lavori di REVISIONE AVANTRENO.
CIG Z08197E905

Visto che:

a. con nota AMAT prot. 6513/UT del 14.04.2016 & stato richiesto preventivo di spesa riferito al bus
in oggetto, inviato con D.D.T. n. 201 del 14.04.2016 per lavori di: RUOTA ANTERIORE DX -
FUSELLO;

b. detto preventivo, pervenuto in data 18.04.2016, assunte al prot. 6633 del 18.04.2014, indica il
costo dell'intervento in € 3.675,10 + IVA, di cui € 560,00 per la manodopera ed € 3.115,10 per
i icambi occorrenti.

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

seguenti condizioni;
1. costo dell'intervento: €3.675,10 + IVA, di cui € 560,00 per la manodopera ed €3.115,10 per

i icambi occorrenti;

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

3. penale per ritardata consegnd: pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giormo solare, IVA
esclusa, fino alla concormenza del 10% di tale importo. Superato tale limite I'AMAT
provvedera al ritiro del veicolo, addebitando alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso;
garanzia sull'intervento: 1 anno;
redazione e sottoscrizione del “Verbale di collaudo™: il predetto verbale sard redatto a cura
di AMAT su apposito modello predisposto ed andré sottoscritto dalle parti al momento della
consegna dei veicolo, Si precisa che la Sezione n. 2 é riferita alla verifica della consegna
dei ricambi sostitviti di importe superiore a € 100,00 e che la mancata sottoscrizione del
predefto verbale, con esito positivo, nel giorno della consegna del bus non consentirdt la

1 liquidazione della fattura relativa ai laver eseguiti.
it ™
) PER ACCETTAZIONE

Il Direttore ggnerale
(Ing. Giovanni ichecchia)

Sacield per Azioni con Soclo unico soggetta a direzione e coordinamento da parte de! Comune df Taranto
Via C, Ballisfi, 457 ¢74121 Taranto +#Tal. 099 73541 oFax 099 7794247 eweb: www.amatta.iee-mall: amat@amalta.iisegal-mail: amal@pec.amal.la.it
Codice Fiscale, Partita Iva e N° iscrizione al Reglitro delle Imprese di Taranto: 00146330733 - Capitale soclale: € 2.340.463,00 inferamente versato.

Maod. 3/2015- AT | "Ordine di esecuzione deilavori" | Data: 13/7/2015 J Rev. Oﬂ




Azienda por lo Mobilitd nell’Area di Taranto

“VERBALE DI COLLAUDO"

{Punto “VI" della procedura)

{BUS 497 — REVISIONE AVANTRENO)

Il giorno 27/04/2016, alle ore 16:30, presso la sede AMAT/della ditta, si procede dlia
redazione del “Verbale di collaudo” inerente i lavori indicati in intestazione, eseguiti dalla
ditta MERIC, autorizzati con "Ordine di esecuzione dei lavori” prot. 6726/UT del 19.04.2014.

Sono presenti:

- per AMAT: %‘—LMCOQ"’QO*CEWC\) ............................ , in possesso del profilo
professionale di “.... CARQ QRTN. TTLMNECA ........... "~ par. D32 (min. 205).
- Per laditta: il Sig. ... RAMNBRAA  AREGELD i,

SEZ. 1: RELATIVA Al LAVORI ESEGUITI.

-) Risuitati dell'operazione di collaudo:

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

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

-} Eventuali osservazioni:

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

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

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

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.1): ]Z POSITIVO [ ] NEGATIVO
(barrare il caso che ricorre)

Il Rappresgntante dell’ AMAT

Azandsz per iz Lot nafiAres di Teranto Spe

-------

........................
---------------------------------------------------------------------------------------------------

Bt (01463200

Mod. 4/2015- AT | "Verbale di collaudo” | Data: 13/7/2015 | Rev. 01 |
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Azienda por la Mobilitd noll'Areo di Taranto

SEZ, 2: RELATIVA ALLA CONSEGNA DEI RICAMBI SOSTITUITI
{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
dlle colonne aj, b), ¢) e d), riporta tutti i icambi, di importo pari o superiore a 100,00 €, dei

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

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

a b c d e
Esito verifica

Pr. Denominazione ricambio Quantité Costo ricambi sostituiti
Si NO

1 | TIRANTE LONGITUDINALE 1 294.92 X

2 | TIRANTE LONGITUDINALE 1 285,52 X

3 | AMMORTIZZATORE ANTERIORE 2 386.30 X

4 | GIUNTO ELASTICO 6 1080.12 X

5 | TESTE A SNODO 2 405.78 X

& | TESTE A SNODO 2 582.46 8

7 \

s \

’ plmmﬂj Qﬂcmu@ia gou  DDT |tofle |pz, J?/AL&O(G_

10| \ ( 7 It

1 \

12 \

13 \

14 \

15 \

16 \

17 \

18 \

-) ESITO DEL COLLAUDO (SEZ.2):

{barrare il caso che ricorre)

i Rappresentante dell’ AMAT
Azienda perla b JOI :ta ne”" rec i Yoo

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

E’Posmvo

[ NEGATIVO

Mod. 4/2015 - AT

"Verbale di collaudo”

Data: 13/7/2015

| Rev.

o1 |
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CEDENTE: Datta, Dipendenra, DomiciEa o Residenza, Partita NA

*  Azienda per fa Mobilita net'Area di Taranto SpA
74121 TARANTO - Via Cesure Beign, 657
Tel. 099.73561 - Fax 0997754247
Partita Iva 00146330733

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D.d.t.) ber 472 der 14.08.1996 - DR, 695 cei2L12.1806

N. '? O)( de!,l/g |O(f{?4/ |é|

a Mezzo;
[ vettare [ cedente [} cessicnario
CESSIONARI: Ditta, Dipendenza, Comicilio 0 Residenza, Partita VA, LUOGO DF (s diverso indi el E VARIAZIONI :

LA el C

Via P00 A

) [ hEn o

ASUDE LB

an

CAUSALE. DEL TRASPORTO

QUANTITA

AULBLS A7

DESCRIZIONE DEl BENI {hatura e qualita).

VS. ORD. M.

DEL

IMPORTO *

491 =

fuols vl - px [?@%«g) _—

/) i

"

ASPETTO ESTERTORE DEI BEN!

N

VETTORE: Ditta, Domlcilio o Residenza

PESD KG

DATA E ORA DEL RITIRQ

Ty

PORTO

TOTALE €

cedente

Consegna o inizic trasporto a mezzo ——
£essignario /

Lt
7 g 305

FIRMA DEL CONI

RSNOTAZION] - VARIATION) -~

NUMERG PROGRESSVD >

3
o naw/

651203033 (1)

{1} Sole In caso af utilizo in sestituzione defla certificazione fiscale.
{2} Al sensi defladt, 3, comma 2, def D.PR. 441/97 e suctessive medificazionl



ATTENZICNE:
| fogli di questo bollettario soio in carla chimica autoricalcante.
Per nont produrre involontarie trascrizioni, si prega di compilare le dichiarazioni
sottostanti «a foglio singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI- -

al sensi dell'art. 32 della Legge 298/1974, dell'art. 1 del .M. 13.4.79 e della Legge 132/1987

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

Il sottoscritto, titolare di licenza all’autotrasporto di cose in conta proprio n. ,
dichiara che le seguenti cose sano (*):

0 di sua proprietd; . [ da esso elaborate, trasformate, rigarate o simili;

O da esso prodotie o vendute; . " [ tenute in deposito in relazione al contratto di deposito o
ad un eontratio df mandato ad acquistare o a vendere.

.

O prese in comodato;
0 prese in lecazione;

Firma leggibile del titolare
{o del suo legale rappresentante)

B) TRASPORTO OCCASIONALE D! COSE IN CONTQ PROPRIO
PER UN PESG COMPLESSIVO A PIEND CARICO SUPERIORE A KG 3.500

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

'

2 di sua proprieta; [ prese in comodato; O prese in locazione, 1

e costituiscono trasporto-oceasionale per le seguentt esigenze:

Firma leggibile del titolare
(o del suo tegale rappresentanie)

{*) Dichigrare lpotesi o le Ipotes! che ricorrono.
N.B. - La dichiarazione B) va fatta anche nel casa che |} trasparto, aitre che essere otcasionale, comprende cose che rieatrano fra quelle previste nella
licenza e va quindi aggiunta a quella di cui 24a lettera A),



—A&
CED

TE: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita WA, Codice Fiscale

DOCUMENTO DI TRASPORTO

(D-d -t-) DP.R. 472 del 14.08.1996 - D.P.R. 696 del 21.12.1996

\Wa (% delﬁﬁ@i@d@

a mezzo: [ vettop cedente [ cessionario

LUOGO DI DESTINAZIONE (se diverso dall'indirizzo destinatario) E VARIAZIONI

CESSIEiNARWO: Ditta, Dipendenza, Domicilio o Residenza, Partita IVA, Codice Fiscale

i o RS, oL

(gt

_"(/, 2

ﬁ-t&#&ﬂ?@

CAUSALE DEL TRASPORTQ

GUANTITA

DESCRIZIONE DEF BENI (natura e qualita)

L QfETTaYs (3 ATTERY —

b

VS. ORDINE N. DEL ] in conte
I [ a saldo
IMPORTO 3%

A2 ST corf 1 avbrr 285w

14

COME b VO g ST

VATEZIA LT ST =ISuCEA

j, [AoT 22 AT, TVieadT

(2]

)

&< OHT Blpitich ), THESCRE g

0 LTESTHE A Salono rchF-/,_

Hefao

' /

(

\

/

T

ASPETTG ESTERIORE DEI BEN)|

VETTORE: dittd, domicllio o residenza

Consegna o Inizic trasporto amezzo  [eedg casslonario
e

N. COLLt

¢ L TOTALE €

PESO KG PCRTO
: DATA E ORA DEL.RITIRQ
FIRMA DEL CONGUCENTE

Y Aol B

P

ANNCTAZIOKI - VARIAZIONL

M. PROGRESSIVG 121 |IRMA DEL CESSIONARIO

c@w CR 808

. . (1) S0lo Incaso di wtiliza in sostituzione delfa certifica
www.clerreregistr.it

zione fscale.

(2) Aisensi dell’art. 3, comma 2, del D-P.R 441/97 e succ. modif,



-

' ATTENZIONE: T
.| fogli di.questa mazzetta sonc-in-carta chimica autoricalcante. Pef non produrre *

‘ihvalontarie trasctizioni, si préga di compilare le dichiarazioni sottostaniti’ «a-foglio , -

singolo» e non a ricalco.

DICHIARAZIONI - P L

ai.sensi dell'art. 39 delta Legge 298/74,-dell'art. 1 del D.M. 13-4-79 .
ook e della Legge 132/1987 _i P R .
AN

A) TRASPORTO DI COSE IN CONTO'PROPRIT ~ ~
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG 3.500
3

| S S,

W - .
Il sottoscritio, titolare di licenza all'autotrasporto di cose in conto proprio

n. ;e Nicer. ! dichiarachele séglienti'cose 5000 (*): »

O disuaproprieta; » "= . . .., Oda e:ssoe‘labogate, tragfarmate, riparate o simili;
) - [P - e - L2, Voo Ll # N

O da esso prodotte 0 vendute; OJ ‘tenute in depgsito in relazicne al contratto

O presein comadato; & ‘; .I! . di,deposito o ad un _contratlo di mandato

. A 1 " ad acquistare 0 a vehdere.”
O prese in locazione;
! .

R . e e -
‘ - T A e
2 - Firma leggiblle del titolare %
P - , (o del suo legale rappresentante)
R ‘. [ LR IR ., M A S R L

h—— et - - . . Y2 P

N o

" i_, {!’. '/'.i

. ""'»\. I R ‘-
—= B TRASPORTO CCCASIONALE DI COSE IN CONTO PROPRIO
PER UN PESO COMPLESSIVO A PIENO CARICO SUPERIORE A KG. 3.500
Il sottoscritto, titalare di ficenza all'autotrasporto di cose in conto proprio
n. , dichiara che le cose trasportate sono (*):
O di sua proprieta; [0 prese in comodato; - [0 prese in locazione,

e costituiscono trasporto occasionale per le seguenti esigenze:

Firma ieggibite de! titotare
.- _.(odelsuolegale rappresentante)

(*) Dichiarare Ipotesi o le ipotesi che ricorrono.

N.B.- La dichiarazione B) va fafta anche nel caso che il trasporto, citre che essere accasionale, comprende
cose che rientrano fra quelle previste nella licenza e va quindi aggiunta a quella di cui alla lettera A).
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Aziends por la MoEHile nelfAres di Taranio

Prot. @J uT Taranto i 14.04.2016

Spett.le .
MERIC Service s.r.l.
Via Dante, 219
TARANTO

Fax n. 099 8851989

OGGETTO: bus n. 497 - Richiesta di preventivo lavori (autorizzata con nota prot. 64246 del

a.

® 0o yU

14.04.2016).

Con la presente si chiede di produrre, entro tre giomi decorrenti dalla data di consegna del

bus [coincidente con quella riportaia nel D.D.T. n. 201 del 14.04.20186), preventive di spesa inerente
l'intervento di riparazione occorrente: per 'eiiminazione dell’anomalia di  funzionamente
consistente in RUOTA ANTERIORE DX : FUSELLO.

Il preventivo da produrre dovrd contenere:
I'elencazione dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione, con l'indicazione di:
n° di riferimento da catalogo;
denominazione;
prezzo di listino;
sconto commerciale da applicare;
prezzo netto;
costo complessivo dei ricambi dei quali & prevista la sostituzione;
il n° delle ore occorrenti per manodoperaq;
il costo orario della manodopera;
il costo totale per manodopera;
il costo totale dell'intervento (manodopera +ricambi) + IVA
Ulteriori condizioni da rispettare:
pendle in caso di ritardata consegna del preventivo: € 50,00/gg per i primi 3 giorni, decorsi i
qudli I'azienda deciderd 'affidamento dell’intervento ad altro soggetto, con addebito dei
costi connessi al trasferimento del veicolo;
garanzia sull'intervents: 1 anno;
pendli per ritardata consegna del veicolo rispetto dlla data indicata nell'ordine dei lavori:
pari al 2% dell'importo dei lavori per ogni giorno solare, IVA esclusaq, fino alla concomrenza del
10% di tale importo. Superato tale limite I' AMAT provvederd dl ritiro dgl vehcolo, addebitando

alla ditta ogni onere relativo, nessuno escluso.
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(Tlpo Documento PR PREVENTIVO Spett. N
: : 5 AMAT SP.A.
Numero 20 i Data 15/04/2016
’ VIA C.BATTIST1,657
Agente . 74100 - TARANTO - TA
Pagamento  RIMESSA DIRETTA 60 GG.D.F
Banca App. : PIC.F 00146330733 00146330733
Codice Articolo Descrizione UM| Quantita Prezzo Sconto Imparto Cl
EUROPOLIS AZ 497
8.R.MOZZI RUOTE ANTERIORI
8.R.PINZE FRENQ ANTERIORI
8.R.GRUPPO RINVIC STERZO
S.R.BRACC! OSCILLANT! SUPERICRI
5.R.BRACCI OSCILLANTI INFERIOR!
SOST. GIUNTI ELASTICI BRACCI OSCILLANTI
S0OST. N.6 SILENTBLOC BRACC! OSCILLAl\JTI
SOST. N.2 TIRANTI LONGITUDINALI
S.RAMMORTIZZATORI ANT.X SOSTITUZIONE
GONTROLLO E COLLAUDO DEL MEZZD
MNCAOG TCIALE MANG D'OPERA PZ 28,00 20,00 560,001 22
of MG CONVERGENZA PZ 1,00 106,00 100,00 22
12 TIRANTE LONGITUDINAL Pz 1,00 421,31 204,92 22
|2 TIRANTE LONGITUDINAL PZ 1,00 407,82 28552 22
- AMMORTIZZATORE Pz 2,00 | 278,403 386,30 | 22
2 GIUNTO ELASTICO Pz 6,00 282,41 1.08012 | 22
e, - TESTA A SNODG PZ 2,00 269,84 40578 22
< |2 . TESTA A SNODG Pz 2,00 416,04 582,46 22
. Note COSTO.-ORRRIC MANODOPERA  20.00 TEMPT DI CONSEGNA GG.4 DATA ORDINE
Tot-deree - oo c/" 'Sfl Sconto % Sconto Netio Merce 2,675,100 Omagglo
5p. Trasporto i Sp. Irnballo Sp. Varie ! :
-:pa[a Scadenza Imparto Impenibie C.lva Imposta F«aendaperfa ; ami'pomblle 3.675,10
15H1B/2016 4.483,62 367510 | 22 | 808,52 Pt "“'“Fl“'a"“’ 808,52
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